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RESUMEN 

 

El objetivo fue determinar el efecto antimicótico del extracto acuoso de Allium sativum 

"ajo" sobre cepas de Candida albicans comparado con nistatina, in vitro. Se utilizó el 

diseño experimental y se evaluaron 10 repeticiones del extracto acuoso de Allium 

sativum “ajo” al 25%, 50%, 75%, 100% y el medicamento nistatina frente a cepas de 

Candida albicans mediante el método Kirby-Bauer. Resultados: Se evidencia el efecto 

antimicótico de nistatina a las 48 horas obteniendo un halo inhibitorio de 16.6 mm + 

0.77. Los extractos acuosos de Allium sativum “ajo” al 25%, 50%, 75% y 100 a las 48 

horas tambien obtuvieron el efecto antimicótico con halos inhibitorios de 12.1 + 0.86, 

21.2 mm + 1.68, 24.6 mm + 0.69, 34.2mm + 1.93; respectivamente. Conclusiones: Los 

extractos acuosos de Allium sativum “ajo” con mayores efectos antimicóticos 

comparado con nistatina son a las concentraciones mayores a 50% evidenciándose halos 

inhibitorios de diámetros muy superiores al medicamento.  

 

Palabras clave: efecto antimicótico, extracto acuoso, Allium sativum, Candida albicans.  
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ABSTRACT 

 

The objective was to determine the antifungal effect of Allium sativum "garlic" aqueous 

extract on strains of Candida albicans compared to nystatin. This was an in vitro study 

using an experimental design. 10 repeats of Allium sativum "garlic" aqueous extract at 

25%, 50%, 75%, 100% and the nystatin drug were tested against Candida albicans 

strains using the Kirby-Bauer method. Results: after 48 hours, the antifungal effect of 

nystatin is proved obtaining a zone of inhibition of 16.6 mm + 0.77. Allium sativum 

"garlic" aqueous extracts at 25%, 50%, 75% and 100% after 48 hours also obtained the 

antifungal effect with zones of inhibition of 12.1 +  0.86, 21.2 mm +  1.68, 24.6 mm +  

0.69 and 34.2mm +  1.93 respectively. Conclusions: concentrations over 50% of Allium 

sativum "garlic" aqueous extracts presented greater antifungal effects compared to 

nystatin showing zones of inhibition of diameters much larger than the drug. 

 

Keywords: Antifungal effect, aqueous extract, Allium sativum, Candida albicans. 
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I. INTRODUCCIÓN  

 

1.1 REALIDAD PROBLEMÁTICA  

 

Candida, es un género de hongos que está comprendido por levaduras que son 

constituyentes de la flora humana normal y se encuentran como comensales en el sistema 

gastrointestinal, aparato reproductor y piel. Estos microorganismos pueden ser 

encontrados en la cavidad oral en un 20 – 80% de adultos sin manifestación de 

enfermedad.1  

 

Un desequilibrio en la flora microbiana puede dar oportunidad para el crecimiento de 

microorganismos oportunistas como las levaduras del género Candida y desarrollar una 

infección llamada candidiasis. La candidiasis es una infección cosmopolita y constituye 

el 7.45% dentro de todas las enfermedades fúngicas, pero abarca 25% de las infecciones 

fúngicas superficiales. La infección comúnmente suele presentarse en recién nacidos, 

adultos mayores, pacientes inmunodeprimidos y pacientes que recibieron antibióticos o 

glucocorticoides por largo tiempo.2,3 

 

Candida albicans, la principal especie representativa de su género y frecuentemente 

causante de infección (90 – 100%), forma parte de la flora habitual del tubo digestivo, 

cavidad oral (31 a 55%), aparato reproductor femenino (13%) y piel periorificial en 

individuos sanos (25 a 50%).3 

 

En el Perú, Candida albicans es la especie más común aislada en un 40 a 60% de casos, 

aunque también hay evidencia de un incremento de casos de Candida glabrata y algunas 

especies de candida en pacientes con compromiso del sistema inmune. Podemos aislar 

Candida albicans en niños y adultos sanos en un 40 a 70 %, y con porcentajes más 

elevados se observa en niños con dientes cariados y adultos con dentadura postiza. Dicha 

colonización puede llevar a una infección oportunista con una tasa de infección en 

pacientes con VIH (90%), quimioterapia (50%) y radioterapia (70%).4 
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El tratamiento eficaz sólo en candidiasis del tubo digestivo es la nistatina. Este 

medicamento es un antibiótico antimicótico de aplicación tópica producido por 

Streptomyces noursei. Tiene una estructura poliénica poseyendo acción fungostática y 

fungicida. En el tracto gastrointestinal no se produce su absorción y es eliminado en las 

heces. Aunque las reacciones adversas suelen ser infrecuentes podrían presentarse: 

náuseas, vómitos y diarrea. Por la vía tópica ocasionalmente produce irritación.5 

 

Allium sativum "ajo" originario de Asia y también cultivado en China, Egipto, Europa, 

México, Perú. Es utilizado en la medicina tradicional de distintos países por sus distintas 

propiedades como antibacteriano, antiparasitario, antiinflamatorio, antiviral, antimicótico 

y antihipertensivo. Presenta la allicina (dialil-ditiosulfinato), producida por la enzima 

allinasa, que tiene una especificidad antimicótica de amplio espectro.6 

 

Actualmente, la dificultad para el acceso a medicamentos y la presentación de reacciones 

adversas a los medicamentos han llevado a la humanidad a buscar nuevamente la 

medicina tradicional; es así que las investigaciones sobre medicinas alternativas están 

destacando como propuestas del futuro para garantizar eficacia, seguridad y bajo costo. 

De esta manera, planteamos el siguiente problema: 

 

¿Tiene efecto antimicótico el extracto acuoso de Allium sativum "ajo" sobre cepas de 

Candida albicans comparado con nistatina, in vitro? 

 

1.2 TRABAJOS PREVIOS  

 

Low C, et al7 (Malasia, 2008) realizaron el estudio experimental con la finalidad de 

determinar el efecto de transformación morfológica de C. albicans frente el extracto de 

Allium sativum. Se investigó si puede alterar el nivel de expresión genética de SIR2, un 

gen de control morfogenético y SAP4, un que codifica la aspartil proteinasa secretada. El 

estudio concluye que el ajo presenta componentes biactivos con la capacidad de suprimir 

la formación de hifas y afectar el nivel de expresión del gen SIR2.  
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Bakhshi M, et al8 (Irán, 2012) realizaron un estudio de tipo ensayo clínico aleatorizado 

con 40 personas con el diagnóstico de estomatitis protésica con la finalidad de comparar 

el efecto del extracto acuoso del ajo con la nistatina en la patología mencionada. Los 

resultados que fueron obtenidos se basaron en cambios en tamaño del eritema, los dos 

regímenes dieron lugar a una recuperación significativa (p<0.001). Por tanto, concluyeron 

que el ajo al presentar eficacia y menos toxicidad debería ser introducido en el tratamiento 

estándar de estomatitis protésica. 

Mikaili P6, et al (Irán, 2013) realizaron el estudio de tipo metaanálisis con la finalidad de 

describir las propiedades terapéuticas y los principios activos de Allium sativum y Allium 

hirtifolium. En el trabajo describen que se observaron zonas altas de inhibición con 

extractos de etanol de A. sativum probados contra dermatofitos, saprofitos y especies de 

Candida aisladas de pacientes hospitalizados y también menciona que Allium sativum 

tiene efecto antimicótico por el principio activo Allicina con una actividad de amplio 

espectro contra aspergilos y Candida albicans. 

Munayo E9, (Perú, 2013) realizó el estudio con Allium sativum en agentes patógenos 

habituales de la cavidad bucal (C albicans, Capnocytophaga sputigena, S. mutans) con el 

objetivo de encontrar el efecto antimicrobiano. Se determinó que el efecto antifúngico 

frente a Candida albicans fue mejor a la concentración 90 mg/mL (halo de 28mm) a 

comparación de 120 mg/mL (halo de 31mm) teniendo como control estándar al 

fluconazol de 2mg/mL (halo de 32mm).  

Chavez Y10, (Perú, 2014) realizó el estudio de investigación experimental con la finalidad 

de determinar el efecto antifúngico in vitro del aceite esencial de Matricaria chamomilla 

L y Allium sativum. El estudio describe que el aceite esencial de Allium sativum presenta 

una moderada actividad contra C. albicans con respecto a Matricaria chamomilla con 

una concentración mínima inhibitoria de 31.64 mg/mL y 0.7mg/mL, respectivamente. 

Lora C, et al11 (Perú, 2015) realizaron la investigación experimental con la finalidad de 

demostrar el efecto antifúngico in vitro del liofilizado de Allium sativum sobre Candida 

albicans y dermatofitos. Las cepas fueron sembradas en Agar Sabouraud y cultivadas en 

el laboratorio. Los métodos empleados fueron –Kirby – Bauer y de dilución en tubo. El 

resultado obtenido para C. albicans por el método de Kirby – Bauer fue una mayor de 

inhibición de 4000 a 5000 ug/mL y por el método de dilución en tubo una concentración 

mínima inhibitoria de 2500 Ug/mL y un efecto fungicida de 5000 ug/mL.  
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Abdollah S, et al12 (New York, 2016) realizaron el estudio de tipo experimental con la 

finalidad de estudiar la respuesta y expresión de los genes de los especímenes Allium 

sativum y A. hirtifolium enfrentados contra Candida albicas. En el trabajo concluyeron 

que el extracto acuoso de Allium sativum presento efecto antimicótico sensible con un 

halo de inhibición de 17.12mm ± 0.08. 

Siriwatanametanon N, et al13 (Tailand, 2017) realizaron una investigación experimental 

con el objetivo de investigar el efecto bacteriano y antifúngico in vitro de 13 plantas 

medicinales tailandesas (entre ellas Allium sativum), se prepararon extractos metanólicos 

y utilizaron el método de difusión en disco de agar contra cepas de bacterias y contra 

cepas de hongos, entre ellos C. Albicans. Se concluyó que los extractos metanólicos de 

Psidium guajava (hojas) y Allium sativum (bulbos) presentan una mayor actividad contra 

Candida tropicalis (zona de inhibición de 17.4 mm) aunque también Allium sativum 

presento efecto en Candida albicans (zona de inhibición de 10.5 mm). 

Mendoza A, et al14 (España, 2017); los autores realizaron el estudio con el objetivo de 

determinar el efecto antifúngico del aceite esencial de A. Sativum y fluconazol frente a 

cepas de Candida, entre ellas C. albicans, obtenidas de prótesis dentales, encontrando que 

dichas cepas de Candida fueron susceptibles al aceite de A. Sativum, mientras que el 4.2% 

fue resistente a fluconazol.  

Navidshad B, et al15 (Irán, 2018); los autores realizaron el estudio de tipo metaanálisis 

con el objetivo de buscar una alternativa para patógenos resistentes a antibióticos que son 

usados usualmente. Los investigadores concluyen que Allium sativum presenta 

propiedades antibacterianas, antifúngicas y antiparasitarias debido a su composición 

química atribuyéndole dicho efecto al principio activo llamado Alicia.  

Hernández D16, et al (Perú, 2018) realizaron el estudio de investigación con la finalidad 

de determinar el efecto antimicótico del percolado de Allium sativum frente Aspergillus 

fumitus. Se usó el método de Kirby-Bauer y el método de difusión en agar determinando 

que Allium sativum presenta efecto antimicótico en cepas de Aspergillus fumigatus.  
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1.3 TEORÍAS RELACIONADAS AL TEMA 

 

Las infecciones micóticas oportunistas invasivas se han asociado a una morbimortalidad 

excesiva por presentar una relación directa con el incremento de poblaciones en riesgo de 

contraer infecciones graves. Las poblaciones de riesgo alto son pacientes sometidos a 

trasplante de medula ósea y de sangre periférica, trasplantes de órganos sólidos y cirugía 

mayor y los pacientes con síndrome de insuficiencia adquirida (SIDA) o enfermedades 

neoplásicas, los sometidos a tratamiento inmunosupresor, los ancianos y los niños 

prematuros. Los microorganismos mejor conocidos de micosis oportunistas son Candida 

albicans, Cryptococcus neoformans y Aspergillus fumigatus.3 

 

El género Candida tiene especies que se encuentran en el humano y otros animales de 

sangre caliente, así como también en ambientes naturales. Este género suele colonizar 

primariamente el aparato digestivo desde la cavidad oral hasta el ano, aunque también se 

viven en la piel, bajo las uñas, la vagina y la uretra como comensales. El agente principal 

y con mayor presencia en el desarrollo de enfermedad es la C. albicans.3 

 

Candida albicans es una levadura que causa la enfermedad llamada candidiasis. Aunque 

se considera como una levadura, es dismórfico y puede formar un verdadero micelio. Las 

infecciones ocurren cuando se produce una sobre población del microorganismo debido 

a la eliminación de la flora bacteriana que compite con Candida. La enfermedad se puede 

manifestar de distintas formas: Por ejemplo: la candidiasis oral (placas blancas sobre la 

mucosa oral), vaginal (Prurito y secreción blanca) y sistémico (Suelen afectar al tracto 

digestivo, riñones, hígado y bazo).3,17 

 

El tratamiento a emplear en infecciones orales y vaginales es tópico con nistatina y 

clotrimazol, respectivamente. En la infección sistémica se usan antifúngico sistémicos 

como: Anfotericina B, flucitosina, Ketoconazol, Fluconazol e itraconazol debido a su 

eficacia.3,17 
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El tratamiento eficaz sólo en candidiasis del tubo digestivo es la nistatina. Este 

medicamento es un antimicótico de aplicación tópica producido por Streptomyces 

noursei. Tiene una estructura poliénica poseyendo acción fungostática y fungicida. En el 

tracto gastrointestinal no se produce su absorción y es eliminado en las heces. Aunque las 

reacciones adversas suelen ser infrecuentes podrían presentarse: náuseas, vómitos y 

diarrea. Por la vía tópica ocasionalmente produce irritación.5 

 

Ahora bien, en la actualidad se ha demostrado que los recursos vegetales se pueden 

emplear en el tratamiento de enfermedades micóticas generando una eficacia similar a la 

de los medicamentos usualmente usados, pero con un margen de seguridad elevado 

debido a la no presencia de reacciones adversas a los recursos vegetales.  Existen estudios 

que nos indican que podemos usar a Allium sativum como alternativa antimicótica. Allium 

sativum "ajo" originario de Asia y también cultivado en China, Egipto, Europa, México, 

Perú. Es utilizado en la medicina tradicional de distintos países por sus distintas 

propiedades como antibacteriano, antiparasitario, antiinflamatorio, antiviral, antimicótico 

y antihipertensivo. Presenta la allicina (dialil-ditiosulfinato), producida por la enzima 

allinasa, que tiene una especificidad antimicótica de amplio espectro.6 

 

1.4 FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 

 

¿Tiene efecto antimicótico el extracto acuoso de Allium sativum "ajo" sobre cepas de 

Candida albicans comparado con nistatina, in vitro? 

 

1.5 JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO 

 

 

El proyecto a realizar consiste en preparar un extracto acuoso de Allium sativum “ajo” 

para comprobar su efecto antimicótico en cepas de Candida albicans y de esta manera 

comparar su efecto con la nistatina, medicamento de primera elección para candidiasis 

oral. 
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Se realizará porque en nuestro medio existe dificultad para el acceso a medicamentos y 

además algunos de estos presentan reacciones adversas, lo que ha llevado a la humanidad 

a buscar nuevamente la medicina tradicional; es así que las investigaciones sobre 

medicinas alternativas están destacando como propuestas del futuro para garantizar 

eficacia, seguridad y bajo costo. 

 

La finalidad es comprobar la eficacia en vitro comparada con nistatina para así poder 

tener un precedente y en un futuro realizar una investigación in vivo para una candidiasis 

oral que es frecuente en pacientes inmunodeprimidos. Los beneficios podrían ser 

importantes porque me permitirían pensar en un extracto acuoso de Allium sativum “ajo”, 

fácil de elaborar, como una opción razonable y adecuada para el manejo de candidiasis 

oral en pacientes que optan por la medicina natural o que rechazan la medicina 

convencional.  

1.6 HIPÓTESIS 

H1: El extracto acuoso de Allium sativum "ajo" tiene efecto antimicótico sobre cepas de 

Candida albicans comparado con nistatina, in vitro. 

 H0: El extracto acuoso de Allium sativum "ajo" no tiene efecto antimicótico sobre cepas 

de Candida albicans comparado con nistatina, in vitro. 

1.7 OBJETIVOS 

1.7.1 OBJETIVO GENERAL 

Determinar el efecto antimicótico del extracto acuoso de Allium sativum "ajo" 

sobre cepas de Candida albicans comparado con nistatina, in vitro. 

 

1.7.2 OBJETIVO ESPECÍFICO 

o Evaluar el efecto antimicótico del extracto acuoso de Allium sativum "ajo" 

a la concentración de 25%, 50%, 75% y 100% sobre cepas de Candida 

albicans, in vitro. 

o Evaluar cuál es la concentración de mayor efecto antimicótico del extracto 

acuoso de Allium sativum "ajo" sobre cepas de Candida albicans, in vitro. 

o Comparar el efecto antimicótico del extracto acuoso de Allium sativum "ajo" 

a diferentes concentraciones con la nistatina. 
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II.- MÉTODO 

 

2.1 DISEÑO DE INVESTIGACIÓN Y TIPO DE INVESTIGACIÓN: 

 

TIPO DE INVESTIGACIÓN: Básico 

DISEÑO DE INVESTIGACIÓN:  

Experimental con post prueba donde hubo 4 grupos experimento y el control a los 

que se aplicó la sustancia antimicótica, los cuales se les asignó al azar. 

 

G1  X1  01  

G2   X2  01  

G3   X3  01  

G4  X4  01  

G5  X5  01  

 

Dónde: 

X1 = Extracto acuoso de Allium sativum al 25 % 

X2 = Extracto acuoso de Allium sativum al 50 % 

X3 = Extracto acuoso de Allium sativum al 75 % 

X4 = Extracto acuoso de Allium sativum al 100 % 

X5 = Nistatina 

01 = Medida de halo formado (zona de inhibición) a las 48hrs. 

G = grupos 

 

2.2 VARIABLES Y OPERACIONALIZACIÓN 

 

Identificación de variables 

✓ Variable independiente: Extracto acuoso de Allium sativum 

✓ Variable dependiente: Efecto antimicótico  
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Operacionalización de variables  

 

VARIABLE 
DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 
INDICADOR 

TIPO DE 

VARIABLE 

 

 

VARIABLE 

INDEPENDI

ENTE 

Extracto 

acuoso de 

Allium 

sativum 

 

Sustancia obtenida por 

extracción del bulbo de 

Allium Sativum usando 

como solvente el agua. 

 

Se obtuvo por el 

método de presión 

en frio, utilizando 

dimetilsulfóxido 

como solvente para 

obtener las 

siguientes 

concentraciones: 

• 25% 

• 50% 

• 75% 

• 100% 
 

 

 

 

 

 

 

 

1.  

2.  

3.  

4.  

 

 

Cualitativo 

ordinal 

 

VARIABLE 

DEPENDIEN

TE 

Efecto 

antimicótico 

 

Zona donde no hay 

crecimiento bacteriano 

mostrado en una placa de 

agar inoculada con 

Candida albicans. Es la 

potencia del antimicótico 

frente a un hongo. 

Se medió mediante 

la prueba de 

difusión en agar 

según Kirby- Bauer. 

 

Sensible 

Intermedio 

Resistente 

 

Diámetro del 

halo de 

inhibición 

promedio: 

 

≥ 15 mm 

10 – 14 mm 

0 mm 

Cualitativo  

ordinal 

 

2.3.  POBLACIÓN Y MUESTRA 

POBLACION:  

Cepas cultivadas de Candida albicans in vitro, en los laboratorios del Hospital Belén de 

Trujillo. 

 

MUESTRA: 17  

Se empleó la fórmula de diferencia de promedios para hallar el número de repeticiones 

necesarias que validen la investigación, como se indica:  

𝒏 = 𝟐
(𝒁∝

𝟐
+ 𝒁𝜷)

𝟐

𝑺𝟐

𝒅𝟐
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Dónde: 

𝑍∝

2
= 1.96  17 

𝑍𝛽 = 1.64 17 

𝛿 = 𝑉𝑎𝑟𝑖𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑟𝑒𝑙𝑎𝑡𝑖𝑣𝑎 𝑑𝑒 𝑙𝑎 𝑑𝑖𝑓𝑒𝑟𝑒𝑛𝑐𝑖𝑎 (32.4 − 25.31) 17 

𝑆2 = 2.61 17 

𝑛 = Número de repeticiones (9.64) 

Para efectos de este trabajo se consideran 3 grupos con siembra de C. albicans para la 

evaluación y un grupo control con nistatina. 

Grupo 1: 10 repeticiones en placas Petri utilizando extracto acuoso de Allium sativum 

“ajo” al 25 %. 

Grupo 2: 10 repeticiones en placas Petri utilizando extracto acuoso de Allium sativum 

“ajo” al 50 %. 

Grupo 3: 10 repeticiones en placas Petri utilizando acuoso de Allium sativum “ajo” al 75 

%. 

Grupo 4: 10 repeticiones en placas Petri utilizando extracto acuoso de Allium sativum 

“ajo” al 100 %. 

Grupo 5: 10 repeticiones en placas Petri utilizando nistatina.  

UNIDAD DE ANÁLISIS:  

Cada placa Petri con la cepa de Candida albicans enfrentado con el extracto acuoso de 

Allium sativum o nistatina. 

 

UNIDAD DE MUESTRA:  

Cada repetición realizada en cada placa Petri con la cepa de Candida albicans. 
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CRITERIOS DE SELECCIÓN: 

Criterios de inclusión: 

• Cultivos de Candida albicans en placas petri. 

• Cultivos con el mismo periodo de encubación.  

 

Criterios de exclusión: 

• Cultivos contaminados por algún otro microorganismo.  

 

2.4 TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS, 

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD 

 

LA TÉCNICA: Consistió en la observación directa del evento. El material biológico 

Allium sativum fue recolectado en el distrito de Sinsicap, provincia de Otuzco, y las cepas 

de Candida albicans ATCC 10231 fueron proporcionadas por el laboratorio del Hospital 

Belén de Trujillo. 

INSTRUMENTO: Los datos fueron registrados de forma manual en una ficha elaborado 

por el investigador que contenía el registro de cada halo de inhibición para cada grupo de 

estudio basado en el manual de procedimientos para la prueba de sensibilidad antifúngica, 

la cual tiene la validez y confiabilidad por el Instituto Estándar de Clínica y Laboratorio 

(CLSI) M27-A2, que tiene como puntos de corte de sensibilidad (≥15mm), intermedio 

(10 a 14mm) y resistente (no formación de halo). 

PROCEDIMIENTO: El bulbo de Allium sativum “ajo” fue recolectado en el distrito de 

Sinsicap, provincia de Otuzco, región La Libertad, luego se procesó en los laboratorios. 

La identificación de la especie botánica se realizó en el Herbarium Truxilence de la 

Universidad Nacional de Trujillo (HUT).  

 

Los bulbos se recolectaron y remitieron al laboratorio, en donde se tomaron las medidas 

de bioseguridad, se acondicionaron y estabilizaron a temperatura ambiente. Una vez 

estabilizado se sometió a un proceso de reducción de partículas. Luego se trituró y se 

filtró hasta obtener una solución al 100% para luego diluir con el solvente 

dimetilsulfóxido y se obtuvo las concentraciones al 25%, 50% y al 75%. 
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Las cepas de Candida albicans ATCC 10231 fueron facilitadas por el laboratorio del 

Hospital Belén de Trujillo. 

 

Para la preparación del inoculo se usó cepas de Candida albicans ATCC 10231 que se 

multiplicaron en agar dextrosa Sabouraud. Se suspendió los microorganismos en solución 

salina 0.9% estéril y se ajustó la turbidez al equivalente al tubo 0.5 de la escala de 

McFarland para Candida albicans y por cámara cuenta células, hasta obtener el inóculo 

deseado (1 x 106 ufc/mL). Luego se procedió a inocular 1 mL de suspensión (1 x 106 

ufc/mL) por cada 100 mL de medio de cultivo. 

 

Para la prueba de susceptibilidad, se utilizó el método de Kirby y Bauer (difusión en agar). 

Por lo que se preparó 4 extractos acuosos de Allium sativum ¨ajo¨ a las concentraciones 

de 100%, 75%, 50% y 25%. Se utilizó discos de papel de filtro Whatman N°4, de 6mm 

de diámetro, los cuales fueron embebidos en las concentraciones mencionadas del 

extracto acuoso de Allium sativum ¨ajo¨, luego con una aguja estéril se colocaron sobre 

los cultivos de Candida albicans en las placas petri previamente preparadas. Sobre cada 

placa petri se colocó los discos con las 4 concentraciones de extracto y 1 con nistatina. 

Posteriormente las placas se incubaron a 37° C en una estufa por 48 horas. 

 

La lectura se realizó a las 48 horas luego de la inoculación. Se medió los halos de 

inhibición de cada concentración con una regla milimetrada para ser analizadas. 

 

VALIDACIÓN Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 

El instrumento tiene la validez y confiabilidad por el Instituto Estándar de Clínica y 

Laboratorio (CLSI) M27-A219, 20, 21.  

 



13 

2.5 MÉTODOS DE ANÁLISIS DE DATOS 

La información transcrita en la ficha de recolección de datos, se procesó en una base de 

datos de SPSS y se analizó mediante estadística descriptiva (tablas y gráficos) para el 

análisis estadístico inferencial se utilizará ANOVA para hallar la diferencia significativa 

y Tukey para hallar la concentración más adecuada, con un intervalo de confianza de 95% 

y un nivel de confianza de 0.05%.22 

 

2.6 ASPECTOS ÉTICOS 

Por ser un proyecto de investigación in vitro requiere que el resultado sea declarado según 

lo obtenido sin realizar ninguna alteración en honor a la verdad y a la ética. El autor se 

compromete a informar los resultados sin manipulación alguna de los mismos. 

III. RESULTADOS  

 

Tabla N°1. Efecto antimicótico del extracto acuoso de Allium sativum "ajo" a la 

concentración de 25%, 50%, 75% y 100% sobre cepas de Candida albicans, in vitro. 

Grupos de 

estudio 
N 

Halos de inhibición (mm) 

Media 

Desviación 

estándar 

Error 

estándar 

95% del intervalo de 

confianza para la media 

Límite 

inferior 

Límite 

superior 

100% 10 34,2000 2,69979 ,85375 32,2687 36,1313 

75 % 10 24,6000 ,96609 ,30551 23,9089 25,2911 

50% 10 21,2000 2,34758 ,74237 19,5206 22,8794 

25% 10 12,1000 1,19722 ,37859 11,2436 12,9564 

Nistatina 10 16,6000 1,07497 ,33993 15,8310 17,3690 

Total 50 21,7400 7,79537 1,10243 19,5246 23,9554 

Fuente: Formato de recolección de datos. 

 

Las concentraciones de extracto acuoso de Allium sativum  presentan efecto antimicótico 

comparado con nistatina al 25%, 50%, 75% y 100% con halos inhibitorios de 12.1 + 0.86, 

21.2 mm + 1.68, 24.6 mm + 0.69, 34.2mm + 1.93, respectivamente.  
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Figura N°1. Actividad antimicótica de las diferentes concentraciones del extracto acuoso 

de Allium sativum "ajo" y de la Nistatina sobre cepas de Candida albicans, in vitro. 

 
Fuente: Formato de recolección de datos. 

 

Los extractos acuosos de Allium sativum a las concentraciones mayores a 50% tuvieron 

mejor efecto antimicótico que nistatina con halos de inhibición de 21.2 mm + 1.68 (50%), 

24.6 mm + 0.69 (75%), 34.2mm + 1.93 (100%) comparado con nistatina que tuvo un halo 

de 16.6 mm + 0.77. 
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Tabla N°2. Prueba Tukey para la comparación del efecto antimicótico del extracto 

acuoso de Allium sativum "ajo" a diferentes concentraciones con la nistatina.   

Grupos de 

estudio 
N 

Halos de inhibición (mm) 

Subconjunto para alfa = 0.05 

1 2 3 4 5 

Nistatina 10  16,6000    

25% 10 12,1000     

50% 10   21,2000   

75 % 10    24,6000  

100% 10     34,2000 

Sig.  1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 

Se visualizan las medias para los grupos en los subconjuntos homogéneos. 

a. Utiliza el tamaño de la muestra de la media armónica = 10,000. 

Fuente: Formato de recolección de datos. 

 

El extracto acuoso de Allium sativum con mejor efecto antimicótico es a la concentración 

de 100% con un halo de inhibición de 34.2mm + 1.93 muy superior al de nistatina de 16.6 

mm + 0.77.  
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IV. DISCUSIÓN 

 

La tabla N°1 muestra el efecto antimicótico dependiente de la concentración del extracto 

acuoso de Allium sativum “ajo” frente a cepas de Candida albicans, in vitro, 

evidenciándose dicho a concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% con halos 

inhibitorios de 12.1 + 0.86, 21.2 mm + 1.68, 24.6 mm + 0.69, 34.2mm + 1.93; 

respectivamente.  

Allium sativum es utilizado en la medicina tradicional en distintos países por sus 

propiedades antifúngicas y antibacterianas. Los compuestos en el ajo funcionan 

sinérgicamente para producir varios efectos, pero, debido a la complejidad química del 

ajo y los métodos de procesamiento producen preparaciones con diferente eficacia y 

seguridad. Aunque los tiosulfinatos como la alicina han sido malentendidos durante 

mucho tiempo como compuestos activos debido a su olor característico, no es necesario 

que las preparaciones de ajo contengan tales compuestos olorosos para que sean efectivos, 

pueden descomponerse y desaparecer durante cualquier procesamiento. Efectos 

adicionales pueden ser causados por S-alilcisteína, S-alil mercaptocisteína, saponinas y 

entre otras sustancias formadas durante un proceso de extracción. Aunque no se conocen 

todos los ingredientes activos del ajo, los componentes transitorios similares a la alicina 

no son directamente activos, una amplia investigación sugiere que una preparación de ajo 

sin alicina que está estandarizada con un componente biodisponible como la S-

alilcisteína, es activa y tiene varios efectos que se le puede atribuir. Además, varios 

componentes químicos en el ajo, incluidos los compuestos no azufrados como las 

saponinas, pueden contribuir a las actividades biológicas esenciales del ajo6,23.  

El estudio de tipo metaanálisis de Mikaili P6, et al (Irán, 2013) realizó el estudio con la 

finalidad de describir las propiedades terapéuticas y los principios activos de Allium 

sativum y Allium hirtifolium. En el trabajo describen que se observó zonas altas de 

inhibición con extractos de etanol de A. sativum probados contra dermatofitos, saprofitos 

y especies de Candida aisladas de pacientes hospitalizados y menciona que Allium 

sativum tiene efecto antimicótico por el principio activo Allicina con una actividad de 

amplio espectro contra aspergilos y Candida albicans. 

Actualmente realizaron un metaanálisis, Navidshad B, et al15 (Irán, 2018), con el objetivo 

de buscar una alternativa para patógenos resistentes a antibióticos que son usados 
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usualmente. Los investigadores concluyen que Allium sativum presenta propiedades 

antibacterianas, antifúngicas y antiparasitarias debido a su composición química 

atribuyéndole dicho efecto al principio activo llamado Alicia.  

En la figura N°1 muestra que el mayor efecto se presenta en la concentración al 100% del 

extracto acuoso de Allium sativum “ajo” frente a cepas de Candida albicans, por ende, de 

elección ante un tratamiento ideal. El halo de inhibición a la concentración de 100% fue 

de 34.2mm + 1.93 a comparación de nistatina que fue de 16.6mm + 0.77. Los resultados 

se correlacionan con el estudio Abdollah S, et al12 (New York, 2016) en cuanto a 

manifestar que el extracto acuoso presenta un efecto antimicótico, así como tambien los 

extractos etanólicos y metanólicos. La discrepancia radica en que el estudio en mención 

reporta que el extracto acuoso a una concentración del 100% evidencia un halo de 

inhibición de 17.12mm ± 0.08 que no se ajusta a nuestra realidad donde se evidencio un 

halo de 34.2mm + 1.9312.  

Sin embargo, en nuestro medio el estudio de Munayo E9, (Perú, 2013) realizó el trabajo 

con Allium sativum en agentes patógenos habituales de la cavidad bucal (C albicans, 

Capnocytophaga sputigena, S. mutans) con el objetivo de encontrar el efecto 

antimicrobiano. Se determinó que el efecto antifúngico frente a Candida albicans fue 

mejor a la concentración 90 mg/mL (halo de 28mm) a comparación de 120 mg/mL (halo 

de 31mm). Los resultados de este autor se contrastan con los encontrados en la 

investigación realizada, lo que nos indica que los resultados podrían variar de acuerdo a 

la zona geográfica de recolección del espécimen6,9.   

En la tabla N°2 se compara las diferentes concentraciones del extracto acuoso de Allium 

sativum “ajo” y el medicamento nistatina frente a cepas de Candida albicans 

evidenciándose que las concentraciones al 50%, 75% y 100% tienen un mayor efecto 

antimicótico.  

En el estudio de de Munayo E9, (Perú, 2013) se aprecia también que el extracto etanólico 

también es concentración dependiente al igual que el extracto acuoso debido a que 

aumenta el halo inhibitorio a mayor concentración, pero con mejores respuestas como por 

ejemplo a concentración de 30 mg/mL, 60 mg/mL, 90 mg/mL y 120mg/mL forman un 

halo de 21mm, 24mm, 28mm y 31 mm; respectivamente9.    
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V. CONCLUSIONES 

 

1. El efecto antimicótico del extracto acuoso de Allium satuvum “ajo” sobre cepas 

de Candida albicans se presenta a las concentraciones iguales y mayores de 25%.  

 

2. Se evidenció que la concentración de mayor actividad antimicótica del extracto 

acuoso de Allium sativum “ajo” sobre cepas Candida albicans fue al 100%. 

 

3. Las concentraciones de extracto acuoso de Allium sativum a concentraciones 

iguales o mayores de 50% presentaron un efecto antimicótico superior a Nistatina.   
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VI. RECOMENDACIONES 

 

• Realizar una comparación de Allium sativum “ajo” proveniente de diferentes 

regiones del país para valorar su efectividad según la localización del espécimen 

vegetal. 

 

• Realizar comparaciones de extracto acuoso de Allium sativum “ajo” con otros 

medicamentos antifúngicos y otros patógenos.  
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VIII.  ANEXOS 

 

 

ANEXO: FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

Grupos 

TAMAÑO DE HALO (mm) 

Extracto acuoso de Allium sativum 

Nistatina 
Concentración 

25% 

Concentración 

50% 

Concentración 

75% 

Concentración 

100% 

Muestra 1 13 24 24 35 17 

Muestra 2 12 20 26 38 15 

Muestra 3 13 22 25 35 15 

Muestra 4 11 18 24 30 17 

Muestra 5 12 20 24 35 16 

Muestra 6 14 18 23 35 17 

Muestra 7 12 24 25 30 17 

Muestra 8 10 20 25 32 18 

Muestra 9 11 22 24 35 18 

Muestra 

10 
13 24 26 37 16 
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ANEXO: CONSTANCIA DE DETERMINACIÓN TAXONÓMICA 
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ANEXO: ACTA DE APROBACIÓN DE ORIGINALIDAD DE TESIS  
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ANEXO: REPORTE DE ORIGINALIDAD POR EL SOFWARE 

TURNITIN 
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ANEXO: AUTORIZACIÓN DE PUBLICACIÓN DE TESIS EN 

REPOSITORIO 

 

 




