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1.Resumen

El objetivo de este estudio fue evaluar el efecto antimicrobiano y antioxidante del
aceite esencial de Artemisia absinthium y Buddleja perfoliata. Se extrajo el aceite
esencial unicamente de Artemisia absinthium mediante destilacion simple y se
compararon las propiedades antioxidantes del aceite esencial de ambas plantas
utilizando el método ABTS. Ademas, se evalud la capacidad de inhibicion del
crecimiento bacteriano de ambos aceites frente a patdégenos mediante el método
Kirby-Bauer, y se compararon los efectos inhibitorios con los de antimicrobianos
comerciales. Los resultados demostraron que el aceite esencial de Artemisia
absinthium present6 un destacado efecto antioxidante, superando al antioxidante
sintético ABTS, aunque su actividad antimicrobiana fue limitada, mostrando efecto
Unicamente contra la bacteria Klebsiella pneumoniae. Por otro lado, el aceite esencial
de Buddleja perfoliata exhibioé un excelente efecto antimicrobiano, siendo eficaz contra
todas las bacterias evaluadas en el estudio. Sin embargo, su actividad antioxidante
fue moderada y menor en comparacion con el antioxidante sintético ABTS.

En conclusion, los aceites esenciales de Artemisia absinthium y Buddleja perfoliata
demostraron un potencial significativo en la lucha contra el estrés oxidativo y las
infecciones bacterianas. Mientras que Artemisia absinthium destac6 en propiedades
antioxidantes, Buddleja perfoliata se presenté como un agente antimicrobiano de
amplio espectro, lo que sugiere su posible aplicacion en el desarrollo de tratamientos

naturales para la prevencion de infecciones y el manejo del estrés oxidativo.

2.Introduccién

El progreso alcanzado en el tratamiento de las infecciones bacterianas con
antibiéticos redujo de manera considerable la mortalidad por muchas enfermedades
infecciosas. Pero hoy en dia la situacion ha cambiado debido a que pueden llegar a
ser un problema de salud global por el aumento de los costos de atencion y facilita la
generacion selectiva de microorganismos multidrogorresistentes (Arias, 2016). De

igual manera, existe el problema de contraer esas infecciones con facilidad por medio



del aire, el agua o los alimentos, lo que provoca que la gente se enferme al ingerir o
respirar aire o comida contaminados por estos microorganismos. Esto lleva a que las
personas infectadas aumenten el consumo de antibiéticos, y por ello, con el paso de
los afos, las bacterias han encontrado la manera de disminuir el efecto de estos
medicamentos, creando resistencia. Por lo cual, en la actualidad se buscan nuevas
soluciones que ayuden con esta problematica, que sean amigables con el ambiente,
de origen natural y menos agresivo incluso con los microorganismos que habitan en
nuestro cuerpo y nos ayudan a tener un mejor ambiente en nuestro microbiota

intestinal.

El uso de plantas medicinales ha existido desde hace muchos afos por la necesidad
de encontrar cura o remedios a enfermedades causadas por factores externos, lo
dificil ha sido hallar las plantas adecuadas para ayudarnos con esta problematica.
Gracias al avance de la ciencia se han investigado propiedades de diferentes
recursos vegetales que la humanidad ha empleado para la creacién de diferentes

productos biotecnolégicos que los aprovechan.

En este proyecto se buscard comparar la actividad antimicrobiana entre el aceite
esencial de Artemisia absinthium y Buddleja perfoliata contra bacterias patégenas
multirresistentes. Ademas, se realizaran pruebas para conocer las sustancias activas

gue contienen y el efecto antioxidante que puedan presentar.

3. Marco Tebrico

3.1 Problema mundial y nacional ante la resistencia antimicrobiana

La resistencia a los antimicrobianos es un problema emergente a nivel global y uno
de los mayores desafios de salud en la actualidad. La incorporacion de antibiéticos
en la practica clinica, junto con su uso inadecuado, aceler6 la aparicién de

mecanismos de resistencia en bacterias, seguido por virus, parasitos y hongos



(Quinones, 2017)

De acuerdo con Giono et al (2020), existen tres tipos principales de infecciones

relacionadas con la resistencia bacteriana:

e Infecciones causadas por la familia Enterobacteriaceae, debido a su
significativo impacto en la morbilidad y mortalidad.

¢ Infecciones por Acinetobacter spp. Diversos informes hospitalarios han
revelado que las opciones terapéuticas con los antibioticos actuales son
limitadas. Incluso los antibiéticos desarrollados en los ultimos afios no
muestran efectividad contra cepas resistentes a mdultiples farmacos (MDR),
extremadamente resistentes (XDR) o resistentes a todos los antibioticos
(PDR).

e Otras infecciones graves, como las producidas por Pseudomonas aeruginosa,

gue presentan una alta mortalidad.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) utiliza el lema "ninguna accién hoy,
ninguna cura mafana" para resaltar la gravedad de la resistencia a los
antimicrobianos. Se estima que, para 2050, la resistencia bacteriana podria causar
10 millones de muertes anuales y reducir entre un 2% y un 5% el producto interno
bruto (PIB) en algunos paises. Segun el informe de riesgos del Foro Econémico
Mundial de 2013, este problema de salud publica fue considerado tan critico como la
proliferacion de armas de destruccion masiva y la crisis economica mundial (WHO,
2011).

En México, los antibidticos se encuentran entre los medicamentos que mas se
consumen, su uso injustificado o la automedicacion provoca resistencia bacteriana, lo
gue significa una disminucion importante en su efectividad para combatir las
enfermedades. Tal como menciona Dreser en 2008, se describen brevemente los

problemas sefalados en la literatura sobre la prescripcion, dispensacion y consumo



de antibioticos en México:

1. Prescripcion de antibiéticos: La prescripcion inadecuada de antibioticos para
tratar infecciones respiratorias agudas e infecciones
gastrointestinales/diarreicas agudas, la dosificacion y la duracion del
tratamiento eran frecuentemente incorrectas, o que representaba un alto
riesgo para el desarrollo de resistencia bacteriana.

2. Dispensacion y autoatencion con antibiéticos: Fue hasta el afio 2010 que
en México se llegd a un acuerdo que permite implementar lo dispuesto por ley
para que Unicamente se administren antibidticos cuando sean prescritos
mediante receta emitida por los profesionales de la salud autorizados por ley
(COFEPRIS, 2017).

3. Calidad y seguridad de los antibidticos: La comercializacion de productos
de baja calidad, falsificados y en combinaciones irracionales (como antibiéticos
con antidiarreicos o0 analgésicos). Estos problemas no solo reducen la
efectividad del tratamiento, sino que también aumentan el riesgo de reacciones
adversas y favorecen el desarrollo de resistencia bacteriana.

4. Consecuencias del uso inadecuado de antibioticos: La creciente
resistencia bacteriana en patégenos causantes de infecciones comunitarias e
intrahospitalarias es quizas el problema relacionado con el uso inapropiado de

antibidticos mas notificado en la literatura cientifica en México.

3.2 Bacterias patdgenas resistentes a antimicrobianos

Los antibidticos son moléculas derivadas principalmente del metabolismo de
bacterias y hongos, aunque también pueden ser compuestos obtenidos por sintesis
quimica, disefiados para inhibir el crecimiento o eliminar microorganismos causantes
de infecciones. Estos antibiéticos actian mediante cinco mecanismos que afectan
rutas metabdlicas esenciales para la supervivencia bacteriana. Entre estos

mecanismos se encuentran: (1) la inhibicidén de la replicacion, (2) la interrupcién de la



transcripcion, (3) la inhibicion de la sintesis de proteinas (traduccion), (4) la inhibicién
de la sintesis de peptidoglucano, el componente estructural de la pared celular, y (5)
la alteracion y/o interrupcion de la permeabilidad de la membrana celular. Sin
embargo, cuando un antibidtico administrado en dosis normales no logra afectar a los
microorganismos, se considera que estos han desarrollado resistencia al agente
antimicrobiano (Wright, 2011).

Las bacterias de mayor interés en el area de la salud publica son las que pueden
transmitirse de persona a persona e incluyen bacterias resistentes como
Streptococcus pneumoniae que causa neumonia y es resistente a los antibioticos f3-
lactdmicos, resistentes a meticilina como Staphylococcus aureus (SARM),
Enterococcus resistente a Vancomicina (ERV), bacterias gramnegativas
multirresistentes como Klebsiella, Pseudomonas, Acinetobacter y algunas especies
de Escherichia coli. (De la Fuente, 2015)

3.3 Plantas medicinales como una alternativa al uso de antimicrobianos

El uso de plantas medicinales es tan antiguo como la humanidad misma. Desde sus
inicios, el ser humano ha buscado maneras de preservar y recuperar su salud
(Martinez, 2015). El sistema de salud no convencional abarca la medicina
complementaria, dentro de la cual la herbolaria medicinal juega un papel fundamental.
La herbolaria medicinal se describe como materiales o preparados derivados de una
0 mas plantas, ya sean crudos o procesados, gque contienen compuestos con
propiedades terapéuticas y otros beneficios para la salud humana. Una gran parte de
la poblacion mundial depende de la herbolaria medicinal, tanto en paises en desarrollo

(80%) como en paises desarrollados (Prieto, 2004).

El uso de herbolaria medicinal es esencial en la practica de la medicina tradicional
africana, que fue el principal sistema de atencién médica disponible para millones de
personas en las comunidades urbanas y rurales de Africa antes de la llegada de los

europeos. Este sistema de salud no convencional aborda el manejo de enfermedades



mediante diversos procesos de consulta con herbolarios, sacerdotes, medios de
comunicacion y diferentes deidades tradicionales, ademas del uso de plantas
medicinales (Aina, 2020).

Por otro lado, el uso de plantas medicinales en China tiene una aceptacion
generalizada, especialmente entre la poblacién de 55 minorias étnicas, que asciende
a 11.2 millones de personas y representa el 8% de la poblacion del pais,
distribuyéndose en el 65% del territorio nacional. Cada grupo minoritario posee
caracteristicas medicinales distintivas y una rica diversidad de conocimientos en el
uso de plantas medicinales tradicionales. Estas plantas juegan un papel fundamental
en la proteccion de la salud y el bienestar de las personas que habitan en regiones
minoritarias, particularmente en areas remotas y empobrecidas. Las condiciones
naturales y las tradiciones Unicas de estas zonas han dado lugar a sistemas variados
de tratamientos a lo largo del tiempo. Por ejemplo, la medicina tibetana es reconocida
por su efectividad en el tratamiento de trastornos digestivos, enfermedades
reumaticas y heridas. La medicina mongola, influenciada por su tradicion ecuestre, es
eficaz en el tratamiento de fracturas éseas y conmociones cerebrales. Por su parte,
la medicina Yao destaca por sus ventajas en el tratamiento del cancer y problemas
de la piel (Hong, 2015).

La medicina tradicional mexicana es un conjunto de practicas de salud basadas en
los conocimientos ancestrales de los pueblos indigenas y rurales de México. Tiene
Sus raices en una cosmovision prehispanica sobre la salud y la enfermedad, y a lo
largo del tiempo ha incorporado influencias de otras tradiciones médicas, como la
esparfiola antigua, la africana y, en menor medida, la occidental (Secretaria de Salud
del Estado de Puebla, 2021). En las zonas rurales y suburbanas de México, donde el
acceso a servicios médicos es limitado o inexistente, las plantas medicinales
representan una fuente importante de atencién terapéutica. Esta situacion se
intensifica especialmente en comunidades alejadas de los centros urbanos y
cabeceras municipales (Lozoya, 1990). Cabe destacar que muchas de las especies
utilizadas por los pobladores crecen de forma silvestre y han sido empleadas
tradicionalmente para tratar diversos problemas de salud (Magana et al., 2010).
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3.4 Artemisia absinthium

3.4.1 Caracteristicas de la planta Artemisia absinthium

Artemisia  absinthium
L., popularmente
llamada ajenjo, es una
planta medicinal
perenne de tipo
arbustivo que tiene su
origen en Asia, el Medio
Oriente, Europa y el
norte de Africa. El
- género Artemisia es
" uno de los mas
comunes y

extensamente

distribuidos dentro de la
familia Asteraceae, e
incluye mas de 500 especies que abarcan plantas anuales, perennes y bienales, asi
como pequefios arbustos (Batiha, 2020). La raiz de Artemisia absinthium es perenne
con un tallo firme, prolongado, lefioso y frondoso y tiene un sabor calido y aromatico.
El tallo mide entre 2 y 2,5 pies de altura, es de color blanco y esta casi cubierto de
finos pelos sedosos. Las hojas son blancas en ambos lados, de 3 pulgadas de largo
y 1,5 de ancho con segmentos delgados y sin forma y los tallos de las hojas estan
ligeramente alados en el margen y las hojas se reducen a tres, o incluso una
subdivision lineal en los tallos de las flores. La Figura 1 muestra las partes aéreas de
A. absinthium. La floracién tiene lugar desde principios de verano hasta principios de
otoflo. Las cabezas de las flores son cortas, casi orbiculares y cuelgan en una
panicula erecta y frondosa, y las pequefas flores son colgantes con un color amarillo
verdoso. Las hojas y las flores son muy amargas, con un aroma caracteristico,
parecido al de la tuyona (Nin, 1995).

11



3.4.2 Usos medicinales de Artemisia absinthium

Artemisia absinthium es una de las hierbas mas importantes que ha exhibido varias
actividades farmacolégicas, como ser antimicrobiana, antioxidante, insecticida,
antiviral, hipoglucemiante, hepatoprotectora, cicatrizante de heridas, antiinflamatoria

y contra enfermedades cardiovasculares. (Mohammedi, 2011)

Después de una investigacion realizada para este proyecto en la localidad de
Tehuacéan, Puebla. Las personas que se dedican a la venta de plantas, tienen
macetas y/o sembradas en sus respectivas casas, concuerdan que Artemisia
absinthium o como ellos la conocen “Hierba maestra” crece sin dificultad en esta
ciudad del Estado de Puebla. Cabe recalcar que todas tienen origen mestizo debido
a que la planta no es originaria de Tehuacan, pero no tiene problema en adaptarse al

climay suelo de la zona.

Las personas que conocian de la planta aseguraban que se usa, en su gran mayoria,
para problemas con los jugos biliares y que regularmente las personas enfermas lo

consumen a pesar de su sabor amargo caracteristico.

3.4.3 Sustancias activas

Con respecto a sus sustancias activas A. absinthium contiene muchos compuestos
fitoquimicos, a saber, lactonas, terpenoides (por ejemplo, trans tujona, y-terpineno,
1,4-terpeniol, mirceno, acetato de bornilo, canfeno de cadineno, acetato de trans-
sabinilo, guaiazuleno, camazuleno, alcanfor y linalol), aceites esenciales, acidos
organicos, resinas, taninos y fenoles (Omer, 2007). También contiene flavonoides,
glucosidos de flavonoides y acidos fendlicos que contribuyen al mecanismo de
eliminacion de radicales libres (Kordali, 2005). Ademas, Ahamad et al. informo que el
extracto metandlico de A. absinthium contiene glucésidos de isoflavona que se

caracterizan como isoflavonil glucosil diéster y bis-isoflavonil dirhamnosida.

La eficacia medicinal del ajenjo a menudo se basa en su ingrediente bioactivo en las
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absintinas de guaiandlidos diméricos, ya que se usa con mayor eficacia que otras
especies de Artemisia, ya que contiene aproximadamente un 0,2 % de absenta.
Ademas, el ajenjo fresco se considera la mejor fuente de azuleno, ya que produce
entre 40 y 70 mg de azuleno (Bhat, 2019).

3.4.4 Actividad antioxidante

La actividad antioxidante se refiere a la habilidad de ciertos compuestos o mezclas
para neutralizar prooxidantes o especies reactivas, incluyendo radicales libres.
Existen diversos métodos para medir esta actividad. Entre ellos, los métodos
colorimétricos DPPH y ABTS, que utilizan la sal diaménica del acido 2,2'-
difenilpicrilhidrazilo y el 2,2'-azinobis (acido 3-etilbenzotiazolina-6-sulfénico), son los
mas comunes y preferidos por su facilidad de uso, el corto tiempo requerido para el
andlisis y el costo accesible del espectrofotometro. En ambos métodos, la actividad
antioxidante se evalia observando los cambios en la absorbancia de los radicales
artificiales coloreados y estables, como DPPH- o ABTS-+. La reduccion del radical
coloreado durante la reaccion con el antioxidante se mide en longitudes de onda de
515 a 517 nm para el método DPPH y de 734 a 744 nm para el ensayo ABTS.
(Olszowy et al, 2018)

3.5 Buddleja perfoliata

3.5.1 Caracteristicas de Buddleja perfoliata

La Buddleja perfoliata HBK es un arbusto de un metro de altura. Tiene muchas ramas
y muchos tricomas estrellados, es de color verde-amarillento. Las hojas son
lanceoladas, oblongas y aterciopeladas en ambas caras (Figura 2). Las flores son
amarillas y tienen un olor agradable. Es originaria de México. Género nativo de los
tropicos y subtropicos de Norteamérica y Sudamérica. La Buddleja perfoliata HBK se
distribuye en su mayoria en los estados de San Luis Potosi, Querétaro, Hidalgo y
Puebla. Los nombres populares con los que se conoce son “salvia de bolita” o “salvia
real”, sin embargo, en el mercado de Sonora, se identifica mayoritariamente como

“salvia de bolita”.
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Figura 2. |llustracion de la parte aérea de la planta Buddleja perfoliata. Fuente:

https://mexico.inaturalist.org/observations/7372497

3.5.2 Sustancias activas

En 2006 existia informacion vaga y limitada sobre los tipos y la cantidad de compuesto
guimicos que se encuentran en esta planta. Pero lo que si estaba registrado es que

esta planta contiene aceite esencial, &cidos tanico, galico y oxalico (Cortes, 2006).

En estudios realizados en 2016, mostraron principales componentes identificados en
el aceite esencial de Buddleja perfoliata fueron los terpenos cubenol, eudesmol,
germacreno D-4-ol y cis-verbenol. Mientras que, en estudios mas recientes, se
mostraron compuestos identificados con actividad antimicrobiana en diferentes tipos
de extractos (extracto de cloroformo con tallos y flores), subextractos (subextractos
de hexano de hojas y flores) y fracciones por cromatografia de gases, y estos
pertenecian a transdecalinas, diterpenos, sesquiterpenos, triterpenoides y cetonas
(Cuevas, 2022).

3.5.3 Usos generales y medicinales

Se reporta que la salvia de bolita se emplea como anti sudorifico, diurético, para

14
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desinfectar heridas, y contra las infecciones gastrointestinales. Otros usos que se

reportan son para tratar los mareos, nervios y soplos del corazén (Universidad

Nacional Autbnoma de México, 2009).

4. Hipotesis

El aceite esencial de Artemisia absinthium y Buddleja perfoliata contienen sustancias

bioactivas capaces de inhibir bacterias patdogenas de interés clinico.

5.0bjetivo general:

Evaluar el efecto antimicrobiano y antioxidante del aceite esencial de Artemisia
absinthium y Buddleja perfoliata para determinar su potencial como agente
natural en la prevencidon de infecciones bacterianas y el combate del estrés

oxidativo.

5.1 Objetivos especificos:

Extraccion de aceite esencial de Artemisia absinthium mediante destilacion
simple.

Comparaciéon de propiedades antioxidantes del aceite esencial de Artemisia
absinthium y de Buddleja perfoliata

Determinacion de inhibicibn de crecimiento de patdgenos ante el aceite
esencial de Artemisia absinthium y de Buddleja perfoliata

Comparacion de efectividad inhibitoria de patégenos del aceite esencial de

Artemisia absinthium y de Buddleja perfoliata

6.Material y Métodos
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6.1 Diagrama general

A continuacion, se realizé un diagrama de flujo (Figura 3) para una mejor visualizacion

del trabajo que se realiz6 para la investigacion:

Plantas medicinales
como alternativa
contra bacterias

patégenas
| |
|
Artemisia . .
absinthium Buddleja perfoliata
\
Recoleccion de la Datos obtenidos en
planta el laboratoriio
Extraccion de aceite Pruebas de
esencial susceptibilidad
Prueba
antioxidante
Pruebas de
susceptibilidad

Perfil de resistencia_|
bacteriana

Comparacidn de
resultados

Figura 3. Diagrama de flujo de actividades realizadas para el proyecto de investigacion

16



6.2 Recoleccion de Artemisia absinthium

Se recolectaron 5 kg de la especie vegetal Artemisia absinthium, provenientes de
distintos arbustos cultivados en diversas viviendas en la region de San Lorenzo
Teotipilco, conocida por sus manantiales, situada en la ciudad de Tehuacéan, Puebla,
especificamente entre los meses Octubre — Diciembre del 2022. Los cuales se
pusieron a secar en sombra durante 7 dias (Figura 4). Posteriormente de la misma
planta, se tomd Unicamente las partes aéreas debido a que estas contienen
mayoritariamente las propiedades caracteristicas de la planta.

Figura 4. Planta Artemisa absinthium después de 7 dias de secado en sombra

6.3 Extracciéon de aceite esencial de Artemisia absinthium

El aceite esencial de Buddleja perfoliata fue obtenido por estudiantes en el
Laboratorio de enzimologia y biocatalisis en la Facultad de Ingenieria quimica en el
afo 2016 y posteriormente fue entregado para su estudio en esta investigaciéon. Con
el fin de realizar una mejor comparacion, se aplicé el mismo proceso de

hidrodestilacion utilizado para Buddleja perfoliada a la planta de Artemisia absinthium.
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Para lograr la extraccion de aceite esencial de Artemisia absinthium se afiadieron 50
gramos de las partes aéreas secas de la planta dentro de un matraz de peracon 1 L
de agua destilada, se adaptd a un refrigerante y se armo el equipo (Figura 4),
posteriormente se calentd el matraz que contenia el agua destilada con la planta
hasta el punto de ebullicibn, se cronometraron 40 minutos cuando el destilado

empezo0 a circular y a cay6 la primera gota.

Figura 5. Equipo de hidrodestilacion trabajando con la planta y agua dentro.

Como producto del proceso de condensacion después de los 40 minutos se obtiene
el hidrolato, compuesto de dos fases una de aceite esencial y otra del agua, para
realizar una destilacién simple decantamos el agua y recolectamos el aceite en un
tubo eppendorf (Figura 5) para posteriormente ponerlo en refrigeracion a bajas
temperaturas y deshacerse de cualquier residuo de agua presente dentro del aceite,
por ultimo, se calcula el rendimiento de aceite/planta con ayuda de una balanza

analitica y la siguiente formula:
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Aceite esencial (g) 00
Peso del ejemplar (g)

Aceite esencial (%) =

Formula 1. El porcentaje de rendimiento de aceite esencial.

Donde para obtenerlo el porcentaje de rendimiento de aceite esencial se obtiene

dividiendo el aceite esencial obtenido en gramos, entre los gramos de planta seca que

utilizamos al inicio del proceso, el resultado de esto se multiplica por cien.

Figura 2. a) Hidrolato obtenido y posteriormente decantado del agua, dando como resultado b) el aceite
esencial en el tubo ependorf

Después de la obtencidn del aceite de Artemisia absinthium, se mandaron a analizar

ambos aceites esenciales para conocer su composicién quimica

6.4 Actividad antioxidante de aceites esenciales

La actividad antioxidante del aceite de Artemisia absinthium se analiz6 mediante el
método ABTS (Sigma-Aldrich, St. Louis, EE. UU.). El radical ABTS se obtuvo
haciendo reaccionar 7 mM del ABTS junto con 2,45 mM de persulfato de potasio
(Sigma-Aldrich, St. Louis, USA) durante 16 h a temperatura ambiente. Una vez
formado el radical ABTS, se diluy6 con etanol para obtener una solucién ABTS de
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radical-etanol con una absorbancia inicial (Ai) de 0,700 + 0,020, medida a 754 nm. La
capacidad antioxidante fue medida colocando 3920 pl de la solucion ABTS + radical-
etanol en una celda del espectrofotometro de cuarzo, 80 pL de aceite esencial disuelto
en etanol, se mezclé completamente, se dejé reaccionar durante 7 min y se midio la
absorbancia final (Af). La actividad antioxidante se calcul6 como mg ET mL-1 de
aceite esencial (T) y mg equivalentes a AA mL-1 de aceite esencial (AA).
(Conde,2017)

Para calcular la actividad antioxidante se divide el aceite esencial obtenido en gramos,
entre los gramos de planta seca que utilizamos al inicio del proceso, el resultado se

multiplica por cien (Férmula 2).

Ai — Af

100
AL

Porcentaje de inhibiciéon (%) =

Férmula 2. Porcentaje de inhibicién de aceite esencial.

Para las pruebas de susceptibilidad se empled la técnica de antibiograma descrita por
Bauer-Kirby y colaboradores, ya que es uno de los métodos mas recomendados para
determinar la sensibilidad bacteriana a los antimicrobianos. Posteriormente, se
evaluara también la actividad antimicrobiana del aceite esencial extraido de Artemisia

absinthium, comparandolo con el aceite esencial de Buddleja perfoliata.

Para realizar este método se activaron 5 bacterias Gram (-), 2 bacterias Gram (+)
(Tabla 1) y 1 bacteria no patégena como control (Escherichia coli DH5a) que se tenian
en resguardo en el laboratorio de patogenicidad microbiana del Centro de

Investigacion en Ciencias Microbiologicas de la BUAP.
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Bacterias Gram (-) Bacterias Gram (+)
Pseudomonas aeruginosa Staphylococcus aureus
Escherichia coli (Enteropatogena) Streptococcus pneumoniae
Klebsiella pneumoniae
Escherichia coli (Enterotoxigenica)
Shigella flexneri

Tabla 1. Lista de bacterias Gram (+) y Gram (-) que se activaron para las pruebas de susceptibilidad

Para activar dichas bacterias, se realiz0 un sembrado por gota en un medio
enriquecido donde la bacteria pudiera crecer sin problemas (LB 6 BHI dependiendo
la bacteria), y se incubaron a 36-37°C de 18 a 24 hrs.

Se aislaron las bacterias con ayuda de la técnica de estria cruzada al dia siguiente y
de igual manera se incub6 a 36-37°C de 18 a 24 hrs. Transcurrido ese tiempo, se
selecciond una colonia aislada y se suspendié en un tubo de precipitados que
contenia 3 mL de agua peptonada. La suspension se agitd hasta ajustar su turbidez
al estdndar McFarland 0.5, que corresponde aproximadamente a una concentracion
bacteriana de 1.5 x 108 UFC/mL. Este estandar consiste en una suspension turbia de

sulfato de bario que simula la opacidad de una suspensién bacteriana

Con ayuda de hisopos impregnados de la suspension estandarizada anteriormente,

se inocularon placas de agar Mueller-Hilton de forma masiva.

Para evaluar el efecto de las concentraciones de los extractos, se realizaron
diluciones con los aceites esenciales a probar, que son de las plantas Artemisia
absinthium y Buddleja perfoliata. Y se colocan cuidadosamente los sensidiscos
impregnados con una concentracion dada (Tabla 2) sobre la superficie del agar de las
placas estriadas anteriormente, realizandose por triplicado y colocando un sensidisco
como control impregnado Unicamente con agua. Las concentraciones se realizaron

de la siguiente manera:
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100 25 pl 0 pl

80 20 ul 5ul
60 15l 0l
40 10 pl 15 pl
20 5l 20 pl

Tabla 2. Diluciones de aceite esencial con agua destilada, cada una con su porcentaje respectivo

6.6 Pruebas de susceptibilidad antimicrobiana

Para realizar el antibiograma estandar con antimicrobianos, se usaron multidiscos con
12 antimicrobianos comerciales para bacterias Gram (+) y Gram (-) respectivamente.
Posteriormente se incubaron los medios de 18 a 24 horas a temperatura de 36-37°C,
una vez pasado el tiempo se midieron los diametros de los halos de inhibicion en
milimetros como unidad de medicion, tanto para las pruebas con aceites y las pruebas

con los antimicrobianos.

7.Resultados y discusién
7.1 Extraccion de aceite esencial de Artemisia absinthium
Se realizo el proceso de hidrodestilacién por triplicado con la cantidad de planta 'y

agua que se utilizo en cada uno y el resultado de la extraccion medido dentro del

tubo eppendorf dentro de la balanza analitica (Tabla 3):
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Primero: Segundo: Tercero:

50 grs planta seca con 1000 ml 50 grs planta seca con 1500 ml 50 grs planta seca con 1000 ml

de agua de agua de agua
e 617.6 mg de aceite e 389.8 mg de aceite e 498.1 mg de aceite
esencial esencial esencial

Tabla 3. Resultados de extraccion de aceite esencial por triplicado, la cantidad de planta (g) y agua
(ml) utilizada en cada unay el resultado obtenido de aceite esencial (mg).

En el caso de la segunda extraccion se realizdé en forma de experimentacion para
observar si la cantidad de aceite esencial aumentaba o disminuia si la cantidad de
agua aumentaba, desafortunadamente este bajo. Con estos resultados, se puede
decir que entre mas agua utilicemos, menos aceite podemos extraer de la planta

Artemisia absinthium.

7.2 Rendimiento de aceite esencial de Artemisia absinthium

Después de la extraccién de aceite esencial se calculo el rendimiento con la formula

anterior (férmula 1) para saber si obtuvimos una cantidad generosa de aceite esencial.

Primer extracto Segundo extracto Tercer extracto
Porcentaje: 1.23% Porcentaje:0.78% Porcentaje: 0.99%

Tabla 4. Rendimiento calculado de las tres extracciones que se realizaron, representado en
porcentaje como resultado de la Formula 1 anteriormente mencionada.

Con base a articulos relacionados con extraccion de aceite esencial y su rendimiento
se han reportado diferentes porcentajes de extraccion segun la muestra utilizada y su
origen. En el caso de Marruecos se obtuvo un rendimiento de 0.57% con 250 g de
planta en 1600 ml de agua durante 3 h con ayuda de una hidrodestilacién (Derwich,
2009). Se obtuvieron entre 0,1 y 1,1% de aceite esencial a partir de material vegetal
procedente de diferentes regiones europeas. Se determinaron concentraciones
relativamente altas (1,10%-1,46%) a partir de ajenjo recolectado en Tunez, pero
utilizando 100 gramos de planta. El material vegetal de Cuba contenia 1,25% de

aceite esencial, mientras que el de Grecia dio un rendimiento de 0,31%.
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7.3 Actividad antioxidante de aceite esenciales

Después de realizar el método ABTS por triplicado con el aceite esencial de Artemisia

absinthium se obtuvieron los siguientes resultados en la Tabla 5:

0.720 0.026 96.4% 0.2406
0.716 0.024 96.6% 0.2410
0.696 0.023 96.7% 0.2413

Tabla 5. Resultados derivados de la prueba antioxidante con el método ABTS, los intentos por
triplicados, la absorbancia inicial, la absorbancia final, el porcentaje de inhibicién obtenido y el calculo
de mg de trolox (antioxidante sintético) sobre ml.

Donde podemos decir que el aceite esencial de Artemisia absinthium fue
extremadamente activo en inhibir ABTS, 96 £ 0.56% a una dosis de 3920 pl de la
solucién ABTS + radical-etanol.

A continuacion, se citan estudios en los que se ha demostrado el potencial
antioxidante del aceite esencial de Artemisia absinthium. Utilizando el método de
capacidad antioxidante equivalente de Trolox (TEAC), se observaron patrones
similares de actividad antioxidante en extractos de Artemisia absinthium de origen
turco, que mostraron una actividad equivalente a 3.4 £ 1.4 mM de Trolox. Estos
extractos presentaron una moderada capacidad de eliminacion de radicales frente a
los radicales ABTS (Altunkaya, 2014). Por otro lado, los resultados presentados por
Benkhaled et al. (2020) en el ensayo ABTS mostraron que la actividad antirradical del
aceite esencial de A. absinthium tenia un ICso significativamente mayor en
comparacion con el ICso de Trolox [(32.96 + 0.71) y (3.15 + 0.02) pg/mL,
respectivamente] (P < 0.001), siendo esta planta originaria de Argelia, un pais ubicado
en Africa del Norte.

Por lo cual, se puede decir que la planta de Artemisia absinthium tiene un excelente

efecto antioxidante.

Se investigo la actividad antioxidante de Buddleja perfoliata; sin embargo, existe muy
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poca informacién disponible al respecto. Para compararlos, se elabord una tabla
similar con los resultados obtenidos previamente con el aceite esencial de Artemisia
absinthium, basados en una investigacion realizada en el Laboratorio de Enzimologia

y Biocatalisis de la Facultad de Ingenieria Quimica. (Hernandez, 2019)

0.7 1.44 79.4% 0.1968
0.681 0.179 73.7% 0.1821
0.705 0.292 58.6% 0.1430

Tabla 6. Resultados obtenidos en tesis realizada en 2019 por Daniel Herndndez de la actividad
antioxidante de Buddleja perfoliata.

7.4 Andlisis de composicion quimica del aceite esencial Buddleja perfoliata y

aceite esencial Artemisia absinthium

Los compuestos identificados mas relevantes del aceite esencial de Buddleja

perfoliata estan enlistados en la tabla 7.

En el caso de la planta Artemisa absinthium, el mayor componente identificado fue la
cetona llamada Tujona debido a que su presencia fue demasiada alta con un 74.39%

en todo el aceite esencial.

La Tujona es una cetona monoterpénica volatil de origen vegetal, presente en
diversas plantas que se emplean cominmente para aromatizar alimentos y bebidas.
Se han identificado efectos neurotéxicos, genotdxicos y propiedades cancerigenas
asociados con las tujones, ademas de sus efectos antimutagénicos e
inmunomoduladores. Algunos de estos efectos controvertidos parecen estar
estrechamente relacionados con la dosis administrada. Ademas, los datos sobre las
actividades antidiabéticas y antimicrobianas de las tujones podrian abrir nuevas

posibilidades para su uso. (Zamboriné, 2020)
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Compuestos quimicos del aceite esencial de la planta Buddleja

perfoliata

Compuesto quimico Abundancia (%)
Carvacrol 16.95

Oxido cariofileno 10.87
Cariofileno 9.67

B-cimeno 6.85

Epoxido isoaromadendreno 5.97
a-cariofileno 4.92
B-eudesmol 4.41

Tabla 7. Compuestos quimicos obtenidos del andlisis del aceite esencial de Buddleja perfoliata

7.5Pruebas de susceptibilidad
7.5.1 Aceite esencial de Artemisia absinthium

Se determina la inhibicion de crecimiento de patdgenos ante el aceite esencial de
Artemisia absinthium.

Después de 18 horas de incubacion se leyo el diametro de las zonas completas de
inhibicidbn con una regla. Las zonas de los medios transparentes se midieron en

milimetros (mm) sobre el reverso de la placa.

Comparando los diametros del halo de inhibiciébn con las concentraciones minimas

inhibitorias (CMIs), y estableciendo las correspondientes rectas de regresion se han
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fijado unos criterios para clasificar las cepas estudiadas. De esta forma se han fijado
tres categorias: Sensible (S), Intermedia (I) y Resistentes (R) (Amsterdam, 1996).

Las interpretaciones se realizaran conforme a las normas establecidas por el National
Committee for Clinical Laboratory Standards (NCCLS). En general, un didmetro de
zona de inhibicion entre 30 y 35 mm indica una cepa altamente sensible; no obstante,
valores mayores a 16 mm aun se consideran dentro del rango de sensibilidad. Se
clasifica como sensibilidad intermedia cuando el diametro de inhibicion se encuentra
entre 15.9 y 11 mm, mientras que zonas menores a 11 mm corresponden a cepas

resistentes.

En el instructivo de antibiogramas de Gutiérrez en 2021 define cada una de las
categorias de la siguiente manera:

« Sensible: Indica que la infeccion ocasionada por la cepa para la que se ha
determinado la CMI o su correspondiente halo de inhibicién puede tratarse de forma
adecuada empleando las dosis habituales del antimicrobiano.

* Intermedio: Indica que el halo traducido en valores de CMI se aproxima a las
concentraciones de antimicrobiano alcanzables en sangre y que puede esperarse
eficacia clinica en aquellas localizaciones en que se alcanzan altas concentraciones
de antimicrobiano (P. Ej. Orina) o cuando se emplean dosis mas elevadas de lo
habitual.

* Resistente: Se refiere a aquellos microorganismos que no se inhiben por las
concentraciones habitualmente alcanzadas en sangre/tejidos del correspondiente
antimicrobiano, o a aquellos microorganismos en los que existen mecanismos de

resistencia especificos para el agente estudiado.

En la tabla 8 podemos observar en unidades milimétricas que el AE de Artemisia
absinthium no tiene gran efectividad como antimicrobiano debido a que los halos de
inhibicidbn son demasiado pequefios o simplemente estos no tienen inhibicion alguna,
por lo cual se pone una (R), refiriendose a que las bacterias tuvieron una resistencia
al aceite esencial al que fueron expuestos. En el caso de la bacteria control DHS5 a 'y
la bacteria Gram (-) Pseudomona aeruginosa fueron extremadamente resistentes al
aceite esencial debido a que no les hizo efecto alguno y crecieron sin ningun

problema.
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Artemisia absinthium contra agente microbiano control Gram (-)

Concentraciones

Bacterias

100% 80% 60% 40% 20%

Escherichia coli

(DH5 a)
Artemisia absinthium contra agentes microbianos Gram (-)
Concentraciones
Bacterias
100% 80% 60% 40% 20%
Pseudomonas
aeruginosa

Escherichia coli
(Enteropatogena)

Klebsiella
pneumoniae

16.7 mm (S) | 16.3 mm (S) 14 mm (1)

Escherichia coli
(Enterotoxigenica)

Shigella flexneri

Artemisia absinthium contra agentes microbianos gram (+)

Concentraciones
Bacterias
100% 80% 60% 40% 20%
Staphylococcus
aureus
Streptococcus
pneumoniae

Tabla 8. Los resultados de las pruebas de susceptibilidad con el aceite esencial de Artemisia absinthium
muestran el comportamiento de las bacterias evaluadas. Se calcul6 el promedio del diametro de inhibicién de
tres sensidiscos por concentracion, en milimetros (mm). Se utiliz6 un cddigo de colores para representar la
respuesta bacteriana al aceite esencial: verde para sensibilidad, amarillo para sensibilidad intermedia y rojo para
resistencia.
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En las deméas bacterias se midieron halos muy pequefios alrededor de los
sensidiscos, pero no se toman en consideracién porqgue no es suficiente para

considerarlos intermedios con respecto a los antibidticos sintéticos.

Hubo una sola excepcion dentro de este grupo de bacterias cuando se expuso al
aceite esencial, en este caso fue la bacteria Gram (-) Klebsiella pneumoniae, donde
se puede tomar en cuenta que, tuvo un efecto antimicrobiano favorable al estar en
contacto con el aceite a altas concentraciones que fueron 100% y 80%, considerando
gue esta bacteria fue sensible en comparacion con los antibiéticos utilizados en los

antibiogramas que se realizaron.

A una concentracién al 60% de aceite/agua la reaccion que tuvo fue intermedia debido
a que, si se obtuvo un halo de inhibicion, pero no lo suficientemente grande para

considerarlo “sensible”.

Un trabajo realizado por Juteau et al. (2003), demostré que el aceite esencial de
Artemisia absinthium de origen francés y croata posee un efecto antimicrobiano contra
Klebsiella pneumoniae y otras bacterias patdgenas. Este efecto fue comparado con
el del antibidtico sintético gentamicina, observandose que el aceite esencial presento

una accién antimicrobiana superior.

Los articulos relacionados con el aceite esencial de Artemisia absinthium y su
actividad antimicrobiana utilizan diferentes métodos para comprobarlo, pero la
mayoria usa extractos metandlicos o etandlicos junto con el aceite esencial (Batiha,
2020), pudiendo alterar su conformacion o el mismo compuesto alcohdlico tuviera

accion relevante en contra de las bacterias.

Mathlouthi et al. (2021) demostraron que el uso de aceites esenciales de tres especies
de Artemisia, a saber, Artemisia herbaalba, Artemisia absinthium y Artemisia
campestris, redujo significativamente la formacion de biopeliculas bacterianas, sin
interferir con el crecimiento bacteriano en su estado planctonico. Ademas, se reporto
que los principales compuestos presentes en estos aceites esenciales son el

camazuleno, el B-pineno y la a-tujona. Desafortunadamente en este estudio, no hubo
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un efecto en las bacterias que utilizamos con el aceite esencial de Artemisia

absinthium.

7.5.2 Aceite esencial Buddleja perfoliata

En la tabla 9 se observa una gran inhibicion de crecimiento por parte de las bacterias
con el aceite esencial de Buddleja perfoliata, debido a que los halos que se produjeron
fueron de un tamafio considerable e incluso se puede decir que parecido a los
antibidticos de los antibiogramas. Haciendo una mencion especial con Streptococcus
pneumoniae, que fue una de las pruebas con mayor halo de inhibicion a comparacion

de todas las demas.

Existen muy pocos articulos cientificos de la planta de Buddleja perfoliata que hablen
de los efectos que puede tener el aceite esencial o extractos de la planta, pero con
efecto antimicrobiano solo uno, en este se realizaron microdiluciones para visualizar
la concentracibn minima inhibitoria con extractos, subextractos y fracciones en
bacterias patégenas gran-negativas como lo son Escherichia coli y Pseudomona
aeruginosa, y bacterias Gram positivas como Staphylococcus aureus vy
Mycobacterium abscessus, dando como resultado un efecto significativo
antimicrobiano Unicamente con M.abscessus (Cuevas, 2022) . El contraste de los
resultados se puede atribuir a las diferentes técnicas utilizada para inhibir el
crecimiento de las bacterias.

30



Buddleja perfoliata contra agente microbiano control
Concentraciones
Bacterias
100% 80% 60% 40% 20%
Escherichia coli
20.7mm (S) | 20.3mm (S) | 18.7 mm (S) 14 mm (1) 8 mm (R)
(DH5 a)
Buddleja perfoliata contra agentes microbianos gram negativas
Concentraciones
Bacterias
100% 80% 60% 40% 20%
Pseudomonas | 532 1) | 22.7mm(s) | 18mm(s) | 143mm @ | 33mm R
aeruginosa
Escherichia coli
(Enteropatégena) 23.7mm(S) | 22.7mm (S) | 19.7 mm (S) | 17.7 mm (S) | 10.3 mm (R)
KIebS|eII.a 25 mm (S) 17 mm (S) 20 mm (S) 14 mm (1) 11mm (1)
pneumoniae
Escherichia coli 9.3 mm (R)
(Enterotéxigenica) 18 mm (S) 17 mm (S) 16.3mm (S) [ 13.3mm (I)
Shigella flexneri 22.3mm (S) | 20.7mm (S) | 19.3mm (S) | 15.7 mm (1) 10 mm (R)
Buddleja perfoliata contra agentes microbianos gram positivas
Concentraciones
Bacterias
100% 80% 60% 40% 20%
S1apPYIeoceus | s23mm (s) | 22mm(s) | 21.7mm () | 17.3mm (S) | 93mm (R)
streptococeus | 51 6 m(s) | 233mm(s) | 13mm @) | 1006mm R) | 83mm (R)
pneumoniae

Tabla 9. Los resultados de las pruebas de susceptibilidad con el aceite esencial de Buddleja perfoliata muestran
el comportamiento de las bacterias evaluadas. Se calculé el promedio del diametro de inhibicion de tres
sensidiscos por concentracion, en milimetros (mm). Se utilizé un cédigo de colores para representar la respuesta
bacteriana al aceite esencial: verde para sensibilidad, amarillo para sensibilidad intermedia y rojo para

resiste

ncia.
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Para una visidbn mas clara de la inhibicién o no inhibicidbn que causaron los aceites
esenciales se muestran como evidencia las imagenes tomadas durante la medicién

de los halos en las tablas 10 y 11.

En la tabla 11 podemos apreciar que existen halos de inhibicion de un tamafo
considerable que nos indica que las bacterias que fueron puestas a prueba realmente
fueron susceptibles con respecto al aceite esencial de Buddleja perfoliata, dando
como resultado wuna inhibicion de crecimiento bacteriano, reaccionando
mayoritariamente con la de mayor concentracion que es la de 100% debido a que
esta no esta diluida con agua y la prueba es completamente directa con la bacteria.
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Artemisia Bacteria Bacterias gram - Bacterias gram +

absinthium control

Escherichia coli Pseudomona  Escherichia coli Klebsiella Escherichia coli Shigella Streptococcus = Staphylococcus
(DH5 a) aeruginosa  (Enteropatégena) pneumoniae (Enterotoxigenica) dysenteriae pneumoniae aureus
100% — ’ 7t AN 2=
? ® - A R
80%
[%)]
)
S 60%
o
o
c
o)
e
8 40%
20%

Tabla 10. Placas con crecimiento bacteriano, con sensidiscos impregnados de las diluciones de aceite y agua dentro de las placas, el resultado son halos de
inhibicién alrededor de los sensidiscos como pruebas de susceptibilidad con el aceite esencial de la planta Artemisia absinthium en imagenes. En caso de no

observar algun halo, significa que las bacterias fueron resistentes a este aceite.
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Buddleja Bacteria Bacterias Gram (-) Bacterias Gram (+)

perfoliata control

Escherichia  Pseudomona  Escherichia coli Klebsiella Escherichia coli Shigella Streptococcus  Staphylococcus
coli (DH5 a) aeruginosa  (Enteropatégena) pneumoniae (Enterotdxigenica) dysenteriae pneumoniae aureus

(%3]

Q

S  60%

S

©

1=

(]

[&]

[

o

@)
40%
20%

Tabla 11.-Resultado de pruebas de susceptlbllldad con el acelte esencial de la planta Buddleja perfollata con |magenes se puede visualizar los halos de
inhibicién alrededor de los sensidiscos.
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Por lo cual podemos decir que la planta Buddleja perfoliata tiene mejor efectividad en comparacidén con Artemisia absinthium como
antimicrobiano debido a que las bacterias fueron mas susceptibles al aceite de la planta de origen mexicano. En las siguientes

graficas se puede observar una comparacion de la efectividad que tiene cada una de ellas:

a) b)

.30 35

S (S

E? £ 20

c 20 - 25

'O 2

o © 20

g =

E 10 E 15

| B |

£ o ¢ 1l .
% Pseudomona EPEC Klebsiella ETEC Shigella % 0

aeruginosa pneumoniae dysenteriae Staphylococcus aureus Streptococcus pneumoniae
Bacterias gram (-) Bacterias gram (+)
m Artemisia absinthium  ®Buddleja perfoliata m Artemisia absinthium  mBuddleja perfoliata

Gréfico 1. a) Un grafico de comparacion de la susceptibilidad que tuvieron ambos aceites (Artemisia absinthium y Buddleja perfoliata) en las bacterias gram
negativas b) Un grafico de comparacion de la susceptibilidad que tuvieron ambos aceites (Artemisia absinthium y Buddleja perfoliata) en las bacterias gram

positivas
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En el grafico 1 se puede observar una diferencial alta debido a que el aceite de
Artemisia absinthium no tuvo el efecto esperado a comparacion de Buddleja perfoliata
gue tuvo efecto en todas las bacterias con las que estuvo interactuando. A pesar de
que el aceite esencial de Artemisia absinthium tuvo un excelente efecto
antimicrobiano con Klebsiella pneumoniae, el aceite esencial de la planta Buddleja
perfoliata demostré tener un efecto mayor en comparacion, esto se debe causar a que

su composicion quimica es diferente a la del aceite de Artemisia absinthium.
7.5.3 Antibiograma con técnica Bauer-Kirby
Los resultados de los antibiogramas con antimicrobianos se muestran en la tabla 12,

con el nombre del medicamento, la cantidad de medicamento que se encuentra en

cada disco y la medicion del halo de inhibiciébn que se produjo en cada una de las

bacterias.
Medicamento Contenido P. EPEC K. ETEC S.
del disco  aeruginosa pneumoniae flexneri
Amikacina (AK) 30 pg 17 mm 13 mm 16 mm 10mm 12 mm
Ampicilina (AM) 10 pg 0 mm 0 mm 0 mm 0 mm 0 mm
Carbenicilina (CB) 100 pg 25 mm 22 mm 0mm 0mm 0mm
Cefalotina (CF) 30 ug 0 mm 19 mm 19 mm 0 mm 22 mm
Cefotaxima (CFX) 30 ug 26 mm 28 mm 28 mm 20mm 25 mm
Ciprofloxacino (CPF) 5 ug 28 mm 23 mm 25 mm 19 mm 18 mm
Cloranfenicol (CL) 30 pg 20 mm 23 mm 0 mm 0 mm 0 mm
Gentamicina (GE) 10 pg 15 mm 14 mm 16 mm 10mm 12 mm
Netilmicina (NET) 30 pg 14 mm 15 mm 20 mm 15mm 14 mm
Nitrofurantoina (NF) 300 pg 0 mm 20 mm 14 mm 0 mm 16 mm
Norfloxacino (NOF) 10 pg 18 mm 18 mm 20 mm 14 mm 17 mm
Sulfametoxazol
25 ug 15 mm 16 mm 0 mm 16 mm 0 mm

Trimetropim (SXT)

Tabla 12.-Resultados de antibiogramas con bacterias Gram (-) medidos en milimetros.
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Con estos resultados se puede decir que el aceite esencial de Buddleja perfoliata
llega a ser efectivo contra bacterias patdogenas debido a que los resultados que se
obtuvieron con los sensidiscos impregnados son muy parecidos al de los
antimicrobianos.

Se ha demostrado que Klebsiella pneumoniae es resistente principalmente al
antibidtico gentamicina debido a que su mecanismo de resistencia es la transposicion
de Tn3706, presencia de gen de resistencia a la gentamicina (aac6’-aph2) y bomba
de flujo ErmC; produccion de biopelicula, activacion de la bomba de flujo (Karami,
2023).

En la tabla 13 se encuentran los resultados de antibiogramas con las bacterias Gram

(+) y su reaccion con antibiéticos especificos para esto.

Medicamento Contenido del S.aureus S. pneumoniae
disco

Ampicilina (AM) 10 pg 0 mm (R) 0 mm (R)
Cefalotina (CF) 30 ug 23 mm (S) 17 mm
Cefotaxima (CFX) 30 ug 17.5 mm (S) 11 mm
Ciprofloxacino (CPF) 5ug 10 mm 12 mm
Clindamicina (CML) 30 ug 5mm (R) 6 mm (R)
Dicloxacilina (DC) 1ug 9.5 mm 3 mm (R)
Eritromicina (E) 15 pg 15 mm (S) 13 mm (R)
Gentamicina (GE) 10 pg 0 mm 5mm (R)
Penicilina (PE) 10 pg 0mm (R) 0mm (R)
Tetraciclina (TE) 30 ug 17 mm 8 mm
Sulfametoxazol 25 ug 0 mm (R) 0 mm (R)
Trimetropim (SXT)

Vancomicina (VA) 30 pg 12 mm 8 mm (R)

Tabla 13.-Resultados de antibiogramas con bacterias Gram positivas

Realizando una comparacion entre los resultados numéricos del efecto que tuvo el
aceite esencial de Buddleja perfoliata y los resultados de los antibiogramas realizados
con medicamentos se puede decir que el aceite esencial de la planta Buddleja
perfoliata es superior por mucho, esto se puede deber a que las bacterias son mas

susceptibles a los hidrocarburos monoterpénicos o el carvacrol que se encuentra en
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su composicién quimica. En el caso de las bacterias Gram positivas, su efecto es muy
parecido al de el antibiotico Cefalotina y esa es una buena noticia debido a que este
produce una sensibilidad alta contra las bacterias y se puede utilizar como una
alternativa natural en un futuro. En el caso de Streptococcus pneumoniae el aceite
esencial es superior a todos los antibidticos debido a que la medicion de los halos

fueron resultados mayores en comparacion.

Los compuestos quimicos como el alcanfor, p-cimeno, cariofileno, a-pineno y -
pineno pertenecen a la categoria de hidrocarburos monoterpénicos y algunos de
estos se encuentran presentes en el aceite esencial de la planta Buddleja perfoliata.
Los terpenoides actian a nivel de la membrana celular, y se ha descubierto que
alteran tanto las propiedades estructurales como funcionales de las membranas
artificiales. Estos compuestos aumentan la permeabilidad de las membranas,
provocando su hinchazéon y mejorando su fluidez. La inhibicibn de las enzimas
respiratorias produce una alteracion parcial en el gradiente de pH y en el potencial
eléctrico debido a la mayor permeabilidad a los iones H+. Ademas, se ha investigado
el impacto de los terpenoides en la absorcion de oxigeno y la fosforilacion oxidativa
microbiana, encontrandose que la mayoria de los terpenoides probados inhiben

ambos procesos (Moslemi, 2012).

Con respecto al carvacrol que también se encuentra en el aceite esencial de Buddleja
perfoliata, se demostré que causaba la desintegracion de la membrana externa de
las células E. coli, liberando componentes asociados al medio externo. Ademas, el
carvacrol reducia significativamente los niveles de ATP intracelular y aumentaba los
niveles de ATP extracelular, lo que sugiere una acciéon disruptiva en la membrana

citoplasmatica. (Helander, 1998).

Las fotos de los antibiogramas con antibiéticos se muestran en la Tabla 14 para una

mejor visualizacion.
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Antibiogramas de bacterias gram negativas

Escherichia coli (Enteropatégena) Escherichia coli (Enterotoxigénica)

Antibiogramas de bacterias Gram positivas

Staphylococcus aureus Streptococcus pneumoniae

Tabla 14.-Evidencia de antibiogramas con imagenes

8.Conclusiénes

El presente estudio ha revelado que los aceites esenciales de Artemisia absinthium y
Buddleja perfoliata poseen propiedades antioxidantes y antimicrobianas de interés,
aunqgue con diferencias notables en su desempefio.

En cuanto a la actividad antioxidante, Artemisia absinthium mostré6 un efecto
notablemente superior al de otros estudios previos, destacandose por su alta
capacidad para neutralizar los radicales libres. Esto resalta el potencial de este aceite
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esencial como agente antioxidante natural, lo que podria sugerir aplicaciones

potenciales en &reas como la medicina preventiva y la cosmética.

Sin embargo, a pesar de su potente actividad antioxidante, el aceite esencial de
Artemisia absinthium no mostré un efecto antimicrobiano significativo en las cepas
bacterianas evaluadas. Este resultado podria atribuirse a factores como el origen
mestizo de la planta, lo cual podria influir en la variabilidad en la compaosicion quimica

del aceite y en su actividad antimicrobiana.

Por otro lado, Buddleja perfoliata demostré un efecto antimicrobiano excelente, ya que
mostré una gran eficacia frente a las cepas bacterianas estudiadas. Este hallazgo
posiciona al aceite esencial de Buddleja perfoliata como una opcion prometedora para
el desarrollo de nuevos agentes antimicrobianos, con aplicaciones potenciales en el

tratamiento de infecciones bacterianas y una alternativa natural.

Aungue ambos aceites esenciales muestran un gran potencial, Artemisia absinthium
destaca principalmente por sus propiedades antioxidantes, mientras que Buddleja

perfoliata resalta por su fuerte actividad antimicrobiana.
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