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ARNICA E En la busqueda de recursos pata aliviar sus enfermedades, el hombre
constantemente ha recurrido a la naturaleza, la que siempre generosa le ha ofrecido una
INFLAMACION flora oficinal cuyas propiedades terapéuticas sentaron la base de la Medicina Empirica. que
: se ha mantenido durante siglos, sirviendo de base también a la farmacologia moderna. La

Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que hoy endia alrededor de un 80% de los
cinco mil millones de habitantes que pueblan el planeta recurren o han recurrido a los
remedios tradicionales.

En México, el uso de plantas con fines terapéuticos es una tradicion gue tiene sus
raices en la época prehispanica. En efecto, a la llegada de los espafioles a estas tierras, en el
siglo XVI, les llamé mucho la atencion elinterés de los habitantes de este continente por las
plantas medicinales. Habia jardines botinicos de plantas curativas, muy bien cuidados en
Tenochtitlan, Atzcapotzaleo, Texcoco, Oaxtepec, y en otros lugares. El uso de plantas
medicinales esta desctito en la "Historia General de las Cosas de la Nueva Espatia” de
Sahagln y en los protocolos de las fuentes indigenas.,

Hasta hoy en dia, nuestro pais se ha distinguido por suamplia tradicion herbolaria,
sin embargo, pocas de las plantas usadas con fines terapéuticos han sido estudiadas desde
un punto de vista fltoquimico, farmacologico o toxicologico. Por ello, ¢l comprobar
experimentalmente las propiedades medicinales que se atribuyen a las plantas representa el
punto de partida para extraer ¢ identificar los principiosactivos responsables de los efectos
terapéuticos. Ademas, mediante el desarrollo de estudios toxicologicos complementarios,
se pueden detectar los posibles efectos toxicos que pueden ser producidos por el consumo
de plantas. Actualmente, la OMS recomienda a los paises en vias de desarrollo gue, por una
parte, inicien programas de estudios centrados en la identificacion, la preparacion, el
cultivo y la conservacion de las plantas medicinales utilizadas por la medicina tradicional, y
por otra parte, que mediante el empleo de técnicas analiticas adecuadas evaltien la calidad y
la eficacia de estas medicinas.

Las plantas de uso terapéutico son muy numerosas. Cabe mencionar que
aproximadamente el 60% de los medicamentos proceden, al menos en su origen, del reino
vegetal, Entre las plantas que actualmente se utilizan con fines terapéuticos podemos
mencionar a la drnica, al ajo, al nopal, al eucalipto, etc.

Antes de describir un estudio que realizamos en nuestros laboratorios con el
proposito de analizar la accion antiinflamatoria atribuida a la “drnica morada”,
mencionaremos brevemente lo que es la inflamacion y algunos de los métados utilizados
para estudiar el proceso inflamatorio,

Cuando se lesiona alguna parte de nuestro organismo, la inflamacion aparece como
una reaccion de defensa contra esa lesion y se desencadena a consecuencia del dafio celular
resultante. Las reacciones inflamatorias generalmente se dividen en dos tipos: agudas y
cronicas,

Los signos clisicos de un proceso inflamatorio agudo incluyen: calor, rubor, dolor,
edema y pérdida dg la funcion de la zona lesionada. En condiciones normales, la lesion de
los tejidos origina una serie de respuestas celularesy humorales que permiten lalocalizacion
de la lesion, la eliminacion del agente nocivo, la reparacion del dafio fisico y la restitucion
de la funcion del tejido lesionado. Sin embargo, la respuesta inflamatoria a una lesion no
siempre es benéfica para el organismo: si la inflamacion se vuelve cronica, puede dar lugara
la destruccion progresiva mids que a la reparacion tisular,

Son muchos y diversos estimulos que generan la respuesta inflamatoria. Entre ellos
se incluyen: el traumatismo mecanico (aplastamiento), la radiacion (térmica, ultravioletay
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radioactiva), la lesion quimica directa con productos causticos y corrosivos, la lesion
bioquimica (inhibidores metabdlico y anoxial), los organismos invasores (virus, bacterias y
parasitos) y las reacciones de tipo antigeno-anticuerpo.

Experimentalmente, se pueden producir respuestas inflamatorias agudas inyectan-
do sustancias como solucion del formaldehido (formalina), clara de huevo, levadura,
dextrén, carragenina, etc. El efecto puede juzgarse por la extravasacion de un colorante
marcador unido a las proteinas plasmaticas como el azul de Evans, el aumento de volumen
producido por el edema (por ejemplo, en el extremo de la pata de la rata). €l aumento local
de temperatura cutdnea o la formacion de exudado celular (en las cavidades pleural y
peritoneal).

Los modelos experimentales de inflamacién permiten valorar el potencial
terapéutico de las sustancias a las que se les atribuyen efectos antiinflamatorios con el
proposito de emplearlas posteriormente en la clinica,

Las hojas y flores de la planta Aster gymnoscephalus, conocida popularmente como
“draica morada”, han sido usadas tradicionalmente con fines antiinflamatorios en forma
de fomentos e infusiones acuosas. Nuestro trabajo tuvo como objetivo analizar
farmacologicamente la accion antiinflamatoria atribuida a esta planta.

Para ello, la arnica fue colectada en el estado de Aguascalientes y de ella se hicieron
extracciones con agua, hexano, acetato de etilo y etanol. El extracto acuoso total y las
fracciones obtenidas con los tres altimos solventes (previa evaporacion a sequedad) fueron
analizados tratando de determinar su posible accion antiinflamatoria. Para investigar esta
propiedad se utilizaron ratas Wistar de 120-150 g. de peso, distribuyéndolas en grupos de
animales testigos y de animales tratados (seis ratas/grupo). Los animales tratados
recibieron por via intraperitoneal dosis diferentes de las fracciones anteriormente descritas.

Transcurridos 15 minutos, a todas las ratas se les administraronen las extremidades
posteriores (via subcutanea) 0.1 ml de solucion de carragenina al 1% (para izquierda) y 0.1
ml. de solucién salina isotonica (pata derecha). El edema se midio por el método del
desplazamiento del mercurio (Van Arman et. al, 1965) utilizando un transductor de
presion (Beckman 4-327-C) y un dindgrafo (Beckman R-511-A). El volumen de las patas
fue medido antes y después de la administracion delagente irritante (carragenina), durante
un periodo de 6 horas. Ver figura No. 1.
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Los resultados que obtuvimos muestran que el extracto acuoso total, y las
fracciones extraidas con acetato de etilo y con etanol son capaces de disminuir
significativamente (T-Student) el edema producido por la carragenina hasta en un 80% con
relacion a los animales testigos, mientras que la fraccion extraida con hexano carece de esta
propiedad. En la figura No. 2, mostramos el curso temporal del proceso inflamatorio en
ratas tratadas con el extracto acuoso total asi como en el grupo de animales testigos.

- Nuestros resultados apoyan ¢l efecto antiinflamatorio que la medicina popular atribuye a
esta planta.
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FIGURA 2.- Andlisis del efecto antiinflamatorio del extracto acuoso
total dela planta Aster gymnocephalus en ratas Wistar machos.
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Para concluir, las plantas medicinales actualmente son objeto de una verdadera
investigacion cuya metodologia consiste en comparar la tradicion etnologica y la
experimentacion en el laboratorio, esto es la “etnofarmacologia . Esta via de investigacion
puede ayudarnos a seleccionar tratamientos eficaces mediante la evaluacion de las
indicaciones terapéuticas tradicionales de las plantas medicinales y, a la vez, contribuir a
enriquecer nuestro arsenal terapéutico al permitir el descubrimiento de nuevos
medicamentos a base de extractos vegetales,
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