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RESUMEN 

 
Objetivo: Evaluar el efecto de la infusión de Dracontium loretense (IDL) en el índice y 

anomalías del ciclo celular de Allium cepa L (ACL). Material y métodos: Estudio 

experimental donde se utilizaron 30 bulbos de cebollas formando 3 grupos, de 10 

bulbos/grupo (A1, A2 y A3), germinándolas en agua potable hasta que sus raicillas 

alcancen un tamaño de 2-3cm. Luego A1 y A2 fueron sumergidas en IDL a dosis de 

0.5g/dl (A1) y 1g/dl (A2), mientras el grupo control (A3) permaneció con agua potable, 

recambiándose diariamente todos los líquidos por 5 días. Después de cada exposición 

diaria a líquidos, se extrajo una raicilla de todos los bulbos, para teñir el meristemo apical 

con Orceína acética al 1% y observar las células al microscopio a 400x, para determinar 

el índice mitótico (IM), recuento de fases, y posibles anomalías de la división celular, 

repitiendo este procedimiento también por 5 días. Se utilizó Test de comparación de 

frecuencias, nivel de significancia p<0.01. Resultados: El IM de los grupos A1 y A2 fue 

1.1%, mientras que en el control fue 6,5%. Además, se evidenció engrosamiento de 

ápices de las raicillas de los grupos de estudio, que al ser observadas mostraron 

agregación de células no meristemáticas en interfase. Conclusiones: La disminución 

del ciclo celular de los grupos de estudio respecto del control fue de 82.9%. No 

encontramos diferencias dosis-dependientes en el IM entre los grupos expuestos a IDL. 

No hemos observado anomalías de la división celular en ninguno de los grupos. 

 
Palabras clave: Dracontium loretense, Allium cepa L., Allium test, Ciclo celular, División 

celular, Índice mitótico. 

 

 

 

 

  



8 

 

ABSTRACT 

 
Objective: To evaluate the effect of Dracontium loretense infusion (DLI) on the mitotic 

index and anomalies of cell cycle of Allium cepa L (ACL). Material and methods: An 

experimental study was carried out, where 30 bulbs of onions were used forming 3 

groups, of 10 bulbs / group (A1, A2 and A3), germinating them in drinking water until 

their rootlets reach a size of 2-3cm. Then A1 and A2 were submerged in IDL at doses of 

0.5g / dl (A1) and 1g / dl (A2), while the control group (A3) remained with drinking water, 

replacing all fluids daily for 5 days. After each daily exposure to liquids, a rootlet of all 

the bulbs was extracted, to stain the apical meristem with acetic orcein 1% and to 

observe the cells under a microscope at 400x, to determine the mitotic index, phase 

count, and possible anomalies of cell division, repeating this procedure also for 5 days. 

Frequency comparison test was used, level of significance p <0.01. Results: It was 

found that the mitotic index of groups A1 and A2 was 1.1%, while in the control group it 

was 6.5%. On the other hand, apex thickening was evidenced in rootlets of groups A1 

and A2, which when observed showed aggregation of non-meristematic cells in the 

interphase. Conclusions: The percentage of decrease of the cell cycle of the groups 

treated with DLI with respect to the control was 82.9%. We did not find dose-dependent 

differences in the percentage of cell cycle decrease among the groups exposed to IDL. 

We have not observed abnormal cell division in any of the groups. 

 
Keywords: Dracontium loretense, Allium cepa L., Allium test, Cell cycle, Cell division, 

Mitotic index.   
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I. INTRODUCCIÓN. 

 
El cáncer es un problema de salud desde la antigüedad, los primeros hallazgos fiables 

descritos en humanos de lesiones compatibles con cáncer datan del siglo IV a.C, 

durante la época de Hipócrates (1,2); y a lo largo de la historia ha manifestado mayor 

impacto en la salud pública, generando cada vez mayor mortalidad en la población 

humana. De hecho, en la actualidad, la Organización Mundial de la Salud (OMS) reportó 

al cáncer como la segunda causa de mundial de muerte; con 8,8 millones de 

defunciones durante el 2015 (3), mientras que según el estudio GLOBOCAM 2018, esta 

cifra ascendió a 9.6millones de muertes (4); lo que implica que casi una de cada seis 

defunciones en el mundo se debe a esta enfermedad; y se prevé un aumento 

aproximado del 70% de nuevos casos en los próximos 20 años (3). 

 
Las estadísticas de cáncer en Perú, también muestran constante crecimiento anual, 

siendo el número de casos notificados  por vigilancia epidemiológica durante el periodo 

2006-2011, de 16671 en 2006, a 19461 en 2011, con estimaciones de 51695 para el 

2025 (5); teniendo a Lambayeque como el tercer departamento con más casos de 

cáncer durante el periodo 2006-2011 (5). 

 
A ello se añade, que hasta nuestros días no existe tratamiento curativo del cáncer en 

general, salvo raras excepciones, como algunos tipos de leucemias (6,7), o cuando éste 

se encuentra en estadios incipientes mediante cirugía (8); pero lamentablemente, al 

menos en Perú, el 85% de cánceres se detecta en estadios avanzados (9); y aún más, 

los actuales quimioterápicos coadyuvantes generan muchos efectos adversos que 

alteran significativamente la calidad de vida del paciente, lo que provoca en ocasiones 

un daño mayor que el de la enfermedad en su curso natural. 

 
A pesar de sus elevadas incidencia y mortalidad, la prevención del cáncer, su 

diagnóstico temprano y tratamiento oportunos son un hecho desatendido por gran parte 

de la población lambayecana, peruana y mundial, de modo que incluso hoy, “solo uno 

de cada cinco países con ingresos medianos o dispone de los datos necesarios para 

impulsar políticas de lucha contra la enfermedad” (10). 

La presente investigación fue realizada con la finalidad de hacer frente a esta 

problemática, valorando los efectos de la IDL como detentor del ciclo celular en ACL, 

con la finalidad de obtener un posible nuevo, eficaz y menos dañino agente 

quimioterápico contra esta enfermedad. 
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A. FORMULACIÓN DEL PROBLEMA. 

¿Cuál es el efecto de la infusión de Dracontium loretense en el ciclo celular de Allium 

cepa L.? 

 
B. HIPÓTESIS. 

H1: La administración de la infusión de Dracontium loretense disminuye la actividad 

mitótica en Allium cepa L. 

 
C. OBJETIVOS.  

Objetivo general.  

 Evaluar los efectos de la administración de la infusión de Dracontium loretense 

en el ciclo celular de Allium cepa L.  

 
Objetivos específicos. 

1. Determinar el porcentaje de disminución del ciclo celular en Allium cepa L.  luego 

de la administración de la infusión de Dracontium loretense. 

2. Definir si existen diferencias cuantitativas dosis-dependientes en la disminución 

del ciclo celular de Allium cepa L. luego de la administración de la infusión de 

Dracontium loretense. 

3. Evaluar la aparición de posibles alteraciones de la mitosis en Allium cepa L. 

relacionadas a la administración de la infusión de Dracontium loretense. 

 
D. JUSTIFICACIÓN E IMPORTANCIA DEL ESTUDIO. 

Al ser el cáncer un problema de salud global, y el segundo agente causante de mayor 

mortalidad en el mundo; es necesario que busquemos nuevas formas de prevenir, 

disminuir y combatir esta enfermedad, mediante diversas formas de terapias, entre las 

que también se encontraría el uso de recursos naturales; teniendo a favor que nuestra 

nación, el Perú, cuenta con miles de especies de plantas medicinales eficaces contra 

muchas enfermedades, muchas de ellas aún no descubiertas. Por lo que, en el presente 

trabajo, utilizamos una planta todavía desconocida por la mayoría de la población (más 

conocida en zonas de selva) con posibles y potenciales efectos preventivos y/o 

terapéuticos contra los FCA, lesiones preneoplásicas del cáncer colorrectal. 

 
Es importante mencionar que no hemos encontrado estudios previos para evaluar los 

efectos antitumorales de Dracontium loretense, sino que los estudios ya realizados con 

esta especie mediante la búsqueda realizada en cinco bases de datos: Pubmed, 
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Science Direct, Scielo, Web of Science y Biblioteca virtual en Salud; han sido 

esencialmente para determinar sus componentes químicos (11–14), evaluar sus 

propiedades antibacterianas (15), sus efectos antiofídico (16), antirretroviral (17) e 

inmunoestimulante (18). 

 
La consecución esperada de los objetivos de esta investigación, está abocada a 

contribuir al conocimiento de posibles nuevas terapias eficaces (y menos dañinas), 

mejorando nuestro arsenal terapéutico contra el cáncer, la calidad de vida la población 

y tal vez disminuyendo costos para combatir esta enfermedad. 
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II. ANTECEDENTES. 
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II. ANTECEDENTES. 
 
En los últimos años se ha acrecentado el uso de plantas medicinales como fármacos 

anticancerígenos, de las que se han generado notabilísimos avances en la quimioterapia 

coadyuvante, siendo el alcaloide Taxol (Paclitaxel) extraído de Taxus brevifolia Nutt. 

(Tejo del Pacífico, conífera del oeste de Norteamérica)  (19–21) y su derivado 

semisintético Taxotere (Docetaxel), los mayores exponentes, ya que de hecho, son 

considerados actualmente como la droga anticancerígena más eficaz en muchos tipos 

de cáncer (22); ambos aprobados por la Food and Drug Administration en muchos tipos 

de cánceres entre los que se incluyen el cáncer de mama (Docetaxel) (23), cáncer 

pulmonar de células no pequeñas (Docetaxel y Paclitaxel), cáncer prostático 

metastásico hormono-refractario (Docetaxel), cáncer de cabeza y cuello (Docetaxel) 

adenocarcinoma metastásico de páncreas (Paclitaxel) (24). 

 
También existen otros quimioterápicos derivados de plantas, con eficacia antitumoral ya 

demostrada, tales como los alcaloides de la Vinca (ej. Vinblastina, Vincristina) (25) 

derivados de Catharanthus G.Don (Vinca rosea, o menor; planta herbácea que crece en 

Madagascar) (26–28), utilizados en Linfomas (29), cáncer urotelial (30), cáncer 

pulmonar de células no pequeñas (31), Histiocitosis X (32), etc. 

 
Asimismo, las Epipodofilotoxinas (Etopósido, Tenipósido) (25), derivadas de 

Podophyllum peltatum (Planta de manzana de mayo, originaria de América; con su 

componente activo Podofilotoxina, un lignano extraído de la resina Podofilino) (33–36), 

usadas principalmente en tumores testiculares y uroteliales (37,38), sarcoma de Ewing 

(39), cáncer pulmonar de células pequeñas (40), linfomas y leucemias de células T (41), 

etc. 

 

Las Camptotecinas (ej. Irinotecán, Topotecán) (25), extraídas de Camptotheca 

acuminata Decne (“árbol de la felicidad”, originario del Tíbet y de la China; con su 

compuesto activo, el alcaloide Camptotecina) (42,42–44), de gran utilidad en cáncer 

colorrectal (45) y gastrointestinal (46–48).  

 

Debido a lo expuesto anteriormente, se continúa investigando las propiedades 

antitumorales de muchas otras plantas en todo el mundo, habiéndose corroborado los 

efectos citostáticos/citotóxicos de por ejemplo: Aloysia gratissima (Cedrón de Monte) 

(49), Aloe vera (Sábila) (50), Hymenaea stigonocarpa (Jatobá Del Cerrado) (51), 

Schinus terebinthifolius Raddi (Pimiento brasileño) (52), Uncaria tomentosa (Uña de 

gato) (53), Jatropha gossypiifolia L. (“árbol del dolor de barriga”) (54,55), etc. 
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Así, Majewska et al. (22) en 2008, en un estudio comparativo sobre la actividad de Taxol 

y Taxotere, encontraron que Taxol a dosis de 26ug/ml, a las 6h incrementó 

marcadamente el índice de profases, con cambios turbagénicos (CT, engrosamiento y 

acortamiento de cromosomas) y cambios clastogénicos (CC, engrosamiento 

cromosómico y formación de numerosos micronúcleos); a las 12h disminuyó el número 

de profases a expensas del de telofases (lo que indica desbloqueo y progresión a 

cariocinesis), y a las 24h redujo de forma dosis-dependiente el IM desde 12.5% (control 

en agua) hasta 2.8%, sin observarse formación de micronúcleos. Por otro lado, Taxotere 

a dosis de 640 ug/ml no inhibió el IM, sin embargo, generó notables disturbios sobre 

todo en metafase, induciendo c-metafases (cromosomas caóticamente distribuidos, en 

reemplazo de la placa ecuatorial de metafase), CT y sobre todo CC (proporcionales a la 

concentración); así como alteraciones morfológicas en anafase y telofase, todo ello con 

valores máximos a las 24h. 

 

Luego, Hister et al. (49) en 2009, con 5 bulbos/grupo, evaluaron el efecto anti 

proliferativo del extracto acuoso de Aloysia gratissima, que, luego de 24h de incubación, 

a dosis de 6g/dl redujo el IM de 6.83% (control en agua) a 4.55%, mientras que a dosis 

de 24g/L, lo redujo hasta 2.04%. 

 

Asimismo, Kurás et al. (53) en 2009, con 3 bulbos/grupo, determinaron el efecto 

inhibitorio dosis-dependiente de mitosis de Uncaria tomentosa, que a dosis de  

0.56mg/ml redujo IM a 40% en 3h, casi 0% a las 12h e inhibición completa a 24h, todo 

ello, sin aparición de aberraciones o alteraciones mutagénicas. 

 

Después, Badria et al. (50) en 2013, con 4 bulbos/grupo para los grupos de estudio y 3 

bulbos para el grupo control, utilizando derivados naturales de antraceno encontraron 

que: a dosis de 500ppm y luego de 24h de incubación, Antrona causó 43% de inhibición 

dosis-dependiente de actividad mitótica, Aloe emodina, 49% de inhibición mitótica y 

Emodina 53% de inhibición mitótica, con variaciones de IM entre 56%, 35% y 40% para 

los demás compuestos derivados (Alizarina, Quinizarina y Reína respectivamente). 

Adicionalmente, la Antrona, evitó la formación de nuevas raicillas saludables. 

 

También, Fedel-Miyasato et al. (52) en 2014, valorando los efectos antimutagénicos y 

antigenotóxicos del extracto metanólico de Schinus terebinthifolius Raddi, y luego de 

24h de incubación, encontraron aumento del IM de 18.56% (control en agua) a 29.03% 

(dosis de 16.8mg/L), 33.58% (dosis de 33.6mg/L) y 21.11% (dosis de 50.4mg/L), así 
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como mayor efecto quimiopreventivo de dicha sustancia a concentraciones menores, lo 

cual sugiere que la mayor capacidad protectora de daño mutagénico subyace en la 

diferencia en el balance final de concentraciones de fitoquímicos, pro-oxidantes, y 

antioxidantes en las diferentes concentraciones.  

 

Por su parte, Mišík et al. (56) en 2014, utilizando aproximadamente 2 bulbos/grupo (10 

sometidos a al menos 5 citostáticos diferentes), y luego de 24h de incubación, hallaron 

que el IM en Etopósido fue de aproximadamente 3% (a concentración de 1 uM), mientras 

que en Vinblastina fue 13% (a concentración de 1uM). Además, la mayor actividad 

genotóxica, la tuvo Etopósido, respecto de Vinblastina. A su vez, Zabka te al. (57) en 

2015, encontró resultados similares de IM para Etopósido, con 5% a las 18h. 

 

Asimismo, Santana et al. (51) en 2016, con 5 bulbos/grupo, demostraron el efecto 

antimitótico de extracto de Hymenaea stigonocarpa, que luego de 24h de incubación 

redujo el IM de 25.4% (control en agua) a 3.9% (dosis 0.5mg/ml), 3.6% (dosis 1mg/ml), 

y 1% (dosis 1.5mg/ml) y reduciendo significativamente el número de aberraciones 

cromosómicas ocasionadas por paracetamol 0.008mg/ml. 

 

También, Almeida et al. (54) en 2016, con 20 bulbos/grupo, y tiempo de incubación 24h, 

investigando el potencial genotóxico de los extractos etanólico y acuoso de Jatropha 

gossypiifolia L. determinaron un efecto dosis-dependiente que a concentración de 1g/dl, 

produjo un IM de 19% y 30% respectivamente, en comparación con el placebo (agua 

destilada), cuyo IM fue aproximadamente 50%. Además, dicha sustancia indujo la 

aparición dosis-dependiente de c-metafases, pérdida cromosómica, anafases 

multipolares, micronúcleos, puentes cromosómicos, etc. 
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III. BASE TEÓRICA. 

 
Hoy en día se acepta que los estudios de citotoxicidad y genotoxicidad son de gran 

relevancia para la evaluación toxicológica de fármacos (58,59); esto, debido a que “los 

organismos biológicos tienen la capacidad de expresar las alteraciones más sutiles que 

operan durante cierto tiempo, mediante respuestas individuales (fisiológicas, etiológicas,  

morfológicas, bioquímicas” (58,60). En este sentido, la utilidad de ACL, mediante el 

Allium test planteado por Fiskesjo (61) 1995, en estudios experimentales para valorar la 

citotoxicidad (mediante evaluación del índice mitótico), genotoxicidad (por la frecuencia 

de alteraciones cromosómicas) y mutagenicidad (determinada por la presencia de 

micronúcleos) (54) de muchos compuestos es indiscutible, siendo ampliamente usada 

en todo el mundo, por su seguridad, sencillez, rapidez y fiabilidad para evaluar las 

alteraciones en el proceso de división celular  (22), y con ello, detectar sustancias 

potencialmente útiles y/o peligrosas para la salud humana y del medio ambiente (58,62). 

 
En nuestro trabajo, presentamos a Dracontium loretense, una planta herbácea 

perteneciente a la familia Araceae, que mide 1.5-2m de altura y crece en los bosques 

húmedos tropicales de Perú, Brasil y Costa Rica fundamentalmente, con temperatura 

promedio anual de 18-24°C y precipitación pluvial de 1200-3000 mm/año (16), conocida 

comúnmente como “Sacha Jergón”, del quechua “sacha” -parecido a-, por su parecido 

a la serpiente Jergón (Bothrops atrox) (63) (ver Anexo 1).   

 
Sobre sus usos medicinales, en la selva peruana a menudo es usada como un antídoto 

eficaz a la mordedura de la serpiente antes mencionada; sin embargo, en el folklor local, 

también es utilizada como inmunoestimulante (64) y en enfermedades como SIDA, 

Diabetes Mellitus, cáncer, herpes, asma, etc. (65) 

 
Respecto a su composición fitoquímica, Lovera et al. (16) en 2006, reportaron la 

presencia de  taninos, saponinas, fenoles, flavonoides, alcaloides, terpenoides, 

proteínas y cenizas. Luego, Collantes et al. (65) en 2011, encontraron un elevado 

porcentaje de ácidos grasos y triglicéridos, así como esteroles (Sitosterol y 

Estigmasterol), acetonas (3-ßhidroxi-5-eno-7-cetona), aldehídos (p-

hidroxibenzaldehído), derivados de ácido benzoico (ácido p-hidroxibenzoico) y 

sacarosa. Por otro lado, Napolitano et al. (14) en 2011, aislaron los esfingolípidos 

Dracontiósido A y Dracontiósido B (66–68), y además encontraron 11 tipos de ácidos 

grasos y 21 especies de ceramidas y cerebrósidos, 7 de los cuales no habían sido antes 

reportados. Después, Gayan et al (11) en 2014, aislaron Oxilipinas, algunas de ellas 

(Oxilipina con un un anti-diol en los carbonos C9 y C10), con efecto inmunoestimulante.  
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De los diversos componentes fitoquímicos de Dracontium loretense antes mencionados, 

adquieren aquí especial importancia, los esfingolípidos, las ceramidas y cerebrósidos, 

ya que mediante su abordaje se están desarrollando “novedosas estrategias de 

intervención terapéutica en cáncer, enfermedades cardiovasculares, 

neurodegenerativas y VIH” (14), ya que dichos compuestos, interaccionando de manera 

adecuada tienen efectos apoptóticos y citolíticos mediante células Natural Killer (14,69). 

 
Debido a ello, sometemos a Dracontium loretense, al Allium test para evaluar sus 

probables efectos antitumorales y/o genotóxicos, pues no hemos encontrado estudios 

previos al respecto.   

 
Señalamos además que, los mecanismos de acción de los quimioterápicos derivados 

de plantas, ocurren tanto en la interfase (Camptotecinas y Epipodofilotoxinas actúan 

sobre la fase S) como en la mitosis (Taxanos y Alcaloides de la Vinca) estabilizando y 

desestabilizando los microtúbulos respectivamente (70), deteniendo ambos a las células 

en profase y metafase (22). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



20 

 

 

 

 

 

 

 

 

IV. MATERIALES Y MÉTODOS. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



21 

 

IV. MATERIALES Y MÉTODOS. 

 
 Tipo de investigación y diseño: 

Estudio cuantitativo, experimental.  

 
 Población y muestra:  

Población. 

 Bulbos de Allium cepa L. 

Muestra. 

 Infusión: 20 bulbos de cebollas divididas en 2 grupos (10 por cada grupo). 

 Control: 10 bulbos de cebollas. 

 
 Procedimiento.  

Infusión de Dracontium loretense (IDL). 

Los tubérculos de Dracontium loretense fueron recolectados del bosque de la ciudad 

de Juanjuí, a 03 horas de la ciudad (departamento San Martín), y se los sembró en 

un biohuerto en la Facultad de Medicina Humana - UNPRG, diseñado para este 

propósito (ver Anexo N° 01). 

 
Se extrajeron hojas de las plantas del biohuerto para todos los grupos de trabajo y 

se preparó la infusión manualmente por trituración de las hojas sobre mortero, 

diluyéndose todas las concentraciones en agua estéril (ver Anexo N° 01). 

 
Allium cepa L. (ACL). 

Se seleccionaron 36 bulbos de ACL de entre 7.5-8cm de diámetro, que fueron 

preparados y expuestas a agua potable, hasta que sus raicillas alcanzasen una altura 

de 2-3 cm; de éstas, se escogió aquellas 30 con mejor crecimiento de raicillas 

(uniformidad y longitud), de acuerdo al modelo de Fiskesjö (61), ya que en cualquier 

población de cebollas, hasta el 20% presenta alteraciones de crecimiento (61). (ver 

Anexo N° 01) 

 
Luego, se formó 3 grupos, de 10 cebollas / grupo (A1, A2 y A3) y se añadió IDL a los 

grupos A1 y A2, a dosis de 0.5g/dl (A1), 1g/dl (A2), mientras el grupo control (A3) 

permaneció con agua potable, recambiándose todos los líquidos diariamente durante 

05 días. 

 



22 

 

Luego de haber sido expuestas durante 24 horas a sus respectivas sustancias, de 

todos los bulbos se extrajo diariamente 01 raicilla, seccionando los ápices (porción 

meristemática) con bisturí en una longitud de 0.3cm y fueron sumergidas en lunas de 

reloj con Orceína acética al 1% (9 gotas) y HCl 1N (1 gota). Asimismo, se calentaron 

las muestras con mechero y alcohol hasta la obtención de 3 vapores, con respectivo 

enfriamiento a 37°C entre cada vapor; luego se las dejó reposar durante 15min.  

 
Seguidamente se colocó sobre los portaobjetos y se realizó el “squash” tras colocar 

el cubreobjetos, luego se hizo el montaje con Gelatina Fenicada y se examinaron las 

láminas con microscopio óptico a 100x y 400x para determinar el IM, de fases y 

anomalías de la división celular. 

 
Criterios de selección.  

Bulbos de cebollas de 1.5-2 centímetros (cm) de diámetro, no secas, ni mohosas, ni 

con hojas verdes (61), o con superficie agrietada o dañada. 

 
Recolección de datos. 

Los datos fueron obtenidos mediante una ficha de recolección de datos (ver Anexo 

2) dividida en dos secciones: en la primera se registró información del IM y de fases; 

y en la segunda, las anomalías de la división celular (efectos clastogénicos, c-mitosis, 

otras aberraciones). 

 
Análisis estadístico de datos.  

Para el análisis de los datos se utilizó el Software EPIDAT 4.2. Se utilizó test de 

comparación de frecuencias. Se consideró un nivel de significancia p<0.01. 

 
Aspectos éticos. 

El presente trabajo cumple con los aspectos éticos de la investigación experimental 

en plantas. 
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V. RESULTADOS. 

 
Se utilizaron 36 bulbos de ACL, para crecimiento inicial con agua potable. Luego se 

seleccionaron los 30 con mejor crecimiento (tamaño, cantidad y uniformidad de raicillas), 

y que a la vez no estuvieran mohosos, o con corteza dañada, agrietada, o secos. 

 
A continuación, se muestra el promedio de fases para los grupos A1 (0.5%), A2 (1%) y 

A3 (control). 

Tabla N° 01. Frecuencia promedio de fases de Allium cepa L. según tiempo de 
exposición a infusión de Dracontium loretense 0.5% (A1) 

Dia de exposición 
a IDL 

Fases del ciclo celular 
Total (%) 

I (%) P (%) M (%) A (%) T (%) 

1 99.47 0.53 0.00 0.00 0.00 100.00 

2 98.32 1.21 0.23 0.07 0.17 100.00 

3 99.05 0.55 0.15 0.10 0.15 100.00 

4 99.69 0.19 0.00 0.06 0.06 100.00 

5 98.18 0.58 0.00 0.80 0.44 100.00 
IDL: Infusión de Dracontium loretense, I: Interfase, P: Profase, M: Metafase, A: Anafase, T: Telofase. 

Fuente: Propia. 

 

Tabla N° 02. Frecuencia promedio de fases de Allium cepa L. según tiempo de 
exposición a infusión de Dracontium loretense 1% (A1) 

Dia de exposición 
a IDL 

Fases del ciclo celular 
Total (%) 

I (%) P (%) M (%) A (%) T (%) 

1 99.47 0.38 0.05 0.10 0.00 100.00 

2 98.56 0.76 0.17 0.30 0.21 100.00 

3 98.95 0.52 0.18 0.30 0.05 100.00 

4 98.72 0.88 0.11 0.23 0.06 100.00 

5 98.73 0.47 0.33 0.27 0.20 100.00 
IDL: Infusión de Dracontium loretense, I: Interfase, P: Profase, M: Metafase, A: Anafase, T: Telofase. 

Fuente: Propia. 

 

Tabla N° 03. Frecuencia promedio de fases Allium cepa L. Control (A3) 

Dia de exposición 
a IDL 

Fases del ciclo celular 
Total (%) 

I (%) P (%) M (%) A (%) T (%) 

1 93.02 4.46 1.00 0.58 0.94 100.00 

2 94.66 2.61 1.06 0.61 1.06 100.00 

3 93.32 3.81 1.36 0.65 0.86 100.00 

4 93.74 2.94 1.53 0.52 1.27 100.00 

5 93.49 3.27 1.86 0.48 0.90 100.00 
IDL: Infusión de Dracontium loretense, I: Interfase, P: Profase, M: Metafase, A: Anafase, T: Telofase. 

Fuente: Propia. 
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Luego se muestra el promedio global de mitosis para todos los grupos (Tabla N° 04), 

diariamente y en general, así como el índice global de fases (Gráfico N° 01). 

Tabla N° 04. Promedio de índice mitótico de Allium cepa L., según 
concentración de infusión de Dracontium loretense y tiempo de exposición 

Día de 
exposición a IDL 

Grupos de estudio  

IDL 0.5% (A1) (%) IDL 1% (A2) (%) Control (A3) (%) 

1 0.53 0.53 6.91 

2 1.68 1.44 6.09 

3 0.95 1.05 6.32 

4 0.31 1.28 6.67 

5 1.82 1.27 6.50 

PT* 1.06 1.11 6.50 
 PT*: Promedio total, IDL: Infusión de Dracontium loretense, 

Fuente: Propia. 

 

Nivel de significancia p < 0.01, de la diferencia de IM entre el grupo control y los grupos 

de tratamiento. 
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IDL: Infusión de Dracontium loretense. 

Fuente: Propia. 
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Además, se calculó el porcentaje de disminución de mitosis entre el grupo control y 

cualquiera de los grupos, debido a que el porcentaje promedio de los otros dos grupos 

fue similar (aproximadamente 1.1%), así:   

 

𝑷𝒐𝒓𝒄𝒆𝒏𝒕𝒂𝒋𝒆 𝒅𝒆 𝒓𝒆𝒅𝒖𝒄𝒄𝒊ó𝒏 𝒅𝒆 𝒎𝒊𝒕𝒐𝒔𝒊𝒔 =  
6.5% − 1.1%

6.5%
= 82.9% 

 

Por otro lado, se presentaron algunos cambios en la morfología de las raicillas 

sometidas al IDL, tales como adelgazamiento de estas y engrosamiento distal desde el 

tercer día de exposición a IDL (Figura N° 01), lo que se evidenció durante la preparación 

y observación de láminas, pues se encontró mayor resistencia del tejido al “squash”, así 

como abundante tejido de células maduras (no meristemáticas) en la zona 

meristemática (Figura N° 02). Asimismo, no se observaron anomalías de la mitosis en 

ninguno de los grupos.  
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Figura N° 01. Bulbo de ACL expuesto a IDL 0.5% durante 72h, con adelgazamiento de 

raicillas (A) y engrosamiento del meristemo apical (B).  

Fuente: Propia. 

 

A 

B 
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Figura N° 02. Porción apical de bulbo de ACL expuesto a IDL 0.5% durante 72h. Se 

observa células maduras (no meristemáticas) en parte superior e izquierda de la lámina 

(A) más rectangulares o poligonales, mientras que, en la parte inferior y derecha, células 

meristemáticas más redondeadas (B). 

Fuente: Propia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A 
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VI. DISCUSIÓN. 

 
Durante mucho tiempo, investigadores de todo el mundo vienen trabajando para 

encontrar una terapia efectiva contra los tumores, y una de estas formas es interviniendo 

en el ciclo celular. Si bien es cierto, existen ya diversos agentes terapéuticos derivados 

de plantas, planteamos a Dracontium loretense como un nuevo fármaco citostático, 

dado su rica composición en ceramidas y cerebrósidos, las cuales forman parte de las 

estrategias actualmente utilizadas para combatir cáncer entre otras enfermedades (14), 

ya que por ejemplo, las ceramidas en general, tienen un efecto señalizador anti 

proliferativo tumoral, generando estrés celular inducido por ceramidas (69,71), además 

ayudan a sensibilizar las células a la radioterapia (72). Por su parte, la B-

Glucosilceramida ha demostrado “inhibir el crecimiento de células cancerígenas, 

disminuir la metástasis tumoral de linfomas e inducir activación de células Natural Killer 

de actividad antitumoral” (14); siendo estas actividades ya demostradas en el estudio de 

algunos cánceres, tales como pulmón (73–75), mama (76), ovario (77), leucemia (78), 

etc. 

 
En nuestro estudio, al evaluar el efecto de la IDL en el ciclo celular de ACL, encontramos 

en primer lugar la notable diferencia de promedio de fases de los grupos tratados con 

IDL (A1 y A2) respecto del grupo control (A3), siendo mayor el porcentaje de interfases 

en los grupos expuestos a IDL que en el control; por consiguiente, el IM de los primeros 

grupos es menor (1.1%) que el del grupo control (6.5%), lo cual se ve mejor expresado 

en el porcentaje de reducción de mitosis, que es 82.9%, lo cual manifiesta potencial 

citotóxico 

 
Por otro lado, los índices mitóticos de los grupos expuestos a IDL encontrados durante 

las primeras 24h, fueron menores respecto de los hallados en otras especies, es decir 

de 0.5% (grupos A1 y A2) a  2.8% (Taxus brevifolia, Paclitaxel) (22), 2.04% (Aloysia 

gratissima) (49), 21.11% (Schinus terebinthifolius Raddi) (52), 3% (Podophyllum 

peltatum, Etopósido) (56), 13% (Catharanthus G.Don, Vinblastina) (56), 1% (Hymenaea 

stigonocarpa) (51) y 19% (Jatropha gossypiifolia L.) (54); lo cual indicaría mayor 

potencial citostático y citotóxico (54), dado que las condiciones de crecimiento de bulbos 

y exposición a compuestos fueron similares o iguales. Aunque, si bien es cierto, este IM 

fue mayor al encontrado con Uncaria tomentosa (53), la cual presentó inhibición 

completa de la mitosis a las 24h de incubación. 

 
Sin embargo, debemos mencionar que el IM encontrado a las 24h en el grupo control 

(que fue 6.5%) fue más bajo que los encontrados por Majewska et al. (22) 2008 (12.5%), 
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Fedel-Miyasato et at. (52) 2014 (18.56%), Santana et al. (51) 2016 (25.4%), Almeida et 

al. (54) 2016 (aproximadamente 50%)  y finalmente Muñóz y Guerrero (58) 2013, 

quienes estandarizaron el método Allium test, reportando un IM de 55%. Por otro lado, 

nuestro IM control fue similar al encontrado por Hister et al. (49) 2009 (6.8%); por lo que 

tal vez, el menor IM de los grupos expuestos a IDL pudiera deberse a la menor cantidad 

de división celular global de la muestra empleada. Sin embargo, a diferencia de todos 

los estudios anteriores, en el presente trabajo realizamos un seguimiento mayor (por 5 

días), para evaluar posibles efectos dosis-dependientes o acumulativos de dosis, pero 

sorprendentemente no encontramos mayor diferencia, dado que los resultados durante 

los días de seguimiento, mostraron un patrón regularmente constante de inhibición de 

la división celular, así como un IM similar e independiente de dosis de IDL (oscilante 

entre 0.53% y 1.82%), con una diferencia promedio global de IM entre ambos grupos de 

0.05% (IM 1.06% y 1.11% con IDL de 0.5% y 1% respectivamente) no estadísticamente 

significativa (p > 0.05). Este hecho es parecido, a la anemia aplásica fatal dosis-

independiente reportada con Cloranfenicol (79,80), de modo que podríamos estar frente 

a una nueva reacción idiosincrática reportada a la literatura. 

 
A su vez, en el índice de fases, se observa aumento de interfases en los grupos 

expuestos a IDL, a expensas de disminución de profases, metafases, anafases y 

telofases, respecto del control; de lo cual se infiere, un mecanismo de acción citostática 

análogo al de las Camptotecinas y Epipodofilotoxinas (25,34,44), con detención del ciclo 

celular en interfase.  

 
Además, cabe resaltar que no encontramos anomalías en la mitosis, tales como 

micronúcleos, puentes cromosómicos, c-metafases, anafases multipolares, etc., similar 

a lo que ocurre con Uncaria tomentosa (53) y Schinus terebinthifolius Raddi (52); pero 

diferente de las encontradas en otras especies, como Taxus brevifolia (Taxol) (22), 

donde se evidencian micronúcleos, engrosamiento y acortamiento cromosómico; 

Catharanthus G.Don (Vinblastina) (56,81), que promueve la aparición de c-metafases y 

anafases multipolares fundamentalmente; Podophyllum peltatum (Etopósido) (56,57), 

que altera la integridad genómica generando ruptura y pérdida cromosómica, puentes 

cromosómicos, engrosamientos cromosómicos, mitosis multipolares; Jatropha 

gossypiifolia L. (54), que induce la aparición dosis-dependiente de micronúcleos, 

pérdida cromosómica, puentes cromosómicos, c-metafases, anafases multipolares, etc. 

 
Por otra parte, creemos que la disminución o detención del crecimiento de raicillas, 

análogo al que ocurre con los derivados naturales de Antraceno (50);así como los 

cambios en su morfología (adelgazamiento de la raicilla y engrosamiento apical), se 
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debe a lo siguiente, -el adelgazamiento- al debilitamiento del tejido producido por el 

efecto anti proliferativo y de estrés celular inducido por ceramidas (14,69,71) y 

citotoxicidad de cerebrósidos (82) de la IDL; mientras que el -engrosamiento apical- a la 

diferenciación en el meristemo apical sobre todo en las células de la periferia (de células 

meristemáticas a células maduras, cuya transformación induce engrosamiento de la 

pared celular y aumento subsecuente de volumen) por causa de la mayor exposición al 

IDL de células periféricas que las centrales y tal vez por el “intento” de autopreservación 

del bulbo, mediante las células diferenciadas de la periferia hacia las células 

meristemáticas centrales del meristemo apical. Esta diferencia de tejidos vegetales 

(meristemáticos y diferenciados) en el meristemo apical de las células expuestas al IDL 

de las no expuestas, también se evidencia por la mayor dificultad al “Squash” en las 

primeras. 

 
Finalmente, señalamos que, dada su particular composición muy rica en ceramidas, 

cerebrósidos y oxilipinas, se conjuga una óptima fórmula citostática, convirtiendo a esta 

planta, como potencial fármaco para mejorar nuestro arsenal terapéutico contra el 

cáncer.  
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VII. CONCLUSIONES. 
 
 
1. El porcentaje de disminución de la mitosis en Allium cepa L. respecto del grupo 

control, luego de la administración de infusión de Dracontium loretense durante 5 

días, fue en promedio 82.9%. 

 
2. No encontramos diferencias cuantitativas dosis-dependientes en la disminución del 

ciclo celular de Allium cepa L. luego de la administración de la infusión de 

Dracontium loretense a dosis de 0.5% y 1%. 

 
3. No hemos observado anomalías de la división celular en ninguno de los grupos de 

Allium cepa L., durante todos los días de seguimiento.  
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VIII. RECOMENDACIONES. 
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VIII. RECOMENDACIONES. 
 
1. Dada la relevancia de los hallazgos de la presente investigación y el gran impacto 

que puede llegar a tener en el manejo actual del cáncer, recomendamos a la 

comunidad científica ampliar la investigación al siguiente eslabón, utilizando 

animales experimentales. 

 

2. Recomendamos a la Facultad de Medicina Humana - UNPRG, apoyar más de cerca 

la investigación, con especial énfasis en los trabajos experimentales, pues además 

de su -a menudo- compleja elaboración y ejecución, se suelen requerir de equipos 

y materiales con los que muchas veces no contamos. 

 

3. Recomendamos a la Facultad de Medicina Humana – UNPRG y a la Universidad en 

general, crear fondos de financiamiento para apoyar la investigación, sobre todo 

proyectos experimentales, debido a que frecuentemente éstos, por su naturaleza, 

suelen presentar presupuestos elevados, lo que dificulta o imposibilita en muchos 

casos, su ejecución. 
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ANEXO N° 01: FOTOGRAFÍAS DEL PROCEDIMIENTO 

 

  
Figura N° 01. Tubérculos de Dracontium loretense. Se muestran tubérculos de 

morfología cerebriforme (A) y espiralada (B). 

 

 

 

 
Figura N° 02. Sembrado de las raíces y tronco de las plantas (A). Las plantas que fueron 

trasplantadas si germinaron (C), así como las raíces (D). No así los troncos que fueron 

sembrados (B). 
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Figura N° 03. Extracción de las hojas (A) y trituración sobre mortero (B). Dilución de la 

infusión a dosis adecuada (C) y filtración del extracto (C). 

 

 

 
Figura N° 04. Germinación de las cebollas en agua potable (A). Medición de raicillas 
hasta alcanzar tamaño adecuado (3-4cm) (B). Exposición de algunas raicillas a IDL 
0.5% en comparación con el control (C). 
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ANEXO N° 02: FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS EN CEBOLLAS 
 

Ficha de Recolección de datos Allium cepa L. 

Índice de fases Anomalías de mitosis 

Láminas I P M A T PC c-M AM 

Lámina  

I                 

II                 

III                 

IV                 

Lámina  

I                 

II                 

III                 

IV                 

Lámina  

I                 

II                 

III                 

IV                 

Lámina  

I                 

II                 

III                 

IV                 

Lámina  

I                 

II                 
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IV                 

Lámina  

I                 
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III                 

IV                 

Lámina  

I                 

II                 

III                 

IV                 

Lámina  

I                 

II                 

III                 

IV                 

Lámina  

I                 

II                 

III                 

IV                 

I: Interfase, P: Profase, M: Metafase, A: Anafase, T: Telofase, PC: Puentes de 
cromosomas, cM: c-mitosis, AM: Anafases multipolares.  


