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Resumen

El acido acético presenta propiedades antimicrobianas, con nulos cambios perjudiciales enla matriz
citoplasmatica a determinadas concentraciones con posibilidad de recuperacion celular y tisular. El
objetivodeestainvestigacién fue evaluar eficacia, seguridad y posibles ventajas del dcido acéticocon
una revision detallada de suuso como antiséptico y cicatrizante en heridas abdominales. A través de
un estudio observacional, descriptivo, se incluyeron 11 pacientes intervenidos quirdrgicamente con
procesosinfecciosos agregados enel postoperatorioy pacientes conabscesoslocalizados entejidos
blandos y Ulceras por presion. En todos se realizaron aseos quirurgicos, debridacién de tejidos en
etapasiniciales (36.4%),y curaciones con acido acético al 2.5% en medio hospitalarioy en el domicilio
por un familiar capacitado. Como resultados se obtuvo la Resolucién del proceso infeccioso y
cicatrizacién en infecciones de sitio quirdrgico y no quirdrgico en 46.64 dias en promedio con
reduccion del tiempo de cicatrizacién (media 11.36 dias). Sélo el 27.3% presenté irritacién leve con
aplicaciéndeacido acéticodiluidoal 1.25%de solucion. Las principales Conclusiones sonqueelacido
acético es util en el tratamiento de infecciones de tejidos blandos y eninfecciones del sitio quirurgico,
con disminucion del periodo de cicatrizaciény reduccidn de costos, sin embargo, se requieren mas
estudios para evaluar su eficacia en dicho proceso a diferentes concentraciones.
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LATAM Revista Latinoamericana de Ciencias Sociales y Humanidades, Asuncidn, Paraguay.

ISSN en linea: 2789-3855, enero, 2024, Volumen V, Nimero 1 p 115.



https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/of
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/acid
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/in
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/infection
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/and
https://dictionary.cambridge.org/es/diccionario/ingles-espanol/soft

Redilat P LATAM| REVISTA LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES Y HUMANIDADES

Red de Investigadores
Latinoamericanos

Abstract

Acetic acid has antimicrobial properties, with no harmful changes in the cytoplasmic matrix at certain
concentrations with the possibility of cellular and tissue recovery. The objective of this research was
to evaluate the effectiveness, safety and possible advantages of acetic acid with a detailed review of
its use as an antiseptic and healing agentin abdominalwounds. Throughan observational,descriptive
study, 11 patients who underwent surgery withadded infectious processes inthe postoperative period
and patients with abscesses located in soft tissues and pressure ulcers were included. In all of them,
surgicalcleansing, tissue debridement inthe initial stages (36.4%),and dressings with2.5% acetic acid
were performed in a hospital environment and at home by a trained family member. As Results, the
Resolution of the infectious process and healing in surgical and non-surgical site infections was
obtained in 46.64 days on average with a reduction in healing time (mean 11.36 days). Only 27.3%
presented mild irritation with the application of acetic acid diluted to 1.25% solution. The main
conclusions are: Acetic acid is useful in the treatment of soft tissue infections and surgical site
infections, with a decrease in the healing period and reduction in costs; however, more studies are
required to evaluate its effectveness in this process. different concentrations.

Keywords: acetic acid, abdominal wound, soft tissue infections, wound healing
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INTRODUCCION

Durante el transcurso de la historia se han observado diferentes métodos bactericidas, por una parte
en la actualidad contamos con numerosas sustancia utilizadas en los diferentes ambientes
hospitalarios sin embargo de la misma manera una uno de las primeras sustancias en las que se
observé propiedades antimicrobianas fue el uso de acido acético (AA) asi como actividad antifiingica,
esta sustancia quimica para el uso médico tiene demasiada relevancia, el 4cido acético puro (glacial)
se diluye para poder tener una concentraciondel 0.25%, esta solucion se utilizé en principio para el
conducto auditivo y tratar diversas formas tépicas en la piel . (Acido acético glacial CK marzo 2023)1 .
El &cido acético es considerado un acido débil, en condiciones aerébicas y andxicas es biodegradable,
cuenta con una toxicidad baja, sin embargo, en de forma concentrada puede causar quemaduras.
(Aspectos farmacotoxicolégicos de los productos de uso doméstico 2023).

Durante el tratamiento de la herida en los cuidados locales el tratamiento se dirige a la reduccién del
dolor, olor y picazén, minimizar la infeccién y el sangrado de la herida, el manejo del olor se logra
mediante el desbridamiento de la herida, disminuir la carga biolégica microbiana en la superficie de la
heridacon terapiaantimicrobianatépica,eluso de acido acético diluido ayudacomo agente bactericida
y de esta forma minimizar el olor y tratar la infeccién de manera local. (Descripcion general del
tratamiento de heridas crénicas Uptudate 2023).

En este informe de serie de casos, se presenta una revision detallada del uso del AA como antiséptico
y cicatrizante en heridas abdominales, con el objetivo de evaluar su eficacia, seguridad y posibles
ventajas. Los hallazgos y conclusiones de este estudio pueden contribuir a la optimizacion de las
practicas clinicas y mejorar los resultados en el manejo de heridas abdominales a un menor costo.

El uso de acido acético (AA) o vinagre data desde Hipdcrates (460-377 a. C.) el padre de la medicina
moderna; desde entonces las propiedades antimicrobianas se demostraron a través de numerosos
estudios invitro, de tal manera que se ha observado actividad bacteriostatica a una concentracién del
0.1% y actividad bactericida a concentraciones entre el 2.5y el 10%4.

El AA es producido por fermentacion alcohdlica, convirtiendo el alcohol etilico en AA. Es uno de los
acidos carboxilicos mas simples y es fundamental para el metabolismo de carbohidratos y grasas de
todas las células viva.

En el contexto de heridas abdominales, el AA ha sido estudiado como un agente antiséptico efectivo.
Investigaciones previas, como el estudio realizado por Benavides y colaboradores, han demostrado
que el AA a concentraciones de 3.5% exhibe una alta eficacia como antiséptico sin causar retrasos en
el proceso de cicatrizaciéon. Se observaron resultados positivos al no evidenciarse cambios
perjudiciales en la matriz citoplasmatica, por lo que existe la posibilidad de recuperacién celular y
tisular, con una p=0.95 siendo no significativa en dicho estudio.

METODOLOGIA

Se realizé un ensayo clinico prospectivo, observacional, descriptivo con muestra no probabilistica de
oportunidad enpacientes coninfecciondeherida en el postquirdrgico,asicomo de Ulceras por presion.
Donde se incluyeron 11 pacientes intervenidos quirdrgicamente con procesos infecciosos agregados
en el postoperatorio y pacientes con abscesos localizados en tejidos blandos y Ulceras por presion,
atendidos en el area de consulta externa de Hospitales de zona de Puebla (Hospital General “Dr.
Eduardo Vazquez Navarro”y Hospital General de Zona No. 20 La Margarita), durante el curso del afio
2022. Se seleccionaron hombres y mujeres con criterios de inclusion; edad entre los 21y 59 afios de
edad, pacientes con enfermedades crénico degenerativas como diabetes mellitus e hipertension
arterial sistémica, pacientes que quieran participar en dicho estudio, pacientes mayores de edad,
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pacientes con Ulcera por proceso quirlrgico o por presion, por otra parte se excluyeron; pacientes que
no deseen participar en el estudio, pacientes que no deseen continuar en el estudio, la media de 57.2
afios y mediana de 56 afios.

Procedimiento: En todos los pacientes se realizaron aseos quirdrgicos y debridacion de tejidos en
etapasiniciales, asicomo curaciones con AA al 2.5%en medio hospitalario,conun lapso de 8h durante
su hospitalizacion. A su egreso se continué con dichas curaciones en domicilio por familiar capacitado
con lapso de 8 a 12h entre cada curacién, con control semanal a la consulta externa para valoracion
de su progreso. Dicho estudio con duracion minima de 3 dias y maxima de 365 dias de seguimiento y
curaciones.

Técnica de curacién: Los tejidos blandos infectados de sitio quirdrgico y no quirdrgico se trataron
inicialmente con aseos y debridacién de tejidos en un darea quirdrgica con técnica estéril, con
eliminacion de los tejidos desvitalizados. Procediendo a realizar curaciones durante su hospitalizacion
y en domicilio respectivamente. La preparacion de la solucion fue a base de AA al 5% (presentacién
comercial)y agua inyectable (50 - 50). Dicha solucidnse aplicé con técnicade spray posterior arealizar
curacion simple con solucion estéril y jabon neutro en superficie del area del tejido infectado. Para las
curaciones en domicilio se realizé una capacitacion de los familiares. Para este estudio, se hicieron
busquedas en el Registro Especializado de Ensayos Controlados del Grupo Cochrane de Heridas,

n ou " ou

PubMed, Elsevier, Ovid. Las palabras claves fueron “Acetic acid”, “abdominal wounds”, “soft tissue
infection”, “cicatrization”. No hubo restricciones encuanto al idioma, la fecha de publicacién ni el
contexto de los estudios. Sin barreras en la seleccidn de articulos, pero centrandose sobre todo en
revisiones y ensayos clinicos. De manera que un total de 25 articulos aproximadamente fueron

utilizados para la realizacién de esta realizacion bibliografica.

Se calcularon porcentajes paradescribir las variables categéricas. Se utilizd el minimo, el maximo, la
media y la desviacion estandar para describir las variables numéricas. El andlisis se realizé en el
programa SPSS v26 (IBM Corp. Released 2019. IBM SPSS Statistics for Windows, Versién 26.0.
Armonk, NY: IBM Corp).

RESULTADOS Y DISCUSION

Durante este estudio realizado en hombres y mujeres, se observé que el sitio de infeccién con mayor
frecuencia fue la pared abdominal, posterior a intervencién quirdrgica en un 54.54% hablando de
heridasgradolly lll,seguido deinfecciones de tejidos blandos enmuslo, gliteoy piernacon un 45.45%
ambas situaciones fueron manejadas con debridacion de tejidos y curaciones durante su estancia
hospitalariay en domicilio en mayor porcentaje 90.9% con preparacionde AA al 2.5%. De estos sitios
de infeccion se procedié a tomade cultivo al 27.3% de los casos, arrojando en su mayoria infeccion
positivapor E. Coli. Se observé que el 27.3% de los pacientes presentaba como Unica reaccién adversa
irritacion leve con aplicacion de AA diluido al 1.25% de solucién, asi como una reduccion del tiempo de
cicatrizacioén, con una media de 11.36 dias, sin retraso en el tiempo de cicatrizacién de las heridas,
dicho manejo se acompafé con antibioticoterapia durante 5 dias como tiempo maximo, sin embargo,
no se observé mejoria adicional en los sujetos de estudio, siendo en mayor proporcién del manejo en
domicilio (90.9%), reduciendo asi los dias de estancia intrahospitalariay con ello el riesgo de otras
infecciones nosocomiales, junto con una notable reduccion de los costos hospitalarios.

Se observo que el tiempo de evolucidn en la resolucion del proceso infeccioso y cicatrizacién en
infecciones desitio quirdrgicoyno quirdrgico fueen promedio de 46.64dias, siendo lade mayor tiempo
de resolucion una herida de sitio quirdrgico grado IV.
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Se administro antibioticoterapia en casa durante 5 dias como complemento terapéutico. Se observo
una mejoria significativa en el tiempo de cicatrizacion de las heridas infectadas, tomando en cuenta
desde el dia 0 y como maximo el dia 28, con aparicién de tejido de granulacién en el dia 11.

El cuidado de las heridas es de vital importancia para prevenir o bien brindar un adecuado manejo de
los procesos infecciosos, asi como promover una cicatrizacion adecuada. El uso de antisépticos
eficaces es fundamental en este proceso 24 .El AA ha sido objeto de interés debido a sus propiedades
antimicrobianas, y su uso como antiséptico en heridas abdominales ha despertado la atencién de los
profesionales de la salud.

Durante la elaboracion de este estudio se observé que el tiempo de evolucién en la resolucién del
proceso infeccioso y cicatrizacion en infecciones de sitio quirdrgico y no quirdrgico fue en promedio
de 46.64 dias, este valor es similar a lo reportado por otros estudios. En los diversos estudios
realizados desde suempleo se demostré que de estos sujetos el 54. 54% se presento con infecciones
de sitio quirdrgico y el 45.45% con infecciones de tejidos blandos no quirlrgico, ambas situaciones
fueron manejadas con debridacion de tejidos y curaciones durante su estancia hospitalariay en
domicilio en mayor porcentaje 90.9% con preparacién de AA al 2.5% de esta forma se estima una
reduccidonde costosy de riesgos de infecciones nosocomiales, asi como en la actualidad esto sigue
en pie, pues es un gran recurso al alcance de casi todos los usuarios.

Sin embargo, actualmente no contamos con numerosas fuentes o estudios que determinen a qué
concentraciones el AA resulta ser benéfico o perjudicial en el proceso de cicatrizacion de las heridas,
sélo se hamencionado que puede ser benéfico a “bajas concentraciones” e incluso se ha estudiado su
sinergia con otros compuestos. En este caso solo se observaron como reacciones adversas leve
irritacion del tejido en un 27.3% de los pacientes con una dilucion al 1.25% de solucién, sin otra
alteracién de relevancia.

El AA es un 4cido carboxilico simple que se ha utilizado histéricamente en diversas aplicaciones
médicas. Se ha demostrado su actividad bacteriostatica y bactericida frente a una amplia gama de
microorganismos en estudios in vitro. Ademas, se ha observado que el AA a concentraciones
adecuadas es capaz de inhibir el crecimiento de bacterias resistentes a los antibidticos
convencionales, el AA ejerce su accion a través de su naturaleza acida, la disminucién del pH
intracelular, la desnaturalizacion de proteinasy la alteracion de la permeabilidad de la membrana
citoplasmatica son algunos de los procesos que contribuyen a su actividad antimicrobiana.
Comprender estos mecanismos de accién es fundamental para aprovechar plenamente el potencial
del AA como agente antiséptico en el tratamiento de heridas y otras afecciones relacionadas.

CONCLUSION

El uso de acido acético permite la evolucion favorable de los procesos infecciosos secundarios a
procedimientos quirdrgicos y no quirdrgicos, como infecciones de tejidos blandos. Con la
implementacion del AA en pacientes quirdrgicos con infecciones se reduce el tiempo de estancia
intrahospitalaria, el riesgo deinfecciones nosocomiales,asicomo los costos hospitalarios. Se observé
una disminucion en el tiempo de cicatrizacién, de esta manera se ve que es un elemento que se
encuentra accesible por su bajo costo y manera sencilla de utilizar.
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