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Resumen

La presente investigacion tiene como objetivo principal realizar una evaluacion teoérica y
experimental de un tonico facial dermocosmético elaborado con extracto de Calendula
officinalis obtenido de forma local, y extracto de Hamamelis Virginiana importado, con la
finalidad de determinar su potencial terapéutico como coadyuvante en el tratamiento del

acné.

Para poder obtener los compuestos que posee la Calendula officinalis, se le realiz6 una
extraccion por medio de Soxhlet con etanol como solvente, el cual fue llevado al rotavapor
para ser concentrado, y seguidamente se le realizaron las pruebas de reactivo de Shinoda,
cromatografia de capa fina, prueba de capacidad antioxidante DPPH, espectroscopia
infrarroja, cromatografia de gases acoplada a espectrometria de masas y espectrofotometria

UV-VIS.

En cuanto a la planta de Hamamelis virginiana, la investigacion se centr6 en un andlisis

teorico sobre las propiedades de importancia en relacion con la patologia del acné

Se elabor6 un toénico facial utilizando extracto de Calendula officinalis y Hamamelis
virginiana, y posteriormente este producto fue sometido a pruebas de control de calidad en

las cuales se incluyeron la determinacion de parametros de pH, viscosidad y densidad.

Finalmente, en el extracto de Calendula officinalis, se determind la presencia de
compuestos de interés para su uso como adyuvante en el tratamiento del acné. Por su parte,
el anélisis tedrico del Hamamelis virginiana también mostrdo que posee propiedades que
podrian ser beneficiosas para la patologia; asi, ambos extractos, actuando de manera
sinérgica, pueden contribuir eficazmente como coadyuvantes en el tratamiento del acné.
Asimismo, se logra evidenciar que el producto formulado es una opcion competente dentro
del sector dermocosmético, ya que cumple con los parametros establecidos de control de
calidad sin variaciones en su formulacidn posterior a estar 90 dias en prueba de estabilidad

acelerada.
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CAPITULO I: INTRODUCCION



El presente capitulo establece el contexto general de la investigacion, exponiendo la
problematica que motiva su desarrollo y los fundamentos que justifican su importancia.
En primer lugar, se plantea el problema de estudio, identificando sus caracteristicas
principales y su relevancia dentro del ambito cientifico y social. Se presentan los objetivos
que guian la investigacion, tanto a nivel general como especifico, delimitando las metas

que se pretenden alcanzar.

Asimismo, se justifica la pertinencia del estudio y se formula la hipdtesis,
proporcionando una base tedrica para la exploracion del tema. Por ultimo, se incluyen los
antecedentes historicos, nacionales e internacionales relacionados con el objeto de estudio,
con el fin de contextualizar la investigacién dentro del marco del conocimiento existente

y resaltar su contribucion a la disciplina.

1.1.Introduccion

El acné es una enfermedad inflamatoria cronica de la piel que afecta
predominantemente a adolescentes y adultos jovenes. Se estima que entre el 80 % y el 90
% de los adolescentes experimentan algin grado de acné durante esta etapa de su vida
(Archivos de Medicina, 2020). Aunque el acné es mas comun en adolescentes, también
puede persistir en la edad adulta, afectando aproximadamente al 8 % de las personas entre
25 y 34 afios (GPNotebook, 2020). Esta afeccion, ademds de ser un problema de salud
fisica, tiene un impacto significativo en la autoestima y la calidad de vida de quienes lo

padecen, generando estrés emocional y afectaciones psicologicas (Mayo Clinic, 2023).

Las terapias convencionales para el acné incluyen el uso de antibioticos, retinoides y
agentes queratoliticos, los cuales pueden ser efectivos, pero presentan limitaciones
significativas, como efectos secundarios adversos, el desarrollo de resistencia bacteriana,
altos costos y limitada accesibilidad para ciertas poblaciones (Mayo Clinic, 2023). Estas
limitaciones han generado un interés creciente en investigar alternativas naturales, como
los extractos de plantas medicinales, debido a su menor toxicidad, mayor accesibilidad y

propiedades terapéuticas comprobadas.



Entre las plantas con potencial terapéutico para tratar enfermedades de la piel destacan
Hamamelis virginiana y Calendula officinalis. La primera, conocida como Hamamelis,
posee propiedades astringentes y antiinflamatorias, atribuidas a su alto contenido de
taninos (Ministerio para la Transicion Ecoldgica y el Reto Demografico [MITECO],
2020). Por otro lado, la Calendula officinalis es reconocida por sus efectos antisépticos,
cicatrizantes y antiinflamatorios, gracias a la presencia de compuestos como flavonoides

y triterpenoides (Scielo Cuba, 1999).

El desarrollo de formulaciones dermocosméticas basadas en estas plantas se alinea con
las tendencias actuales del mercado, que favorecen productos naturales y sostenibles
(MITECO, 2020). Este enfoque no solo responde a las necesidades de los consumidores,
sino que también fomenta el aprovechamiento sostenible de los recursos naturales,

especialmente en paises como Costa Rica, con su rica biodiversidad.



1.2.Planteamiento del problema

El acné es una enfermedad inflamatoria cronica de los foliculos pilosebaceos que afecta
significativamente la calidad de vida de quienes lo padecen debido a su impacto fisico,
emocional y social (Mayo Clinic, 2023). A pesar de la disponibilidad de multiples
tratamientos convencionales, como retinoides, antibidticos y terapias hormonales, estos
no estan exentos de limitaciones, entre las que destacan efectos secundarios adversos, el
desarrollo de resistencia bacteriana y el alto costo, lo que restringe su accesibilidad,
especialmente en poblaciones vulnerables (Zaenglein et al., 2016). Esto evidencia la

necesidad de explorar alternativas terapéuticas que sean efectivas, seguras y accesibles.

El proposito de esta investigacion es abordar las limitaciones asociadas con los
tratamientos convencionales para el acné, planteando una alternativa natural basada en los
extractos de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis. Estas plantas han demostrado
propiedades terapéuticas importantes. Hamamelis virginiana se distingue por su accion
antiinflamatoria y astringente, mientras que Calendula officinalis es reconocida por sus
efectos antisépticos, cicatrizantes y antioxidantes (Scielo Cuba, 1999; Ministerio para la

Transicion Ecologica y el Reto Demografico [MITECO], 2020).

La investigacion se desarrollard en varias etapas. Primero, se analizara el potencial
terapéutico de los extractos de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis mediante
una revision bibliografica y el andlisis de estudios previos. Posteriormente, se disefara
una formulacion dermocosmética tipo toénico que integre dichos extractos, el desarrollo
incluira pruebas de control de calidad que evaluen parametros esenciales, como pH,

densidad y viscosidad (MITECO, 2020; Zaenglein et al., 2016).

Con esta investigacion, se desea proponer una alternativa accesible para el tratamiento
del acné mediante el desarrollo de un tonico dermocosmético a base de extractos naturales.
Esto no solo responderi a las necesidades de personas afectadas por esta enfermedad, sino
que también contribuird al desarrollo de productos sostenibles, alineandose con las
tendencias globales hacia el uso de ingredientes naturales y la reduccion del impacto

ambiental (MITECO, 2020).

La investigacion abordard la necesidad de desarrollar soluciones innovadoras y

sostenibles que puedan responder a los desafios actuales en el ambito de la salud y el
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bienestar. A través de un enfoque que busca generar conocimientos que contribuyan al
avance de nuevas formulaciones en productos cosméticos y terapéuticos. Este proceso no
solo permitird mejorar la calidad de vida de los consumidores, sino que también ofrecera

oportunidades de crecimiento y diferenciacion para la industria farmacéutica y cosmética.

Asimismo, el desarrollo de estas soluciones estara alineado con las tendencias globales
de sostenibilidad, promoviendo el uso responsable de los recursos naturales y la
implementacidn de tecnologias ecoeficientes. De esta manera, se fomentara la creacion de
productos con alto valor agregado, que satisfagan las expectativas del mercado y

contribuyan al bienestar social.

1.3 Objetivos

1.2.1. Objetivo general
Realizar una evaluacion tedrica y experimental de un tonico dermocosmético elaborado
con extracto de Calendula officinalis obtenido localmente y extracto comercial de
Hamamelis virginiana importado para determinar su potencial terapéutico como

coadyuvante en el tratamiento del acné.

1.2.2. Objetivos especificos

1. Analizar la eficacia terapéutica de Hamamelis virginiana y Calendula
officinalis mediante la realizacion de una revision exhaustiva de literatura cientifica para
establecer las propiedades antiinflamatorias, antimicrobianas y antioxidantes de los

extractos, relacionandolas con la fisiopatologia del acné.

2. Caracterizar el extracto de Calendula officinalis para la formulacion de un
tonico facial utilizando extracto de Calendula officinalis y Hamamelis virginiana para

establecer su potencial terapéutico como coadyuvante en el tratamiento del acné

3. Evaluar el toénico facial, mediante pruebas de control de calidad
fisicoquimicas garantizando su viabilidad como dermocosmético y compatibilidad con la

piel.



1.3.Justificacion e hipotesis
El acné es una enfermedad inflamatoria cronica de la piel, es una de las patologias
dermatoldgicas mas prevalentes en el mundo (Liu et al., 2022). Aunque existen
tratamientos efectivos, muchos de ellos presentan barreras de acceso debido a su alto
costo, efectos secundarios adversos y la resistencia que desarrollan ciertos
microorganismos frente a antibidticos topicos y sistémicos (Zaenglein et al., 2016). Por
ello, se hace necesario explorar alternativas accesibles, seguras y efectivas que mitiguen

estas limitaciones.

El uso de extractos vegetales como Hamamelis virginiana y Calendula officinalis se
presenta como una alternativa debido a sus propiedades terapéuticas. Hamamelis
virginiana, comunmente conocida como Hamamelis, posee efectos antiinflamatorios,
astringentes y antioxidantes, lo que la hace ideal para reducir la inflamacién y mejorar el
estado de la piel (Leuschner et al., 2018). Por su parte, Calendula officinalis tiene
propiedades antimicrobianas, cicatrizantes y calmantes, caracteristicas valiosas en el

manejo del acné (Preethi et al., 2020).

El enfoque de esta investigacion es especialmente relevante en el contexto
costarricense e internacional, donde las tendencias en la dermocosmética muestran un
creciente interés en productos naturales que reduzcan los riesgos asociados a componentes
sintéticos y sean sostenibles (Menéndez-Olivares et al., 2022). La validacion
fisicoquimica de parametros como el pH, la densidad y la viscosidad permite garantizar
la calidad del producto, asi como su compatibilidad con la piel, factores claves en la

aceptacion y eficacia de productos topicos (World Health Organization, 2021).

La presente investigacion no solo busca contribuir al desarrollo de un producto
potencialmente 1til y accesible, sino también aportar al conocimiento cientifico sobre el
uso terapéutico de extractos naturales, favoreciendo la innovacion en farmacia y
dermocosmética. Ademas, al abordar limitaciones metodologicas como la imposibilidad
de realizar pruebas microbiologicas, se enfoca en un andlisis viable, relevante y aplicable,

que sirva de base para futuras investigaciones mas amplias.



Hipotesis

El tonico dermocosmético elaborado con extractos de Hamamelis virginiana 'y Calendula
officinalis cumple con los parametros fisicoquimicos (pH, densidad y viscosidad)
establecidos para productos destinados al tratamiento coadyuvante del acné. La revision
tedrica evidencia que las propiedades antiinflamatorias, antimicrobianas y antioxidantes de
los extractos seleccionados son congruentes con los requerimientos terapéuticos para el

manejo del acné.

1.4.Antecedentes

1.4.1. Antecedentes historicos
El uso de extractos naturales en la medicina tradicional tiene una larga historia que se
remonta a civilizaciones antiguas. La Hamamelis virginiana fue utilizada por los pueblos
indigenas de América del Norte como tratamiento topico para inflamaciones y heridas
debido a sus propiedades astringentes y calmantes. Estos conocimientos tradicionales se
incorporaron posteriormente en la medicina occidental en el siglo XVIII (Leuschner et al.,

2018).

La Calendula officinalis, conocida como caléndula, ha sido empleada desde la Edad
Media en Europa como remedio natural para problemas de piel, incluyendo heridas,
quemaduras y afecciones inflamatorias. Su inclusion en preparaciones farmacéuticas
tradicionales marco un hito en la transicion del uso empirico al estudio cientifico de

plantas medicinales (Preethi et al., 2020).

1.4.2. Antecedentes internacionales
Un estudio realizado en Alemania explor6 los efectos antiinflamatorios y antioxidantes
de extractos de Hamamelis virginiana, y encontr6 que los taninos y flavonoides presentes
en la planta reducen significativamente la inflamacion dérmica. Estos hallazgos han

fomentado su uso en productos dermocosméticos a nivel global (Biesalski et al., 2019).

En la India, se investigaron las propiedades antimicrobianas y cicatrizantes de

Calendula officinalis. Los resultados demostraron su eficacia frente a bacterias como



Propionibacterium acnes, un microorganismo relacionado con el desarrollo del acné, lo

que respalda su potencial en productos especificos para esta afeccion (Kumar et al., 2021).

1.4.3. Antecedentes nacionales

En Costa Rica, los estudios de Rodriguez y Montero (2019) evaluaron el uso de plantas
medicinales locales para la produccion de fitomedicamentos. En su analisis, incluyeron
Hamamelis virginiana, destacando su potencial antiinflamatorio como una alternativa
sostenible para productos topicos en un mercado en crecimiento. La Universidad de Costa
Rica (UCR) llevé a cabo una investigacion sobre el desarrollo de productos naturales
dermocosméticos. Este estudio enfatizo el uso de Calendula officinalis en formulaciones
para pieles sensibles, destacando la compatibilidad de sus componentes con las normativas

locales e internacionales en cosmética (Jiménez et al., 2020).



CAPITULO II: MARCO TEORICO



El presente capitulo tiene como objetivo fundamentar tedricamente los aspectos claves
relacionados con la piel, el acné y el desarrollo de formulaciones dermocosméticas a base
de extractos naturales. Para ello, se abordan conceptos esenciales sobre la anatomia y
funciones de la piel, proporcionando una base para comprender su fisiologia y su papel en
la salud cutanea.

Posteriormente, se introduce el acné como un problema de salud de alta prevalencia,
describiendo su clasificacion, patogénesis y los principales factores involucrados en su
desarrollo, como la hiperseborrea, la hiperqueratinizacion y la colonizacién bacteriana.
Asimismo, se analizan las estrategias terapéuticas actuales, incluyendo tratamientos
topicos, sistémicos y el uso de coadyuvantes, con el fin de contextualizar la importancia
de nuevas alternativas en el manejo de esta afeccion.

Se detallan los fundamentos de la fitoterapia aplicada al acné, destacando las ventajas
de los productos naturales frente a los tratamientos convencionales, como su menor
toxicidad y su perfil de seguridad favorable. Se describen en detalle dos especies vegetales
de interés: Hamamelis virginiana y Calendula officinalis, incluyendo su distribucion,
composicion quimica y propiedades terapéuticas.

Ademas, se examinan los principios de formulacion de productos dermocosméticos
con extractos naturales, abordando aspectos criticos como la compatibilidad de
excipientes, la estabilidad del producto y los métodos de caracterizacion de extractos.
Finalmente, se presentan las posibles limitaciones del desarrollo tedrico y se sefialan areas

de investigacion futuras que pueden contribuir a la optimizacion de estas formulaciones.

2.1.Piel

Segun Martini, la piel, como el 6érgano mas extenso del cuerpo humano, desempefia
funciones vitales que van mads alld de su papel como barrera fisica. En este apartado, se
exploraran las generalidades de su estructura y funciones, abordando desde su anatomia
detallada, compuesta por la epidermis, dermis e hipodermis, hasta sus multiples roles

protectores, inmunitarios, endocrinos y exocrinos (Martini et al., 2018).
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Pelo

La Piel Glandula Sebacea

Terminacién Nerviosa Libre

- Epidermis

L~Nervio

Dermis

- Hipodermis

Vasos
Capilares

Glandula

Sudoripara Grasa, Coldgeno, Microblastos

Imagen 1. Anatomia de la piel

Fuente: Tomado de Anatomy of the Skin, por Stanford Children’s Health, 2023,
https://www.stanfordchildrens.org/es/topic/default?id=anatomy-of-the-skin-85-P04436. Copyright 2023 por
Stanford Children’s Health.

2.2.Tipos de piel

La piel humana se clasifica principalmente en cuatro tipos: normal, seca, grasa y mixta.
La piel normal es equilibrada, con una produccién adecuada de sebo y humedad, lo que le
otorga una textura suave y un tono uniforme. La piel seca, en cambio, carece de suficiente
hidratacion, lo que puede resultar en una sensacion de tirantez, descamacion y una mayor
vulnerabilidad a irritaciones. La piel grasa se caracteriza por una sobreproduccion de sebo,
lo que puede llevar a la formacion de brillo en el rostro y una mayor probabilidad de

desarrollar acné (Madnani, 2016).

La piel mixta es una combinacion de los otros tres tipos de piel y suele presentar zonas
grasas, especialmente en la zona T (frente, nariz y mentdn), mientras que las mejillas pueden
ser mas secas o normales. Es crucial identificar correctamente el tipo de piel para seleccionar
los productos adecuados que no solo optimicen su apariencia, sino que también ayuden a
mantener su salud a largo plazo. Las variaciones en el tipo de piel pueden estar influenciadas

por factores genéticos, hormonales y ambientales (Madnani, 2016).

Ademés de los factores genéticos, el tipo de piel también puede verse afectado por el
envejecimiento, el clima y el cuidado adecuado o inadecuado. Por ejemplo, a medida que
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envejecemos, la piel tiende a volverse mas seca debido a la disminucion de la produccion de
aceites naturales. Las personas con piel grasa pueden experimentar un aumento de la
sequedad con la edad debido a los cambios hormonales y las condiciones ambientales. Es
fundamental que las personas ajusten su rutina de cuidado de la piel para adaptarse a estos

cambios y mantener el equilibrio necesario.

El cuidado adecuado de cada tipo de piel es esencial para evitar problemas dermatologicos
a largo plazo. La piel grasa puede beneficiarse de productos que controlen el exceso de aceite,
mientras que la piel seca necesita hidratantes ricos en emolientes. Reconocer las
caracteristicas especificas del tipo de piel de cada persona es el primer paso para lograr una

rutina efectiva de cuidado de la piel (Ramasamy et al., 2019).

2.3.Clasificacion de la piel

La clasificacion de la piel se basa en factores como el tipo de piel, la sensibilidad y las
reacciones frente a distintos estimulos ambientales o productos cosméticos. Esta clasificacion
es importante para determinar el tratamiento adecuado y la seleccion de productos que
favorezcan la salud cutdnea. Los dermatdlogos suelen evaluar caracteristicas como la
hidratacion, la produccion de sebo y la presencia de trastornos como la rosacea o la dermatitis

atopica para clasificar la piel.

Dentro de la clasificacion estandar, la piel se puede dividir en cinco categorias, de acuerdo
con la escala de Fitzpatrick, que tiene en cuenta la respuesta de la piel a la exposicion solar.
Esta escala varia desde el tipo I (piel muy clara, propensa a quemaduras) hasta el tipo VI (piel
muy oscura, que rara vez se quema). Ademas, la piel puede presentar caracteristicas mixtas,
como la piel sensible, que reacciona a ciertos productos, y la piel grasa, que tiene una mayor

tendencia a desarrollar imperfecciones (Berson, 2019).

Los productos cosméticos y tratamientos dermatologicos deben ser seleccionados segiin
esta clasificacion para garantizar su efectividad y evitar irritaciones. Por ejemplo, la piel
sensible requiere productos hipoalergénicos que minimicen la probabilidad de reacciones
adversas, mientras que la piel grasa necesita soluciones que ayuden a controlar la produccion
de sebo sin resecarla (Draelos, 2018). La clasificacion también ayuda a personalizar rutinas

de cuidado segun las necesidades de cada persona.
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El monitoreo continuo de las condiciones de la piel es crucial para adaptar la clasificacion
y tratamiento a medida que cambian factores como la edad, las condiciones ambientales y las
alteraciones hormonales. Ademas, la identificacion correcta del tipo de piel y su clasificacion
es fundamental en la prevencion de problemas cutdneos y en la promocion de la salud

dermatologica general (Draelos, 2018).

2.4.Lesiones de la piel

Las lesiones cutaneas son alteraciones o cambios en la superficie de la piel, y pueden ser
causadas por una variedad de factores, como infecciones, trastornos autoinmunitarios,
traumatismos o condiciones genéticas. Las lesiones cutdneas pueden ser clasificadas en
primarias, que son las que aparecen directamente sobre la piel sana, como las maculas,
papulas o ampollas, y en secundarias, que son el resultado de la evolucion de las lesiones

primarias, como las costras o cicatrices.

Entre las lesiones cutineas mas comunes se incluyen las péapulas (lesiones elevadas,
pequetias y solidas), las vesiculas (pequefias ampollas llenas de liquido), y las ulceras
(lesiones profundas que afectan varias capas de la piel). Las lesiones pueden ser benignas,
como los lunares o las verrugas, o pueden ser el resultado de afecciones mas graves, como el

melanoma, un tipo de cancer de piel (Rogers et al., 2017).

El diagnostico de las lesiones cutaneas se realiza mediante examen fisico, y en algunos
casos, se puede necesitar una biopsia para confirmar la naturaleza de la lesion. La
identificacion temprana de lesiones malignas, como el melanoma, es fundamental para
mejorar el prondstico de los pacientes. Gawkrodger (2018) menciona que el tratamiento de
las lesiones cutaneas varia dependiendo de la causa subyacente, y puede incluir desde

tratamientos topicos hasta intervenciones quirdrgicas en casos graves.

Ademas de las lesiones visibles, algunas personas pueden experimentar sintomas como
picazon, dolor o ardor debido a ciertas afecciones de la piel. El tratamiento adecuado no solo
depende de la eliminacion de la lesion, sino también de la gestion de los sintomas asociados

para mejorar la calidad de vida de los pacientes.
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2.5.La piel: anatomia y funciones

La piel es el 6rgano mas extenso del cuerpo humano, disefiado para envolver, proteger y
almacenar estructuras y sustancias esenciales para la vida. Su cuidado es fundamental, ya que
estd expuesta a multiples factores exodgenos que pueden comprometer su integridad, tales
como los rayos ultravioletas, las condiciones ambientales adversas, asi como el uso
indiscriminado de productos cosméticos y farmacéuticos sin prescripciéon o conocimiento
adecuado.

De acuerdo con Arenas (2019), la piel es una barrera protectora que acttia contra el calor,
la luz y las infecciones, regulando la temperatura corporal y almacenando agua y grasa.
Anatémicamente, la piel se compone de tres capas con caracteristicas y funciones muy
diferenciadas: la epidermis, la dermis y la hipodermis (Dorado y Fraile, 2021). Cada una de
estas capas cumple un papel fundamental en la homeostasis del organismo, contribuyendo a
la regeneracion celular, la percepcion sensorial y la defensa inmunolégica frente a agentes

externos (Gomez y Pérez, 2020).

2.6.Epidermis

La epidermis es un epitelio plano poliestratificado y queratinizado que cubre toda la
superficie corporal. Estd compuesta mayoritariamente por queratinocitos en diversas fases de
diferenciacion, que migran desde las capas mas profundas hacia la superficie. Durante este
proceso, se forman cuatro capas distintas, que contribuyen a la renovacion constante de la
piel. Este epitelio desempefia una funcion crucial como primera barrera frente a agresiones

externas.

2.7.Dermis

La dermis, de origen mesenquimal, constituye el soporte estructural de la piel. Su funcion
principal es proporcionar resistencia, elasticidad y capacidad de adaptacion a los
movimientos y cambios de volumen corporal, como ocurre durante la ganancia o pérdida de
peso. Su grosor puede alcanzar los 5 mm y estd compuesta principalmente por colageno y
fibras elasticas. Conecta con la epidermis a través de la membrana basal, y aunque contiene

elementos celulares, su matriz es principalmente fibroelastica.
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2.8.Hipodermis

También conocida como tejido subcutaneo, la hipodermis es una capa de grasa que facilita
la conexidn entre la piel y estructuras mas profundas como musculos y huesos. Su grosor y
cantidad de conexiones varian segun la edad, el sexo, la regiéon del cuerpo y el peso. Esta
capa también desempefia un papel importante en la amortiguacién y almacenamiento de

energia.

2.9.Funciones de la piel
Aunque comtinmente se reconoce la funcion protectora de la piel como su rol primordial,

este 6rgano cumple multiples funciones adicionales esenciales para el organismo (Dorado y

Fraile, 2021):

1. Funcion protectora: Actiia como una barrera semipermeable que evita la pérdida de
sustancias vitales y protege al cuerpo de la invasion de agentes nocivos del entorno. La capa
cornea que forma parte de esta barrera es fundamental para la supervivencia en el entorno
natural, ya que desempefa un papel clave en la regulacion de la hidratacion y en la proteccion

frente a agresiones fisicas, quimicas y microbioldgicas (Proksch et al., 2008).

2. Funcién endocrina: La piel participa en la sintesis de colecalciferol (vitamina D3),
mediante reacciones quimicas que ocurren en los queratinocitos, las células predominantes
de la epidermis. Este proceso es crucial para el metabolismo del calcio y, en consecuencia,
para la salud dsea, ya que una adecuada produccion de vitamina D3 contribuye a la
mineralizacion 6sea y a la prevencion de enfermedades como la osteoporosis y el raquitismo

(Holick, 2011).

3. Curacion de heridas: En su papel reparador, la piel contiene factores tisulares que
activan la cascada de coagulacion, un proceso que culmina en la formacion de un tapon de
fibrina, encargado de detener el sangrado. Este mecanismo también facilita la limpieza de la
herida y la regeneracion del tejido dafiado, promoviendo ademas la activacion de células
inmunitarias que previenen infecciones y favorecen una cicatrizacion eficiente (Gonzalez et

al., 2020).

15



4. Funcion exocrina: A través de las glandulas sudoriparas y sebaceas, la piel secreta
sudor y sebo. El sudor es clave en la regulacion de la temperatura corporal, mientras que el
sebo contribuye a mantener la piel hidratada y la protege de la sequedad. Ademas, estas
secreciones desempenan un papel esencial en la formacion del manto acido, una fina capa
protectora que ayuda a equilibrar el pH cutdneo y a defender la piel contra microorganismos

patoégenos (Smith y Jones, 2018).

5. Funcién inmunitaria: Ademdas de ser una barrera fisica, la piel actia como una
defensa bioldgica activa. Produce péptidos antimicrobianos y lipidos que alteran las
membranas de bacterias y contiene células inmunitarias, como las de Langerhans, que son
responsables de activar el sistema inmunoldgico. Estas células desempefian un papel clave
en la deteccion de patdgenos y en la modulacion de la respuesta inflamatoria, contribuyendo

a la homeostasis cutdnea y a la prevencion de infecciones (Martinez et al., 2021).

2.10. Patologias

Segtin indica Kumar, las patologias se refieren al estudio de enfermedades que afectan el
organismo, incluyendo su etiologia, sintomas, diagnostico y tratamiento (Kumar et al., 2020).
En términos médicos, el concepto patologia abarca desde alteraciones estructurales y
funcionales hasta la identificacion de procesos fisiopatologicos involucrados en diferentes
enfermedades. Robbins y Cotran (2019) mencionan que el estudio de las patologias permite
comprender mejor los mecanismos de las enfermedades y disefiar estrategias para su

prevencion y tratamiento.

McPhee y Hammer clasifican las patologias segun su origen, como infecciosas,
autoinmunes, metabolicas y degenerativas. Dentro de la dermatologia, las patologias
cutaneas abarcan un amplio espectro de enfermedades que afectan la piel y sus anexos,
incluyendo trastornos inflamatorios, neoplasicos e infecciosos (Bolognia et al., 2021). Estas
condiciones pueden manifestarse de manera localizada o sistémica, dependiendo de la causa

subyacente.
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El impacto de las patologias en la calidad de vida del paciente es un aspecto fundamental
por considerar en el tratamiento. Boehncke y Schon (2015) mencionan que enfermedades
como la psoriasis, la dermatitis atopica, el acné y el vitiligo pueden generar efectos
psicologicos significativos, afectando la autoestima y el bienestar emocional del paciente.
Por ello, el manejo integral de las patologias no solo debe enfocarse en los sintomas fisicos,

sino también en el soporte emocional del paciente.

La investigacidon en patologia ha avanzado significativamente en las ultimas décadas,
permitiendo el desarrollo de terapias innovadoras. Segun Weiss y Schoellhammer (2020), la
aplicacion de la biologia molecular y la gendémica han permitido identificar biomarcadores
especificos que ayudan en el diagnostico y tratamiento personalizado de diversas
enfermedades. Esto ha dado paso a una medicina més precisa y efectiva en el manejo de

multiples patologias.

2.11. Generalidades sobre enfermedades cutaneas

Las enfermedades cutaneas comprenden una amplia variedad de trastornos que afectan la
piel, el 6rgano mas extenso del cuerpo humano. Estas afecciones pueden ser de origen
inflamatorio, infeccioso, autoinmune o neoplasico, y varian en severidad desde condiciones
leves hasta enfermedades cronicas graves (Bolognia et al., 2021). Tal y como indica Habif,
la piel actia como una barrera protectora frente a agentes externos, por lo que cualquier

alteracion en su estructura o funcion puede comprometer la salud general del individuo

(Habif, 2019).

La etiologia de las enfermedades cutdneas puede estar relacionada con factores genéticos,
ambientales e inmunologicos. Griffiths et al. (2017) mencionan que los factores como la
exposicion a radiacion ultravioleta, sustancias quimicas irritantes, microorganismos y el
estrés pueden desencadenar o agravar diversas afecciones dermatoldgicas. Ademas, algunas
enfermedades cutaneas tienen un fuerte componente hereditario, como la psoriasis y la
dermatitis atopica, lo que resalta la importancia del estudio genético en la dermatologia

moderna.

El diagnéstico de enfermedades cutdneas suele basarse en la observacion clinica, el

historial médico del paciente y pruebas complementarias como biopsias, dermatoscopia o
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analisis microbiologicos. La clasificacion de estas enfermedades facilita su estudio y
tratamiento, permitiendo un abordaje mas especifico y eficaz segun el tipo de patologia

presente.

El tratamiento de las enfermedades cutaneas varia segun su causa y gravedad. En muchos
casos, se utilizan terapias topicas, sistémicas o bioldgicas para controlar los sintomas y
mejorar la calidad de vida del paciente (Griffiths et al., 2017). Ademas, la prevencion juega
un papel clave en la dermatologia, promoviendo habitos saludables y el uso de protectores

solares para reducir el riesgo de desarrollar afecciones graves como el cancer de piel.

2.12. Dermatitis

La dermatitis es una afeccion inflamatoria de la piel que causa enrojecimiento, picazon e
irritacion. Esta condicion puede tener diversas causas, como factores genéticos, ambientales
o inmunoldgicos. Existen varios tipos de dermatitis, como la dermatitis atdpica, de contacto
e irritativa, cada una con caracteristicas y tratamientos diferentes. En la dermatitis atopica,
por ejemplo, el sistema inmunoldgico reacciona de manera exagerada a factores ambientales,

lo que produce inflamacién en la piel (Eichenfield et al., 2014).

Segiin Zouboulis et al. (2016), el diagndstico de la dermatitis se realiza a través de la
evaluacion clinica y, en algunos casos, mediante pruebas de alergia para identificar posibles
desencadenantes. En el caso de la dermatitis de contacto, los pacientes pueden presentar
sintomas tras el contacto con irritantes o alérgenos, como productos de limpieza o metales.
En general, la identificacion precisa del tipo de dermatitis es esencial para un tratamiento

adecuado.

El tratamiento de la dermatitis suele ser sintomético, y puede incluir el uso de cremas
topicas con corticosteroides o medicamentos inmunomoduladores (Schmitt et al., 2016).
Ademés, los pacientes deben evitar los factores desencadenantes, como ciertos alimentos,
productos de higiene o materiales que puedan causar irritacion. También es fundamental que
los pacientes mantengan su piel hidratada para reducir la sequedad que puede empeorar la

dermatitis.

El impacto psicoldgico de la dermatitis no debe ser subestimado, ya que puede afectar la

calidad de vida de quienes la padecen. Tal y como mencionan Mezei et al. (2020), la picazon
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constante y la aparicion de lesiones visibles pueden generar ansiedad y estrés, lo que puede
afectar la autoestima y las interacciones sociales. Por ello, es importante que los tratamientos
incluyan un enfoque integral, considerando tanto el aspecto fisico como emocional de la

enfermedad.

2.13. Espongioticas

Las dermatitis espongioticas son un tipo de trastorno inflamatorio de la piel caracterizado
por la acumulacion de liquido intersticial entre las células epidérmicas, lo que forma una
estructura esponjosa. Este tipo de dermatitis es un indicio de una respuesta inmune
exacerbada y puede estar asociada con infecciones o con la exposicion a sustancias irritantes.
Segiin McGrath et al. (2020), las dermatitis espongioticas incluyen enfermedades como la
dermatitis de contacto alérgica y la dermatitis atopica, que afectan principalmente a la

epidermis y producen lesiones cutaneas.

El mecanismo detras de las dermatitis espongidticas implica una alteracion en la funcion
de la barrera cutdnea y una respuesta inflamatoria mediada por linfocitos T. El contacto con
alérgenos, como el niquel o los perfumes, puede desencadenar este tipo de reacciones, que
provocan la separacion de las células epidérmicas (Agarwal et al., 2019). La inflamacion
resultante puede dar lugar a la aparicion de vesiculas y ampollas en la piel, lo que contribuye

al malestar y la incomodidad del paciente.

El tratamiento de las dermatitis espongioticas se basa principalmente en el uso de
corticosteroides topicos y medidas para evitar la exposicion a los factores desencadenantes
(McGrath et al., 2020). En algunos casos, se utilizan inmunosupresores topicos para reducir
la inflamacion y mejorar los sintomas. Ademas, es importante que los pacientes mantengan
una rutina de cuidado de la piel adecuada, que incluya la hidratacion constante y el uso de

productos que no irriten.

Agarwal et al. (2019) mencionan que, dado que las dermatitis espongiodticas pueden tener
un impacto significativo en la calidad de vida del paciente, se recomienda un enfoque
multidisciplinario que aborde tanto el tratamiento de los sintomas cutdneos como el bienestar
psicolédgico del paciente. La implementacion de estrategias para reducir el estrés y la ansiedad

también es crucial para un manejo integral de la enfermedad (Agarwal et al., 2019).
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2.14. Psoriasis

La psoriasis es una enfermedad cutanea cronica y autoinmune que se caracteriza por la
proliferacion excesiva de queratinocitos en la epidermis, lo que conduce a la formacion de
placas escamosas en la piel. Boehncke y Schon (2015) indican que, aunque la causa exacta
no se comprende completamente, se sabe que la predisposicion genética y factores
ambientales, como el estrés, las infecciones y el clima frio, juegan un papel importante en su

desarrollo.

Griffiths et al. (2017) detallan en su texto que las placas psoridsicas suelen aparecer en
areas como el cuero cabelludo, los codos y las rodillas, y estan asociadas con inflamacién e
hiperqueratosis. Existen varios tipos de psoriasis, siendo la mas comun la psoriasis en placas,
que se caracteriza por la aparicion de lesiones rojas y escamosas en la piel. El diagnoéstico se
realiza principalmente a través de la evaluacion clinica, y en algunos casos, se puede realizar

una biopsia para confirmar la presencia de la enfermedad.

El tratamiento de la psoriasis varia segun la gravedad de la enfermedad. Los tratamientos
topicos, como los corticosteroides y los andlogos de vitamina D, son efectivos en los casos
leves. En los casos mds graves, se pueden usar terapias sistémicas, como medicamentos
biologicos que modulan la respuesta inmunoldgica, o fototerapia para reducir la inflamacioén

y la proliferacion celular.

La psoriasis no solo afecta la piel, sino que también tiene un impacto en la calidad de vida
del paciente debido al malestar fisico y psicologico que causa. La incomodidad, la picazén y
el aspecto visible de las lesiones pueden generar estrés y ansiedad, lo que hace que el
tratamiento integral que incluya apoyo psicoldgico sea fundamental para el manejo efectivo

de la enfermedad (Griffiths et al., 2017).

2.15. Liquen plano

El liquen plano es una enfermedad inflamatoria de la piel y las mucosas que se caracteriza
por la aparicion de erupciones en forma de péapulas violaceas, planas y pruriginosas. Su
etiologia no estd completamente clara, pero se cree que es mediada por una respuesta

inmunitaria andmala en la que los linfocitos T atacan las células de la epidermis (Teng et al.,
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2019). Ademas de la piel, el liquen plano puede afectar las mucosas de la boca, genitales y

ufias, lo que agrava la condicion.

El diagnostico de liquen plano se basa en el examen fisico y, en ocasiones, en biopsias de
las lesiones para evaluar la presencia de cambios histologicos caracteristicos, como la
degeneracion de la capa basal de la epidermis. Las lesiones suelen ser simétricas y se
localizan con mayor frecuencia en las mufecas, tobillos y region lumbar. La enfermedad se

presenta con episodios de exacerbacion y remision, lo que puede dificultar su manejo.

Harrison et al. (2018) indican que el tratamiento del liquen plano incluye el uso de
corticosteroides topicos o sistémicos para reducir la inflamacion y aliviar los sintomas. En
los casos mas graves, se pueden emplear medicamentos inmunosupresores, como la
ciclosporina o la tacrolimus, que inhiben la respuesta inmune y reducen la proliferacion
celular. Ademas, el manejo del liquen plano puede incluir el control del estrés, ya que este

factor puede desencadenar o empeorar los brotes.

La enfermedad también tiene un impacto psicoldgico importante, ya que las lesiones
visibles pueden afectar la autoestima del paciente. Por lo tanto, es fundamental proporcionar
un enfoque integral de tratamiento que no solo se centre en los aspectos fisicos, sino también

en el apoyo emocional y psicoldgico del paciente.

2.16. Vitiligo

El vitiligo es una enfermedad autoinmune de la piel caracterizada por la aparicion de
manchas blancas debido a la pérdida de pigmento en ciertas areas del cuerpo. Esta condicion
se produce cuando las células encargadas de producir melanina, los melanocitos, se destruyen
o dejan de funcionar correctamente. Aunque la causa exacta del vitiligo no se conoce con
certeza, se cree que factores genéticos y ambientales, como el estrés o las infecciones, pueden

desencadenar su aparicion (Huggins y McCarty, 2020).

El vitiligo afecta aproximadamente al 1 % de la poblacién mundial y puede presentarse
en cualquier momento de la vida, aunque es mas comuin en personas jovenes. Ademads, la
condicion no tiene preferencia por el sexo o el origen étnico. Las areas mas afectadas suelen

ser las de mayor exposicion al sol, como la cara, las manos y los codos. Aunque el vitiligo
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no es una enfermedad dolorosa ni contagiosa, sus efectos estéticos pueden generar un

impacto emocional significativo en quienes lo padecen.

El tratamiento del vitiligo se enfoca en restaurar el color de la piel y controlar la progresion
de las manchas. Los tratamientos mas comunes incluyen el uso de corticosteroides topicos,
fototerapia con ultravioleta (UV), y en algunos casos, cirugia para injertar piel pigmentada
en las areas afectadas (Gawkrodger et al., 2018). Sin embargo, los resultados pueden ser
variables, y muchos pacientes requieren un enfoque individualizado basado en la extension

y la localizacion de las manchas.

Psicologicamente, Huggins y McCarty (2020) mencionan que el vitiligo puede afectar
significativamente la autoestima y la calidad de vida, especialmente en pacientes jovenes. Se
recomienda el apoyo emocional y el acompafiamiento psicologico para ayudar a los pacientes
a lidiar con los efectos sociales y emocionales de la enfermedad. La aceptacion de la
enfermedad y la informacion educativa sobre esta son esenciales para el manejo integral del

vitiligo.

2.17. Cancer de piel

El cancer de piel es el tipo mas comun de cancer en todo el mundo, y su prevalencia ha
aumentado significativamente en las ultimas décadas. Este tipo de cancer se origina cuando
las células de la piel experimentan mutaciones que afectan su capacidad de replicarse y
controlarse, dando lugar a un crecimiento celular descontrolado (Marmur y Lee, 2019). Los
dos tipos mas comunes son el carcinoma basocelular y el carcinoma espinocelular, aunque el

melanoma, menos frecuente, es el mas agresivo y peligroso.

Segun Naylor et al. (2020), el principal factor de riesgo para el céncer de piel es la
exposicion excesiva a la radiacion ultravioleta (UV) del sol o de fuentes artificiales como las
camas de bronceado. Otros factores incluyen antecedentes familiares de cancer de piel, tener
la piel clara, y la presencia de multiples lunares o manchas solares. La deteccion temprana, a
través de autoexdmenes regulares y visitas al dermatologo, puede mejorar significativamente
las tasas de supervivencia, especialmente en el caso de melanoma, que si no se trata a tiempo

puede ser mortal.
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El tratamiento del cancer de piel depende del tipo y la etapa del cancer. Los enfoques mas
comunes incluyen la extirpacion quirirgica de las células cancerigenas, la terapia
fotodindmica, la crioterapia, y en algunos casos, la radioterapia o quimioterapia (Kruschinski
et al., 2018). El melanoma, al ser mas agresivo, a menudo requiere tratamiento sistémico,

como inmunoterapia o terapia dirigida.

Tal y como indican Marmur y Lee (2019), para prevenir el cancer de piel, es fundamental
protegerse de la exposicion al sol, usando bloqueador solar, ropa protectora y evitando la
exposicion durante las horas de mayor radiacion. Ademas, los pacientes deben estar atentos
a cualquier cambio en la apariencia de la piel, como nuevas manchas o cambios en los lunares

existentes.

2.18. Cuidado de la piel (Skincare)

El cuidado de la piel (skincare, por su término en inglés) es un conjunto de practicas que
incluyen el uso de productos y técnicas para mantener la salud y la apariencia estética de la
piel. Estas practicas se basan en la hidratacion, la limpieza, la proteccion solar y el
tratamiento de afecciones especificas como el acné o las arrugas. La rutina de cuidado de la
piel varia segun el tipo de piel de cada persona, y los productos utilizados deben ser

seleccionados cuidadosamente para evitar irritaciones y alergias.

Uno de los pasos fundamentales en el cuidado de la piel es la limpieza, que elimina
impurezas, sudor y maquillaje, evitando la obstruccion de los poros. Ademas, segiin Draelos
(2018), el uso de hidratantes adecuados es esencial para mantener la barrera cutanea intacta
y prevenir la sequedad. El protector solar también es un componente crucial de cualquier
rutina de cuidado de la piel, ya que ayuda a prevenir el dafo solar que puede acelerar el

envejecimiento y aumentar el riesgo de cancer de piel.

En la actualidad, los productos de skincare incluyen una amplia variedad de ingredientes
activos, como retinoides, acidos alfa-hidroxi (AHA) y vitamina C, que son utilizados para
tratar problemas especificos como el envejecimiento prematuro, la hiperpigmentacion o las
lineas finas (Berson, 2019). Sin embargo, la industria del cuidado de la piel también ha visto
un auge en el uso de productos naturales y orgénicos que buscan ofrecer una alternativa mas

suave y respetuosa con el medio ambiente.
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Es importante que las personas consulten con dermatologos antes de iniciar una rutina de
cuidado de la piel, especialmente si tienen condiciones cutdneas preexistentes. El
autocuidado adecuado puede no solo mejorar la apariencia de la piel, sino también prevenir

problemas dermatoldgicos a largo plazo, asegurando una piel saludable y equilibrada.

2.19. Cosméticos naturales

Los cosméticos naturales son productos formulados principalmente con ingredientes
derivados de fuentes naturales como plantas, aceites esenciales y minerales. Estos productos
han ganado popularidad debido a la creciente preocupacion por los efectos de los productos
sintéticos en la salud y el medio ambiente. Segun Trivedi et al. (2021), los cosméticos
naturales se caracterizan por la ausencia de quimicos artificiales como parabenos, sulfatos y
fragancias sintéticas, lo que los convierte en una opcion atractiva para personas con piel
sensible o preocupaciones sobre la toxicidad a largo plazo. Ademas, se asocia con la idea de
sostenibilidad y el respeto por el medio ambiente, ya que muchas marcas de cosméticos

naturales promueven practicas de comercio justo y produccion responsable.

La tendencia hacia los cosméticos naturales también se debe al creciente interés por los
productos organicos y libres de crueldad animal. Esto ha llevado a una proliferacion de
marcas que utilizan ingredientes ecoldgicos, no probados en animales y que siguen normas
estrictas en cuanto a la recoleccion y produccion de sus componentes. Fiume et al. (2020)
mencionaron que la demanda por estos productos también ha impulsado avances en la
biotecnologia cosmética, que permite la extraccion de compuestos activos de plantas con alta
eficacia. Los consumidores, al elegir cosméticos naturales, buscan no solo la salud y bienestar

personal, sino también contribuir al cuidado del planeta.

En términos de eficacia, los cosméticos naturales se caracterizan por ofrecer beneficios
como la hidratacion, la proteccion antioxidante y la regulacion del sebo, dependiendo de los
ingredientes utilizados. Por ejemplo, ingredientes como el aceite de jojoba y la manteca de
karité son conocidos por sus propiedades hidratantes y regeneradoras de la piel, mientras que
el aceite de arbol de té y el aloe vera tienen propiedades antimicrobianas y calmantes (Trivedi
et al., 2021). Sin embargo, es importante sefialar que, aunque los cosméticos naturales son
generalmente considerados seguros, su efectividad y estabilidad pueden variar segin la

calidad de los ingredientes y las formulaciones.
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Aunque los cosméticos naturales estan respaldados por la creciente demanda de productos
mas saludables y ecoldgicos, también enfrentan desafios. Las regulaciones y normas sobre
cosméticos naturales pueden ser menos estrictas en comparacion con los cosméticos
convencionales, lo que genera la necesidad de una mayor transparencia en las etiquetas de
los productos. Ademas, algunos consumidores podrian percibir que los productos naturales
son siempre mejores, sin considerar la necesidad de una correcta formulacion que garantice

la estabilidad y seguridad del producto en su uso diario.

2.20. Normativa internacional para productos cosméticos

La normativa internacional para productos cosméticos tiene como objetivo garantizar la
seguridad de los consumidores y la eficacia de los productos. En la Union Europea, el
Reglamento (CE) No 1223/2009 establece las normas para la comercializacion de productos
cosméticos, especificando que los productos deben ser seguros para la salud humana cuando
se utilizan bajo condiciones normales o razonablemente previsibles. Este reglamento también
cubre aspectos como el etiquetado, las pruebas de seguridad, la comercializacién y la
proteccion del consumidor frente a riesgos como la irritacion de la piel o reacciones alérgicas

(European Commission, 2020).

En los Estados Unidos, la Administraciéon de Alimentos y Medicamentos (FDA, por sus
siglas en inglés) regula los productos cosméticos bajo la Ley Federal de Alimentos,
Medicamentos y Cosméticos (FDCA). Sin embargo, a diferencia de la UE, la FDA no
aprueba los productos cosméticos antes de su comercializacion, sino que supervisa su
seguridad a través de la inspeccion de los fabricantes y el seguimiento de los informes de
reacciones adversas. Esto implica que los fabricantes son responsables de garantizar que sus
productos sean seguros, aunque la FDA puede intervenir si se detecta un riesgo significativo

para la salud publica (FDA, 2019).

A nivel internacional, otras entidades como la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS)
y la Agencia Internacional para la Investigacion del Cancer (IARC) proporcionan directrices
sobre los ingredientes cosméticos y su impacto potencial en la salud. Estas organizaciones
ayudan a armonizar las normativas internacionales para reducir los riesgos y promover la
seguridad global de los productos cosméticos. En muchos paises, los productos cosméticos

deben pasar evaluaciones toxicologicas rigurosas antes de ser lanzados al mercado.
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A medida que los consumidores exigen mas transparencia, las normativas internacionales
también incluyen regulaciones sobre etiquetado, lo que permite que los consumidores tomen
decisiones informadas sobre los productos que utilizan. Estos estandares también promueven
la sostenibilidad, como la restriccion de ingredientes peligrosos, el fomento de envases
reciclables y la prohibicion de pruebas en animales en muchas jurisdicciones (Albright et al.,
2020). La cooperacion internacional es esencial para garantizar que los productos cosméticos

sean seguros y €ticos.

2.21. Introduccion al acné como problema de salud

De acuerdo con lo indicado por Zaenglein et al. (2022), el acné es una de las enfermedades
dermatoldgicas méds comunes a nivel global y se caracteriza por la inflamacion cronica de la
unidad pilosebacea. Aunque suele asociarse con la adolescencia, afecta a personas de todas
las edades y tiene un impacto significativo en la calidad de vida debido a las implicaciones
fisicas y emocionales que conlleva. Este trastorno cutaneo, si no se trata adecuadamente,
puede resultar en cicatrices permanentes, lo que incrementa la necesidad de desarrollar

opciones terapéuticas efectivas y accesibles.

2.22. Definicion y clasificacion del acné

Segun Gollnick et al. (2020), la clasificacion clinica del acné se divide en formas leves,
moderadas y severas dependiendo del nimero de lesiones inflamatorias y no inflamatorias
presentes. Las lesiones se categorizan como no inflamatorias (comedones abiertos y
cerrados) e inflamatorias (péapulas, pustulas, nddulos y quistes). Ademas, la severidad del
acné puede estar influenciada por factores hormonales, genéticos y ambientales, lo que

resalta la importancia de un enfoque individualizado en su diagndstico y tratamiento (Smith

y Taylor, 2021).

Segun Bhate y Williams (2018), el acné afecta a aproximadamente el 85 % de los
adolescentes y adultos jovenes, aunque su prevalencia varia segun la edad, el sexo y la region
geografica. Se observa con mayor frecuencia en personas entre los 12 y 24 afios, pero hasta
un 12 % de las mujeres y un 3 % de los hombres pueden seguir afectados después de los 25
afios. Algunos factores que influyen en el desarrollo de la enfermedad son la predisposicion

genética, alteraciones hormonales, dieta, estrés y la exposicion a contaminantes ambientales.
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2.23. Patogénesis del acné

2.23.1. Hiperseborrea

Zouboulis et al. (2020) indican que la produccion excesiva de sebo, influenciada
principalmente por hormonas androgenas, es un factor critico en el desarrollo del acné. El
sebo sirve como sustrato para el crecimiento de microorganismos, lo que exacerba el proceso
inflamatorio. Esta sobreproduccion de sebo, combinada con la obstruccion de los foliculos
pilosos, crea un ambiente propicio para la proliferacion de bacterias como Propionibacterium
acnes, lo que contribuye a la inflamacién y la aparicion de las lesiones caracteristicas del

acné (Jung y Kwon, 2019).

2.23.2. Hiperqueratinizacion
Se refiere al aumento anormal en la cohesion de los queratinocitos en el conducto folicular,
lo que genera obstrucciones y formacion de comedones (Gollnick et al., 2020). Este
fendmeno, conocido como hiperqueratinizacion, contribuye a la obstruccion de los poros,
creando un entorno propicio para la acumulacién de sebo y favoreciendo la aparicion de
lesiones no inflamatorias como los comedones abiertos y cerrados, que pueden evolucionar

hacia formas mas graves de acné si no se tratan adecuadamente (Lee y Lee, 2021).

2.23.3. Colonizacion por Cutibacterium acnés
Dréno et al. (2020) la definen como una bacteria grampositiva anaerobica, anteriormente
conocida como Propionibacterium acnes, la cual es clave en la inflamacion, liberando
mediadores proinflamatorios que agravan las lesiones. Esta bacteria juega un papel
fundamental en la patogénesis del acné, ya que su proliferacion dentro de los foliculos pilosos
obstruidos desencadena una respuesta inmune que provoca la inflamacion y la formacion de
lesiones como papulas, pustulas y noédulos, exacerbando el cuadro clinico del acné (Bunk et

al., 2021).
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Imagen 2. Representacion grdfica de la Colonizacion por Cutibacterium acnés

Fuente: Adaptado de Revista Médica de Costa Rica y Centroamérica, por MediGraphic, 2014,
https://www.medigraphic.com/pdfs/revmedcoscen/rmc-2014/rmc141r.pdf. Copyright 2014 por MediGraphic.

2.24. Tratamientos actuales: terapias topicas, sistémicas y uso de

coadyuvantes

Los tratamientos incluyen:

2.25. Terapias topicas

Las terapias topicas son una de las opciones mas utilizadas para el tratamiento del acné,
ya que ofrecen una intervencion directa en la piel afectada. Los retinoides, como el adapaleno
y la tretinoina, son especialmente eficaces para reducir la obstruccion de los poros y la
formacion de comedones, al promover la renovacion celular y prevenir la acumulacion de
queratina. El peréxido de benzoilo actia como un agente antibacteriano, eliminando
Propionibacterium acnes y reduciendo la inflamacién en las lesiones. Ademas, los
antibidticos topicos como la clindamicina tienen propiedades antimicrobianas que
disminuyen la proliferacion bacteriana, controlando la infeccion y la inflamacion en casos de
acn¢ inflamatorio. Estas terapias suelen combinarse segun la gravedad del acné y la respuesta

del paciente, brindando un tratamiento mas completo y efectivo.
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2.26. Terapias sistémicas

Las terapias sistémicas son utilizadas en casos de acné moderado a grave, especialmente
cuando las terapias topicas no son suficientes. Los antibidticos orales, como la doxiciclina y
la minociclina, son efectivos para reducir la proliferaciéon bacteriana y disminuir la
inflamacion, lo que ayuda a controlar el acné inflamatorio. La isotretinoina, un retinoide oral,
se prescribe en casos mas graves de acné resistente, ya que reduce significativamente la
produccion de sebo y la actividad de las glandulas sebaceas. En el caso de las mujeres, la
terapia hormonal, que incluye estrogenos combinados o espironolactona, puede ser util para
regular las hormonas androgenas, que son responsables de la produccion excesiva de sebo y
la aparicion de acné. Estas terapias sistémicas se deben usar bajo supervision médica debido

a sus posibles efectos secundarios y la necesidad de un seguimiento constante.

2.27. Coadyuvantes

Terapias como laser, fototerapia y peelings quimicos se emplean para complementar los
tratamientos tradicionales, aunque tienen costos elevados y requieren supervision médica
estricta (Dréno et al., 2020). El laser se utiliza para reducir la inflamacion y la proliferacion
bacteriana, y algunos tipos de laser pueden también ayudar a disminuir las cicatrices post-
acné. La fototerapia, por su parte, utiliza luz de diferentes longitudes de onda para reducir la
actividad de las glandulas sebaceas y matar las bacterias que causan el acné. Los peelings
quimicos, que incluyen acidos como el 4cido salicilico o glicdlico, son utiles para exfoliar la
piel, eliminando células muertas y reduciendo la obstruccion de los poros. Aunque estas
opciones pueden ser efectivas, es crucial que sean administradas por dermatélogos debido a
los riesgos potenciales de efectos secundarios y la necesidad de ajustar el tratamiento a las

caracteristicas especificas de cada paciente.
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2.28. Fundamentos de la fitoterapia aplicada al acné

Definicion y relevancia de los extractos naturales en el tratamiento de enfermedades
dermatologicas.

Con base en lo indicado por varios autores, la fitoterapia utiliza compuestos bioactivos
derivados de plantas medicinales para tratar diversas afecciones. En el &mbito dermatolégico,
los extractos naturales, como los de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis, destacan
por sus propiedades antiinflamatorias, antimicrobianas y antioxidantes, las cuales son

relevantes para abordar la fisiopatologia del acné (Leuschner et al., 2018; Kumar et al., 2021).

2.29. Ventajas de los productos naturales frente a los tratamientos

convencionales

2.29.1. Baja toxicidad

Los productos naturales, cuando son extraidos y formulados, tienen un perfil de seguridad
generalmente mas favorable que los tratamientos farmacoldgicos sintéticos. Esto es
particularmente importante en el tratamiento del acné, donde los productos topicos pueden
estar en contacto directo con la piel durante periodos prolongados (Preethi et al., 2020). La
menor toxicidad de estos extractos reduce el riesgo de efectos secundarios graves como la

irritacion cutdnea o la alteracion del equilibrio de la piel.

2.29.2. Perfil de seguridad favorable

Los extractos de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis han demostrado tener
propiedades antioxidantes y antiinflamatorias que no solo son efectivas para tratar el acné,
sino que también protegen la piel del dafio celular inducido por los radicales libres. Esto es
particularmente relevante en el contexto de la dermatologia, ya que la inflamacion cronica y
el estrés oxidativo son factores clave en la progresion del acné y otros trastornos de la piel
(Biesalski et al., 2019). Los extractos naturales no solo abordan los sintomas inmediatos del

acné, sino que también contribuyen a la salud general de la piel.

2.29.3. Menor riesgo de resistencia bacteriana

A diferencia de los antibioticos topicos o sistémicos que se utilizan frecuentemente en el

tratamiento del acné, los productos naturales como Hamamelis virginiana y Calendula
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officinalis no favorecen el desarrollo de resistencia bacteriana. Este aspecto es importante,
ya que la resistencia a los antibidticos es un problema creciente en el tratamiento de

enfermedades bacterianas y dermatologicas (Zaenglein et al., 2022).
2.30. Descripcion de las plantas utilizadas

2.30.1. Hamamelis virginiana
Familia: Hamamelidaceas
Hamamelis Virginiana
Nombre comun: Avellano de bruja.
Se trata de un arbol pequefio que se caracteriza por presentar una altura de
aproximadamente 1,5 y 3,5 metros con la corteza lisa y de color marrén, y sus hojas son
ovales, elipticas o caducas; posee flores amarrillas por fuera y pardo amarillentas por dentro.

Los frutos son capsulares (Alonso, 2007).

2.30.1.1. Distribucion

El Hamamelis, también conocido como Hamamelis o avellano de bruja, es una planta
originaria de América del Norte. Se encuentra comunmente en los bosques himedos de las
regiones del sudeste de los Estados Unidos, incluyendo 4reas como Minnesota, el sur de
Florida, Luisiana y Texas (Alonso, 2007). Esta planta se caracteriza por sus hojas grandes y
su floracion temprana en invierno, que le da un aspecto distintivo. Ademas, el Hamamelis es
ampliamente conocido por sus propiedades medicinales, particularmente por su capacidad
para aliviar la inflamacion y mejorar la salud de la piel. Su extracto se utiliza en cosméticos

y productos farmacéuticos debido a sus efectos calmantes y antiinflamatorios.

2.30.1.2. Composicion quimica
Su extracto es rico en taninos, que le confieren su capacidad para reducir la inflamacion y
mejorar la cicatrizacion de heridas. Estos taninos actian como agentes astringentes,
ayudando a reducir la irritaciéon y promoviendo la regeneracion de la piel afectada. Ademas,
el Hamamelis contiene flavonoides, compuestos antioxidantes que protegen las células del
dafio causado por los radicales libres. Estos principios activos hacen que el extracto de

Hamamelis sea especialmente util en el tratamiento de afecciones cutaneas, como heridas,
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quemaduras y piel irritada, favoreciendo su recuperacion (Leuschner et al., 2018). Gracias a
estas propiedades, el Hamamelis es ampliamente utilizado en la industria farmacéutica y

cosmética para desarrollar productos destinados al cuidado de la piel.

2.30.1.3. Propiedades

Debido a los numerosos beneficios relacionados con el extracto de Hamamelis, la planta
ha sido ampliamente estudiada con el objetivo de ser cada vez mas utilizada en productos
cosméticos (Martins et al.,, 2023). Sus propiedades antiinflamatorias, astringentes y
antioxidantes han despertado un creciente interés en la industria cosmética, especialmente en
la formulacion de productos para el cuidado de la piel sensible o propensa a irritaciones. El
extracto de Hamamelis es especialmente eficaz en tonicos, cremas y lociones, ayudando a
calmar la piel, reducir el enrojecimiento y mejorar la apariencia de la piel dafiada. Ademas,
su capacidad para prevenir la formacion de arrugas y tonificar la piel lo convierte en un
ingrediente popular en productos antienvejecimiento. La investigacién contintia para
explorar nuevos usos y optimizar su efectividad en diversas formulaciones cosméticas. Se
utiliza en la medicina tradicional debido a sus propiedades astringentes, antiinflamatorias,
antioxidantes y antimicrobianas. Su extracto le confiere su capacidad para reducir la

inflamacion y mejorar la cicatrizacion de heridas (Leuschner et al., 2018).
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Imagen 3. Hamamelis virginiana (Witch hazel)

Fuente: Tomado de Clemson University - College of Agriculture, Forestry and Life Sciences (s.f.),
https://www.clemson.edu/cafls/demo/plant_profiles/hamamelis-virginiana-witch-hazel.html. Copyright por

Clemson University.

2.30.2. Calendula officinalis

Familia: Asteraceas

Calendula officinalis

Conocida como: Maravilla

Es una planta aromatica anual que se caracteriza por su altura, que alcanza cerca de medio
metro, con tallos erectos y ramificados. Sus hojas son oblongo-lanceoladas, cubiertas de
pelos en ambos lados, lo que les otorga una textura rugosa. Esta planta es notable por sus
flores liguladas de color amarillo-rojizo, que emergen en diversas épocas del afio, lo que le
permite florecer durante gran parte del ciclo anual. La combinacion de sus caracteristicas
morfoldgicas y su aroma distintivo la hace facilmente reconocible en los ecosistemas donde
crece, especialmente en dreas rurales o en terrenos no cultivados (Alonso, 2007). Su uso
como planta aromatica y medicinal es bien conocido en diversas culturas, donde se valoran

sus propiedades curativas y su capacidad para repeler insectos.
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2.30.2.1. Distribucion

La Calendula officinalis proviene de la region mediterranea se cree que especificamente
de Egipto; sin embargo, se encuentra ampliamente distribuida por todo el mundo como planta
ornamental. Por lo general es cultivada en zonas de clima templado; no obstante, también
existen escasos ejemplares silvestres (Alonso, 2007). En Costa Rica, algunas personas,

principalmente extranjeras, la cultivan en las zonas templadas (Navas, H. R., 2000).

2.30.2.2. Composicion quimica

Su extracto se caracteriza por ser rico en flavonoides, carotenoides y compuestos
fenolicos, que le confieren una amplia gama de propiedades antioxidantes y antiinflamatorias
(Kumar et al., 2021). Los flavonoides, conocidos por su capacidad para neutralizar los
radicales libres, ayudan a proteger las células del dano oxidativo, mientras que los
carotenoides, como la luteina y la zeaxantina, contribuyen a la salud ocular y la proteccion
de la piel. Ademas, los triterpenos presentes en el extracto tienen efectos antiinflamatorios y
antimicrobianos, lo que los convierte en activos clave en el tratamiento de diversas afecciones
dermatoldgicas. Estos principios activos hacen que el extracto sea altamente valorado en la
formulacion de productos cosméticos y farmacéuticos, especialmente aquellos destinados a

la prevencion del envejecimiento prematuro y la mejora de la salud cutanea.

2.30.2.3. Propiedades

Es reconocida por su capacidad para promover la cicatrizacion de la piel, aliviar la
inflamacion, prevenir infecciones y como antioxidante. En el area cosmética, el panel de
expertos del CIR concluyd que el extracto de Calendula officinalis es seguro para su uso en
cosméticos (Andersen et al., 2010). Investigaciones posteriores sugirieron un papel inductor
de la microvascularizacion en extractos acuosos de flores de caléndula aplicados sobre la

piel, contribuyendo asi a una mas rapida cicatrizacion (Alonso, 2007).
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Imagen 4. Calendula Officinalis Double Red

Copyright por King’s Seeds.
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Fuente: Tomado de Zago. M. (2022).

La utilizacion de extractos naturales en el tratamiento de enfermedades dermatologicas ha

ganado popularidad debido a su perfil de seguridad favorable y a los beneficios potenciales
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que ofrece frente a los tratamientos convencionales. Estos extractos no solo son efectivos en
el tratamiento de diversas afecciones cutdneas, sino que también presentan menos efectos
secundarios en comparacion con los medicamentos farmacoldgicos sintéticos, lo que los
convierte en opciones terapéuticas atractivas para personas con piel sensible (Biesalski et al.,
2019). La fitoterapia, que hace uso de extractos naturales, se considera una alternativa viable
para tratar enfermedades dermatoldgicas como el acné, la dermatitis, las quemaduras y la
psoriasis, entre otras.

Hamamelis virginiana en la dermatologia: El extracto de Hamamelis virginiana se utiliza
principalmente por sus propiedades astringentes, lo que le permite reducir la inflamacién y
controlar la secrecion de sebo en la piel, un factor clave en la fisiopatologia del acné
(Leuschner et al., 2018). Ademads, los taninos presentes en Hamamelis poseen efectos
antimicrobianos que pueden ayudar a reducir la proliferacion bacteriana, particularmente de
Cutibacterium acnes, la bacteria asociada con el acné (Preethi et al., 2020).

Calendula officinalis en la dermatologia: El extracto de Calendula officinalis es
ampliamente reconocido por sus propiedades antiinflamatorias y cicatrizantes, lo que lo
convierte en un componente valioso en la formulacion de productos dermocosméticos. Este
extracto ayuda a acelerar la regeneracion celular y reduce la irritacion de la piel, lo que lo
hace adecuado para el tratamiento de afecciones cutaneas inflamatorias como el acné (Kumar
etal., 2021). Ademas, su actividad antimicrobiana contribuye a la prevencion de infecciones

secundarias, que son comunes en pacientes con acné inflamatorio.

2.31. Desarrollo de dermocosméticos con extractos naturales
2.31.1. Introduccion a los dermocosméticos: definicion y

clasificacion
Los dermocosméticos son productos que combinan caracteristicas de los cosméticos y los
productos farmacéuticos, disefiados para mejorar la salud y apariencia de la piel. Su
desarrollo se sustenta en principios cientificos rigurosos, lo que los diferencia de los
cosméticos convencionales, cuya principal funcién es embellecer. Segin la normativa
europea, los dermocosméticos deben cumplir con estdndares de seguridad y eficacia

comprobada mediante estudios clinicos o preclinicos (Quilez del Moral et al., 2019).
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En cuanto a su clasificacion, se pueden dividir en varias categorias segiin su funcion:
hidratantes, despigmentantes, antiacné, antienvejecimiento y protectores solares, entre otros.
Ademds, es comun clasificarlos segun su composicion, diferenciando productos que
contienen principios activos sintéticos de aquellos elaborados con ingredientes naturales. En
este ultimo caso, los extractos vegetales, como los de Hamamelis virginiana y Calendula
officinalis, han ganado protagonismo debido a sus propiedades terapéuticas y su perfil de
seguridad (Freitas et al., 2020).

La demanda creciente de dermocosméticos basados en ingredientes naturales responde
también a una mayor concienciacion sobre la sostenibilidad y la preferencia por productos
menos agresivos para la piel. Estas tendencias han impulsado una investigacion sobre nuevas
formulaciones, consolidando a los dermocosméticos como una parte esencial del cuidado

dermatoldgico.

2.31.2. Factores clave en la formulacion de productos topicos
(pH, compatibilidad, estabilidad)

El disefio de productos tépicos requiere un control riguroso de diversos factores
fisicoquimicos que determinan su eficacia y seguridad. Uno de los aspectos fundamentales
es el pH, ya que este debe ser compatible con la piel humana, cuya superficie tiene un pH
acido que oscila entre 4.5 y 5.5 (Fluhr et al., 2006). Mantener este rango es esencial para
preservar la funcidn barrera de la piel y prevenir irritaciones.

La compatibilidad entre los componentes también es importante para garantizar que los
principios activos y los excipientes no generen reacciones adversas o pierdan su eficacia. Por
ejemplo, las formulaciones que combinan agentes antioxidantes y antimicrobianos deben
evitar interacciones que degraden los compuestos activos, como ocurre cuando se mezclan
acidos fuertes con bases. Ademas, se deben realizar pruebas de compatibilidad para asegurar
que los componentes no alteren la textura o el color del producto final (Prow et al., 2011).

La estabilidad del producto es otro factor relevante, ya que asegura la eficacia del producto
a lo largo de su vida util. Para ello, se realizan estudios de estabilidad acelerada y pruebas de
almacenamiento en condiciones controladas que evaluan pardmetros como viscosidad,

densidad y homogeneidad. Un producto inestable no solo pierde eficacia, sino que también

37



podria generar efectos adversos, comprometiendo la seguridad del usuario (Kumar et al.,

2015).

2.31.3. Importancia de los excipientes y su interaccion con los
principios activos

Los excipientes son esenciales en las formulaciones dermocosméticas, ya que act@ian
como vehiculos que facilitan la aplicacion y absorcion de los principios activos. La eleccion
de los excipientes es determinante para garantizar la eficacia terapéutica y la aceptabilidad
del producto por parte del consumidor. Entre los excipientes mas comunes se encuentran los
emolientes, humectantes, estabilizantes y conservantes, cada uno con una funcion especifica
dentro de la formulacion (Rowe et al., 2012).

La interaccion entre los excipientes y los principios activos influye en la biodisponibilidad
de los principios activos. Por ejemplo, los sistemas lisosomales y las nanoparticulas se
utilizan para mejorar la estabilidad y la liberacién controlada de compuestos activos,
especialmente aquellos sensibles a factores ambientales como la luz o el calor (Mora-Huertas
et al., 2010). Sin embargo, estas tecnologias también presentan brechas, como la necesidad
de mantener la compatibilidad quimica entre todos los componentes de la formulacion.

Otro aspecto relevante es la seguridad de los excipientes, ya que algunos, como ciertos
parabenos y fragancias, han sido cuestionados por su potencial alergénico o su efecto
disruptor endocrino. Por ello, las regulaciones internacionales han impulsado el uso de
excipientes considerados seguros, fomentando el desarrollo de formulaciones

hipoalergénicas y libres de sustancias controvertidas (Kim et al., 2018).

2.32. Analisis bibliografico de extractos comerciales y naturales
2.32.1. Métodos de extraccion de Hamamelis virginiana 'y

Calendula officinalis: ventajas y limitaciones
Los métodos de extraccion son fundamentales para obtener compuestos bioactivos de
plantas como Hamamelis virginiana y Calendula officinalis, y pueden influir en la calidad
del extracto final. Entre los métodos mas utilizados, se encuentran la maceracion,
percolacion, extraccion con fluidos y la extraccion asistida por ultrasonido (UAE). La

maceracion es un método tradicional y sencillo, pero es un proceso lento y puede resultar en

38



una baja eficiencia de extraccion (Khoddami et al., 2013). Por otro lado, técnicas como la
UAE permiten reducir el tiempo de extraccion y mejorar el rendimiento al facilitar la
liberacion de compuestos activos de las células vegetales (Chemat et al., 2017).). El extracto
de Hamamelis virginiana se deriva de la corteza y las hojas de la planta, mientras que el de
Calendula officinalis se obtiene generalmente de los pétalos de la flor.

Sin embargo, cada método tiene sus limitaciones. La extraccion con solventes puede dejar
residuos quimicos indeseables que afectan la seguridad del producto. En contraste, la
extraccion con fluidos supercriticos es mas limpia y eficiente, pero requiere equipamiento
especializado y una inversion inicial considerable (Herrero et al., 2010). Para maximizar la
eficacia terapéutica, es importante elegir un método que equilibre rendimiento, pureza y

sostenibilidad.

2.32.2. Comparacion tedrica entre extractos comerciales y
naturales: estudios previos sobre composicion quimica, pureza
y seguridad

Los extractos naturales y comerciales de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis
presentan diferencias en cuanto a composicion quimica, pureza y seguridad. Los extractos
comerciales suelen estandarizarse para garantizar una concentracion constante de
compuestos activos, como taninos en Hamamelis y flavonoides en Calendula (Martins et al.,
2020). Sin embargo, este proceso puede implicar el uso de solventes sintéticos que podrian
comprometer la seguridad si no se eliminan adecuadamente.

Por el contrario, los extractos obtenidos artesanalmente conservan una mayor diversidad
fitoquimica, pero presentan variabilidad en su composicion debido a factores como las
condiciones de cultivo y el método de extraccion empleado. Un estudio de Barbosa et al.
(2016) reveld que los extractos naturales, aunque son mas complejos, pueden ofrecer una
actividad biologica superior gracias a los efectos sinérgicos entre sus compuestos. No
obstante, también pueden contener impurezas o contaminantes, lo que resalta la importancia

de implementar controles de calidad rigurosos.
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2.32.3. Rol de los métodos analiticos (espectroscopia IR,

cromatografia de gases, etc.) en la caracterizacion de extractos

Los métodos analiticos desempefian un papel importante en la caracterizacion de extractos
naturales al permitir la identificacion de los compuestos bioactivos presentes. La
espectroscopia infrarroja (IR) se utiliza para determinar las estructuras quimicas de los
compuestos en funcion de las vibraciones moleculares (Smith, 2011). Este método es
particularmente Util para identificar grupos funcionales especificos, lo que resulta esencial
para validar la composicion quimica de extractos como los de Hamamelis virginiana y
Calendula officinalis. Ademas, la cromatografia de gases acoplada a espectrometria de masas
(GC-MS) permite separar, identificar y cuantificar compuestos volatiles, lo que resulta
indispensable para analizar terpenos y fenoles en extractos naturales (Mann et al., 2020).

La integracion de multiples técnicas analiticas mejora la confiabilidad de los resultados.
Por ejemplo, la espectroscopia UV-vis se ha utilizado para evaluar la estabilidad de
compuestos antioxidantes en extractos de Calendula (Rodriguez-Rojas et al., 2021). Este
enfoque multidimensional permite validar y optimizar procesos de extraccion, asegurando
que los extractos cumplen con los estdndares exigidos para aplicaciones dermocosméticas y

farmacéuticas.

2.32.4. Ensayo de Shinoda, cromatografia de capa fina y tipos

de flavonoides

Los flavonoides son una clase importante de compuestos fendlicos que se encuentran en
diversas plantas, y son reconocidos por sus efectos antioxidantes, antiinflamatorios,
antitumorales, y por sus propiedades para promover la salud cardiovascular (Middleton et
al., 2000). A lo largo de los afios, se han desarrollado diferentes métodos para la
identificacion y cuantificacion de estos compuestos, entre los cuales se destaca el ensayo de
Shinoda y la cromatografia de capa fina (TLC). Estos métodos son ampliamente utilizados
para la caracterizacion de flavonoides en muestras de plantas medicinales y otros productos

naturales.
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Ensayo de Shinoda

El ensayo de Shinoda es un método utilizado para la deteccion cualitativa de flavonoides.
Este ensayo se basa en la formacion de un complejo de color con la presencia de flavonoides
cuando se trata de una muestra con un reactivo de acido clorhidrico y alcohol amilico. En
general, una pequeiia cantidad de la muestra se mezcla con agua destilada, y se afiade un
acido y algunos metales como el magnesio. La apariciéon de un color rosado o rojo en la
muestra indica la presencia de flavonoides (Shinoda, 1953).

Este ensayo es altamente sensible, y se limita a la identificacion cualitativa de los
flavonoides sin proporcionar informacién sobre la concentracion o la estructura especifica
del compuesto. Ademas, es ttil en la identificacion preliminar de flavonoides, aunque otros
métodos mas avanzados como la cromatografia de capa fina o la espectroscopia de masas se

emplean para un analisis mas detallado (Khandelwal, 2008).

Cromatografia de capa fina (TLC)

La cromatografia de capa fina (TLC) es una técnica analitica utilizada para la separacion,
identificacion y cuantificacion de compuestos organicos, incluyendo flavonoides. En esta
técnica, una capa delgada de material adsorbente, generalmente silica gel, se coloca sobre
una placa de vidrio o plastico. La muestra se aplica en la parte inferior de la placa, y la
separacion de los compuestos se realiza mediante la accion de un solvente, que asciende por
capilaridad a través de la capa del material adsorbente. Los flavonoides se separan en funcién
de su solubilidad y su interaccion con el adsorbente y el solvente (Skoog et al., 2017).

La TLC es un método ttil debido a su simplicidad, bajo costo y la capacidad de analizar
multiples muestras al mismo tiempo. Ademas, la separacion de los flavonoides puede ser
observada utilizando luz ultravioleta (UV), ya que muchos de estos compuestos tienen
propiedades fluorescentes. Para una identificacion mas precisa, los compuestos separados
pueden ser comparados con estandares conocidos o pueden ser sometidos a reveladores

quimicos especificos para flavonoides (Swain y Hillis, 1959).

Tipos de flavonoides
Los flavonoides son un grupo diverso de compuestos fenolicos con una estructura basica

de 15 carbonos organizada en tres anillos. Se encuentran en varios tipos de plantas, incluidas
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frutas, verduras, granos y hierbas medicinales, y se clasifican en varias subclases segiin su
estructura quimica. Las principales clases de flavonoides incluyen:

Flavonas: Este tipo de flavonoide se encuentra comtiinmente en los vegetales, como el apio
y el perejil, y tiene un esqueleto de 3-hidroxi-flavona. Algunos ejemplos son la luteolina y la
apigenina, que se reconocen por sus propiedades antioxidantes y antiinflamatorias (Rice-
Evans et al., 1997). Ademas, se ha demostrado que las flavonas tienen efectos protectores en
la piel, ayudando a prevenir el dafio celular causado por la exposicion a los rayos ultravioleta
y otros factores ambientales dafiinos.

Flavonoles: Los flavonoles son flavonoides que contienen un grupo carbonilo en su
estructura. La quercetina y la kaempferol son dos de los flavonoles mas estudiados. Se
encuentran en alimentos como manzanas, cebollas y uvas, y son conocidos por sus efectos
en la reduccion del riesgo cardiovascular (Cabrera et al., 2006). Ademas, los flavonoles
tienen la capacidad de regular la inflamacion y mejorar la circulacion sanguinea, lo que
refuerza su papel en la proteccion contra enfermedades cronicas.

Antocianinas: Estas son responsables de los colores rojos, azules y morados de las frutas,
como las moras, las uvas y las cerezas. Las antocianinas no solo tienen efectos antioxidantes,
sino que también se ha demostrado que tienen propiedades antiinflamatorias y
anticancerigenas (Fossen y Andersen, 2000). Ademas, estudios recientes sugieren que las
antocianinas pueden mejorar la memoria y la funcion cognitiva, lo que las convierte en un
componente valioso en la nutricion para la salud cerebral.

Isoflavonas: Comunmente asociadas con productos de soya, las isoflavonas, como la
genisteina y la daidzeina, tienen una estructura similar a los estrogenos y se han estudiado
por sus propiedades hormonales y su capacidad para prevenir la osteoporosis (D'Archivio et
al., 2010). Estas propiedades hormonales también han llevado a investigaciones sobre el
potencial de las isoflavonas en el tratamiento de sintomas relacionados con la menopausia,
como los sofocos y la sequedad vaginal. Con respecto a la piel, estimulan la sintesis de
colageno, incrementan la hidratacion y reducen la hiperpigmentacion. (Estrella et al., 2015).

Catequinas: Un tipo de flavonoide que se encuentra principalmente en el té verde, las
catequinas, como la epigalocatequina galato (EGCG), por sus propiedades antioxidantes y su

potencial en la prevencion de enfermedades cardiovasculares y cancer (Cabrera et al., 2006).
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Ademas, las catequinas se han relacionado con la mejora del metabolismo y la pérdida de

peso, lo que las hace populares en suplementos y productos para la salud.

2.32.5. Compatibilidad y estabilidad tedrica de los excipientes

seleccionados

La compatibilidad y estabilidad de los excipientes son factores determinantes para la
eficacia y seguridad de los productos dermocosméticos. Los excipientes actuan como
vehiculos o agentes estabilizantes y deben ser quimicamente inertes para evitar interacciones
adversas con los principios activos (Rowe et al., 2009). Por ejemplo, en tonicos faciales para
pieles propensas al acné, excipientes como la glicerina y el propilenglicol son utilizados
debido a su capacidad humectante y su bajo potencial irritante (Ansel et al., 2011).

La estabilidad de los excipientes también esta influenciada por factores como el pH y la
temperatura. Estudios han demostrado que la estabilidad de principios activos antioxidantes,
como los flavonoides presentes en los extractos de Hamamelis virginiana, se ve favorecida
en un rango de pH ligeramente 4cido (Zaid et al., 2018). Es fundamental seleccionar
excipientes que mantengan un pH 6ptimo y no promuevan la degradacion de los compuestos
bioactivos. Adicionalmente, los emulsionantes y conservantes deben ser compatibles para
garantizar la uniformidad y la durabilidad del producto.

Souto y Miiller (2010) sugieren el uso de pruebas de compatibilidad aceleradas, como
ciclos de temperatura y analisis reoldgicos, para evaluar la interaccion entre excipientes y
principios activos. Estas pruebas permiten identificar posibles incompatibilidades antes de la

produccion a gran escala, lo que minimiza riesgos y asegura la calidad del producto final.

2.32.6. Principales excipientes utilizados en tonicos faciales

para pieles propensas al acné
Los excipientes comunes en tonicos faciales, segin De Groot y White, incluyen agua
destilada, alcoholes de bajo peso molecular y humectantes como la glicerina, que ayudan a
hidratar y suavizar la piel. El agua destilada es el principal disolvente, mientras que los
alcoholes de bajo peso molecular, como el alcohol etilico, actian como agentes astringentes,
eliminando el exceso de grasa y preparando la piel para recibir otros productos de cuidado.

Ademas, se utilizan agentes quelantes como el EDTA para estabilizar la formulacion,
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evitando la interaccion con metales pesados presentes en el agua que podrian afectar la
estabilidad y efectividad del producto. Estos excipientes son esenciales para garantizar la
textura, la eficacia y la seguridad de los tonicos faciales (De Groot y White, 2015). Su uso
adecuado permite obtener productos cosméticos de alta calidad que proporcionan beneficios
notables para la piel.

Glicerina en formulaciones farmacéuticas para tonicos faciales: La glicerina, también
conocida como glicerol, es un poliol ampliamente utilizado en formulaciones
dermocosméticas debido a sus propiedades humectantes, emolientes y estabilizadoras. En
tonicos faciales para pieles propensas al acné, su principal funcidon es mantener la hidratacion
de la piel sin obstruir los poros, ya que actiia como un agente higroscopico que atrae y retiene
agua en la epidermis, ayudando a reducir la sequedad y la irritacion asociadas a tratamientos
antiacné (Draelos, 2019). Ademas, su naturaleza no comedogénica la hace adecuada para
pieles grasas o mixtas, proporcionando una hidratacion ligera sin generar sensacion oleosa.
La glicerina también desempefia un papel en la mejora de la barrera cutanea, reduciendo la
pérdida de agua transepidérmica (TEWL, por sus siglas en inglés) y promoviendo la
regeneracion celular, lo que resulta beneficioso en pieles con tendencia acneica (Benson y
Watkinson, 2021).

Segun Kircik (2018), la glicerina es un excipiente fundamental en tonicos faciales debido
a su capacidad para mejorar la solubilidad y estabilidad de otros ingredientes activos, como
los extractos botanicos y compuestos antimicrobianos utilizados en el tratamiento del acné,
su inclusion en la formulacion permite ajustar la viscosidad del tonico, facilitando su
aplicacion uniforme sobre la piel sin dejar residuos pegajosos. Ademas, su efecto suavizante
y calmante ayuda a contrarrestar la irritacion que pueden causar otros ingredientes activos
mas agresivos, como los 4cidos exfoliantes o el peroxido de benzoilo.

Agua Destilada en formulaciones farmacéuticas para tonicos faciales: el agua destilada es
uno de los excipientes mas utilizados en formulaciones farmacéuticas y cosméticas debido a
su pureza y compatibilidad con la piel. En tonicos faciales para pieles propensas al acné, su
funcién principal es actuar como vehiculo de disolucion para otros ingredientes activos y
excipientes, asegurando una distribucion homogénea y estable de la formulacién (Walters y
Roberts, 2021). A diferencia del agua potable, el agua destilada se obtiene mediante procesos

de destilacion que eliminan impurezas, microorganismos y minerales que podrian alterar la
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estabilidad del producto o causar irritacion cutanea. Su uso en tonicos faciales permite evitar
la contaminacién microbiana y la interferencia de iones minerales, garantizando la seguridad
del producto para su aplicacion tépica (Lundov et al., 2019).

Segun Zhang, el agua destilada actia como disolvente y contribuye a la textura y sensacion
refrescante del tonico, facilitando la absorcion de los ingredientes activos sin dejar residuos
en la piel (Zhang et al., 2020). También es importante para mantener el equilibrio hidrico en
la piel, ya que su combinacidon con agentes humectantes, como la glicerina, permite mejorar
la hidratacion sin generar un efecto oclusivo que pueda agravar el acné. Asimismo, el agua
destilada es esencial para la formulacion de tonicos faciales hipoalergénicos, ya que reduce
el riesgo de irritaciones o reacciones adversas en pieles sensibles. En conjunto, su inclusion
en formulaciones para pieles acneicas garantiza un producto seguro, eficaz y bien tolerado

por distintos tipos de piel (Draelos, 2019).

2.32.7. Compatibilidad quimica y fisica entre principios activos

y excipientes

La compatibilidad quimica y fisica entre principios activos y excipientes es muy
importante, sirve para garantizar la estabilidad y funcionalidad del producto final. Segun
Beringhs et al. (2013), una interaccion quimica desfavorable puede llevar a la degradacion
del principio activo o a la formacién de productos secundarios no deseados. Por ejemplo, los
extractos ricos en compuestos fendlicos, como los de Hamamelis virginiana y Calendula
officinalis, pueden ser sensibles a oxidacion cuando se combinan con excipientes
inadecuados.

Segun Aulton y Taylor (2013), la compatibilidad fisica se refiere a la capacidad de los
ingredientes para mezclarse uniformemente sin formar fases separadas. En este contexto, es
esencial considerar la polaridad de los excipientes y principios activos. Excipientes como el
alcohol cetilico y los surfactantes no idénicos suelen ser compatibles con extractos naturales
debido a su capacidad para formar emulsiones estables. Ademas, la viscosidad y la capacidad
de dispersion deben ajustarse cuidadosamente para asegurar una aplicacion uniforme en la
piel. Por otro lado, segiin indica Martin, las técnicas analiticas, como la calorimetria
diferencial de barrido (DSC), se han utilizado para evaluar la compatibilidad térmica entre

principios activos y excipientes. Estas pruebas proporcionan informacion valiosa sobre
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posibles interacciones exotérmicas o endotérmicas que podrian comprometer la estabilidad

del producto (Martin et al., 2016).

2.32.8. Estrategias para garantizar la estabilidad del producto

final: consideraciones tedricas basadas en literatura cientifica
La estabilidad del producto final es un aspecto critico en el desarrollo de
dermocosméticos, especialmente aquellos formulados con extractos naturales, debido a su
susceptibilidad a degradacion por factores externos como la luz, el calor y el oxigeno (Peres
et al., 2018). Segun Peres, una estrategia clave para garantizar la estabilidad es la inclusion
de antioxidantes en la formulacioén, como el acido ascorbico o el tocoferol, que protegen los

compuestos bioactivos contra la oxidacion.

El envasado adecuado también es muy importante para la estabilidad de los productos,
segin Morales, se ha demostrado que los envases opacos y herméticos reducen
significativamente la degradacion fotoquimica de los extractos naturales (Morales et al.,
2020). Ademas, el uso de envases al vacio puede minimizar la exposicion al oxigeno,

prolongando la vida util de los productos.

Otra estrategia es el ajuste del pH de la formulacion para maximizar la estabilidad de los
principios activos. De acuerdo con lo indicado por Rodriguez-Rojas, los flavonoides
presentes en la Calendula muestran mayor estabilidad en un rango de pH entre 4 y 6

(Rodriguez-Rojas et al., 2021).

Por otro lado, Souto y Miiller indican que las pruebas de estabilidad acelerada, como los
ciclos térmicos son fundamentales para predecir el comportamiento del producto a lo largo
del tiempo. Estos métodos simulan las condiciones extremas que el producto podria
experimentar durante su almacenamiento y transporte, permitiendo identificar posibles
cambios en la textura, el color o la composicion. Las pruebas térmicas, por ejemplo, someten
al producto a variaciones de temperatura, Esta prueba permite identificar posibles desafios y
optimizar la formulacién antes de la comercializacion, garantizando asi que el producto
mantenga su calidad y efectividad hasta el final de su vida 1til (Souto y Miiller, 2010). Con
este analisis los fabricantes pueden asegurarse de que los productos sean seguros y efectivos

para los consumidores.
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2.32.9. Impacto clinico y potencial terapéutico del tonico facial

El impacto clinico de un tonico facial desarrollado a base de extractos de Hamamelis
virginiana y Calendula officinalis radica en su potencial para ofrecer una solucién
complementaria al tratamiento del acné. Estas plantas han demostrado, en estudios previos,
propiedades antiinflamatorias, antimicrobianas y antioxidantes que pueden reducir la
inflamacién y prevenir infecciones cutaneas asociadas al acné (Ali et al., 2019; Gupta y
Kumar, 2020). Ademas, la accion antioxidante de sus compuestos bioactivos, como los
taninos y los flavonoides, puede proteger la piel del estrés oxidativo, que exacerba los
procesos inflamatorios (Almeida et al., 2021). Estas caracteristicas hacen que el tonico no
solo sea una herramienta terapéutica, sino también preventiva, contribuyendo a la salud

general de la piel.

Segun Kober y Bowe, el uso topico de estos extractos puede mejorar la barrera cutanea,
ayudando a regular la produccién de sebo y minimizando el crecimiento bacteriano,
especialmente de Cutibacterium acnes, una bacteria implicada en la patogénesis del acné
(Kober y Bowe, 2020). Ademas, la integracion de un tonico en rutinas de cuidado facial
puede complementar los tratamientos tradicionales que a menudo presentan efectos
secundarios, como irritacién y sequedad, reduciendo asi la necesidad de terapias mas
invasivas (Rathi y Kumawat, 2021). De esta manera, el tonico podria posicionarse como una

alternativa accesible, menos agresiva y coadyuvante en el manejo del acné.

2.32.10. Beneficios esperados del uso del tonico como

coadyuvante en el tratamiento del acné
Se espera que el uso del tonico facial aporte multiples beneficios como coadyuvante en el
tratamiento del acné. En primer lugar, su capacidad para reducir la inflamacion local puede
mejorar rapidamente el aspecto de lesiones activas, reduciendo el enrojecimiento y la
hinchazén de acuerdo con lo mencionado por Ali (Ali et al., 2019). En segundo lugar, segun
Almeida, la actividad antimicrobiana de los extractos naturales empleados puede actuar sin
inducir resistencia bacteriana, un problema creciente asociado a los antibidticos topicos

convencionales (Almeida et al., 2021).

Otro beneficio podria reflejarse en la promocion de la reparacion cutdnea, ya segiin Gupta

y Kumar los compuestos presentes en Hamamelis virginiana y Calendula officinalis
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estimulan la proliferacion celular y la sintesis de colageno, facilitando la cicatrizacion de
lesiones residuales (Gupta y Kumar, 2020). Esto es especialmente importante para personas

que presentan hiperpigmentacion postinflamatoria, una complicaciéon comun del acné.

Asimismo, el tonico podria ser percibido como un producto amigable con el usuario
debido a su origen natural y la ausencia de quimicos agresivos, lo que lo hace apto para pieles
sensibles (Rathi y Kumawat, 2021). La formulacién basada en ingredientes naturales, como
extractos de plantas, contribuye a una experiencia de uso mas suave y menos irritante para la
piel, lo cual es especialmente importante para quienes tienen reacciones adversas a productos
con aditivos sintéticos. Ademas, el hecho de que el tonico no contenga alcoholes u otros
ingredientes agresivos aumenta su accesibilidad para un publico mas amplio, incluidas
personas con condiciones dermatoldgicas especificas. Esta percepcion positiva también
puede fomentar la lealtad del consumidor, que valora los productos més seguros y menos

invasivos para el cuidado diario de la piel.

2.32.11. Limitaciones del desarrollo tedrico y areas para futuras

investigaciones (pruebas de eficacia clinica).

El desarrollo del tonico facial presenta limitaciones inherentes que se recomienda abordar
en investigaciones futuras, una de las principales son las pruebas microbiologicas que
respalden el uso seguro en humanos. A pesar de que los datos preclinicos y la literatura
existente de Gupta, que detalla beneficios significativos, es importante generar ensayos
clinicos controlados para confirmar estos hallazgos y establecer pardmetros de dosificacion

y frecuencia 6ptimos (Gupta et al., 2022).
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CAPITULO III: MARCO METODOLOGICO
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En este capitulo se expone el marco metodolégico que sustenta la investigacion,
estableciendo los enfoques, métodos y procedimientos utilizados para alcanzar los objetivos
planteados. La metodologia adoptada responde a la necesidad de obtener un analisis integral,
combinando la precision de los métodos cuantitativos con la profundidad interpretativa de

los métodos cualitativos.

Dado que la investigacion aborda la formulacion y evaluacion de un ténico facial con
extractos naturales como coadyuvante en el tratamiento del acné, se emplea un enfoque
mixto. Este enfoque permite, por un lado, la evaluacion experimental de los parametros
fisicoquimicos y de caracterizacion del extracto de Calendula officinalis para la formulacion
de un producto final con propiedades terapéuticas mediante técnicas cuantificables y, por

otro lado, el analisis interpretativo sustentado en la literatura cientifica.

Asimismo, la investigacion es de tipo exploratorio puesto que permite indagar sobre el
uso de extractos de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis en formulaciones
dermocosméticas, mientras que la fase experimental se centra en caracterizar las propiedades
de extracto de Calendula officinalis, al validar su funcionalidad a través de pruebas en
laboratorio para obtener un producto dermocosmético que pueda coadyuvar en el tratamiento

del acné.

A lo largo de este capitulo, se detallan las fuentes de informacion primarias y secundarias
utilizadas, asi como los criterios de inclusion y exclusion que garantizan la fiabilidad y
pertinencia de los datos recopilados. También se definen las variables de estudio y se describe
el procedimiento de recoleccidon y andlisis de datos, junto con los instrumentos y técnicas

empleadas para evaluar la formulacion.

3.1.Enfoque

El desarrollo de esta investigacion requiere un enfoque mixto, integrando tanto métodos
cuantitativos como cualitativos. Segiin Hernandez Sampieri et al. (2021), el enfoque mixto
permite combinar la profundidad interpretativa del andlisis cualitativo con la precision y
objetividad del analisis cuantitativo, proporcionando una vision integral sobre los fendémenos

investigados.
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Desde el enfoque cuantitativo, la investigacion se centrara en la evaluacién experimental
de parametros fisicoquimicos del tonico, como el pH, la densidad y la viscosidad, utilizando
instrumentos de medicion y protocolos estandarizados, ademas de la caracterizacion de un
extracto de Calendula Officinalis mediante pruebas de laboratorio para confirmar o no la
existencia de metabolitos activos con propiedades terapéuticas de importancia en relacion
con la patologia del acné. Estos datos serdn tratados estadisticamente para determinar la
viabilidad del producto garantizando su compatibilidad con la piel humana y (Hernandez
Sampieri et al.,, 2021). Por otro lado, el enfoque cualitativo se aplicard para analizar,
interpretar y contextualizar los hallazgos, considerando la literatura cientifica existente. Este
enfoque mixto asegura que se aborden las dimensiones tedricas y experimentales del

problema investigado.

El método empleado es experimental, ya que el estudio busca evaluar de manera las
propiedades fisicoquimicas del tonico desarrollado y su potencial eficacia como coadyuvante
en el tratamiento del acné. Las pruebas experimentales permitiran identificar las

caracteristicas esenciales del producto y su potencial dentro del mercado.

3.2.Tipo de investigacion

Segtn Hernandez Sampieri et al. (2021), los tipos de investigacion se clasifican en funcion
de la naturaleza del problema, el alcance de los objetivos y la metodologia utilizada. Esta
investigacion es de tipo exploratorio y experimental, ya que permitira evaluar la viabilidad
del tonico dermocosmético a base de plantas caracterizando el extracto de Calendula
officinalis para la formulacion de un tonico facial con potencial terapéutico y explorando de
manera teorica las propiedades de ambas plantas para su uso como coadyuvante en el

tratamiento del acné. A continuacion, se describen cada uno de estos enfoques:
Exploratoria

Este tipo de investigacion es adecuado para problemas novedosos o poco estudiados,
como la incorporacion de extractos de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis en
productos dermocosméticos para el tratamiento del acné. El propdsito es generar una
comprension inicial del problema, identificar las variables mas relevantes y establecer las

bases para investigaciones posteriores (Hernandez Sampieri et al., 2021). La revision de
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literatura cientifica es clave para identificar propiedades antiinflamatorias, antioxidantes y

antimicrobianas de los extractos, asi como su relacion con la fisiopatologia del acné.
Experimental

Este tipo de investigacion es esencial para probar hipotesis mediante la manipulacion
controlada de variables (Herndndez Sampieri et al., 2021). En este caso, el disefio
experimental sera aplicado para evaluar las caracteristicas del extracto de Calendula
officinalis, utilizado en la formulaciéon del tonico facial. Asimismo, permitird analizar
detalladamente los parametros fisicoquimicos del tonico, como el pH, la densidad y la
viscosidad, aspectos que generaran la viabilidad del producto final y su compatibilidad con

la piel.

3.3.Fuentes de Informacion

Segun Hernandez Sampieri et al. (2021), las fuentes de informacién se clasifican en
primarias, secundarias y terciarias, dependiendo de su origen y el grado de analisis que
contienen. Esta investigacion utilizara una combinacion de fuentes primarias y secundarias

para garantizar una base so6lida de evidencia.
Fuentes primarias

Las fuentes primarias son datos originales obtenidos directamente de experimentos o
investigaciones propias (Herndndez Sampieri et al., 2021). En este caso, incluirdn los
resultados de las pruebas fisicoquimicas realizadas en el laboratorio, como las mediciones de
pH, densidad, viscosidad del tonico y resultado de pruebas de caracterizacion del extracto de
realizadas como Reactivo de Shinoda, Cromatografia de capa fina, Prueba de capacidad

antioxidante DPPH, entre otras.
Fuentes secundarias

Las fuentes secundarias incluyen andlisis y sintesis de datos publicados previamente,
como articulos cientificos, revisiones sistematicas y reportes técnicos (Hernandez Sampieri
et al., 2021). Estas son importantes para recopilar informacién sobre las propiedades

terapéuticas de los extractos de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis, los métodos
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de extraccion utilizados en el caso de la Calendula officinalis y estudios previos sobre la

eficacia de productos similares.

3.4.Criterios de la busqueda de informacion

Tabla 1. Tabla de criterios de busqueda de informacion

Resultados Periodo
Objetivo Motor de
Descriptor por de Idioma
Especifico blsqueda
descriptor estudio
OEl: 1. Analizar | "Efectos
] N ) PubMed,
la eficacia | antiinflamatorios de Inglés,
) Google Scholar, | 65 2015-2023
terapéutica  de | Hamamelis ) Espaiiol
Scielo
Hamamelis virginiana"
virginiana y | "Propiedades
Calendula antimicrobianas de | Elsevier,
) ‘ Inglés,
officinalis Calendula officinalis | SpringerLink, 40 2017-2024 Esoatiol
. spaflo
mediante la | en aplicaciones | ResearchGate
realizacion ~ de | dermocosméticas"
una revision
exhaustiva de
literatura
cientifica  para
establecer las
propiedades "Relacion entre
. . Scopus,
antiinflamatorias, | extractos vegetales y .
o ) ) PubMed, Wiley | 33 2018-2024 | Inglés
antimicrobianas | fisiopatologia del
o Online Library
y antioxidantes | acné"

de los extractos,
relacionandolas

con la
fisiopatologia del

acné.
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OE2: 2.
Caracterizar el
extracto de
Calendula

officinalis para la
formulacion  de
un toénico facial
utilizando
extracto de
Calendula
officinalis y
Hamamelis
virginiana  para
establecer su
potencial
terapéutico como
coadyuvante en
el tratamiento del

acné

1. OE3: 3.
Evaluar el tonico
facial, mediante
pruebas de
control de
calidad
fisicoquimicas
garantizando su
viabilidad como
dermocosmético
y compatibilidad

con la piel

"Formulacion
cosmética con
extractos  naturales
(Hamamelis,
Calendula)"
"Compatibilidad
dermocosmética de

extractos naturales en

acné "

"Evaluacion
fisicoquimica de
tonicos faciales (pH,
densidad,
viscosidad)"
"Pruebas clinicas y
fisicoquimicas  de
tonicos para el acné"
"Viabilidad de
productos naturales
en el tratamiento del

acné"

Fuente: Elaboracion propia.
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3.5.Criterios de inclusion y exclusion

La definicion de criterios de inclusion y exclusion es importante para garantizar la
relevancia, calidad y aplicabilidad de las fuentes seleccionadas. En el presente estudio, estos
criterios se emplean para delimitar y estructurar la recopilacion de datos relacionados con el
desarrollo y evaluacion de un tonico dermocosmético a base de Hamamelis virginiana y
Calendula officinalis.

El uso de estos criterios permite reducir sesgos en la seleccion de informacion y asegura
que la base de datos recopilada sea especifica y actualizada. Como sefialan Herndndez-
Sampieri y Mendoza (2018), delimitar las fuentes no solo mejora la calidad del anélisis, sino

que también fomenta la reproducibilidad y validez de los resultados.

Criterios de inclusion

1. Relevancia tematica: La inclusion de fuentes se orienta hacia documentos que
aborden especificamente las propiedades antiinflamatorias, antimicrobianas y antioxidantes
de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis, asi como su relacion directa con la
fisiopatologia del acné. Estudios previos han evidenciado que los extractos naturales poseen
un potencial significativo para modular procesos inflamatorios y reducir la proliferacion
bacteriana (Agrahar-Murugkar y Subbulakshmi, 2020; Dall’ Acqua et al., 2018). Por lo tanto,
se priorizan investigaciones enfocadas en estas caracteristicas funcionales.

2. Rango temporal: Se seleccionaron publicaciones de los ultimos 10 afios (2015-
2025), ya que este periodo permite capturar avances recientes en el campo de la
dermocosmética y los métodos analiticos modernos aplicados a extractos naturales. Estudios
garantizan informacion alineada con los estandares actuales de calidad en formulacion
cosmética (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).

3. Tipo de documentos: Se consultaron articulos cientificos, que son la base de
cualquier investigacion académica seria. También se incluyen revisiones sistematicas,
metaanalisis y normativas internacionales relacionadas con la industria cosmética, como la
ISO 22716 sobre buenas practicas de fabricacion en cosméticos. Este enfoque asegura la
fiabilidad y validez de las fuentes seleccionadas (Morales et al., 2019).

4. Idioma: Se consultaron documentos en espafiol e inglés, ya que estos idiomas

cubren una amplia gama de literatura cientifica relevante y accesible. La inclusion de ambos
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idiomas permite aprovechar investigaciones tanto de América Latina como de otros paises
con tradicion en el estudio de extractos naturales (Garcia-Ruiz et al., 2021)

5. Fuentes de informacion confiables: Las fuentes se obtienen de bases de datos
cientificas como PubMed, ScienceDirect, Scopus y Google Scholar. Estas plataformas son
reconocidas por su rigor académico y cobertura de temas especializados en dermocosmética

y salud (Elsevier, 2022).

Criterios de exclusion

1. Irrelevancia temadtica: Se excluyen publicaciones que no aborden Hamamelis
virginiana o Calendula officinalis, o que no estén relacionadas con la fisiopatologia del acné.

2. Rango temporal fuera de especificacion: Documentos publicados antes de 2000
no seran considerados, a excepcion de revisiones histdricas para los antecedentes historicos
y tedricos (Agrawal et al., 2016).

3. Inadecuacion metodologica: Se excluirdn investigaciones que no utilicen
métodos analiticos estandarizados o que no evaltien los pardmetros como pH, densidad y
viscosidad, esenciales para el desarrollo de productos topicos (Dall’Acqua et al., 2018)

4. Falta de aplicabilidad al objetivo de estudio: Fuentes que se centren
exclusivamente en tratamientos farmacologicos o clinicos que no incluyan opciones naturales
o dermocosméticas seran excluidas, ya que no son congruentes con los objetivos planteados

(Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).

3.6.Variables de la investigacion

Seglin Hernandez Sampieri, las variables representan los elementos o caracteristicas que
se desean estudiar y medir. De acuerdo con Hernandez Sampieri et al. (2022), una variable
se define como una propiedad que puede adquirir diferentes valores y cuya variacion es
susceptible de medirse u observarse en un contexto de investigacion En el marco
metodologico, se definen y operacionalizan las variables para garantizar que puedan medirse

de manera objetiva y reproducible.

La operacionalizacion de variables es un proceso clave dentro del disefio metodologico y
consiste en transformar conceptos abstractos en indicadores medibles (Kerlinger y Lee,

2002). Este proceso se realiza a través de la construccion de una tabla que incluye distintos
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aspectos que permiten precisar como se evaluaradn las variables en la investigacion. A
continuacion, se explican los elementos esenciales que debe contener la tabla de

operacionalizacion de variables:
Objetivo especifico

Cada variable debe estar alineada con los objetivos especificos de la investigacion. Los
objetivos proporcionan la direccion y establecen qué aspectos del fendémeno seran analizados
(Bisquerra, 2012). En la tabla, cada variable se relaciona con un objetivo especifico para

garantizar coherencia metodologica.
Variable

Es la caracteristica o propiedad que se estudia y que puede asumir diferentes valores
(Hernandez Sampieri et al., 2022). En el contexto de esta investigacion, las variables pueden
ser de tipo cualitativo o cuantitativo, y estan asociadas a las propiedades de los extractos y

del tonico dermocosmeético.
Indicador

Los indicadores son los criterios especificos que permiten medir o evaluar una variable
(Neuman, 2014). Funcionan como parametros observables y medibles que facilitan la
recoleccion de datos. En este caso, los indicadores incluyen propiedades fisicoquimicas (pH,

densidad, viscosidad) y composicion quimica (presencia de flavonoides).
Definicion conceptual

Se refiere a la explicacion tedrica de la variable basada en literatura cientifica (Kerlinger

y Lee, 2002).
Definicion operacional

Describe como se medira o evaluard la variable dentro del estudio (Bisquerra, 2012). La
definicidn operacional traduce el concepto en una accidn especifica que se llevard a cabo en

el trabajo experimental o en la revision de literatura.
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Definicion instrumental

Hace referencia a los métodos, técnicas o herramientas utilizadas para medir la variable

(Neuman, 2014). Puede incluir instrumentos de laboratorio, encuestas, pruebas estadisticas,

entre otros. En este estudio, la definicion instrumental abarca el uso de pruebas quimicas

como reactivo de Shinoda, cromatografia de capa fina, prueba de capacidad antioxidante

DPPH, espectrofotometria UV-VIS, espectroscopia infrarroja y cromatografia de gases

acoplada a espectrometria de masas para detectar flavonoides, pH-metro para determinar

acidez, picndmetro para determinar densidad y viscosimetros para medir la fluidez del ténico.

3.7. Tabla de variables de la investigacion
Tabla 2. Variables de la investigacion
Objetivo Definicion Definiciéon Definicion
Variable Indicador
Especifico conceptual operacional | instrumental
Analizar la
eficacia
terapéutica de
Hamamelis
virginiana y Revision de
Calendula literatura
officinalis Capacidad de | cientifica Busqueda
mediante la los extractos de | sobre sistematica  en
o Efecto )
realizacion  de B | calmar la | estudios bases de datos
o ) antiinflamatori | ) ) _
una revision | Propiedades inflamacion, previos que | cientificas
o, )
exhaustiva de | terapéuticas o combatir evaltien estas | (PubMed,

) antimicrobiano ) ) )
literatura o microorganism | propiedades | Scopus,

) y antioxidante ) ) )
cientifica para os y neutralizar | en los | ScienceDirect,
establecer las radicales libres | extractos entre otros)
propiedades seleccionado
antiinflamatoria s
S,
antimicrobianas

y antioxidantes

de los extractos,
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relacionandolas
con la
fisiopatologia

del acné.

Caracterizar el
extracto de
Calendula
officinalis para
la formulacion
de un ténico
facial utilizando
extracto de
Calendula
officinalis y
Hamamelis
virginiana para
establecer su
potencial
terapéutico
como
coadyuvante en

el tratamiento

del acné
Evaluar el
tonico  facial,
mediante
pruebas de
control de
calidad
fisicoquimicas

garantizando su
viabilidad como

dermocosmeétic

0 y

Composicion
quimica  del
extracto  de
Calendula

officinalis

Compatibilida

d con la piel

Propiedades
fisicoquimica

s del tonico

Presencia  de
flavonoides en
el extracto de
Calendula
officinalis

pH de la

formulacion

Densidad y

viscosidad

Compuestos
bioactivos con
propiedades
antiinflamatoria
s y

antioxidantes

Nivel de acidez

o alcalinidad

del tonico
Caracteristicas
reologicas que

determinan la

fluidez y

Determinacio
n de
flavonoides
en los
extractos
mediante
analisis

quimico

Medicion del
pH del tonico

finalizado

Medicién de
la densidad y
viscosidad

del tonico

formulado

Reactivo de
Shinoda,
Cromatografia de
capa fina, Prueba
de capacidad
antioxidante
DPPH,
Espectroscopia
Infrarroja,
cromatografia de
gases acoplada a

espectrometria de

masas y
Espectrofotometr
ia UV-VIS

Uso de un pH-
metro calibrado
para asegurar que
el producto sea
compatible con la

piel

Uso de
viscosimetro y
picnoémetro para

evaluar la
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compatibilidad consistencia del estabilidad  del

con la piel. producto producto

Fuente: Elaboracion propia (2025).

3.8.Descripcion del procedimiento de recoleccion y analisis de datos

3.8.1. Objetivo especifico 1
Revision bibliografica: Para fundamentar la formulacion del tonico, se realiz6 una revision
de literatura de las ambas plantas seleccionadas en la cual se tomaron en cuenta las
propiedades farmacologias, composicion quimica, evidencia clinica, para posteriormente

comparar su potencial sinérgico y su relacion con la patologia del acné.

Meétodo de recoleccion: Busqueda en bases de datos cientificas. Se consultaron PubMed,
Scopus, ScienceDirect y Google Scholar, entre otras usando palabras clave como
“Hamamelis virginiana y acné”, “Calendula officinalis y propiedades antiinflamatorias”,

“flavonoides y tratamiento del acné”.

Analisis de datos: Se organizd la informacion relevante en tablas comparativas con

variables como compuestos activos, mecanismos de accion y evidencia clinica.

3.8.2. Objetivo especifico 2
Se caracteriz6 el extracto de Calendula officinalis para la formulacion de un tonico facial
a base de extracto de Hamamelis Virginiana obtenido comercialmente y Calendula
Officinalis extraido mediante técnica de extraccion Soxhlet en el laboratorio de la

Universidad Iberoamérica utilizando pruebas de laboratorio.

Anadlisis de datos: Para comprobar la composicion quimica de extracto de Calendula
officinalis se realizaron las siguientes pruebas reactivo de Shinoda, cromatografia de capa
fina, prueba de capacidad antioxidante DPPH, espectroscopia infrarroja y cromatografia de
gases acoplada a espectrometria de masas, espectrofotometria Uv, - visible. Por otra parte, el
extracto de Hamamelis fue evaluado Unicamente de manera tedrica para comprobar su

potencial terapéutico en relacion con el acné.
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3.8.3. Objetivo especifico 3

Para la evaluacioén de control de calidad del tonico se realizaron las siguientes pruebas
medicion de pH mediante pH- metro, viscosidad utilizando un viscosimetro, densidad con

ayuda de un picnémetro para confirmar su viabilidad y compatibilidad con la piel.

Analisis de Datos: Se analizaron los resultados obtenidos mediante estandares de control

de calidad existentes.

3.9.Descripcion de instrumentos y técnicas
3.9.1. Objetivo especifico 1. Técnica para analizar la eficacia
terapéutica

Se utiliz6 una técnica de revision sistematica de la literatura para analizar la eficacia

terapéutica de Hamamelis virginiana y Calendula officinalis en el tratamiento del acné.

Instrumentos: Bases de datos cientificas. Se utilizaran bases como PubMed, Scopus,
ScienceDirect y Google Scholar para identificar estudios previos sobre los extractos

seleccionados.

Matriz de andlisis de contenido: A continuacion, se presenta la tabla comparativa que
organiza los efectos terapéuticos de los extractos de Hamamelis virginiana y Calendula

officinalis en funcion de su aplicacion en el tratamiento del acné.
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Tabla 3. Matriz analisis de contenido de literatura

Propiedad Hamamelis virginiana Calendula officinalis

Composicion Flavonoides, taninos, quercetina, | Flavonoides, triterpenos, saponinas,
principal catequinas carotenoides

Propiedades Reduce inflamacion Reduce inflamacion

antiinflamatorias

Propiedades Alta Moderada

antimicrobianas

Propiedades Alta (reduce la produccién de sebo y | Baja (menos astringente, mas enfocada
astringentes desobstruye los poros) en cicatrizacion)

Evidencia clinica

Aplicacion topica

Mecanismo

principal

Buenas perspectivas, con estudios que
demuestran eficacia en inflamacion y
control bacteriano

Si, ampliamente utilizada en cremas y
lociones para piel grasa y acneica
Antiinflamatorio, antimicrobiano,

astringente

Fuente: Elaboracion Propia, 2025.

Buenas perspectivas, especialmente en el
proceso de cicatrizacion y reduccion de
la inflamacién

Si, ampliamente utilizada en cremas y
ungiientos para piel sensible y acné
inflamatorio

cicatrizante,

Antiinflamatorio,

antimicrobiano

Uso combinado: Ambos extractos pueden complementarse eficazmente en el tratamiento

del acné. El uso combinado de Hamamelis y Calendula podria maximizar los beneficios

antiinflamatorios, antimicrobianos y cicatrizantes, lo que puede ofrecer una solucion integral

para la gestion de esta condicion.
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3.9.2. Tabla Comparativa de plantas Hamamelis virginiana y

Calendula officinalis y el estandar segun la literatura consultada

Tabla 4. Comparativa de Plantas segun Literatura

Propiedad Hamamelis virginiana Calendula officinalis Estandar del tdnico

coadyuvante para acné

Antiinflamatorio | Alta: Reduce inflamacion Alta: Reduce inflamacion | Debe reducir la

inflamacion  dérmica,
mitigar el
enrojecimiento y
controlar la irritacion.

Antimicrobiano Alta Moderada Debe ser eficaz contra P,

acnes y otras bacterias
asociadas con el acné.

Astringente Alta: Reduce la produccion de | Baja: Menos astringente, | Debe tener un efecto
sebo, contribuyendo a la | mas enfocada en la | astringente para reducir
desobstruccion de los poros. cicatrizacion que en la | la produccion de sebo y

regulacion de la secrecion | ayudar a desobstruir los
sebacea. poros.

Hidratante Moderada: Aunque es | Moderada: Aunque ayuda | Debe mantener un
astringente, no deshidrata la | en la cicatrizaciéon, no | adecuado balance de
piel, pero no tiene | tiene una accion | hidratacion para evitar
propiedades profundamente | hidratante destacada. la deshidratacion de la
hidratantes. piel.

Calmante y | Moderada: Su accion | Alta: Potente | Debe calmar la piel

Regenerador antiinflamatoria ayuda a | regeneradora de la piel, | irritada, acelerar la
calmar la piel, pero no es tan | estimulando la | regeneracion celular y
regeneradora como  otros | cicatrizacion y reparacion | mejorar la cicatrizacion.
extractos. celular.

Antioxidante Alta: Contiene flavonoides, | Moderada: Contiene | Debe contener
catequinas y | carotenoides y | propiedades
proantocianidinas, que | flavonoides, que ofrecen | antioxidantes para

ayudan a reducir el dafio

una accién antioxidante,

proteger la piel contra el

estrés oxidativo.
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causado por los radicales | pero no tan potente como
libres. Hamamelis.
Sin Alta: No es comedogénico, lo | Alta: No es | No debe ser
Comedogénico que lo hace adecuado para | comedogénica, adecuada | comedogénico, evitando
pieles propensas al acné. para pieles sensibles o | la obstruccion de los
acneicas. poros.
Equilibrante de | Alta: Ayuda a mantener el pH | Moderada: Puede ayudar | Debe equilibrar el pH de
pH de la piel en un rango | al equilibrio del pH, pero | la piel, favoreciendo la
adecuado, protegiendo la | no estd tan documentado @ funciébn  barrera y

barrera cutanea.

como Hamamelis en este

evitando el crecimiento

aspecto. bacteriano.

Fuente: Elaboracion propia (2025).

Analisis de la comparacion: Ambos extractos, Hamamelis virginiana y Calendula
officinalis, cumplen con varias de las propiedades que se buscan en un toénico coadyuvante
para el tratamiento del acné, aunque tienen fortalezas diferentes. Hamamelis es mas efectivo
en cuanto a propiedades antiinflamatorias, antimicrobianas y astringentes, mientras que
Calendula destaca por sus efectos calmantes y regeneradores. Sin embargo, ambos extractos
cumplen con la mayoria de los estandares establecidos para el tratamiento del acné, lo que
sugiere que su inclusion en férmulas de tonicos puede ser altamente beneficiosa,

dependiendo de la formulacion final y las necesidades especificas de la piel.

3.9.3. Técnica elaboracion del extracto de Calendula officinalis
Objetivo especifico 2: Dado que se utilizaran dos tipos de extracto (Calendula officinalis
obtenido localmente y Hamamelis virginiana comercial), se detallan las técnicas de

extraccion para el primero.
Instrumentos y materiales

e Flores secas

e Tallos de Calendula officinalis adquiridas en el mercado central de San José
e Balanza granataria

e Equipo Soxhlet

e Beakers de 400 ml, 1000 ml y 200 ml

e Hielo
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e Calentador

e Probetas de 100 ml
e Balon de 500 ml

e Solventes

e Bomba de inmersioén
e Espatula

e Envase de vidrio ambar.
Reactivos: Etanol (C2HsO)
Procedimiento

Para la extraccion de los metabolitos presentes en Calendula officinalis, se utiliz6 el
método de extraccidon Soxhlet y el rotavapor siguiendo el procedimiento detallado a

continuacion:

Limpieza del material de laboratorio: Se realiz6 un lavado exhaustivo de todo el material de
vidrio utilizado, incluyendo balones, el equipo Soxhlet, condensadores, probetas, beakers. El
lavado se efectuo utilizando agua y jabon, asegurando la eliminacion de cualquier residuo

que pudiera interferir en el proceso de extraccion.

Preparacion de la muestra: La muestra de Calendula officinalis deshidratada fue troceada con
un cuchillo y una tabla de picar para facilitar su manipulacion. Se pesaron 20 g de la muestra
utilizando una balanza granataria y se colocaron cuidadosamente en la manta del equipo
Soxhlet, asegurando que quedara bien empaquetada para permitir una correcta distribucion

del solvente durante el proceso de extraccion.

Preparacién del solvente: En un balén redondo de fondo plano con capacidad de 500 mL, se

adicionaron 250,0 mL de etanol como solvente para la extraccion.

Montaje del equipo Soxhlet: Se ensamblo el sistema Soxhlet asegurando una correcta
conexion entre el balon, Soxhlet y el condensador de tipo espiral. Se verifico la no presencia

de fugas del sistema para evitar pérdidas por evaporacion durante el proceso.
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10.

11.

Sistema de refrigeracion: Se conect6 el sistema de refrigeracion al condensador utilizando
una bomba de inmersion para recircular agua fria. Se colocd hielo en el sistema de
recirculacion, reemplazandolo de manera continua cuando fue necesario para mantener una

temperatura adecuada y garantizar la condensacion eficiente del etanol.

Extraccion Soxhlet: El balon con el etanol se calentd a aproximadamente 395 °C utilizando
un calentador con agitacion magnética para mantener una temperatura constante en todo el
contenido. El proceso de extraccion se mantuvo durante 3 horas continuas, contadas a partir
del momento en que se observo la primera circulacion del solvente. Durante este tiempo, el
etanol hasta alcanzar el punto de ebullicidon se evaporo, se condensé y paséd repetidamente a
través de la muestra, permitiendo la extraccion eficiente de los metabolitos presentes en la

planta.

Desmontaje del equipo: Al finalizar las 3 horas de extraccion, se procedid al apagado del
sistema de calentamiento y de la bomba de inmersion. Se permitioé que el sistema se enfriara

antes de desmontar cuidadosamente cada componente del equipo Soxhlet.

Se trasvaso el extracto obtenido a un balon de fondo redondo de 500 ml procurando ocupar

Y de su capacidad total con ayuda de un embudo para ser colocado al equipo (rotavapor).

Se realiz6 la conexion de una de las mangueras del condensador hacia la bomba de inmersion

para asegurarse del correcto funcionamiento del rotavapor.

Se vertio hielo y agua en la hielera para mantener un sistema de enfriamiento adecuado y este
se estuvo reemplazando constantemente cuando fue necesario para garantizar la

condensacion eficiente.

Se prosiguio a llenar el bafio maria de agua calculando que el agua cubriera la mitad del balon
colocado en el equipo para mantener una temperatura homogénea en todo el balon de fondo

redondo (atin no se habia colocado).
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Se prosigui6 a conectar la fuente de corriente localizada en la parte posterior del equipo, se

encendio el recirculador verificando que se llenara el condensador.

Se prosiguié a encender el equipo de la siguiente manera: bomba de vacio, bafio de agua y el

comando central del equipo.

Se coloco la temperatura del bafio maria a 40 C considerando la temperatura adecuada para

el solvente en este caso etanol.

Se coloco el balon de fondo redondo en el equipo con una prensa verde de manera que la
parte mas angosta esté en contacto con el equipo y la mas ancha en contacto con la boca del

baldn equipo para evitar pérdidas del extracto y la contaminacion del bafio maria.

Se colocod la velocidad de rotacion a una velocidad entre 3-5 para mantener de una

temperatura proporcional en todo el baléon de fondo redondo.

Se ajusto la altura del balon utilizando la palanca de comando frontal con el cuidado de que

este no colisione en ninglin momento con el borde del bafio maria.

Finalmente, se selecciono la presion a 147 mbar y se estuvo monitoreando constantemente

por aproximadamente 4 h en el caso de ser necesario un ajuste de presion.
El extracto obtenido se recolectd cuidadosamente y se trasvasé a recipientes de vidrio color

ambar, previamente lavados con agua y jabon. Estos recipientes ayudan a proteger los

metabolitos extraidos de la degradacion provocada por la exposicion a la luz.

67



Fuente: Elaboracion propia, 2025.

Imagen 6. a) Método Soxhlet b) Rotavapor ¢) Almacenamiento

3.9.4. Cromatografia de capa fina (TLC)

El analisis por cromatografia de capa fina (TLC) se realizd en el laboratorio de la

Universidad de Iberoamérica.
Materiales utilizados:

Placas cromatograficas

Capilares para la aplicacion de la muestra
Lampara de luz ultravioleta (UV)

Beaker de 400 mL

Probeta de 10 mL

Probeta de 50 mL

Reactivos empleados:

Vapores de amoniaco
1-Butanol (C4H100)

Acido acético (CH;COOH)
Agua destilada (H20)

Procedimiento:
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Se prepararon las placas cromatograficas asegurando una superficie limpia y uniforme. Estas

placas constituyen la fase estacionaria sobre la cual se aplicara el extracto a analizar.

Preparaciéon de la fase movil: Mezcla de 1-butanol, acido acético y agua destilada,

manteniendo la misma proporcion de 40:10:50 (v/v/v).

La preparacion se realizd midiendo con precision las cantidades necesarias utilizando una

probeta de 10 mL y un gotero.

Con ayuda de capilares, se aplicd cuidadosamente una alicuota del extracto de Calendula
officinalis sobre la base de la placa cromatografica. Se dejé secar la muestra aplicada antes

de proceder con la elucion.

La placa se coloco en posicion vertical dentro de un beaker de 400 mL que contenia la fase
movil preparada previamente. El beaker se cubridé con un vidrio de reloj para evitar la
evaporacion del solvente y se dejo eluir durante aproximadamente 25 minutos, asegurando
que la fase movil ascendiera por capilaridad hasta alcanzar el limite superior de la placa

previamente establecido.

Una vez finalizada la elucion, la placa se retir6 del beaker y se dejé secar completamente a

temperatura ambiente, asegurando la eliminacion de cualquier residuo de solvente.

Posteriormente, la placa se observd bajo una lampara UV a 365 nm para identificar la

presencia de compuestos fluorescentes o que absorben en el rango ultravioleta.

3.9.5. Reactivo de Shinoda

Materiales:

Muestra del extracto de Calendula Officinalis
Tiras de Mg
Tubos de ensayo de vidrio

Pipeta
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Gafas de seguridad

Reactivos:
e Alcohol amilico (CsH11OH)
e Acido clorhidrico concentrado (HCL)
e Agua destilada (H20)

Procedimiento:

. Preparacion de la muestra: Se coloca 0,5 ml del extracto de Calendula officinalis en un tubo

de ensayo previamente lavado con agua y jabon para evitar la contaminacion de la muestra.

. Adicion de las tiras de magnesio: Se afiaden pequeias partes de tiras de magnesio

anteriormente cortadas con tijera al tubo de ensayo con la muestra.

. Adicion de acido clorhidrico: Con una pipeta de calibrada de 0,5 ml se agrega 0,2 ml de acido

clorhidrico al tubo de ensayo.

. Adicién de &cido amilico: Con una pipeta de calibrada de 0,5 ml se agrega 0,2 ml de acido

amilico al tubo de ensayo.

. Adicion de agua destilada: Con una pipeta de calibrada de 0,5 ml se agrega 2 ml de agua

destilada al tubo de ensayo.

. Dejar reposar la muestra por aproximadamente 5 minutos.

. Finalmente, al reposar la muestra observar cualquier cambio de color en la solucion.

3.9.6. Prueba DPPH (2,2-difenil-1-picrilhidrazilo)

Es un método que mide la capacidad antioxidante de sustancias.

Materiales:
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e Pipetas

e Cubetas de cuarzo

e Espectrofotometro UV-Vis

e Extracto de Calendula officinalis
e Peras

e  Beakers de diferentes tamafios
Reactivos:

e Reactivo DPPH (1,1-difenil-2-picrilhidrazil)
e  Metanol (CH30H)

e Acido ascorbico (CsHsOg)

e Agua destilada (H20)

Procedimiento

1. Preparacion de la disolucion madre de DPPH (Cn= 1,0mg/ ml): Se pesaron 0,05 g de
DPPH en un balon de 50 ml sobre una balanza analitica; posteriormente, el balon fue aforado
con metanol y se agitd cuidadosamente hasta lograr una disolucion completamente
homogénea. La disolucion madre de DPPH es completamente estable en el refrigerador por

un mes.

2. Preparacion de la disolucion DPPH diluida (Cn= 0,2mg/ ml): Se tomo6 una alicuota de
10,00 ml de la solucion madre y se trasvaso a un balon de 50 ml, y se aforé con metanol y se

debid cubrir con papel aluminio. Esta solucion es inicamente estable por 24 h.

3. Preparacion de la disoluciéon madre de 4cido ascorbico (Cn= 1000mg/L): Se pesaron
0,1g de acido ascorbico en un balén de 100ml sobre una balanza analitica y se aforé con
metanol; posteriormente, se agitd suavemente hasta que este estuviera completamente

homogéneo. Dicha delusion sera estable en el refrigerador por una semana.
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4. Preparacion de la disolucion de &cido ascorbico diluida (Cn= 25mg/L): Se tomd en una
alicuota 2, 50 ml de la disolucién madre de acido ascorbico y se trasvasd a otro balén de

100ml y se aforé con metanol. Dicha dilucion seré estable unicamente por 24 horas.

5. Con la disolucion de acido ascorbico diluida se prepararon 8 tubos de ensayo para la

curva con el siguiente esquema de trabajo.
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Tabla 5. Preparacion de curva del acido ascorbico

(Bs)

Patrén Volumen de Volumen de Volumen Tiempo Tiempo

A. Ascorbico MeHO (ml). DPPH (ml). Vector (min) lectura
(ml). (min)
1 0,2 4,8 1,0 0:00 30:00
2 0,4 4,6 1,0 2:00 32:00
3 0,6 4.4 1,0 4:00 34:00
4 0,8 4,2 1,0 6:00 36:00
5 1,0 4,0 1,0 8:00 38:00
Blanco control 0 5,0 1,0 10:00 40:00

(BC)

Blanco (B) 3,0 3,0 0 12:00 42:00
Blanco solvente 0 6,0 0 14:00 44:00

Fuente: Elaboracion propia (2025).

Nota: Se dio un intervalo de tiempo de 2 minutos entre cada adicion de DPPH y se esper6 aproximadamente

30 minutos para medir en el espectrofotometro UV-VIS. desde la primera adicion.

6. Preparacion de la disolucion del extracto de Calendula officinalis: Se tomo una alicuota

de 3 ml del extracto de la plata y se llevo a un balon de 50 ml para posteriormente aforar con

metanol. Se agitd hasta que este estuviera completamente homogéneo.

7. Nuevamente se preparo otra disolucion de DPPH diluida (leer paso 2).

8. Con la disolucion del extracto de Calendula officinalis se prepararon 8 tubos de ensayo

para la curva con el siguiente esquema de trabajo.
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Tabla 6. Preparacion de la curva del extracto de Calendula officinalis

Patron Volumen de Volumen de Volumen Tiempo Tiempo
Extracto de MeHO (ml). DPPH (ml). Vector (min) lectura
Calendula (min)
Officinalis
(ml).
1 0,6 2,4 1,0 0:00 10:00
2 0,8 2,2 1,0 2:00 12:00
3 1,0 2,0 1,0 4:00 14:00
4 1,2 1,8 1,0 6:00 16:00
5 1,4 1,6 1,0 8:00 18:00
Blanco control 0 3,0 1,0 10:00 20:00
(BO)
Blanco (B) 2,0 2,0 0 12:00 22:00
Blanco solvente 0 4.0 0 14:00 24:00
(Bs)

Fuente: Elaboracion propia (2025).
Nota: Se dio un intervalo de tiempo de 2 minutos entre cada adicion de DPPH y se esper6 aproximadamente

10 minutos para medir en el espectrofotometro UV-VIS. desde la primera adicion.

Cilculo para determinar la capacidad antioxidante
Curva del acido ascorbico
1. Se calculo el % de inhibicion para cada uno de los patrones del acido ascorbico con la siguiente

formula.

(ABS BC — ABS BS) — (ABS PATRON — ABS B)
X

100
(ABS BC — ABS BS)

% Inhibicién =

Donde:

Abs Blanco control (BC): Es la absorbancia del blanco de la disolucion (Metanol + DPPH)

Abs Blanco (B): Es la absorbancia de acido ascorbico + Metanol, sin el DPPH.

Abs Blanco solvente (Bs): Es la absorbancia del Metanol sin el DPPH.

Abs Patron: Es la absorbancia de la muestra con el DPPH.

2. Serealiz6 una grafica lineal, en el eje “x” se coloca la concentracion y en el eje “y” el porcentaje

de inhibicion. Se grafico utilizando de la aplicacion de Microsoft Excel.

74



3. Finalmente se calcul6 la ecuacion de la recta utilizando la siguiente formula, donde se determind

la concentracion del acido ascorbico a un 50 % de inhibicion con el DPPH.

Donde:
b: Es el intercepto de la recta
m: Es la Pendiente de la recta

x: Es la concentracion de la muestra (acido ascorbico)

Curva del Extracto de Calendula Officinalis

1. Se calcul6 el % de inhibicion para cada uno de los patrones de Calendula officinalis con la

férmula que se menciona en el paso 1. De la curva del acido ascérbico.

2. Seguir paso 2 y 3 de la curva del 4cido ascorbico para determinar la concentracion de la

Calendula officinalis a un 50 % de inhibicion con el DPPH.

3. Comparar ambas concentraciones.
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Imagen 7. llustracion por muestras de patrones

Fuente: Elaboracion propia (2025).

3.9.7. Prueba de IR
La espectrometria de infrarrojos (espectroscopia IV) es un tipo de espectrometria de
absorcion que utiliza la region infrarroja del espectro electromagnético. Como las demas
técnicas espectroscopicas, puede ser utilizada para identificar un compuesto o investigar la

composicion de una muestra (Moraga, M. y Molina, P., 2023).
Materiales:

e  Muestra de extracto de Calendula officinalis
e  Espectrofotometro

e Pipeta

e Papel de limpieza

e Gafas de seguridad
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Procedimiento

1. Con la utilizacidon de guantes se establecio la linea base del equipo con el fin de evitar
interferencias durante la lectura con el solvente etanol, siendo el mismo utilizado en la

extraccion de la planta.

2. Con ayuda de una pipeta Pasteur, se seco con la ayuda de un secador, para formar una

lamina soélida.

3. Secoloco la muestra en el equipo y se establecieron las condiciones generales impuestas

por el laboratorio de la Universidad de Iberoamérica, UNIBE.

4. Una vez finalizada la lectura del equipo, se procedio a mejorar la apariencia del espectro

infrarrojo con la finalidad de obtener una mejor interpretacion de este.

3.9.8. Prueba de gases acoplada a espectrometria de masas

La cromatografia de gases-masas es una técnica que combina la capacidad de separacion
que presenta la cromatografia de gases con la sensibilidad y capacidad selectiva del detector

de masas.

Los analisis de las muestras en este equipo se hicieron bajo las siguientes condiciones:
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Tabla 7. Condiciones para el andlisis de muestras en cromatografia de gases-masas

Inyector

Columna

Horno

Detector (MS)

Modo: Split

Temperatura: 270°C

Flujo: 13.9 ml/min

Flyjo: 1.0 ml/min

Tipo: Agilent HP-5MS
5% fenilmetilxiloxano,
30m x 250um x 0.25 um

nominal

Temperatura: 325°C

Temperatura: 50°C

Luego en rampa.

Temperatura fuente:

230°C

Temperatura cuadruplo:

150°C

Modo: SCAN relativo

positivo

Lectura masas:
Menor:50 amu/

Mayor: 500amu.

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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3.9.9. Espectroscopia ultravioleta visible

El analisis por espectroscopia ultravioleta visible se realiz6 en el laboratorio de la

Universidad de Iberoamérica.
Materiales:

e  Beakers de 1000 ml y 250 ml

e Cubeta de cuarzo

e  Qotero

e Lentes de seguridad

e Equipo de espectroscopia ultravioleta visible
e Piseta

e  Muestra del extracto de Calendula officinalis
Reactivos: Etanol (C2HsO)
Procedimiento:

1. Primeramente, se lavd con agua y jabon los materiales de cristaleria a utilizar con la
finalidad de eliminar cualquier contaminante. Posterior a esto, se tomo Iml del extracto de

Calendula y se diluy6 con etanol.

2. Se tomo la cubeta de cuarzo y se realizaron tres lavados con agua destilada con ayuda

de una piseta.

3. Seguidamente se realizaron tres lavados con el extracto previamente diluido en etanol y

se secaron los bordes de la cubeta con papel.

4. Se precedi6 a ajustar el barrido del equipo, se realizé un barrido entre 200 nm y 700 nm

para obtener el grafico.

5. Se observan los picos de absorcion y se registran los datos.
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Formulacion
Materiales:

0.30 g de metilparabeno

0.10 g de propilparabeno

10 g de glicerina

15 g de extracto de Calendula officinalis

15 g de extracto de Hamamelis virginiana

5 g de tween 20

115 g de agua destilada

15 gotas de esencia aromatica

Procedimiento:

1. Pesaje de los ingredientes: Se pesaron con precision 0.30 g de metilparabeno, 0.10 g de
propilparabeno, 10 g de glicerina, 15 g de cada uno de los extractos, 5 g de tween 20 y
115 g de agua destilada. Esta etapa es fundamental para asegurar la correcta proporcion
de cada componente en la formulacion.

2. Disolucion de los parabenos: En un beaker colocado sobre un calentador, se disolvieron
los parabenos (metilparabeno y propilparabeno) en la glicerina. La temperatura se

mantuvo constante y controlada para facilitar la disolucion completa, asegurando la

integracion homogénea de los conservantes en el sistema.
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3. Incorporacion de los extractos y el agua: Una vez disueltos los parabenos, se retir6 el
beaker del calentador y se afiadieron los 15 g de extracto de Calendula officinalis, los
15 g de extracto de Hamamelis virginiana y 115 g de agua destilada. La mezcla se agitd

suavemente para garantizar la homogeneizacion de los componentes.

4. Adicion del tween 20: Posteriormente, se incorporaron 5 g de tween 20 a la formulacion.
Este emulsionante tiene la funcidén de estabilizar la mezcla y mejorar la dispersion

uniforme de los extractos en la fase acuosa.

5. Aromatizacion del Tonico: Se afiadieron 15 gotas de esencia aromatica a la formulacion
para mejorar sus caracteristicas sensoriales, asegurando una experiencia mas agradable

para el usuario.

6. Enfriamiento y envasado: La mezcla se dejé enfriar a temperatura ambiente. Una vez

alcanzada la temperatura Optima, el tonico fue envasado.

3.9.10. Técnica de estabilidad del tonico: variacion de pH,
densidad y viscosidad

Objetivo especifico 3: Se realiza la prueba de medicion de pH, densidad y viscosidad al

producto terminado con las siguientes técnicas descritas a continuacion.

3.9.10.1. Medicion de pH

Materiales:

e  pH-metro

e  Beaker de 400 mL
Procedimiento:

1. Se coloco una muestra representativa del tonico facial en un beaker de 200 mL, asegurandose

de que estuviera a temperatura ambiente (aproximadamente 20 °C).

2. Se calibro el pH-metro utilizando soluciones buffer de pH conocido (pH 4.00, 7.00 y 10.00) para

asegurar la precision de las mediciones.
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3. Una vez calibrado, se introdujo el electrodo del pH-metro en el beaker, evitando que tocara las
paredes del recipiente. Se permitid que el pH-metro se estabilizara en la lectura y se registré el valor
obtenido. Este procedimiento se repitid6 en tres ocasiones para garantizar la reproducibilidad y

precision de los resultados.

4. Valor obtenido: Este procedimiento se repitid6 en tres ocasiones para garantizar la

reproducibilidad y precision de los resultados.

Imagen 8. [lustracion por medicion de pH

Fuente: Elaboracion propia (2025).

3.9.10.2. Medicion de densidad

Materiales:

Picnémetro de 25 mL
Guantes

Balanza analitica
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Procedimiento:

Se procedido a hacer la limpieza del picndmetro con agua y jabén antes de iniciar el

procedimiento.

Se coloco el picnometro vacio en la balanza analitica, calibrada previamente, y se anotd su

masa en gramos (mi).

Se llend el picndémetro con el tonico facial hasta su capacidad total (25 mL), evitando la

formacion de burbujas en el interior.
Se colocd la tapa del picndmetro cuidadosamente para asegurar un cierre hermético.
El picnometro lleno se volvid a pesar en la balanza analitica, registrando el nuevo valor (mz).

La densidad se calcul6 utilizando la féormula:

m2 —ml
Densidad g/ml = ——

Donde:

M2 = Masa del picndmetro con la muestra (g)
M1= Masa del picndémetro vacio (g)

V = Volumen del picnémetro (mL).

7. Se repitio el procedimiento tres veces para asegurar la consistencia de los resultados.
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Imagen 9. a) Pesado del picnometro vacio b) Pesado del picnometro lleno

3.9.10.3. Medicion de Viscosidad
Materiales:
e  Viscosimetro rotacional

e Probeta

Procedimiento:

1. Se selecciond el spindle B-LV-1 61 y se instal6 en el viscosimetro rotacional.

2. Se llen6 una probeta con aproximadamente 50 % de su capacidad total utilizando el

tonico facial.
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3. Se introdujo el spindle del viscosimetro en la probeta, asegurando que no tocara las

paredes ni el fondo del recipiente.

4. Se ajustd la velocidad del viscosimetro al 50 % y se realizd la medicién a una

temperatura controlada de 20 °C.

5. Una vez estabilizada la lectura, se registré el valor de la viscosidad en centipoises (cP).

6. Se repitieron las mediciones en tres ocasiones para obtener un promedio representativo.

Imagen 10. Por medicion de viscosidad

Fuente: Elaboracion propia (2025).

3.9.10.4. Condiciones aceleradas
Materiales: Camara de estabilidad
Procedimiento:

1. Se coloco el tonico facial dentro de la camara de estabilidad por un periodo de 90 dias.
Para las condiciones aceleradas se utilizo una camara de estabilidad en el laboratorio de

la Universidad de Iberoamérica marca Binder y se colocd el valor de temperatura
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siguiendo los pasos solicitados en la RCTA a una temperatura de 40° C especificamente

para formas farmacéuticas liquidas.

Programa temporal > f 14:50:10 ~ |

Valor tedrico Valor real

“‘ Temperatura 5 40,0 40,0 ’
‘ Humedad 65,0 64,7

Duracion del programa i

247:05:20

lo@@e0® @8O

| Programa  Tonico Facial

Imagen 11. Camara de estabilidad de productos farmacéuticos

Fuente: Elaboracion propia (2025).

3.9.11. Materiales, equipos y condiciones
3.9.11.1. Materiales utilizados

Placas cromatograficas (marca supelco, dimensiones 4 cm x 10 cm)
Capilares de vidrio (1 mm de didmetro)

Beakers de distintos tamafios (100 mL, 400 mL y 500 mL, marca Boeco)
Probetas de 10 mL y 50 mL (marca Pyrex, clase A, precision £0.5 %)
Balon redondo de fondo plano de 500 mL (marca Pyrex)

Balon de fondo redondo de 5S00mL (marca Kimax)

Envases de vidrio color &mbar (250 mL, para conservacion del extracto)
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e Tabla de picar y cuchillo de acero inoxidable (uso exclusivo de laboratorio)
e  Guantes de nitrilo (marca Kimberly-Clark, talla M)

e Goteros de vidrio (15 gotas por formulacion)

3.9.11.2. Equipos
e  Equipo Soxhlet (marca LMS germany)

e (Calentador (marca Corning, modelo PC-420D, temperatura méxima: 550 °C)

e pH-metro digital (marca Hanna Instruments, modelo HI 2210, precision £0.01 unidades
de pH)

e Viscosimetro rotacional (marca Cannon, modelo 2020, spindle B-LV-1 61, rango de
medicion: 1-6,000 cP)

e Balanza analitica (marca M- power, Capacidad maxima de medicion 210 g)

e Picnémetro de 25 mL (Marca LMS, calibrado a 20 °C)

e Lampara UV (marca UVP, modelo UVLS-26, doble longitud de onda: 254/365 nm)

e Bomba de inmersién (marca EHEIM, modelo CompactON 600, flujo de 600 L/h para

recirculacion)

3.9.11.3. Reactivos

e  Calendula officinalis (extracto preparado)

e  Hamamelis virginiana (extracto comercial)

e Etanol (grado analitico, 95 %, marca J.T. Baker)

e Agua destilada (grado analitico, resistividad 18.2 MQ-cm a 25 °C)
e  Metilparabeno (marca Labquimar, 99 % de pureza)

e Propilparabeno (marca gama 99 % de pureza)

e Glicerina (LABQUIM CR, 99 % de pureza)

e  Tween 20 (polisorbato 20, marca Labquimar 98 % de pureza)

e Fragancia (extracto natural, 15 gotas por formulacion)

e Hexano

e Acetato de etilo

87



CAPITULO IV: ANALISIS DE RESULTADOS
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En este capitulo, se presentan y analizan los resultados obtenidos durante la
investigacion. Se discuten los hallazgos en relacion con los objetivos planteados,
evaluando si se lograron o no. El andlisis se realiza de manera objetiva y critica,
interpretando los datos de forma clara y concisa para determinar la eficacia del tonico

facial desarrollado como coadyuvante en el tratamiento del acné.

4.1.Eficacia terapéutica de Hamamelis virginiana 'y Calendula
officinalis

Un analisis exhaustivo de la literatura cientifica demuestra que Hamamelis virginiana
y Calendula officinalis poseen propiedades terapéuticas claves en el tratamiento del acné.
Hamamelis virginiana destaca por su alto contenido en taninos y flavonoides, lo que le
confiere efectos antiinflamatorios y astringentes. Su capacidad para reducir la inflamacion
cutanea, minimizar el enrojecimiento y regular la produccion sebdcea ha sido
documentada en multiples estudios.

Por otro lado, Calendula officinalis se ha utilizado ampliamente en formulaciones
dermatoldgicas debido a su accidn cicatrizante, antimicrobiana y antioxidante. Su alto
contenido en compuestos fenolicos y flavonoides contribuye a la proteccion celular y a la
regeneracion de la piel afectada por el acné. La combinaciéon de ambos extractos en la
formulacion del tonico muestra eficacia en la reduccion de lesiones inflamatorias y en la
mejora de la textura de la piel.

En el capitulo anterior, se evidencia que los flavonoides presentes en estos extractos
poseen una potente accion antioxidante, protegiendo la piel contra el estrés oxidativo
provocado por los radicales libres. Estos efectos se han reflejado en la disminucion de la
irritacion y en la mejora del estado general de la piel de los pacientes con acné, lo que
confirma la idoneidad de la formulacion propuesta en esta investigacion. Se llevaron a
cabo pruebas especificas para validar estos efectos terapéuticos, como la cromatografia en
capa fina y el ensayo de Shinoda, que confirmaron la presencia de flavonoides en la
formulacion del toénico. Estos resultados refuerzan la viabilidad del producto y su

potencial para ser una alternativa efectiva en el tratamiento del acné.
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4.2.Reactivo de Shinoda

Imagen 12. Resultados de la prueba del reactivo de Shinoda

Fuente: Elaboracion propia (2025).

Al ser evaluado el extracto de Calendula officinalis por ensayo de reconocimiento de
flavonoides (reactivo de Shinoda), se confirma la presencia de flavonoides puesto que el
ensayo se considera positivo cuando el alcohol amilico se torna de un color naranja, en

este caso siendo la prueba positiva a la presencia de flavonoides.
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4.3.Cromatografia de capa fina (TLC)

365nm Vapores de amoniaco

Imagen 13. Resultado de las pruebas de cromatografia capa fina revelado con ultravioleta y vapores de
amoniaco

Fuente: Elaboracion propia (2025).

Para este andlisis por cromatografia de capa fina, se puede observar la deteccion de

flavonoides por el color que desarrollan bajo la luz ultravioleta y vapores de amoniaco
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que aparecen como manchas azules fluorescentes, que se intensifican o cambian de color

luego de exponerse a vapores de amoniaco (Dominguez, 2016).

Imagen 14. Deteccion de flavonoides bajo la luz ultravioleta

Fuente: Dominguez, 2016.
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4.4.Prueba DPPH (2,2-difenil-1-picrilhidrazilo)

Porcentaje de inhibicion del DPPH segun la concentracion
de Acido Ascérbico
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Imagen 15. Referencia al porcentaje de inhibicion del DPPH con dcido ascorbico

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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Imagen 16. Relacion entre el porcentaje de inhibicion del DPPH y el extracto de Caléndula officinalis

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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Como se observa en las ilustraciones 15 y 16, el comportamiento de las rectas para el
acido ascorbico y la Caléndula officinalis se realiz6 mediante graficas lineales, debido a
que, cuando existe una mayor concentracion de la muestra, mayor es la cantidad de DPPH
inhibiendo en esta. Dado a esto, se calculd la concentracion de inhibicion media para la
Caléndula officinalis y el acido ascorbico, a partir de las ecuaciones rectas respectivas

para cada compuesto.

A continuacidén, se muestran los calculos de las respectivas concentraciones de

inhibicion al 50 % para cada una de las muestras a comparar.
Calculos

IC50 del acido ascorbico

50= 8090653, 668X -7,6728
50+ 7,6728= 8090653X

50 +7,6728
8090653

7,1283x107° = x

IC50 del extracto de Calendula Officinalis

50=133,5326X - 21,87740
50 =21,87740 = 133,5326X

50 + 21,87740
1335326

5,3828x107t = x

5,3828x10 1y —> x —
100 50

4,3062x10
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Con respecto a los calculos anteriores, se puede observar que el acido ascorbico requiere
aproximadamente 7,1283x10~° para inhibir el 50 % de la cantidad de DPPH utilizada en el
estudio. Por otra parte, el extracto de Caléndula officinalis requiere

4,3062x10°

Dado a esto, se puede concluir que el compuesto del estudio (extracto de Calendula

officinalis) tiene menor capacidad antioxidante con respecto al acido ascorbico.

96



4.5.Prueba de IR
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Imagen 17. Espectro infrarrojo para el extracto de Caléndula officinalis con Soxhlet

Fuente: Elaboracion propia (2025).

Se puede observar en el espectro IR de la muestra de Caléndula officinalis una banda
de carbonilo (C=0) entre 1628,99 cm™ y 1607,92 cm™!, cuando el carbonilo esté cerca de
arilos (anillos aromaticos) se puede observar entre 1670 -1600 cm™'.

Se registran varios picos entre 3499,75 cm™ y 3328,20 cm™! pertenecientes a bandas de
OH fenoles que pueden salir alrededor de 3400 cm™ y 3600 cm™ cuando se asocian con
puentes de hidrogeno y cuando est4 libre en 3650 cm™ y 3600 cm™'.

Se observan sefiales de carbono hidrogeno aromatico (C-H) entre 3029,91 cm™ que por

lo tanto se presentan generalmente entre 3050 cm™ y 3010 cm™.
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Se registran sefiales de carbono simple enlace simple entre 1018,18 cm™!, 1268,96 cm™

11162,32 cm™ y 1100,20 cm™ que usualmente se encuentran entre 1000-1300 cm'™

4.6.Prueba de Gases masas

Library Search Report - ChemStation Integrator

Unknown Spectrum based on Apex

Abundance Scan 1228 (14.420 min): 602-1 CALENDULA REP.D\data.ms m/z 71.10 100.00%
711
5000
123.1
1 EEE———— e
147.1 179.1 207.1 2530 281.0  327.0 355.1  401.0 429.2455.3479.2 14.00 14.20 14.40 14.60 14.80
0%y Y v T r—m/fz 123.10 32.13%

miz-> 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 220 240 260 280 300 320 340 360 380 400 420 440 460 480 500
Abundance

430 0

00 95.0 14.00 14.20 14.40 14.60 14.80

s m/z 55.10 31.37%
1520 179.0 208.0  249.0 2780 _

m/z-> 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 220 240 260 280 300 320 340 360 380 400 420 440 460 480 500
Abundance

71.0 s
14.00 14.20 14.40 14.60 14.80
/ 57.10 30.26%
50000 430 i
950 1230
) 1520 1970 ) 2500 2790
mz-> 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 220 240 260 280 300 320 340 360 380 400 420 440 450 480 500
Abundance #133807: Phytol {
71.0 14.00 14.20 14.40 14.60 14.80
m/z 81.10 28.96%
5000
43.0 123.0
95.0

. 153.0 197.0221.0 249.0 278.0 | >
miz--> 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 220 240 260 280 300 320 340 360 380 400 420 440 460 480 500  14.00 14.20 14.40 14.60 14.80

Data File: C:\msdchem\1l\data\2025\MS-I1-2025\2025-1-602 Tonico\602-1 CALENDULA REP.D
Sample :t 602-1 Calendula rep

Peak Number: 2 at 14.420 min Area: 8394996 Area % 3.71

The 3 best hits from each library Ref\# CAS\# Qual

:\Database\NISTO08.L

1 Phytol 133805 000150-86-7 92
2 Phytol 133806 000150-86-7 87
3 Phytol 133807 000150-86-7 83

Imagen 18. Espectroscopia de masas de Caléndula officinalis en etanol

Fuente: Elaboracion propia (2025).

El fitol se encuentra en un area de 3.71 %, en una cuantificacion del 92 %, por lo tanto,
se considera que hay una probabilidad del 30.9 % de que se encuentre fitol en el extracto

de Caléndula officinalis.
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Es un diterpeno que es producido por casi todos los organismos fotosintéticos como las
plantas, algas y algunas bacterias, el fitol posee una actividad antimicrobiana, antioxidante

y antiinflamatoria (Pantoja A. et al 2021).

4.7.Espectroscopia ultravioleta visible
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Imagen 19. UV Caléndula officinalis

Fuente: Elaboracion propia (2025).

El anélisis espectrométrico del extracto de Calendula officinalis mostr6 la presencia de
absorciones en distintas longitudes de onda. Se observé un pico prominente a 275,10 nm,
el cual es caracteristico de la presencia de isoflavonoides, compuestos asociados con los
principios activos de la planta. Estos resultados sugieren la existencia de metabolitos
secundarios de interés farmacoldgico, lo que confirma la presencia de compuestos

bioactivos en el extracto analizado.
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4.8.Medicion de PH

El pH del ténico es un parametro crucial para asegurar su compatibilidad con la piel
humana. Un pH adecuado ayuda a mantener la barrera cutdnea, que es esencial para
proteger la piel contra microorganismos patégenos y agentes externos. En este estudio, el
pH del ténico se mantuvo en un rango de 4.5 a 5.5, siendo asi el pH del tonico 5,54, lo
cual es ideal para productos dermocosméticos. Este rango de pH es ligeramente acido,
similar al pH natural de la piel, lo que ayuda a preservar el microbiota cutaneo y prevenir

infecciones.

La estabilidad del pH a lo largo del tiempo es un indicador de la calidad del producto.
Posterior a los 90 dias en la camara de estabilidad, se observé que el pH del tonico no
presentd variaciones, lo que sugiere que la formulacion es robusta y capaz de mantener

sus propiedades a lo largo del tiempo.

4.9.Medicion de densidad

La densidad del ténico es otro pardmetro importante que influye en su aplicacion y
percepcion por parte del usuario garantizando que los ingredientes activos se mantengan
homogéneamente distribuidos en la formulacion, siendo crucial para asegurar que cada

aplicacion del tonico proporcione una dosis consistente de los compuestos bioactivos.

En esta investigacion, la densidad del tonico fue de 1.025 g/mL, al no encontrarse un
estandar en la literatura revisada para este parametro, se compar6 con un tonico de alto
reconocimiento dentro del mercado, cuya densidad result6 ser de 1,001 g/mL, por ende,

se considera que este parametro es igual al de su competencia.

Posterior a los 90 dias en la cdmara de estabilidad, se observé que la densidad del tonico
no presentd cambios significativos, lo que sugiere que la formulacion es estable a lo largo

del tiempo

4.10. Medicion de viscosidad

La viscosidad del tonico es un parametro que afecta la percepcion del usuario puesto
que una viscosidad adecuada permite una facil aplicacion del producto sin ser demasiado

espesa, lo que mejora la experiencia del usuario.
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En este estudio, la viscosidad medida fue de 2,3 centipoise (Cp), siendo este otro
parametro que se compard con un toénico facial ya comercializado en el pais, cuya
viscosidad es de 1,4 centipoise (Cp), resultado no muy alejado de la nueva formulacion

propuesta para esta investigacion.

Posterior a los 90 dias en la cdmara de estabilidad, se observo que la viscosidad del
tonico no presentd cambios significativos, lo que sugiere que la formulacion es estable a

lo largo del tiempo.

4.11. Propuesta para envase primario con etiqueta
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Imagen 20. Envase primario y etiqueta

Fuente: Elaboracion propia (2025).

La propuesta de etiqueta busco resaltar la presencia de Calendula officinalis y Hamamelis
Virginiana como principios activos dentro del producto. En la etiqueta se muestra el modo

de uso junto a con los ingredientes que posee el tonico facial dermocosmético.
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En la ilustracién también se muestra parte de lo que puede ser un empaque util para el
producto. En esta se observa un envase en espray de 100 ml, con tapa de rosca, para una

aplicacion mas sencilla.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y
RECOMENDACIONES
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Con base en los analisis tedricos y experimentales realizados, se concluye que el tonico
dermocosmético formulado con extractos de Hamamelis virginiana y Calendula
officinalis cumple con los parametros fisicoquimicos y de estabilidad establecidos para
productos destinados al tratamiento coadyuvante del acné. La evidencia cientifica revisada
respalda la actividad antiinflamatoria, antimicrobiana y antioxidante de ambos extractos,
la cual se ve reflejada en la efectividad del tonico como complemento en el manejo del
acné. En conjunto, estos hallazgos confirman que la formulacion desarrollada representa
una alternativa viable y cientificamente fundamentada para contribuir a la mejora de la

piel con tendencia acneica, reforzando su uso en la cosmética terapéutica.

5.1.Conclusiones

e Larevision de literatura cientifica permitié analizar la eficacia terapéutica el extracto
de Calendula officinalis, demostrando que posee propiedades antiinflamatorias,
antimicrobianas y antioxidantes que son relevantes en el tratamiento del acné. Los
estudios consultados evidencian que Hamamelis virginiana es rico en taninos y
flavonoides, lo que le confiere efectos astringentes, antiinflamatorios y calmantes,
ademas de regular la produccion de sebo, un factor clave en la fisiopatologia del acné,

justificando su seleccion para la elaboracion del tonico facial.

e Elanalisis y caracterizacion del extracto de Calendula officinalis obtenido localmente
permitié determinar flavonoides y la presencia del fitol, los cuales han sido
ampliamente documentados por su capacidad antiinflamatoria y antioxidante
mediante pruebas de laboratorio (reactivo de Shinoda, cromatografia de capa fina,
espectroscopia infrarroja y cromatografia de gases acoplada a espectrometria de
masas). Se logré formular un ténico facial innovador a base de Calendula officinalis
y Hamamelis virginiana, que muestra resultados alentadores al poseer compuestos
que le otorgan propiedades terapéuticas beneficiosas como coadyuvante en

tratamiento del acné.

104



Las pruebas de control de calidad realizadas al tonico dermocosmético permitieron
comprobar que el producto cumple con el estandar de pH recomendado para ser
compatible con la piel, manteniéndose dentro de un rango optimo que no altera la
barrera cutanea. En cuanto a la viscosidad y la densidad, no se encontraron estdndares
especificos establecidos para tonicos faciales en la literatura revisada, por lo que se
optd por comparar estos parametros con un tonico facial comercial ampliamente
reconocido dentro del mercado. Los resultados mostraron que ambos parametros son
similares a los del producto de referencia, lo que sugiere una textura y fluidez
aceptadas a nivel comercial. Esto respalda la viabilidad del tonico facial como una
opcion competente dentro del sector dermocosmético, brindando caracteristicas

comparables a las de un producto comercial ya consolidado.

En cuanto a la estabilidad del producto, no se observaron cambios significativos en
la formulacion luego de un periodo de 90 dias en condiciones de camara de
estabilidad acelerada. Durante este tiempo, se mantuvieron constantes parametros
como el color, olor, textura, pH y aspecto general del producto, lo cual indica que la
formulacion posee una buena estabilidad fisicoquimica. Estos resultados sugieren que
el tonico facial conserva sus caracteristicas originales y su funcionalidad a lo largo
del tiempo, lo que permite inferir que es un producto estable, seguro para su uso

topico y potencialmente eficaz.
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5.2.Recomendaciones

e Se recomienda realizar estudios microbiologicos rigurosos para evaluar la actividad
antimicrobiana del extracto de Calendula officinalis y Hamamelis virginiana frente a
Propionibacterium acnes, la bacteria asociada con el desarrollo del acné.

e Se recomienda formular productos dermocosméticos innovadores como cremas
faciales y sérums faciales, entre otros, enriquecidos con extractos de Calendula
officinalis y Hamamelis virginiana. Estos productos en conjunto con el tonico facial
podrian tener un efecto sinérgico como coadyuvantes en el tratamiento del acné.

e Se recomienda investigar mas a fondo el uso de la raiz de Calendula officinalis, ya
que otras partes podrian poseer compuestos activos con propiedades utiles para el
tratamiento del acné.

e Para optimizar la extraccion de los metabolitos de interés, se sugiere explorar el uso
de diferentes solventes y métodos de extraccion. Evaluar la eficiencia de estos
métodos, comparados permitira obtener concentraciones mas altas de los compuestos

activos, lo que podria mejorar la efectividad de los productos formulados.
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Anexo 1. Obtencion de la planta Calendula Officinalis

-3

Imagen 21.0btencion de la planta Caléndula officinalis

Fuente: Elaboracion propia (2025).

Anexo 2. Preparacion de la muestra de Caléndula officinalis para la extraccion

et

Imagen 22.Preparacion de la muestra de Calendula officinalis para la extraccion

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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Anexo 3. Proceso de formulacion del Tonico Facial

Imagen 23.Proceso de formulacion del Tonico Facial

Fuente: Elaboracion propia (2025).

Anexo 4. Picnometro utilizado para medir la Densidad del Tonico

Imagen 24.Picnometro utilizado para medir la Densidad del
Tonico

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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Anexo 5. Spidle utilizado en el viscosimetro
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Imagen 25.Spidle
utilizado en el
viscosimetro

Fuente:Elaboracion
propia, 2025.

Anexo 6. Espectrofotometro UV-VIS utilizado

!

Imagen 26.Espectrofotometro UV-VIS utilizado

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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Anexo 7. Tonico de referencia

Imagen 27.T6nico de referencia

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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Anexo 8. Extracto de Hamamelis virginiana
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Imagen 28.Extracto de Hamamelis Virginiana

Fuente: Elaboracion propia (2025).
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Anexo 9. Esencia aromatica Carnaval de Rosas

Imagen 29.Esencia aromatica Carnaval de Rosas

Fuente: Elaboracion propia (2025).

125



CAPITULO VII: APENDICE

126



F % FARMACIA

Carta de declaracién jurada en Proyectos Finales de Graduacién Farmacia

Las estudiantes Ashley Sidney Lépez Valverde , mayor de edad, con nimero de
cédula 116960520 y Nicolle Alejandra Lara Caceres , mayor de edad, con nimero de
cédula 118840755; se hace constar por medio de este acto que debidamente apercibo
y doy por entendido las penas y consecuencias con las que se castiga en el Cédigo Penal
el delito de Perjurio, ante quienes se constituyen en el Tribunal Calificador del presente
Trabajo Final de Investigacién para optar por el grado de Licenciatura en Farmacia, en
San José, Tibds, juro solemnemente que el trabajo de investigacién titulado
“EVALUACION TEORICA Y EXPERIMENTAL DE UN TONICO DERMOCOSMETICO A BASE
DE CALENDULA OFFICINALIS Y HAMAMELIS VIRGINIANA COMO COADYUVANTE EN
EL TRATAMIENTO DEL ACNE: ANALISIS Y CONSIDERACIONES PARA SU VIABILIDAD?,
es una obra original e inédita cuya elaboracién ha respetado todo lo preceptuado por
las leyes penales, asf como la Ley de Derecho de Autor y Derecho Conexos niimero 6683
del 14 de octubre de 1982 y sus reformas, publicada en la Gaceta niumero 226 del 25 de
noviembre de 1982; incluyendo el numeral 70 de dicha ley que advierte; Articulo 70. Es
permitido citar a un autor, transcribiendo los pasajes pertinentes siempre que estos no
sean tantos y seguidos, que pueda considerarse como una produccién simulada y
sustancial que redunde en perjurio del autor de la obra original. Asimismo, quedo
advertido que la universidad se reserva el derecho de protocolizar este documento ante
Notario Piblico.

En fe de lo anterior, se firma en la ciudad de San José, a los 25 dfas del mes de Marzo
del 2025.

WA

Firma del (la) estudiante (como Firma del(la) estudiante (como
aparece en la cédula) aparece en la cédula)
| 8840255 L1696. 0520
Cédula Cédula
Elaborado por Cargo: Fecha: Aprobado por: Cargo:
Douglas Oviedo Coordinador de 09/05/2024 Ms.c. Melissa Decana Facultad | Piginalde2
Investigacién Martinez Farmacia
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«UNIBE

7 UNIVERSIDAD DE IBEROAMERICA

@ FARMACIA

Carta de aprobacién por parte del tutor para la defensa de Trabajos Finales de

Graduaciéon Farmacia

Senores:

San José, 25 de marzo del 2025

Comité de Investigacion de la Facultad de Farmacia

Universidad de Iberoamérica.

Estimados:

La presente carta es para notificar formalmente que el trabajo final de graduacién
titulado como “EVALUACION TEORICA Y EXPERIMENTAL DE UN TONICO DERMOCOSMETICO
A BASE DE CALENDULA OFFICINALIS Y HAMAMELIS VIRGINIANA COMO COADYUVANTE EN
EL TRATAMIENTO DEL ACNE: ANALISIS Y CONSIDERACIONES PARA SU VIABILIDAD. y
realizado por las estudiantes Ashley Sidney Lépez Valverde, cédula 116960520 y Nicolle
Alejandra Lara Caceres, cedula 118840755; el trabajo cumple con los requisitos para la defensa
de dicha investigacidn, se califica dicha aprobacién con los siguientes criterios:

Criterio

Calificacién

asignada (%)

Calificacion
obtenida (%)

1 | Cumple con las entregas de los avances 20 20

2 | Documento presenta coherencia entre los objetivos, justificacion, 30 30
metodologia y presentacién de los resultados

3 | Documento presente relevancia en las conclusiones de la 25 25
investigacion

4 | Documento presenta alta calidad de detalle del marco teérico 25 25
Total 100 100

Hago constar que he revisado, calificado y aprobado la investigacién en base a las politicas
de investigacion de la Facultad de Farmacia de la Universidad.

Sin mas por anadir, se despide,

ADRIAN

FRANCISCO

Firmado digitalmente por

ADRIAN FRANCISCO
BRENES BOLANOS

BRENES BOLANOS (FIRMA

(FIRMA)

Fecha: 2025.03.27

21:55:11 -06'00"
Adrian Brenes Bolarios
Tutor de la investigacién Firma
Elaborado por Cargo: Fecha: Aprobado por: Cargo:
Douglas Oviedo Coordinador de 23/05/2024 Ms.c. Melissa Decana Facultad Pdgina 1de 2
Investigaciéon Martinez Farmacia
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< UNIBE % FARMACIA

UNIVERSIDAD DE IBEROAMERICA

Carta para la solicitud de defensa de Trabajos Finales de Graduacién Farmacia

San José, 25 de marzo del 2025.

Sefiores:
Comité de Investigacion de la Facultad de Farmacia

Universidad de Iberoamérica.

Estimados:

La presente carta es para solicitar ante la facultad la fecha para la defensa del
proyecto final de graduacién titulado como “Evaluacién tedrica y experimental de un
tonico dermocosmético a base de Caléndula officinalis y Hamamelis virginiana
como coadyuvante en el tratamiento del acné: Andlisis y consideraciones para su
viabilidad”.

La defensa de este es para optar por el grado de Licenciatura en Farmacia en el
periodo del I cuatrimestre del afio 2025.

Lo anterior debido a que se considera que el documento se encuentra listo y ha sido
revisado por el tutor para su defensa.

Sin otro particular se despide:

Ashley Sidney Lopez Valverde Nicolle Alejandra Lara Ciceres
Nombre completo del (1a) estudiante Nombre completo del(la) estudiante
1-1696-0520 1-1884-0755
Cédula Cédula

Elaborado por Cargo: Fecha: Aprobado por: Cargo:
Douglas Oviedo Coordinador de 09/05/2024 Ms.c. Melissa Decana Facultad | Piginaldel
_Investigacién Martinez Farmacia
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CONSTANCIA DE REVISION FILOLOGICA

10 de abril, 2025

Registro

Universidad de Iberoamérica Unibe

A quien corresponda:

El suscrito da fe de que el trabajo final de graduacion (modalidad tesis) para optar por el grado de
Licenciatura en Farmacia titulado Evaluacion tedrica y experimental de un tdnico
dermocosmético a base de Calendula officinalis y Hamamelis virginiana como coadyuvante
en el tratamiento del acné: andlisis y consideraciones para su viabilidad, de las sustentantes
Nicolle Alejandra Lara Céceres, cédula 118840755, y Ashley Sidney Lopez Valverde, cédula
116960520, fue sometido a revision filologica.

Se han realizado las modificaciones pertinentes en los distintos niveles textuales, a saber, macro y
microestructura, intencién comunicativa, coherencia y cohesion, puntuacion y ortografia. Todas
han sido incorporadas en el texto.

Atentamente,

ROBERTO ANDRE roeac sas
ACUNA VARGAS e

Roberto André Acuna

Filélogo
Numero: 12007-274
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Universidad de Iberoamérica UNIBE
Centro de Informacioén y Documentacion, Biblioteca

Autorizacion para la digitalizacion, inclusién y publicacién de Trabajos Finales de Graduacion
(TFG) en el acervo digital del Centro de Informacion y Documentacion “Fernando Flores
Banuet” UNIBE.

Yo Ashley Sidney Lopez Valverde con cédula de identidad 116960520 domicilio en San José
Tibas Costa Rica en condicion del persona autora del TFG para por el grado de Licenciatura
en Farmacia titulado EVALUACION TEORICA Y EXPERIMENTAL DE UN TONICO
DERMOCOSMETICO A BASE DE CALENDULA OFFICINALIS Y HAMAMELIS VIRGINIANA COMO
COADYUVANTE EN EL TRATAMIENTO DEL ACNE: ANALISIS Y

CONSIDERACIONES PARA SU VIABILIDAD autoriza de forma gratuita a la biblioteca de UNIBE,
a digitalizar e incluir dicho TFG en el acervo digital de la biblioteca de UNIBE y a publicarlo a
través de la pagina web u otro medio electronico, para ser accedido segin lo que UNIBE
defina para su consulta o divulgacion. Dicho texto se publicara en formato PDF, o en el
formato que en su momento se establezca, de tal forma que el acceso al mismo sea libre y
gratuito, permitiendo su consulta e impresion, pero no su modificacion. La persona autora del
TFG, garantiza a UNIBE que la tesis es el trabajo original que sirvi6 para la obtencion de su
titulo, que no infringe ni violenta ning(in derecho de terceros.

Fecha: 25 de marzo del 2025 7@‘
Firma de la persona tutora:

*Uso interno. Clasificacion del TFG:
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