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RESUMEN

Introduccion: El acné es una enfermedad inflamatoria frecuente en adolescentes y
adultos jovenes. Esta afeccidon afecta la unidad pilosebacea, posee etiologia
multifactorial y muestra polimorfismo lesional.

Objetivo: Evaluar los resultados del tratamiento con autohemoterapia menor en
pacientes con acné vulgar del Hospital Celia Sanchez Manduley.

Métodos: Se realiz6 un estudio de intervencion terapéutica experimental en el Hospital
Celia Sanchez Manduley de Manzanillo, Granma, desde enero de 2020 hasta mayo de
2022. El universo comprendié 91 pacientes mayores de 15 afios. La muestra quedé
conformada por 79 sujetos que cumplieron los criterios de inclusion.

Resultados: Predominé el sexo femenino (51,9 %). Las edades entre 15 y 19 afios
aportaron la mayor cantidad de casos (39,2 %). El 70,9 % de los pacientes mejoré con la

autohemoterapia menor. El 97,5 % no presenté reacciones adversas a este tratamiento.
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Conclusiones: El acné vulgar resulta una afeccion inflamatoria muy habitual tanto en
mujeres como en hombres. Se observa con mayor frecuencia en pacientes
adolescentes, y la forma clinica moderada es la mas comun en estas edades. La
autohemoterapia menor constituye un método alternativo para la curacion y mejoria de
los enfermos, pues causa pocos efectos adversos y evita la recidiva del acné.
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ABSTRACT

Introduction: Acne is a common inflammatory disease in adolescents and young adults
that affects the pilosebaceous unit. Its etiology is multifactorial, and lesion
polymorphism characterizes this condition.

Objective: To evaluate the results of treatment with autohemotherapy in patients with
acne vulgaris at the Celia Sanchez Manduley Hospital.

Methods: An experimental therapeutic intervention study evaluated the results of minor
autohemotherapy in patients with acne vulgaris at the Celia Sanchez Manduley Hospital
in Manzanillo, Granma, from January 2020 to May 2022. The study population consisted
of 91 patients over 15 years of age, and the sample included 79 patients who met the
inclusion criteria.

Results: Females predominated (51.9%), and ages 15 to 19 years contributed the
highest number of cases (39.2%). Minor autohemotherapy improved 70.9% of patients.
Furthermore, 97.5% of patients had no adverse reactions to this treatment.

Conclusions: Acne vulgaris is a very common inflammatory disease in both women and
men. This condition appears most frequently in adolescent patients, with the moderate
clinical form being the most common at these ages. Minor autohemotherapy is an
alternative treatment method for patient cure and improvement, as it causes few
adverse effects and prevents acne recurrence.
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Introduccion

El nombre moderno acné proviene del griego Akpr, presente en las obras de Aecio
(siglo V a. C.). En el siglo IX, Willan y Bateman identificaron las principales variantes:
simple, punctata, indurata y rosacea. En 1840, Fuchs introdujo los términos acné
vulgaris, acné mentagra y acné rosacea. Desde entonces, se emplea la denominacion

acné vulgar.(:2

El acné es una enfermedad inflamatoria muy frecuente en adolescentes y adultos
jovenes. Esta afeccidon afecta la unidad pilosebacea, posee etiologia multifactorial y
muestra polimorfismo lesional. Esta afeccion compleja involucra diversos factores:
alteraciones en la queratinizacion epidérmica, cambios en la secrecién, excrecion y
composicion del sebo, colonizacién de la luz folicular por la microflora (especialmente
la presencia y actividad de Propionibacterium acnes) y desarrollo de fenémenos
inflamatorios. Todos estos procesos permanecen subclinicos hasta la instalacion

clinica del cuadro.(3459)

El acné constituye la octava causa de consulta dermatolégica mas frecuente en el
mundo, con una incidencia del 9,3 % para todas las edades. En China, su prevalencia
alcanza el 50 % en la poblacion adolescente; en Estados Unidos, el 70 %; en Inglaterra,
se ha demostrado persistencia del acné en el 64 % de los pacientes después de los 20

afios y en el 43 % de los individuos mayores de 30 afios.(?)

El tratamiento del acné sigue multiples vias, pues lo esencial consiste en implantar un
régimen adaptado a la vida, costumbres y actividades del paciente. Existen varias
pautas convencionales, a veces llamadas occidentales (alopaticas), que incluyen
antibioticos como tetraciclina, doxiciclina y minociclina. Otras terapéuticas, como el
sulfaprin y la dapsona, a veces resultan efectivas cuando fallan las tetraciclinas.

También se emplean retinoides (isotretinoina, tazaroteno y adapaleno), asi como



exfoliantes (peréxido de benzoilo y acido azelaico). Dentro de los métodos quirdrgicos
se encuentran la dermoabrasion y la extraccién de sangre venosa para inyeccion
intramuscular. Esta ultima practica estimula el sistema inmunolégico, eleva los niveles
de macréfagos de un 5 a un 22 % en sangre periférica; estas células actuan como el
equipo de limpieza del organismo y provocan alivio del sufrimiento y curaciéon de
diversas enfermedades: acné, alergias, anemia, artrosis, asma, cancer, diabetes,

afecciones autoinmunes, esclerosis multiple, gota, hepatitis, entre otras.('2

Dada la situacion actual de Cuba, afectada por el bloqueo econémico, comercial y
financiero, el elevado costo de los medicamentos convencionales para el tratamiento
del acné y la alta prevalencia de esta enfermedad en las consultas de dermatologia, los
autores decidieron realizar esta investigacion. El objetivo consistid en evaluar los
resultados del tratamiento con autohemoterapia menor en pacientes con acné vulgar

del Hospital Celia Sanchez Manduley entre enero de 2020 y mayo de 2022.

Métodos

Se realiz6 un estudio de intervencion terapéutica cuasiexperimental en el Hospital Celia
Sanchez Manduley de Manzanillo, Granma, desde enero de 2020 hasta mayo de 2022. El
universo de estudio estuvo representado por 91 pacientes mayores de 15 afios que
acudieron a la consulta de dermatologia de dicho centro. La muestra quedé conformada

por 79 sujetos que cumplieron los criterios de inclusion.

Criterios de inclusion:

e Pacientes residentes en Manzanillo, mayores de 15 afios, con diagndstico de
acné vulgar.
e Pacientes que otorgaron su consentimiento por escrito para participar en la

investigacion.



Criterios de exclusion:

Pacientes con trastornos mentales
Pacientes con enfermedades infecciosas asociadas en la piel

Pacientes con enfermedades crénicas o degenerativas

Variables de estudio:

Edad: variable cuantitativa continua. Se agrup6 en intervalos de cinco afios: 15-
19, 20-24, 25-29, 30-34 y 35-39.

Sexo: variable cualitativa nominal dicotémica (masculino o femenino).

Grado de severidad del acné: variable cualitativa nominal politdmica (leve,
moderado, severo).

Leve: lesiones no inflamatorias (comedones abiertos o puntos negros, y
comedones cerrados o blancos).

Moderado: comedones mas lesiones inflamatorias (papulas con aréola
inflamatoria y pustulas superficiales o profundas).

Severo: lesiones anteriores mds nédulos (con tendencia a la supuracién y
exudaciéon serosanguinolenta, denominados quistes), lesiones cicatrizales
(deprimidas, redondeadas o queloideas) y maculas hiperpigmentadas
posinflamatorias.('3)

Respuesta clinica: variable cualitativa nominal politémica (curado, mejorado, no
curado).

Reacciones adversas: variable cualitativa nominal dicotémica: presenta (eritema,
dolor en el sitio de infiltracién, enfisema subcutaneo) o no presenta.

Aparicion de recidivas después del tratamiento: variable cualitativa nominal

dicotémica (si 0 no).

Recogida y procesamiento de los datos: se revisaron las historias clinicas de los

pacientes con diagnostico de acné vulgar previo consentimiento informado. La



informacion se registré de forma manual y luego se proceso con Excel para Windows
version 6.0. El analisis estadistico se realizé con SPSS para Windows version 7.5
mediante estadistica descriptiva (frecuencias absolutas y relativas porcentuales).
Procedimiento para la aplicacion de la autohemoterapia menor:

Se habilité una consulta en la sala de transfusiones. Todas las secciones las aplicé el
licenciado en transfusiones. Antes de iniciar el proceder, se explicé al paciente todo lo
relacionado con la técnica terapéutica para garantizar una correcta evaluacion clinica e

identificar posibles reacciones adversas.

Técnica:

e Asepsiay antisepsia de la region del antebrazo derecho

e Canalizacién de una vena periférica (vena basilica)

e Extraccion de 5 ml de sangre total y mezcla con 5 ml de ozono

e Administraciéon por via intramuscular en un gliteo (rotacion del sitio de

inyeccion).

El proceder se realiz6 durante cuatro semanas, con una frecuencia de tres veces
semanales (lunes a viernes), para un total de doce sesiones. La evaluacién de la

respuesta clinica se clasifico asi:

e Curado: al examen fisico dermatoldgico no se constatan lesiones, solo maculas
residuales.

e Mejorado: desaparicion de la mayoria de las lesiones y mejoria clinica de las
existentes.

e No curado: persistencia de las lesiones iniciales sin mejoria.

Los pacientes curados o mejorados recibieron una sesion mensual de mantenimiento y
evaluacién en consulta después de cada aplicacion, con el objetivo de detectar nuevos

brotes hasta los 12 meses.



La investigacion cumplié los principios éticos basicos: autonomia, beneficencia, no

maleficencia y justicia. Se realizé con la aprobacién del Comité de Etica y del Consejo

Cientifico del Hospital Celia Sanchez Manduley. La informacién obtenida se empled

solo con fines cientificos.

Resultados

La tabla 1 mostr6 una preponderancia del sexo femenino de un 51,9 % y las edades de

15 a 19 afos fueron las que mayores nimeros de casos con acné vulgar aportaron (39,2

%).

Rangos de edades

(afios)

15-19
20-24
25-29
30-34
35-39

Total

No

17

12

38

%
21,5
15,2
6,3
3,8
1,3

48,1

Tabla 1- Distribucion de pacientes con acné vulgar segun la edad y el sexo

Sexo
Femenino Total
No. % No %
14 17,7 31 39,2
11 139 23 29,1
7 8,9 12 15,2
5 6,3 8 10,1
4 5,1 5 6,4
41 51,9 79 100

La tabla 2 mostré un predominio tanto en las mujeres como en los hombres del acné

vulgar de tipo moderado en un 27,8 y un 29,1 %, respectivamente.

Tabla 2- Distribucion de pacientes con acné vulgar segun el sexo, la edad y grado de severidad

de la enfermedad



Grupos de edades (aios)
Sexo/formas clinicas 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 Total
No % No % No % No % No % No %
Leve 4 51 3 38 2 2,5 1 1,3 2 125 12 152

Femenino Moderado 7 89 6 7,6 4 51 3 38 2 25 22 27,8

Severo 3 3.8 2 2,5 1 13 1 1.3 - - 7 8,9
Leve 3 3.8 2 2,5 1 13 - - - - 6 7.6
Masculino | Moderado 9 114 8 101 3 38 3 3.8 - - 23 291
Severo 5 6,3 2 2,5 1 13 - - 1 1.3 9 11,4
Total 31 1392 | 23 | 291 12 152 8 10,1 5 63 79 100

La tabla 3 mostré que el 70,9 % de los pacientes mejor6 con la autohemoterapia

menoral, donde el 40,5 % de ellos mejoraron a los 30 dias de tratamiento

Tiempo de tratamiento (Dias)

Respuesta
clinica 7 15 30 Total

No % No % No % No %
Curado 2 2,5 5 6,3 12 152 19 24,0
Mejorado 6 7.6 18 22,8 32 40,5 56 70,9
No curado 0 0 0 0 4 51 4 51
Total 8 10,1 23 291 48 60,8 79 100

Tabla 3 - Respuesta clinica de los pacientes tratados con autohemoterapia menor en el acné

vulgar segun tiempo de tratamiento

La tabla 4 mostré que el 97,5 % de los pacientes no presentaron reacciones adversas al

tratamiento con autohemoterapia menor.



Tabla 4- Aparicidn de reacciones adversas en los pacientes tratados con Autohemoterapia

menor
Reacciones adversas No. %
No presenta 77 97,5
Presenta 2 2,5
Total 79 100

La tabla 5 mostré que de los 75 pacientes que manifestaron una evolucion favorable al
tratamiento con autohemoterapia menor; solo el 53 % volvieron a padecer de acné

vulgar.

Tabla 5- Aparicién de recidivas en pacientes con acné vulgar tratados con autohemoterapia

menor
Recidivas No. %*
Con recidiva 4 53
Sin recidiva 71 94,7
Total 75 100

Leyenda: 2**Paciente que respondieron favorablemente al tratamiento con autohemoterapia menor. N = 75.

Discusion

La autohemoterapia menor representa una técnica sencilla. Consiste en la extraccion de
sangre venosa y su posterior aplicacion intramuscular, lo que produce un aumento de
los macréfagos. Este procedimiento se indica como autovacuna para estimular el
sistema inmune. Su objetivo radica en que, al reinyectar la sangre, el cuerpo reaccione
como ante un agente extrafio. Constituye uno de los métodos de aplicacion de la
ozonoterapia. Entre sus diferentes acciones bioldgicas se encuentran las oxigenantes,
energizantes, inmunomoduladoras, analgésicas, antiinflamatorias, desinfectantes,
regeneradoras, antioxidantes y revitalizantes. Ademas, mejora la calidad y el aspecto de

la piel: hidratacion, color, turgencia y elasticidad.(121415)



En el estudio, el sexo femenino aporté el mayor numero de casos. Este resultado
coincide con la investigacion de Fiss Rencurrell y colaboradores (1), donde las mujeres
representaron el 93,3 % del total. De manera similar, Aguiero de Zaputovich y Samudio
(17), en su trabajo Caracteristicas clinicas y epidemioldgicas de pacientes que consultan

por acné, hallaron un 62,3 % de mujeres.

No obstante, la investigacion de Flores Rojas('® y otros mostré resultados opuestos: el

sexo masculino fue el mas frecuente (51,6 %).

Los autores consideran que, aunque en este estudio predominé el sexo femenino, los
hombres son mas propensos a padecer acné vulgar debido a las altas concentraciones
de andrdgenos, en especial testosterona y su derivado dihidrotestosterona. Los niveles
elevados de andrégenos causan una produccion excesiva de sebo, que obstruye los

foliculos pilosos y provoca la aparicion de comedones. ()

La evolucion del acné vulgar comienza con el comedén: una pequefia papula de 1 a 2
milimetros situada en el foliculo piloso, compuesta por una mezcla de sebo y queratina.
Puede ser café oscuro o negro (por presencia de melanina) o del color de la piel, y se
denomina comedon abierto o cerrado respectivamente. Luego, los comedones
evolucionan hacia papulas eritematosas ligeramente dolorosas de 1 a 5 mm; estas
pueden transformarse en pustulas. Ambas (pdpulas y pustulas) son lesiones

inflamatorias superficiales.®

Las edades entre 15 y 19 afos fueron las mas comunes en la investigacién. Este
resultado se debe a la prevalencia del acné vulgar en pacientes adolescentes, pues en
estas edades comienza la pubertad, con un incremento de la produccion de
andrégenos. Otros investigadores concuerdan con lo planteado por los autores de este

estudio.(1511.16)

De acuerdo con la clasificacion por forma clinica del acné vulgar, se observé un
predominio del acné moderado tanto en mujeres como en hombres. Un resultado
opuesto mostré un estudio realizado en Espafa por las doctoras Fernandez y Gonzalez

@), el cual demostr6 que la mayoria de los adolescentes (80 %) presentan un acné



fisiolégico leve; el 20 % restante padece acné clinico, cuya intensidad varia desde leve

hasta muy grave.

Marques Rodriguez y otros 29, en su estudio realizado en Brasil, mostraron una
incidencia del acné vulgar que alcanza su punto maximo hacia el final de la
adolescencia, con mayor frecuencia en formas leves a moderadas. Estas formas
pueden persistir toda la vida en el sexo femenino, no asi en el masculino, donde
predominan las formas mas graves e intensas, muy relacionadas con antecedentes

familiares. Este resultado es opuesto al obtenido en la presente investigacion.

Fiss Rencurrell y otros (19 hallaron que la forma clinica moderada del acné vulgar fue

predominante en un 73,3 %, resultado similar al de este estudio.

La aparicién de pustulas, comedones, ndédulos y quistes define el acné vulgar como una
enfermedad prevalente y una condicién dermatoldgica inflamatoria crénica. Las
lesiones se localizan en la cara, el pecho, la parte superior de la espalda y los brazos,
donde la densidad de glandulas sebaceas es mayor. Los efectos generales del acné
incluyen sintomas como prurito y dolor cutaneo. Sin embargo, el impacto mas severo

recae sobre la calidad de vida, pues causa anomalias psicoldgicas y sociales.?

En el estudio, la mayoria de los pacientes mejoré con el tratamiento de autohemoterapia
menor. Los autores consideran que estos resultados se deben a las grandes ventajas de
esta alternativa terapéutica: activa el sistema inmunoldgico, estimula la fagocitosis,
refuerza la sintesis de citoquinas, interferones, factor de necrosis tumoral e
interleucinas, y actua sobre los componentes de la inmunidad celular y humoral. De este
modo, bloquea y destruye los anticuerpos causantes de la enfermedad, ademas de

ejercer un efecto antiinflamatorio y cicatrizante.(122")

El estudio de Cortés Rios y otros (12 sobre autohemoterapia menor en pacientes con
psoriasis vulgar mostro resultados similares: el 80,3 % de los enfermos respondié

favorablemente a este tratamiento.

En la presente investigacion, la mayoria de los pacientes no presentd reacciones

adversas a la autohemoterapia menor. Este resultado evidencia que esta terapia causa



pocos efectos adversos, siempre que la realice un profesional preparado y capacitado,
con amplio conocimiento de la técnica, y que mantenga la asepsia para evitar iatrogenia

o efectos secundarios.(1?

El estudio de Revelant y otros 2 refiri6 que el 3 % de los pacientes tratados con
autohemoterapia menor presentd reacciones adversas, resultado similar al de esta

investigacion.

Pdez y Ortiz (9 opinaron que la autohemoterapia menor logra disminuir las recidivas de
enfermedades como psoriasis, acné vulgar, alergias, lupus sistémico y diabetes
mellitus, porque este procedimiento puede aplicarse en intervalos variables (diario,
semanal o mensual). Ademas, los ciclos administrados una o mds veces al afio

mantienen el sistema inmunoldgico en una actividad intensa el mayor tiempo posible.(

En el estudio, solo a una minoria de los pacientes les reapareci6 el acné vulgar. Este
resultado demuestra que la autohemoterapia menor no solo constituye una terapéutica
para mejorar o eliminar estas recaidas, sino también para espaciar su aparicién debido
al efecto sobre el sistema inmune. Al reconocer cada uno de estos agentes como
extrafios en el organismo, los combate y elimina la posibilidad de un factor agravante o

desencadenante de nuevas lesiones.

El acné vulgar es una enfermedad inflamatoria muy frecuente tanto en mujeres como en
hombres. Esta afeccion se observa con mayor frecuencia en pacientes adolescentes, y
la forma clinica moderada resulta la mas comun en estas edades. La autohemoterapia
menor constituye un método alternativo de tratamiento para la curacién y mejoria de los

pacientes, pues causa pocos efectos adversos y evita la recidiva del acné.
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