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RESUMEN

El acné es una enfermedad multifactorial que afecta principalmente a los
adolescentes, siendo la alimentacién clave, al poder provocarlo, desencadenarlo,
agravarse e incluso tratarlo. El Objetivo: Evaluar el efecto de la ingesta de gomitas
de gelatina con colageno, granada y arandanos en el tratamiento del acné en
adolescentes de cuarto y quinto de secundaria de una institucién educativa publica,
2022. Metodologia, se aplico un estudio de enfoque cuantitativo, disefio
experimental, tipo preexperimental de corte longitudinal. La muestra estuvo
constituida por 39 participantes, el muestreo fue probabilistico aleatorio simple, el
instrumento de recoleccidn de datos fue la ficha de consumo diario de las gomitas
y la ficha de recoleccién de datos para consignar el nUmero de comedones y datos
antropometricos, para comparar el niumero de comedones antes y después del
consumo de gomitas, se utilizé la prueba no paramétrica de Wilcoxon. Resultados,
antes de la intervencion el promedio de comedones fue de 57.1+ 20.1 en varones
y en mujeres fue 34.3+ 22.3, después de la intervencion el promedio de comedones
fue de 18.1+ 11.0y 35.3+ 24.4 en varones y mujeres, respectivamente. Al comparar
la media de comedones antes y después de la intervencion se obtuvo un p= 0,000
(p<0.05). Conclusién: ElI consumo de las gomitas de gelatina con colageno,
granada y arandanos reduce el nimero de comedones y mejora el grado de acné

en adolescentes.

Palabras Clave: Acné, gomitas, evaluacion, comedones, colageno, adolescentes.



ABSTRACT

Acne is a multifactorial disease that mainly affects adolescents, and nutrition is key
as it can cause, trigger, worsen and even treat it. Objetive: To evaluate the effect of
the intake of gelatin gummies with collagen, pomegranate and blueberries for the
treatment of acne in adolescents in fourth and fifth grades of high school in a public
school, 2022. Methodology: A quantitative approach, experimental design, and
longitudinal pre-experimental study was applied. The sample consisted of 39
participants, the sampling was simple random probability, the data collection
instrument was the daily consumption form for gummies and the data collection form
to record the number of comedones and anthropometric data to compare the
number of comedones before and after consumption of gummies. The
nonparametric Wilcoxon test was used. Results: Before the treatmente, the
average number of comedones was 57.1+ 20.1 in men and 34.3+ 22.3 in women,
after the tretatment, the average number of comedones was 18.1+ 11.0 and 35.3+
24.4 in men and women, respectively. When comparing the mean number of
comedones before and after the intervention, a p= 0.000 (p<0.05) was obtained.
Conclusion: The consumption of gelatin gummies with collagen, pomegranates
and blueberries reduces the number of comedones, improves the grade of acne in

adolescents.

Keywords: Acne, gummies, evaluation, comedones, collagen,

adolescents.



.  INTRODUCCION



El acné es una condicion que afecta la apariencia fisica y también la percepcion
psicoldgica, estos pacientes se sienten psicolégicamente afectados y notablemente
devastados por la percepcion de su acné, causando un efecto perjudicial en su
autoestima y estado emocional. Se debe tener en cuenta que el acné en su estado

moderado causa cicatrices. (1)

El acné vulgaris es un estado de inflamacién frecuente que afecta a mas del 85%
de los pubertos de todo el mundo. Esta condicion trasciende a la vida adulta del
adolescente de forma tardia a partir de los 25 afios para adelante, puesto que el 1-
5% de adultos a los 40 afios presentan laceraciones en la dermis causada por el
comedon, resultando que la poblacion luchard con el efecto negativo de esta
condicion a lo largo de la vida. (2)

En Estado Unidos, casi 50 millones de personas por afio padecen de acné vulgar
debido a que es la afeccion cronica de la epidermis mas habitual en adolescentes
y adultos jévenes, teniendo como consecuencia baja autoestima, cicatrices y

despigmentacion, el cual puede causar una morbilidad significativa. (3)

El porcentaje de acné en los pubertos y adultos puede variar entre paises y grupos
étnicos. En el continente de Oceania, siendo especifico en Australia, se verifica que
el acné se encuentra presente en el 27.7% de los escolares de 10 a 12 afios y en
un 93.3% en los pubertos de 16 a 18 afios. Un estudio en Bélgica y China revelo
que la frecuencia de esta condicién es alta, ya que un 90% de la poblacion presenta
acné, en tanto en Inglaterra se presenta en un 50%. De igual manera, en el
continente americano se realizé un estudio en Perd, donde se registréo que la
incidencia de esta condicion fue de 16,33% y 71,23%, en estudiantes de 12y 17
afos, respectivamente, asimismo en Brasil el acné vulgaris se presenta en el 14%
de las consultas dermatoldgicas que afecta a ambos sexos en los diferentes grupos

etarios. (4)

En la institucion educativa podemos observar que la mayoria de la poblacion
estudiantil presenta una gran preocupacion por el desarrollo del acné, muchos de

ellos optan por métodos que perjudican su salud fisica y emocional, incluso pueden



llegar a lesionarse el rostro, generandoles manchas y cicatrices en la piel, el cual

son dificiles de tratar.

Por ello, se presentan las gomitas de gelatina con colageno, granada y arandanos
como una solucién innovadora enfocada en adolescentes como una solucion
alternativa para el tratamiento del acné. El cual servira como guia para diferentes
productos nutricosméticos. Para ayudar a mejorar la salud y el aspecto fisico.
Asimismo, se vera reflejada la importancia de los profesionales de Nutricion, ya que
si el paciente tiene un régimen adecuado se podra obtener mejores resultados.

Ante la problematica enunciada se plantea el siguiente problema general: ¢ Cual es
el efecto de la ingesta de gomitas de gelatina con colageno, granada y arandanos

en el tratamiento del acné en adolescentes de una institucion publica, 202?

En la actual investigacion, proponemos investigar la evolucion de las opiniones
tedricas sobre la ingesta de gomitas de gelatina con colageno, granada y arandanos
en el tratamiento del acné en adolescentes. Quedando como antecedente para
otras investigaciones futuras que se encuentran relacionadas con el tema, de tal
manera que permita generar nuevos conocimientos a la comunidad cientifica, cabe
mencionar que en la actualidad no existen investigaciones de gomitas de gelatina

con colageno, granada y arandanos.

Esta tarea de exploracién se basa en la precision de perfeccionar la calidad del
tratamiento del acné sin efectos secundarios. El efecto del estudio basado en la
ingesta de gomitas de gelatina con colageno, granada y ardndanos proporcionara

un nuevo método para el tratamiento del comedodn y atencion de la dermis.

Por ello, para lograr los objetivos propuestos, se requerira aplicar el método
inductivo porque existi6 la necesidad de indagar sobre los beneficios
proporcionados por el colageno, granada y arandanos para la terapia de los
comedones en adolescentes a través del uso de los instrumentos seleccionados
gue nos brinda el aporte estadistico y porcentual de ambas variables de

investigacion.



Ante ello, el actual estudio tendra como objetivo general, evaluar el efecto de la
ingesta de gomitas de gelatina con colageno, granada y arandanos en el
tratamiento del acné en adolescentes de una institucion educativa publica 2022.
Asimismo, el objetivo especifico 1, sera determinar el grado del acné antes de la
ingesta de gomitas de gelatina con colageno, granada y arandanos, en
adolescentes de una institucion educativa publica 2022 y el objetivo especifico 02,
sera determinar el efecto de la ingesta de gomitas de gelatina con coladgeno,
granada y arandanos, después de 4 semanas en el tratamiento del acné, en

adolescentes de una institucion educativa publica 2022.

Finalmente, se planteard la siguiente hipo6tesis general: La ingesta de gomitas de
gelatina con colageno, granada y arandanos, mejora el tratamiento del acné en
adolescentes de una institucion educativa publica 2022. La hipotesis especifica N°
01, el grado del acné antes de la ingesta de gomitas de gelatina con colageno,
granada y arandanos, es moderado en adolescentes de una institucion educativa
publica 2022. La hipotesis especifica N° 02 es, la ingesta de gomitas de gelatina
con colageno, granada y arandanos, durante 4 semanas, mejoro el tratamiento del

acné, en adolescentes de una institucion educativa publica 2022.



. MARCO TEORICO



2.1 Antecedentes Internacionales

Penso L, et al. (2020) en Paris se realiz6 una investigacion sobre la asociacion
entre el comportamiento dietético y el acné actual en los adultos. El autor utilizo el
disefio transversal como parte del estudio de NutriNet-Santé, que es un estudio de
cohorte observacional que se realiz6 a 24 452 ciudadanos para categorizar el
estado de su acné actual o pasado y la relacidbn sobre su estado alimenticio
teniendo en cuenta la ingesta de alimentos, la ingesta de nutrientes, obteniendo
como resultados participantes , 11 324 él (46%) de la poblacion presento acné
actual o pasados, en donde se verificd una asociacion significativa entre el acné y
productos grasos o azucarados al 95%, concluyé que el consumo de leche, bebidas
azucaradas, productos grasos y azucarados estan asociados al acné actual en
adultos. (5)

Akpinar Yy Ozdemir D en el afio 2019 en Turkia investigaron sobre la eficacia de
diversos factores posibles, como los hébitos de consumo de alimentos y la
antropometria en la patologia del acné, de acuerdo a la gravedad y etiologia. El
cual tuvo como disefio un estudio de casos y controles, donde tuvo una poblacion
de 53 pacientes que presentaban acné vulgar y 53 pacientes sin acné vulgar, en
donde calculo la ingesta dietética de acuerdo a las proporciones de los
macronutrientes , IMC ( indice de masa corporal) y el porcentaje de grasa, teniendo
como resultados que la relacion del acné y el consumo de queso una diferencia
significativa con el grupo de control asimismo, el consumo de carbohidratos tiene
una puntuacién estadisticamente positiva. Por ello, se concluyé que el queso y el
consumo de carbohidratos aumento la gravedad del acné. (6)

Burris J, Shikany JM, Rietkerk W, et al. en el afio 2018 investigaron los cambios de
los factores bioquimicos asociados con el acné entre adultos con acné moderado
a severo después de seguir una dieta baja en IG indice glucémico (Gl) y carga
glucémica en un plan de alimentacion habitual durante 2 semanas, que utilizd un
disefio controlado aleatorizado paralelo, contando con una poblaciéon de 66
participantes. Teniendo como resultado que los pacientes que consumieron la dieta

con IG bajo y la dieta normal no tuvo diferencia en la composicion corporal de los



grupos, por lo cual concluyeron que si bien se disminuyé las concentraciones de
insulina, que es un factor establecido en la patogénesis del acné, las posteriores
investigaciones deberian tener una un tiempo mayor de evaluacién para que se

pueda verse una diferencia clinica significativa. (7)

Jung JY, Kwon HH, Hong JS et al. en el afio 2014 tuvo como objetivo de
investigacion evaluar la eficacia clinica y la seguridad de los acidos grasos omega-
3 y del acido y-linolénico GLA para el tratamiento del acné facial de leve a moderado
con un estudio de disefio de ensayo controlado, aleatorizado, prospectivo, doble
ciego siendo una poblacion de 45 personas con acné leve a moderado, (36
hombres y 9 mujeres) en un rango etario de 18 a 33 afios, dividiéndoles en 3 grupos,
en donde se obtuvo como resultado al termino de las 10 semanas de tratamiento
gue los grados de acné iniciales del grupos de omega-3 y GLA se redujeron, pero
no se observaron los cambios relevantes en el tratamiento de la gravedad del acné
por ello, se concluy6 que la implementacion de acidos grasos omega-3 y GLA en
dosis moderadas en la dieta son seguras y tolerables y ofrece un tratamiento

adecuado para el acné de leve a moderado (8)

Falcon L, Ledn Y, Lugo A. En 2018 en Cuba se realiz6 una revision denominada
encuesta general cubana de calidad de vida en Dermatologia: concentrado relativo
en pacientes con brote cutaneo vulgar, en una revision transversal ilustrativa con
100 pacientes en el rango de 13 y 37 afios con brote cutaneo vulgar a los que se
les aplico la encuesta general cubana para evaluar la satisfaccion personal y el
indice de calidad de vida en Dermatologia. Se resolvié que la satisfaccion personal
se desintegraba a medida que se ampliaba el nivel de brote cutaneo; los aspectos
mas impactados fueron el bienestar utilitario y mental en las dos encuestas. La
satisfaccion personal medida por la encuesta general cubana para evaluar la
satisfaccion personal en dermatologia y la Escala Meédico-Cualitativa en
dermatologia son mas precisas que el indice de Calidad de Vida en Dermatologia.

(9)



Kar B, Tripathy S, Panda M. En el afio (2013) realizaron una investigacion que tuvo
como objetivo comparar la eficacia de isotretinoina oral y la isotretinoina oral con
exfoliaciones con Acido Salicilico (SA) al 20% en pacientes con acné moderado a
severo. En el cual se aplico un disefio experimental con una poblacion de 60
pacientes, el cual se dividi6 en 2 grupos en donde el primer grupo recibio
isotretinoina oral (20mg) con las exfoliaciones del de SA cada dos semanas durante
el periodo de 16 semanas, evaluando al paciente por numero de lesiones de forma
mensual. El cual tuvo como resultado que el primer grupo reduccién sus lesiones
en 73.4% después de recibir isotretinoina oral (20mg). Por ello, concluyo que la
combinacion de las exfoliaciones con Acido Salicilico (SA) con el consumo oral de
isotretinoina mejoran el grado del acné (35).

Chan H, Chan G et al en el afio 2017, realizo una investigacién el cual tuvo como
objetivo determinar la eficacia y seguridad de la lactoferrina, combinada con
vitamina E y Zinc para el acné de leve a moderado. El cual se aplico un ensayo
aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo, con una poblacion de 164
sujetos. Teniendo como resultado que el grupo de lactoferrina (n=82) mostro una
reduccion en las lesiones en el periodo de 2 semanas de un 14.5% vy la reduccion
méaxima se realizo en el periodo de 10 semanas con un valor de 28.5% en
comparacion con el placebo. Asimismo, se observo la reduccibn maxima de
comedones en un 32.5% y en las lesiones inflamatorias un 44%. Teniendo como
conclusién que un régimen de dos veces al dia de lactoferrina con vitamina E y zinc

reduce significativamente las lesiones del acné vulgar (37).

Khayef, Young, Burns-Whitmore y Spalding, en el afio 2012. Tuvo como objetivo
detectar los efectos aislados niveles de &cido eicosapentaenoico (aceite de
pescado) sobre la gravedad del acné inflamatorio en varones sanos. El cual tiene
una metodologia pre-experimental, en una poblacion de 13 de personas, durante el
periodo de 12 semanas. Tuvo como resultado, que 4 personas tenian un grado
severo, 4 moderado y 5 personas presentaron un acné leve, posterior a la
suplementacion se observo que 5 personas no mostraron mejoria, empeoro en 4
personas que tenian acné leve. Asimismo, se observo que 7 personas que tenian

acné entre moderado a severo mostraron mejoria al finalizar el estudio. Como



conclusion se determind, que existe cierta evidencia de la suplementacion con
aceite de pescado esta asociada a la mejora de la gravedad del acné, en especial

de los grados de moderado a severo (38).

Picosse, Bonatto et al. En el afio (2016). Realizo una investigacion que tuvo como
resultado evaluar la eficacia, seguridad y tolerabilidad de la isotretinoina similar al
producto de referencia. El cual tuvo como metodologia un estudio bicentrico de
intervencién terapéutica con una poblacion de 50 participantes con un grado de
acné moderado y severo, usando la isotretinoina 0.5 mg/kg/dia en un periodo de 4
meses, en tres visitas. Las evaluaciones de las lesiones se realizo por la
clasificacion global (IGA). Resultados: Se obtuvo que las lesiones disminuyeron en
83% en la visita intermedia y un 99% en la visita final. Concluyendo que a pesar de
las limitaciones del presente estudio fue posible concluir que la isotretinoina similiar

fue efectiva y segura siendo tolerada al productor estandar (40).



2.2 Antecedentes Nacionales

Mera K, Maldonado W et al. En el 2022 en Peru realizaron una investigacion el cual
tuvo como objetivo explorar la relacion de la infestacion del acaro” Demodex” y el
acné vulgar en pacientes de atenciones ambulatorias en el Hospital Regional
Lambayeque en Chiclayo, Perl. Se ejecutd un estudio transversal con una
poblacion de 46 pacientes con acné severo y 92 pacientes con acné no severo.
Para diagnosticar la infeccion por Demodex se ha ejecutado una biopsia de la
superficie que mostr6 de 5 acaros/cm 2. Teniendo como resultado en el analisis bi
variado que el acné vulgar grave se relaciona significativamente con la infeccion de
estos acaros. Por ello, se llegd a la conclusion que la infestacién por Demodex se
asocia con el acné vulgar en los pacientes ambulatorios del Hospital Regional
Lambayeque en Chiclayo. (10)

Acosta J, Kruger H, Huayanay L. En el afio 2017 realizaron una investigacion el
cual tuvo objetivo fue determinar la prevalencia de depresion y signos de depresion
entre los pacientes nuevos de la clinica de Dermatologia del Hospital Nacional
Cayetano Heredia (HNCH), el estudio tuvo un disefio transversal y esclarecedor
con una poblacion de 287 pacientes nuevos en el centro de dermatologia de la
institucién dando como resultado que la prevalencia de la depresion era del 20,6%
y los signos de depresion era del 44,9%, dando como conclusion que dado la
prevalencia de depresion y signos depresivos fue mayor a la reportada en nuestra
poblacién general se recomienda dar un tratamiento en conjunto tanto el area

dermatolégica como el psiquiatrico para mejorar la calidad de vida. (11)

Gutiérrez E, Chia H, et al. En el afio 2009 en Peru ejecuto una investigacion. Donde
se evalud la recurrencia de las enfermedades dermatolégicas en un Servicio de
Dermatologia Universitario de la ciudad de Lima. La revision fue ilustrativa,
observacional y de revision. Se incorporaron, 3294 pacientes nuevos, la edad
normal fue de 35,4 + 20,7 afos, el 53,35% de los pacientes fueron mujeres. Por
grupos de enfermedades, las dermatosis irresistibles fueron las mas conocidas
(29,3%), seguidas de las dermatitis (17,7%), las neoplasias inofensivas (9,9%) y las

infecciones anexiales de la piel (9,8%). Las principales dermatosis encontradas

10



fueron los lunares viricos (14,3%), el vitiligo (6%), otros canceres cutaneos
inofensivos (5,3%) y la inflamacion de la piel (4,8%). Se consideré que las

infecciones irresistibles y las dermatitis eran los diagnésticos més reconocidos: (12)

Arroyo E y Garcia S. En el afio (2008) realizaron una investigacion que tuvo como
objetivo evaluar la eficacia y seguridad de un preparado de lUpulo, equinacea,
bardana y vitamina E en el tratamiento del acné de leve a moderado, el estudio fue
prospectivo y longitudinal durante un periodo de 8 semanas a 548 pacientes.
Teniendo como resultado que de las 17 lesiones en promedio disminuyo a 13
lesiones finales. También se verifico una disminucion de las papulas y pustulas a
20.9% y 35.7% respectivamente. Asimismo, el 1.8% presento alguna reaccion
adversa durante la intervencién, pero solo el 1.3% fue relacionado con el producto.
Dando como conclusion, que de los casos evaluados por un médico el 92% tuvo un

efecto positivo y el 91% sefalado por los pacientes (34).

Solorzano S, Contreras G y Pérez C. En el afio 2005. Realizo un estudio para
determinar la prevalencia, las caracteristicas epidemiologicas y las percepciones
sobre la causa de acné vulgar. El cual aplico un estudio descriptivo transversal en
un colegio de San Juan de Miraflores, el cual se aplicé un estudio fisico y una
encuesta. Para la severidad del acné se valoré aplicando la graduacién global de
acné del FDA a un total de 548 sujetos. El cual tuvo como resultados que los
estudiantes tenian una edad media de 14.29 + 1.67. Siendo varones un 45.4% y un
54.6% mujeres. Asimismo, se observo una frecuencia de acné de un 46.6%,
teniendo predominancia el grado leve en el sexo femenino con 44.8%y un 48.6%

en los varones (36).

Vasquez Ny Zorrila T en el afio (2022). Realizaron una investigacion sobre estimar
la frecuencia de acné vulgar y caracteristicas clinico epidemiolégicas en
estudiantes de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo. Teniendo una
metodologia descriptiva, observacional con corte transversal con una poblacion de
742 estudiantes matriculados en el 2020-1. En el cual se realizo una evaluacion con
una ficha de recoleccion de datos, asimismo, una evaluacion fisica para la
contabilizacion de comedones en base de la escala EGAE autoreferida.El cual

obtuvo como resultado que los estudiantes tenian una frecuencia del acné de

11



75.6%, siendo el 42.3% de varones y el 32.7% de mujeres. En relacion a la
gravedad del acné se obtuvo que el 89.7% pertenecia a la clasifica de leve, el 8.4%
moderado y el 9% severo. Teniendo como conclusion que en la poblacion sefialada
presenta una frecuencia de acné vulgar de una 75.6% siendo predominante en la
edad de 22 afios (39).

2.3. Marco teodrico de la variable

Acné

Liu X, Yang G et al. En el afio 2021 en China realizo un estudio para evaluar la
relacion entre los niveles séricos de la vitamina E y las enfermedades inflamatorias
cronicas de la piel. Utilizando una revision sistematica y un metanalisis, en donde
se genero la busqueda de 20 estudios de casos y controles que cumplieron los
criterios de inclusion con una poblacion de 1172 pacientes. En donde se observo
gue los niveles de vitamina E en los pacientes con acné, 284 casos y 186 controles
en total, presentaban un nivel significativo bajo de vitamina E en suero, al igual que
otras enfermedades de la piel como el vitiligo, psoriasis y dermatitis atopica. Por lo
tanto, se llegd a la conclusion, que los niveles séricos de vitamina E en estos

pacientes son mas bajos que en pacientes sanos. (13)

Samuels DV, Rosenthal R et al. En el afio 2020 genero una investigacion de revision
sistematica y un metanalisis que explica la relacion que tiene el acné vulgar con la
depresion y ansiedad. Se utilizd un enfoque metaanilitico para generar una
evaluacion de los efectos aleatorios realizando una comparaciéon de los individuos
con y sin acné. Dando como resultados que se encuentra una asociacion
significativa de acné vulgar con depresion. Por tanto, se llega como conclusion que
debido a un mayor riesgo de depresién y ansiedad, los médicos usan tratamientos

agresivos. (14)
Tuncgez F, Saylam G, et al en el 2020 en Turkia ejecuto una investigacion sobre la

L-arginina/6xido nitrico (NO), la albumina modificada por isquemia (IMA) y los

niveles de vitamina A y E en pacientes que presentan acné y la relacion que tiene
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con la gravedad de la afeccion, tuvo como una poblacién a 90 pacientes con acné
y 30 participantes sanos a quienes se le realizé un examen para ver los niveles
séricos de L-arjinina, metabolitos de L-arginina, IMA y vitaminas A y E tantos en los
pacientes como los de control como resultado de este estudio se obtuvo que los
niveles citrulinay vitamina A fueron significativamente bajos en el grupo de
pacientes en comparacion con el grupo de control asimismo, la vio que los niveles
de L-arginina y vitamina E fueron bajos a diferencias del grupo de control. Por ende,
se llego a la conclusion que la via IMA y L-arginina-NO asociada con la isquemia y

el estrés oxidativo puede ser importante en la patogénesis de acne vulgar. (15)

Sevimli B, en el 2019 en Turkia llevo a cabo un estudio para evaluar la eficacia del
tratamiento tépico actual y la adherencia en los pacientes, con un disefio analitico
y experimental, teniendo una muestra de 250 pacientes (180 mujeres y 72 varones)
en una edad media de 18.6 + 2,8 afios, en donde se le brind6 tratamiento 6 meses
de forma ambulatoria, teniendo como resultados que 114 pacientes (45.6%)
dejaron el tratamiento por dos motivos: El 62.3% (71 pacientes) habian abandonado
el tratamiento por falta de respuesta y el 37.7% (43 pacientes) por los efectos
secundarios como irritacién, eritema, descamacion, picazon y escozor. Por ello, se
llegé como conclusidn que los pacientes abandonaron el tratamiento debido a los
efectos secundarios y la falta de resultados interrumpiendo el tratamiento tépico,

pero se observo una mayor adherencia al tratamiento oral. (16)

Colageno

Choi FD, Sung CT, et al. En el afio 2019 en Taiwan realizo una revision de la
literatura y su evaluacion de los ensayos controlados aleatorios que emplean el
colageno para el tratamiento en relacion de la calidad de la piel, beneficios
antienvejecimiento y la posible aplicacion en dermatologia médica. Para esta
revision se utilizd 11 ensayos que usan el suplemento de coldgeno en seres
humanos con relacion al area dermatoldgica. Estos estudios fueron realizados a
805 pacientes en total, en donde se utilizo el colageno hidrolizado de 2.5g/d a g/10

por el tiempo de 8 a 24 semana para el tratamiento de Ulceras por presion, la xerosis
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y el envejecimiento de la piel, por ello, se obtuvo que los resultados preliminares
son alentadores para uso a corto y largo plazo dado que los suplementos orales de
coldgeno tienen mayor adherencia. Dando como conclusion que el colageno ayuda
a la elasticidad de la piel, hidratacion y la densidad del colageno dérmico, siendo

seguro y sin efectos secundarios. (17)

Bolke L, Schlippe G et al. En el afio 2019 en Alemania realizaron estudio sobre la
suplementacion del colageno para mejorar la hidratacion, elasticidad, la aspereza
y la densidad de la piel, en donde se ejecutd un estudio clinico de un disefio
aleatorizado, controlado con placebo y simple ciego. Contando con una poblacion
de 72 mujeres de 35 afios a mas con piel sana. El producto a prueba fue el
ELASTEN® que contiene de 2,5 g de péptidos de colageno, 666 mg de extracto de
acerola, 80 mg de vitamina C, 3 mg de zinc, 2,3 mg de vitamina E y 50 pg de biotina,
en el cual se obtuvo como resultados que el suplemento mejoro la hidratacion,
elasticidad, rijosidad y densidad de la piel del grupo placebo siendo
significativamente alta. Por ello, se concluyé que los efectos del colageno se dieron
de manera positiva durante todo el estudio y fue consistente con las evaluaciones

subjetivas de los participantes, sin efectos segundarios. (18)

Shigemura Y, Suzuki A, et al. En el 2018 en Japdn se realiz6 una investigacion
para evaluar los efectos de la ingestion diaria de colageno hidrolizado sobre los
cambios en los tipos y niveles péptidos de hidroxiprolina (Hyp)Este estudio fue
experimental realizado en 4 semanas a 12 personas voluntarias con un peso
corporal de 55-65 kg, dentro del rango etario de 20 a 60 afios. A los participantes
ayunaron 12 horas y se ingiri6 4.5 g de colageno hidrolizado combinado con 200m|
de agua, en donde se recocieron 10 ml de sangre venosa de cada participante en
las siguientes horas al inicio (0), media hora, 1 hora, 2 horas, 6 horas y 24 horas
después de la ingestion, posterior al primer dia los voluntarios tomaron el colageno
de 1 vez por dia durante el periodo de evaluacion, detallandoles que se deben
excluir los alimentos con coldgeno como gelatina, caramelos de goma Teniendo en
cuenta los parametros brindados se obtuvo como resultado que Hyp-Gly
(Cuantificacion de la hydroxyprolyl-glycine) se mostré en tendencia a aumentar. Por

tal motivo, se concluyé que la ingestion diaria del colageno hidrolizado durante un
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periodo prolongado puede mejor los péptidos Hyp en los niveles séricos. Sugiriendo
que a largo plazo se podria cambiar la proteasa exo o endo en el tracto digestivo

siendo beneficioso para los consumidores. (19)

Inoue N, Sugihara F en el afio 2018 en Japon realizo un estudio para evaluar la
eficacia de los dos tipos de colagenos hidrolizados con diferentes contenidos de los
péptidos bioactivos prolyl-hydroxyproline (Pro-Hyp) and hydroxyprolyl-glycine (Hyp-
Gly).El estudio fue un estudio aleatorizado, doble ciego controlado con placebo en
tres grupos de forma aleatoria. Con una muestra de 85 participantes femeninas sin
problemas médicos. El resultado se obtuvo de haber comparado los grupos con los
grupos placebo dentro de 4 y 8 semanas después de iniciar la investigacion, en el
cual se observé que el colageno hidrolizado tiene una mayor cantidad de péptidos
bioactivos (H-CP) ayudando a mejorar la humedad de la piel, la elasticidad y

asperezas, no se observo efectos secundarios durante el ensayo (20).

Se observa que el consumo del colageno hidrolizado produce una concentracion
elevada de prolina y de colageno tipo | y IV en la dermis. Ello se ve reflejado en el
aumento de la densidad de los fibroblastos, también en la diametro y densidad de
las fibras del colageno en la dermis. También se ha comprobado que el consumo
del colageno hidrolizado ayuda a suprimir el dafio en la dermis ocasionado por la

radiacion solar(UV-B) y el foto envejecimiento (21).

Granada/ Punica granatum

Jalali A, Kiafar M.et al. En el afio 2021 presento un estudio sobre las revisiones de
las propiedades para determinar a la hierba Punica granatum como un posible
antioxidante y conservante natural. Tuvo una investigacion aplicada dado que
recopilaron 201 articulos de las cuales 111 articulos fueron ocupados por sus
actividades antioxidantes centradas en el ensayo Difenil-1-Picrilhidrazilo (DPPH),
59 articulos fueron sobre su efecto antibacteriano tanto en bacterias gram +y gram
-,24 articulos con propiedades antifungicos, 7 articulos con efectos antivirales y 50
estudios sobre las actividades antioxidantes in vivo de esta planta por ello, se

obtuvo como conclusibn que dicha planta tiene grandes propiedades

15



antimicrobianas y de eliminacion de radicales, el cual es una fuente natural sin

efectos secundarios. (22)

Eltay EG, Gismalla BG en el afio 2021 en Sudan realizo un ensayo para investigar
la eficacia del 5% del extracto de la cascara de granada utilizado tipicamente para
la inflamacion gingival. Este estudio fue clinico controlado, paralelo, doble ciego en
un periodo de 4 semanas realizado en nosocomio a 34 pacientes de 18 a 60 afios,
en el cual se obtuvo como resultados que 2 pacientes fueron excluidos debido al
consumo de antibidticos, por lo cual los resultados fueron de 32 paciente, que
dentro de los 30 dias del ensayo se mostré que el indice de sangrado gingival
presento una diferencia estadisticamente significativa. Por lo cual, se concluy6 que
el uso de la hierba o su extracto de la planta podria mejorar el tratamiento del

paciente dado la capacidad antiinflamatoria de la granada. (23)

Fourati M, Smaoui S, et al. En el afio 2022 en Tunisia genero una investigacion en
donde nos proporciona una informacion detallada correspondiente a composicion
guimica de las semillas de granada referentes a los compuestos fendlicos, actividad
bioldgica y describe su potencial uso de las semillas de granada en terapias para
algunas condiciones de salud por su efecto antioxidante debido a que es una rica
fuente de fitoquimicos. Por ello, se generé la revision de diversas literaturas sobre
las semillas de granada aplicadas en la biomedicina y farmacoterapia, en donde se
ha demostrado en los estudios in vitro como in vivo que las semillas de granada
tienen actividades antioxidantes, antiinflamatorias, anticancerigena, antidiabética,
anti-osteoperosis. Por tal motivo, se concluy6 detallando el que las semillas de

granada tienen un perfil bioactivo que lo convierte que un alimento nutritivo. (24)

Arandanos / Vaccinium myrtillus

Tadic VM, Nesic l.et al. En el afio 2021 en Serbia tuvo como objetivo valorar la

preparacion topica que contiene hojas de arandano y aceite de semillas de

arandanos obtenidos como subproducto de la industria alimentaria. Utilizando dos

ensayos in vitro en participantes sanos, logrando que el perfil quimico de ambos se
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encuentren activos dado que se observo la presencia de los acidos fendlicos,
demostrando el potencial antioxidante del extracto de arandanos. Por ello, se
concluyé que pesar que el fruto de los ardndanos son fuente valiosa de
antocianinas y pro antocianinas, asi como sus hojas y semillas, dado que presentan
un potencial antioxidante debido a que las semillas se observé las presencias de
los siguientes compuestos de a-linolénico, linoleico, y los acidos oleicos mejorando
la calidad de la piel. (25)

Syrpas M, Valanciene E, et al. En el 2021 en Lituania se examind la influencia y
optimizacién de los parametros citricos del proceso extraccion asistida por enzimas
(EAE) durante la EAE con Viscozyme L de orujo de ardndano. Empleando un
disefio compuesto central y una metodologia de superficie de respuesta de las 4
variables independientes (PH, temperatura, tiempo de extraccién y concentracion
de enzima) en 3 repuestas para definir el EAE, teniendo como resultado que si la
eficiencia mejorada del EAE sobre la extraccion solido-liquido de forma
convencional recupera las fracciones con un mayor rendimiento y propiedades
funcionales de forma rapida y sostenible en conclusion, se confirma el potencial del
orujo de arandanos como un agente bioctivo dado que el EAE demostrd ser una
excelente alternativa para reparar las fracciones antioxidantes del subproducto,
debido a que en esta condicion que se obtiene una fraccion hidrosoluble de alto

rendimiento y capacidad antioxidante. (26)
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3.1 Tipo y disefio de investigacion

Tipo de investigacion:

Esta investigacion es de tipo aplicado, segun Hernandez y Mendoza indica que es
orientado a recopilar informacion que con el tiempo permita dar soluciones a futuro.
Asimismo, El enfoque utilizado en nuestra investigacion sera cuantitativo, dado que

utilizaremos el disefio para analizar la certeza de las hipoétesis planteadas. (27)
Disefio de investigacion:

e EI disefio es experimental con una clasificacién pre-experimental, la cual
esta caracterizada dado que a un grupo se le aplica una prueba previa al
tratamiento (Preprueba)y después del tratamiento (Postprueba) para lograr

el primer acercamiento al problema de la investigacion en la realidad. (28)

3.2 Variables y operacionalizacion

Las variables que se emplearan son:
Variable independiente: Gomitas de gelatina con colageno, granada y arandanos

Variable dependiente: Tratamiento del acné

3.3 Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion:

La poblacién estara conformada por aproximadamente 39 estudiantes con rango
de edad de 14 anos a 18 anos de Institucion Educativa “Coronel Francisco

Bolognesi Cervantes”, ubicado en el distrito de San Juan de Lurigancho- Lima
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Criterios de inclusioén:

e Adolescentes que se encuentren matriculados en la institucion publica, con
rango de edad entre 14 a 18 afios
e Adolescentes cuyos padres firmen el consentimiento y asentimiento

informado, aceptando participar voluntariamente.

Criterios de exclusion:

e Adolescentes ausentes los dias de la recopilacion de datos.
e Adolescentes que presenten alguna enfermedad y/o discapacidad
e Adolescentes que reciban tratamiento médico para el acné.

Muestra:
Al tratarse de una muestra pequefia se trabajara con la muestra poblacional.

Muestreo: probabilistico

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica que se ejecutd en la investigacion para procesar los datos fue la
entrevista estructurada, ya que esta nos permite seguir un formato de preguntas

establecidas, pero a la vez nos permitira conocer la interaccion con el producto.

Para la recoleccion de datos de la primera variante del acné, se evaluara al paciente
con la técnica observacional, dado que se contabilizara el nUmero de lesiones en

una hemicara para determinar el grado de severidad.

Para la recoleccion de datos de la segunda variable del consumo del producto se
utilizaba una ficha de reporte diario de consumo con la informacién de los

participantes en donde se les colocara un cédigo para mantener el anonimato.
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3.5. Procedimientos

Se enviara una solicitud al director de la Institucién Educativa “Coronel Francisco
Bolognesi Cervantes”, para que nos permita tener contacto con los adolescentes
del rango etario de 14 a 18 afios para poder contar su participacion en el proyecto,
posterior realizar una reunion con los padres de familia y poder contar con su
consentimiento a fin de tomar los datos de los pacientes para registrarlos y
asignarles un codigo Unico para mantener el anonimato en su participacion. Se
procedera a evaluar a los participantes el grado de acné y registrarlos en la ficha,
para brindarles un frasco con las gomitas de consumo diario junto con la consejeria

nutricional.

Dado la coyuntura se realizara telemonitoreo semanal para ver el consumo de las
gomitas. Al finalizar el periodo de las 4 semanas se recolectara los datos obtenidos

para el analisis respectivo, discusion y conclusiones.

3.6. Método de analisis de datos

Para el analisis de datos se utilizara el programa estadistico IBM SPSS y Microsoft
Excel 2019 aplicando las pruebas correspondientes para la estadistica descriptiva
se utilizara media y desviacion estdndar. Referente a la significancia se establecera
que p < 0,05, para evaluar el impacto del consumo de las gomitas con colageno,
arandanos y granada sobre el grado de severidad del acné antes y después de la
intervencién utilizaremos pruebas estadisticas inferenciales con un tipo de muestra
relacionadas, si la distribucion es normal utilizaremos la prueba T de Studenty si la

distribucion es asimétrica usaremos la prueba de Wilcoxon

3.7. Aspectos éticos

Para esta investigacién se tomard en cuenta los parametros establecidos en la
declaraciéon de Helsinki, respetando y cumpliendo estrictamente los principios
éticos de investigacion médica realizada en seres humanos, teniendo en cuenta

ello, se realizd una explicacion clara y sencilla sobre los objetivos, justificacion e
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importancia del presente proyecto a los padres de familia, donde se entregara un
consentimiento informado en donde firmaran de manera voluntaria, aceptando la
participacion voluntaria de sus menores hijos e indicando que los datos recopilados
seran solo para fines del proyecto de investigacién, manteniendo el anonimato de

los participantes.
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V. 4.1 Resultados Descriptivos

La poblacion estuvo constituida por 39 estudiantes, quienes presentaron un
consentimiento informado firmado por su padre y/o apoderado de familia.
Participando de los grados 4A, 4B, 5Ay 5B de secundaria de la Institucién educativa

coronel Francisco Bolognesi Cervantes.

Gréfico 1:  Gréfico del género de los adolescentes

B Femenino M Masculino

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion:

En la grafico N°01 se observa que el 61% del total de los alumnos adolescentes

gue participaron son mujeres, siendo la diferencia de un 39% del sexo masculino.

De los 39 estudiantes de ambos sexos. Las edades comprendidas fueron de 15 a
18 afos, con una edad promedio de 16.62 + 0.78 afios. Siendo el grupo de edad

mayoritario de 16 y 17 afios.
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Tabla 1: Tabla de frecuencia de la edad relacionado con el género

Caracteristica Varones Mujeres

S Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
15 afios 2 13.3 1 4.2
16 afos 5 33.3 8 333
17 afios 6 40 13 54.2
18 afos 2 13.3 2 8.3

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion:

En la tabla N° 1 se verifica que el total de 24 mujeres, el 4.2% (01 participante)
tiene 15 afios, 33.3% (08 participantes) tiene 16 afos, el 54.2% (13 participantes)
tiene 17 afos y el 8.3% (02 participantes) tiene 18 afios. Asimismo, se observa que,
del total de 15 varones, el 13.3% (02 participantes) tiene 15 afios, el 33.3% (05
participantes) tiene 16 afios, el 40% (06 participantes) tiene 17 afios 'y el 13.3% (02

participantes) tiene 18 afios.

Tabla 2: Caracteristicas antropométricas de los adolescentes antes de la

intervencion

Caracteris Varones Mujeres

ticas Media DE Minimo Maximo Media DE Minimo Maximo
Peso 50.6 11.9 50.6 94.2 58.1 10.7 41.7 88.4
Talla 1.7 0.1 1.6 1.8 1.6 0.0 1.5 1.6
IMC 23.3 3.5 18.6 29.1 24.1 4.5 18.0 38.8
PAB 82.7 8.5 71.0 101.0 78.8 7.6 69.0 102.0

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion:

En la tabla N°2 se observa que el peso promedio en participantes mujeres fue de
58,1 + 10,7 kg; el promedio de la talla fue de 1,50 + 0,04 cm; el IMC fue de 24,1 +
4,5 y el perimetro abdominal de 78,8 + 7,6. En cuanto a los participantes
masculinos, se observa que el peso promedio fue de 50.6 + 11.9: el promedio de la
talla fue de 1.70 + 0.1; el IMC fue de 23.3 + 3.5 y el perimetro abdominal de 82.7 +
8.5.
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Grafico 2: Cantidad de comedones en los adolescentes, antes de la intervenciéon
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion:

En el grafico N°2 se observa que, de los 39 participantes, las participantes mujeres
presentan una media de 34.3 + DE (22.3) asimismo, presentan un minimo de 10
comedones y un maximo de 90 comedones. Respecto a los varones se verifica que
presenta una media de 57.1 + DE (28.1) ademas, se observa que el minino es de

27 y el maximo de 130.
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Gréafico 3: Grado del acné en los adolescentes antes de la intervencion.
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion:

En el grafico N°3 se visualiza un gréfico grupal representado al 100%. Respecto a
las mujeres (24 participantes) se observa que el 29.2% presenta un acné un leve,
un 50% un grado moderado y el 20.8% presenta un grado severo. Asimismo, los
varones (15 participantes), no se registra un acné leve, presentando un 53.3% en
el grado moderado y un 46.7% en el grado severo.

27



Grafico 4: Cantidad de comedones en los adolescentes, después de la

intervencion.
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En el grafico N°4 se observa que disminuye el nUmero de comedones en ambos
sexos, dado que las participantes mujeres presentaron un minimo de 8 comedones
y un maximo de 43 comedones, ademas se observa que la media disminuyo a 18.46
+ DE (10.99) en comparacién al grafico N°2. Respecto a los varones, también se
ve una disminucion en la cantidad de comedones, dado presentan un minimo de
12 comedones y un maximo de 86. De igual manera, se observa que la media
disminuyo a 35.33 + DE (24.43).

Tabla 3: Tabla de comparacién de medias de comedones antes y después de la

intervencion

Varones Mujeres

Caracteristicas

N Media DE Minimo Maximo N Media DE Minimo Maximo

Antes 15 57.13 28.12 27 130 24 34.33 2231 10
Después 15 35.33 24.43 12 86 24 18.46 10.99 8
Diferencia 15 21.8 11.68 3 44 24 15.87 13.34 2

90
43
47

Fuente: Elaboracion propia.
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Interpretacion:

En la tabla 3 podemos observar que hubo una diferencia significativa del antes y
después de la intervencion, dado que la media de la diferencia fue de 21.8 + 11.68.
Asimismo, hubo una mejora en la relacion de la cantidad de comedones, dado que
el minimo fue de 3 y el maximo de 44 en relacion con los varones. De igual manera,
se observa diferencia en la cantidad de comedones de las mujeres, dado que su
media fue de 15.87 + 13.34, siendo su minimo de 2 y su maximo de 47.

4.2 Resultado Inferenciales

Prueba de Normalidad

Hipotesis Nula (HO): No existe diferencia al comparar el nimero de comedones
antes y después del consumo de la ingesta de gomitas de gelatina con colageno,

granada y arandanos, durante cuatro semanas de intervencion.

Hipotesis Alterna (Ha): Existe diferencia al comparar el nUmero de comedones
antes y después del consumo de la ingesta de gomitas de gelatina con colageno,

granada y arandanos, durante cuatro semanas de intervencion.
Nivel de significancia: alfa=0.05

Criterio de decision

si p>=0.05, aceptamos la Ho y rechazamos la Ha

si p<0.05, rechazamos la Ho y aceptamos la Ha

Prueba de Normalidad: Shapiro - Wilk (p<0.05), la distribucion de datos es

asimétrica. Se utilizd esta prueba a razén de que la muestra fue de 39 participantes.

Estadistico Inferencial: Prueba no paramétrica de Wilcoxon

Tabla 4: Estadistico de Prueba de Wilcoxon para comparar el nimero de
comedones antes y después de la ingesta de gomitas de gelatina con colageno,

granada y arandanos
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Antes - Después

Comedones
Z -5.446
Significacion asintotica
(bilateral) ,000

Interpretacion:

En la tabla 3, se observa al comparar el nUmero de comedones antes y después
de la ingesta de gomitas de gelatina con coldgeno, granada y ardndanos a través
de la prueba Wilcoxon, se obtuvo un valor de P= 0.000 (p<0.05), rechazando la
hipétesis nula y aceptando la hipétesis alterna, por lo tanto, podemos inferir que
existe una diferencia significativa al comparar el nimero de comedones antes y
después del consumo de la ingesta de gomitas de gelatina con colageno, granada
y arandanos, durante cuatro semanas de intervencion, siendo el promedio del

numero de comedones menor al término de la intervencion.
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V. DISCUSION
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El acné es una enfermedad inflamatoria del foliculo pilosebaceo presente en
adolescentes y adultos jovenes, el cual tiene una etiolégica multifactorial, como
genéticos, alimentacion, estrés, hormonal, infecciosa, entre otros, existen
diferentes tipos de tratamiento para la reduccion de los comedones del acné, siendo
los mas utilizados los farmacologicos (topicos y orales), pero que presentan efectos
secundarios como trastornos gastrointestinales, irritacion cutanea y candidiasis
vaginal en el caso de los antibiéticos, asimismo, los tratamientos topicos presentan
efectos adversos como reacciones de hipersensibilidad y fotosensibilidad (32), de
igual manera, estudios recientes han reportado que existen vitaminas que mejoran
la condicion del acné como la vitamina A y vitamina E, la vitamina A aporta los
retinoides el cual estimula el recambio de las células epidérmicas, mejorando la
calidad de la piel, de igual manera, la vitamina E al ser un antioxidante ayuda a la
produccion del colageno y elastina(33). Por lo tanto, reducen la aparicién del acné,
por ese motivo la finalidad de esta investigacion fue evaluar el efecto de la ingesta
de gomitas con colageno, granada y arandanos en el tratamiento del acné en

adolescentes, como una alternativa no farmacoldgica.

Cuando se llega a la pubertad, como producto de la etapa de crecimiento, aumenta
la sensibilidad de las glandulas sebaceas, ocasionando que las hormonas
andrégenas aumenten de tamafio y por ende la secrecion de las mismas
(adrenarquia). Teniendo como primer sintoma un acné leve, siendo el responsable
la bacteria Cutibacterium acnes, que se encuentra de forma inactiva en nuestro
microbioma cutaneo. Sin embargo, al ser una bacteria saprofita se alimenta del
sebo producido por estos cambios hormonales junto con la hiperqueratosis de la
pared y el poro folicular origina la lesion fundamental del acné, llamado comedon
(41.). Esto se ve reflejado en nuestra investigacion, antes de la intervencion los
estudiantes varones tenian como minimo 27 comedones y un maximo de 130
comedones, presentando una media de 57.1. Asimismo, las mujeres presentaban
en promedio de 34.3. De la misma forma, en la investigacion realizada por Arroyo
y Garcia que evaluaron a 548 pacientes, el cual en ambos sexos se dio una media
de 30.3 comedones y un minimo de 17 comedones. Es decir, que el acné se
encuentra presente desde que nacemos y el grado e intensidad puede variar

dependiendo nuestra alimentacién, higiene, estrés, entre otros.
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Para poder determinar el tratamiento del acné es necesario conocer el grado de
severidad que se presenta, dado que ello nos brindara su clasificacion clinica, para
su tratamiento. Nuestros hallazgos reportan un porcentaje elevado de adolescentes
con acné moderado, representando el 53.33% y el 50%, en varones y mujeres,
respectivamente. En diferencia a la investigacion realizada por Vasquez y Zorrilla
en el 2021, donde tuvieron una frecuencia del acné del 75.6% siendo un 42.3% en
varones y 32.7% en mujeres, de los cuales un 89.7% tenia un grado leve, esto se
puede deber a la alimentacién hipercalérica que actualmente presenta la poblacion
y factores genéticos de los participantes. Estos factores pueden ser una

consecuencia para que evolucione el grado del acné de forma progresiva.

En cuanto al grado de acné leve, se clasific6 como leve a los participantes que
tenian <20 comedones, utilizando el sistema de evaluacion fisica propuesta por
GLEA (Grupo Ibero-Latinoaméricano de Estudio del Acné), al realizar la evaluacion
con la ficha de registro de comedones a los 39 estudiantes se obtuvo que en las
mujeres se presentaban un 29.2% y en los varones no se registré un caso con este
grado de acné. Algo semejante ocurre con la investigacion ejecutada por
Soldérzano,Contreras y Pérez en el afio (2005), ya que, usaron otro sistema de
clasificacion del acné (Graduacion Global de la FDA), el cual considera como acné
leve a los participantes que tienen <10 comedones, teniendo como resultado que
26% se concentraba en las mujeres y el 18.5% en los varones. Teniendo estos dos
resultados podemos determinar que las condiciones ambientales, alimenticias,
hormonal, entre otras. Han variado a lo largo de los afios cambiando el grado de

acné en la poblacion.

Por este motivo, a lo largo de afios se han visto investigaciones sobre diferentes
tratamientos para disminuir o eliminar el acné a los pacientes que los aquejan, dado
que esta enfermedad, se considera como una enfermedad banal, pero esta
enfermedad que requiere un tratamiento. Dicho esto, podemos observar que la
ingesta de las gomitas con colageno, granada y arandanos por 4 semanas redujo
el numero de comedones en los participantes dado después de la intervencion las
participantes mujeres presentaron una media de 18.46 + DE (10.99) comedones y
los varones presentaron una media de 35.33 + DE (24.43). Teniendo semejanza

con los resultados obtenidos por la investigacion realizada por Kar, Tripathy y
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Panda (2013) que evaluaron la eficacia del tratamiento farmacolégico de la
isotretinoina como monoterapia durante el periodo de 16 semanas a pacientes que
sufrian de acné moderado y severo, en el cual se observo que durante el periodo
de dos meses tenia una media de 63 + 4.3 comedones y al finalizar el tratamiento
(Cuarto mes) tuvo una media de 17 + 2,9 comedones. Dicho esto, podemos inferir
que el tratamiento no farmacoldgico de las gomitas de colageno demostro eficacia
en el tratamiento del acné durante un periodo mas corto, a diferencia del tratamiento
farmacoldgico que requirid que 2 meses en establecerse. Aunando en ello, se han
ejecutados otros estudios demostrando la eficacia de un tratamiento farmacologico,
como el estudio efectuado por Vallejos y Enriquez, en el 2012, en donde se
utilizaron tratamientos farmacoldgicos en forma oral (Clindamicina y limelicina) y
tépicos (Adapaleno), en el grupo de acne leve y moderado, siendo que 68 pacientes
del grupo de acné moderado mostraron mejoria en un 93.2%, teniendo en cuenta
ello, podemos determinar que se obtuvo resultados favorables en el tratamiento de

la ingesta de gomitas con colageno, granada y arandanos.

Buscar un tratamiento no farmacoldgico, es dificil en Latinoamérica, dado que no
realiza investigaciones en el campo de la nutricibn sobre dermatologia. En tal
sentido, el proyecto de investigacion es novedoso dado que estd brindando una
alternativa a la convencional. Después de todo se observa que la diferencia de la
evaluacion antes y después de la intervencion se, demostrando la efectividad de
las gomitas, teniendo como resultado que la media fue de 21.8 + 11.68. Este
resultado se asemeja al producto dado por Chan, Dee, Co en el afio 2017, el cual
era una capsula que contenia Lactoferrina con vitamina E y Zinc durante dos veces
al dia, en donde se observd que una reduccién porcentual medianamente
significativa en la semana 2 de un 14.5% y una maxima reduccién de comedones
en la semana 10 con un 28.5% en comparacion de su grupo placebo, sin efectos
secundarios. En tal sentido, podemos afirmar que podemos tener productos para
reducir la cantidad de comedones sin efectos secundarios y evitando que el
paciente pueda dejar el tratamiento por ello. Asimismo, se observa que en las
gomitas tuvimos una mejora significativa en el periodo de 4 semanas gracias al
colageno, vitamina C para su adherencia y suplementando la vitamina A y E dentro
de estas gomitas, dado que los pacientes con acné tienen deficiencia sérica de
estas vitaminas (18) (19) (24).
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De la misma forma, se realizaron otros tratamientos no farmacologicos de forma
topica, demostrando que los compuestos que nos ofrece la naturaleza pueden ser
asimilados de manera correcta por el organismo. Siendo Matiz y Ortiz, en el afo
2012, que tuvieron una mejora de 43% Yy 75% reduccion las lesiones de la condicién
del acné. Sin embargo, en esta investigacion los pacientes presentaron leves
efectos secundarios de forma transitoria por los aceites de naranja, albahaca y
acido acético. Lo cual nos permite determinar, que la vitamina C es mejor aceptada
de forma oral, tal como lo demuestra nuestro proyecto, dado que cada gomita, tenia
35 mg siendo administrada 2 veces al dia, cumpliendo el requerimiento
determinado por DRI(Dietary Reference Intakes), esto refleja los resultados
después de la evaluacién dado que el nimero de comedones redujo en los varones

de 130 a 86 comedones y las mujeres de 90 a 43 comedones.

Con respectos a los tratamientos topicos, se ha realizado estudios sobre diferentes
vitaminas par demostrar su eficacia, esto se refleja en el estudio realizado Andrade
y Wagemaker, en el afio 2018, tuvieron un resultado del 60% reduciendo las el
namero de comedones del acné utilizando la vitamina B, ahora bien en nuestro
trabajo se realizd se ofrecidé la suplementacion de forma oral, para evitar la
fotosenbilidad que se puede tener al exponer la piel a un tratamiento, teniendo
mejores resultados dado que nuestro porcentaje de acné severo en mujeres siendo
el 20.8% se redujo a 0 sin algun efecto secundario, esto se debe a las propiedades

del coldgeno combinado con las vitaminas ofrecidas por la granada y arandanos.

Las limitaciones de esta investigacion fueron: el tamafio de la muestra fue pequefia

y, no se empled ningun indicador bioquimico.
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VI.

CONCLUSIONES

Conclusion N° 01:

El consumo de las gomitas de gelatina con coldgeno, granada y arandanos
reduce el nimero de comedones y mejora el grado de acné en adolescentes,
se observo una mejoria en el grado severo en ambos sexos, siendo un 20%

en el sexo masculino y 20.8% en el sexo femenino.

Conclusion N° 02:

Hubo predominio del acné en grado moderado, presentaban mas de 20
comedones, en el rostro. Asimismo, los varones presentaban un mayor
porcentaje de acné severo, siendo una diferencia del 25.84% a comparacion

de las mujeres.
Conclusion N° 03:

Al término de la intervencién mejor6 la calidad de la piel en los escolares que
sufrian con acné, dado que se logré disminuir los comedones que se

encontraban de forma visible en el rostro.
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VIl.  RECOMENDACIONES

Recomendacion N° 1

Replicar el estudio con una metodologia de tipo experimental con disefio
experimental puro y contar con un grupo de control para analizar el nimero

de comedones de cada grupo.

Recomendacion N° 2

Se recomienda realizar la investigacion relacionado con la ingesta de
consumo, para determinar la relacion de la alimentaciobn con esta

enfermedad.

Recomendacion N° 3

Se recomienda realizar un perfil bioquimico antes de la intervencion para
poder revisar los niveles de colesterol, glucosa y vitaminas y ver su relacién

con esta enfermedad.
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ANEXO N°1: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DE DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES | CATEGORIA ESCALA
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL
El  coldgeno es un
macronutriente(proteina) | Se le brindara 2 Consumo Diario
que se encuentra presente gomitas diarias por Si (1)
en los tejidos conjuntivos y iod Sj
conectivos de los seres | "1 . periodo NOMINAL
humanos. Este se | continuo de 8 No No (0)
encuentra principalmente | Semanas,
en la piel, articulaciones y
hlllesgs. gor ello, se ha} El contenido de
; relacionado € i 5 Aceptabilidad
Gomitas de envejecimiento de la piel cada gomita sera p
gelatina con con la cantidad de | de: Olor Color | St(1)
colageno, granada | coligeno consumida. (27) | -3.5 gramos de Sabor

y arandanos. ) colageno Text No (0)
El néctar de la granada | 3 5 gramos de extura
contiene un gran

. o colapez

porcentaje de vitamina Cy
E asimismo, una fuente | -2 gramos de
importante de potasio. | extracto de
Recientes investigaciones granada
demuestran que pr:sg;tg ) gramos de Efectos .
una . acvidac | extracto de secundarios
antibacteriana y N
microbicida, teniendo | arandanos Nauseas
mayores indices de anti Diarrea Si (1)
antioxidante tres veces
mayor al del té verde y No (0)

vino tinto. (28)




La estructura quimica de

los arandanos nos
demuestra que tiene un
gran aporte de

antioxidantes, el cual
respaldan su funcién en la
disminucién de la
inflamacion y  estrés
oxidativo. Dado que una su
composiciéon  bioquimica
contiene una amplia
variedad. de fenoles
particularmente
antocianinas. (29)

Acné

El acné wvulgar es
identificado una como
enfermedad cutanea,
el cual se encuentra
aproximadamente en
todo el mundo,
estando ubicada en el
tercer lugar de las
enfermedades de la
piel mas frecuentes en
el mundo. Siendo los
mas afectados el
grupo de adolescentes
dado que presenta un
porcentaje de 40% y
70%. (30)

La variable es
determinable de
acuerdo a la aparicion,
el cual sera registrada

dependiendo la
severidad del acné
determinado por
Grupo Ibero-

Latinoaméricano de
Estudio del Acné
(GILEA, antes GLEA),
Siendo:

Leve < de 20
comedones

Moderado 20-50
comedones

Severo > de 50

Diagndstico de
acné

Grado de acné
antes de la
intervencién

Grado de acné
después de la
intervencion

Normal (1)
Leve (2)
Moderado
(3)

Severo (4)

Normal (1)
Leve (2)
Moderado
(3)

Severo (4)

Ordinal




comedones




ANEXO 2: FICHA DE REGISTRO DE DATOS

FICHA DE REGISTRO DE DATOS

Fecha

Cddigo asignado

Datos del Estudiante*

Codigo de Estudiante*

Fecha de Nacimiento*

Datos de la madre o tutor*

Sexo*

M | F

Edad*

Recibio tratamiento farmacolégico para el acné*

Si No
Alergias*
Alimentos Farmacos
Grado*

Numero de celular*

Severidad del Acné

Antes de la intervencion Después de la intervencion

Grado Grado

Conteo del Acné: Conteo del Acné:




ANEXO N°3: FICHA DE REPORTE DE CONSUMO DIARIO

Reporte de consumo diario

Codigo asignado

Grado de severidad Leve

| Moderado ‘ Severo

Retiro anticipado

SI | NO

Evaluacio
n

MES - OCTUBRE

TOTA

[N

[uny

[uny

N

N

N

N

Si
Consumio

(1)

No
Consumio

(0)

Evaluacio
n

MES - NOVIEMBRE

TOTA

—_

[E

[E

N

N

[\

N

N

N

N

w

Si
Consumio

(1)

No
Consumio

(0)




Observaciones:



ANEXO N°4: CARTA DE PRESENTACION

i :i *#fo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

San Juan de Lurigancho, 10 de oclubre de 2022

CARTA N° 032-2022-UCV-VA-P25-FOSLOZ/ICCP

Sr. Maibaio Vega Villaordufia

Director da la Institucidn Educativa Francisco Bolognasi Cervanies
Distrito de San Juan de Lurigancho

Presenta. -

O mil espacial considaracion:

Mios place extenderss un cordial saludo y preseniarle en esta ocasion, a los astudiantes
GUTIERREZ MENDOZA KARINA MARLIT identificado con DNI N® 42547711, con cadigo
da estudiante N° 6500055587, PIZARRO YARANGO YONEL!I WENDOLIN identificado con
DI N° T4TET 31, con codigo de estudiante N* 6F00268340 malriculados an el X ciclo de
la Carrera Profesional de Nutricion de la Universidad César Vallejo - Campus 5an Juan de
Lurigancho, y solicitar a usied la autorizacion para qua las estudiantes realicen un trabajo
da investigacion titulado “Ingesta de gomitas de gelatina con colageno, granada y
arandanos an el tratamiento del acné en adolescentes de una institucion educativa

publica 2022".

Consideramos que este estudio impactara positivamente en su institucidn y en la sociedad;
v, parmitird que =5 estudianies realicen su trabajo de investigacion dada la importancia del
tema a tratar.

Agradeciéndoles por la atencidn a la prasents, aprowechamos |a oportunidad para
reiterarles nuestra mas alta consideracion y estima, y vuestro apoyo al Departamento de
Investigacion de esta casa de estudios.

Aflentamenisa,

# < #:f‘”
ﬁi/éhﬁ /?[ P;?J
Mg. Melissa Martinez Ramos
Coordinadora de la Escuala Profesional de NMutricidn

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO




ANEXO 5: CARTA DE ACEPTACION

SR u .
‘, IE “Coronel Francisco Bolognesi Cervantes”
\: ._:‘ Institucion educativa Bicentenaria por DS N° 011-2020-MINEDU ¥

- Creado el 5 de agosto de 1976 como centro educativo N° 104 con RDZ N° 03917
HUASCAR — SAN JUAN DE LURIGANCHO / Teléfono: 2534917

“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

PROVEIDO N° 020/2022-D.IE.FBC-UGEL 05/SJL.EA

DEL : Naibeto Vega Villaorduna
DIRECTOR DE LA LE. “CORONEL FRANCISCO BOLOGNESI
CERVANTES™

A (LA) : Srta. Gutierrez Mendoza Karina Marlit
SOLICITANTE
EXPEDIENTE :N° 1607 - 2022 - 1E. FBC. (12/10/2022)
DOCUMENTO :FUT.
ASUNTO - EN ATENCION AL DOCUMENTO QUE PRESENTA

Visto el expediente N° 1607-2022-1E.FBC, del 12 de octubre del
2022 donde solicita: Aplicar su trabajo de investigacion titulado “Ingesta de gomitas de
gelatina con colageno, granada y arandanos en ¢l tratamiento de acn¢ en adolecentes de
una IE Piablica 20227 a los alumnos de 4to y 5to del nivel secundaria. En ese sentido, se
le autoriza aplicar su proyecto Gnicamente con los alumnos que cuenten con la debida
autorizacién de sus padres para el consumo de dicho producto.

En atencion a lo solicitado.

Huascar, 17 de octubre del 2022.

Atentamente,

- \’eca- — ..&.}“
ORECTOR



ANEXO 6:

CONSENTIMIENTO INFORMADO

TITULO “Ingesta de gomitas de gelatina con colageno, fresa y
arandanos en el tratamiento del acné en adolescentes de
una institucion educativa publica 2022".

Investigadores: Karina Gutierrez y Yoleni Pizarro

INTRODUCCION:

Lo invitamos a participar del estudio de investigacion titulado: “Ingesta de gomitas
de gelatina con colageno, fresa y ardndanos en el tratamiento del acné en
adolescentes de una institucion educativa publica 2022”.

JUSTIFICACION DEL ESTUDIO:

Estamos realizando este estudio con el objetivo de evaluar el efecto de la ingesta
de gomitas de gelatina con colageno, fresa y arandanos en el tratamiento del acné
en adolescentes de una institucién educativa publica 2022.

Por lo sefialado creemos necesario profundizar mas en este tema y abordarlo con
la debida importancia a los tratamientos no farmacolégicos.

METODOLOGIA:
Si usted acepta participar, le informamos que se llevardn a cabo los siguientes
procedimientos:

Tabla 1: Encuesta sobre la frecuencia del consumo de alimentos.
Tabla 2: Toma de medidas antropométricas, peso y talla.
Tabla 3: Evaluacion de la hemicara

MOLESTIAS O RIESGOS:
No existe ninguna molestia o riesgo minimo al participar en este trabajo de
investigacion. Usted es libre de aceptar o de no aceptar.

BENEFICIOS:

No existe beneficio econémico para usted porque su menor hijo participe de este
estudio. Sin embargo, se le informara de manera personal y confidencial de algun
resultado que se crea conveniente que usted tenga conocimiento. Los resultados
también seran archivados al finalizar la investigacion y de ser el caso se le
recomendara para que acuda a su médico especialista tratante.

COSTOS E INCENTIVOS:



Usted no debera pagar nada, porque su menor hijo participe en el estudio, su
participacion no le generara ningun costo. Asimismo, no se le brindaréa retribucion
econdmica alguna por su participacion.

CONFIDENCIALIDAD:

El investigador registrara la informacion con codigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados en una revista cientifica, no se
mostrara ningun dato que permita la identificacion de las personas que participan
en este estudio. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al
estudio sin su consentimiento.

DERECHOS DEL PACIENTE:

Si usted decide que su menor hijo participe en el estudio, podra retirarlo de este en
cualquier momento, o no participar de una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si
tiene alguna duda adicional, puede preguntar al Investigador Yoleni Wendolin
Pizarro Yarango, llamarlo al teléfono 981588013 o escribiendo al correo electrénico
ypizarroy@ucvvirtual.edu.pe.

CONSENTIMIENTO:

Acepto voluntariamente que mi menor hijo participe en este estudio, he
comprendido perfectamente la informacion que se me ha brindado sobre las cosas
que van a suceder si participd en el proyecto, también entiendo que puedo decidir
no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Firma del Padre/ Madre o tutor
Nombre:

DNI:
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ABSTRACT

Acne is a multifaciorial disease that mainly aflects adolescents, and nutrition Is key
as It can cause, trigger, worsen and even treat it. Objective: To evaluate the effect
of the intake of gelatin gummies with collagen, pomeagranate and blueberries for
the teatment of acne in adolescents in fourth and fifth grades of high school in &
public school, 2022. Methodology: A guantitative approach, experimental design
and longitudinal pre-exparmental study was applied. The sample consisted of 39
participants, the sampiing was simple random probabiity, the data collection
Instrument was the dally consumption form for gummies and the data collection
form to record the numbar of comedonas and anthropometric dats 1o compare the
number of comedones before and afler consumption of gummies. The
average number of comedones was 57.1+ 20.1 in men and 34 3+ 22 3 n women,
afer the treatment, the average number of comedones was 18.1+ 11.0 and 35 3+
244 in men and women, respectvely. When comparing the mean number of
comedones before and afler the treatment, a p= 0.000 (p<0.05) was oblained.
Conclusion: The consumption of gelatin gummies with collagen, pomegranates
and blueberries reduces the number of comedones and improves the grade of
acnre in adolescants.

Keywords: Acne, gummess, evalustion, comadones, collagen, adolescents
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Yo, PALOMINO QUISPE LUIS PAVEL, docente de la FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
SALUD de la escuela profesional de NUTRICION de la UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
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