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Resumen El objetivo del presente trabajo fue estudiar el efecto de los campos electro-

magneticos sobre la cicatrizacion de heridas experimentales en ratas. A 36
ratas Wistar macho se les efectud una excision rectangular (4,2 cm x 2,3 cm) de piel
dorsal hasta la fascia. Los animales se dividieron en tres grupos: grupo C, sin tratamien-
to: grupo C50, tratado con campos electromagnéticos continuos de 5 miliTeslas (50 Gauss)
y grupo P200, tratado con campos electromagnéticos pulsantes de 20 mT (200 G). Los
tratamientos fueron de 30 minutos diarios durante 21 dias seguidos. Los ejes maximos
longitudinal (EML) y transversal (EMT) de las heridas se registraron semanalmente y los
datos obtenidos se evaluaron mediante analisis de varianza. El dia 14 post-lesién el gru-
po P200 presento un EML significativamente menor (p<0,01) que el grupo C. El dia 21
post-lesion ambos grupos tratados (P200 y C50) mostraron un EML significativamente
menor (p<0,01) que el C; a su vez el EML del grupo P200 fue significativamente menor |
(p<0,05) que el correspondiente al grupo C50. En el resto de los parametros no se en-
contraron diferencias significativas. Los resultados demuestran un efecto facilitador de
los campos electromagnéticos en la reparacion de heridas experimentales en ratas. Asi-
mismo, el campo pulsante parece tener un efecto cicatrizante precoz y mayor que el campo
continuo.

La consecuencia inmediata de una herida en
la piel, es la muerte celular, la hemorragia y la
puesta en marcha del mecanismo de la coagula-
cion. Se suceden fendmenos vasoactivos, quimi-
cos, enzimaticos, histicos, neuroldgicos y celula-
res que evolucionan conjuntamente. Estos feno-
menos desencadenan cambios en los potencia-
les electricos enddgenos que se hacen mas acen-
tuados en la periferia de la herida y que jugarian
un papel importante en la reparacion de la lesion'.
Dentro de esta reparacion, la contraccion de la
herida, mediada por los miofibroblastos descritos
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por Gabbiani y col.? puede ser influenciada por
la aplicacion de campos eléctricos® y magnéticos®.

Desde los estudios de Fukada y Yasuda en
19575 sobre las caracteristicas eléctricas de los
tejidos, particularmente las propiedades
piezoeléctricas del hueso, se comenzd a vislum-
brar una nueva posibilidad terapéutica para teji-
dos lesionados basada en la aplicacion de corrien-
tes eléctricas.

En 1982 Sharrad y col.® comunicaron acelera-
cion del cierre de lesiones cutdneas en pacien-
tes tratados con campos electromagnéticos utili-
zados para facilitar la consolidacién de fracturas.
Distintos trabajos experimentales han obtenido
resultados contradictorios en el tratamiento de
heridas de piel en ratas con magnetoterapia. Asi,
mientras Ottani y col. 7 comunicaron un efecto
facilitador de la cicatrizacién, Glassman y col.®
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observaron ausencia de efecto. La razon de esta
discrepancia podria deberse a las diferentes con-
diciones experimentales en que se desarrollaron
ambos esludios.

El objetivo del presente trabajo fue el estudio
del efecto de campos electromagneticos sobre la
cicatrizacion de heridas expermentales de la piel
en ratas de acuerdo a un diseno experimental en
el que se utilizaron valores de intensidad y fre-
cuencia de campos superiores a los indicados por
los citados autores.

Material y métodos

Se utilizaron 36 ratas Wistar machos de entre 231-317
g de peso corporal provenientes del bioterio de la Facul-
tad de Medicina de la Universidad del Salvador, manteni-
das y tratadas de acuerdo a las recomendaciones inter-

nacionales®. Los animales fueron alojados en jaulas indi-
viduales de polipropileno con disponibilidad ad libitum de
agua y alimento balanceado (Cargill, Bs. As.). Las ratas
fueron pesadas el dia en que se practico la lesion y a los
7, 14 y 21 dias post-lesion.

A todos los animales, previa anestesia con clorhidrato
de ketamina (30 mg/kg IM), se les rasuro la superficie dor-
sal donde se delimité en la linea media un rectangulo de
piel (con un cartabon de 4,2 cm en sentido longitudinal por
2,3 cm en sentido transversal en relacion a la columna
vertebral) el que fue excindido hasta la fascia con un bis-
turi.

Las ratas se distribuyeron al azar en tres grupos de
doce animales cada uno: grupo control (C), grupo tratado
con campos electromagnéticos continuos de 5 miliTeslas
(mT) (50 Gauss) y 50 Hz (C50) y un grupo tratado con cam-
pos electromagnéticos pulsantes de 20 mT (200 Gauss) y
50 Hz (P200). A partir del dia siguiente de la excisién y du-
rante 21 dias seguidos todos los animales fueron coloca-
dos en la bobina cilindrica (de 50 cm de largo y 23 cm de
diametro) del generador de campos magnéticos durante 30
minutos diarios. Durante la permanencia en la bobina las
ratas del grupo C50 recibieron una emision electromag-
nética continua de 5 mT y las del grupo P200 una emision
electromagnética pulsante de 20 mT y 50Hz. El grupo C
no fue sometido a campos electromagnéticos.

Los dias 7, 14 y 21 post-lesion se registro la longitud
de los maximos ejes longitudinal y transversal de la heri-
da de cada uno de los animales con ayuda de un calibre.

Con los correspondientes datos de cada grupo se deter-
mind el promedio, desviacién estandar y el error estandar
y se establecio la significacion de la diferencia entre los
grupos mediante analisis de varianza.

Se registro el tipo y cantidad de secrecion de la heri-
da en cada animal.
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Resultados

Los valores medios + ES de cada grupo de
los maximos ejes longitudinal y transversal de la
herida expresados en milimetros, medidos en los
dias 7, 14 y 21 post-lesion se muestran en las
figuras 1y 2.

Con relacion al maximo eje longitudinal se
observo:

e En el dia 7 post-lesion ausencia de diferen-
cias significativas entre los grupos.

e En el dia 14 post-lesion el grupo P200 pre-
sentaba dicho eje significativamente menor
(p<0,01) que el grupo C.

e En el dia 21 post-lesion los grupos sometidos
a campos electromagnéticos presentaban dicho eje
significativamente menor (p<0,01) que el corres-
pondiente al grupo C. A su vez, el eje correspon-
diente al grupo P200 era significati-vamente me-
nor (p<0,05) que el correspondiente al grupo C50.

Con relacion al maximo eje transversal no se
observaron diferencias significativas entre los gru-
pos en los dias 7, 14 y 21 post-lesion.

Los pesos corporales (media + ES) de los
animales de los distintos grupos registrados en
el dia en que se realizo la lesion y a los 7, 14 y
21 dias post-lesion no mostraron diferencias sig-
nificativas (Tabla 1). Los lechos de las heridas no
mostraron secrecion purulenta en ninguno de los
grupos en el transcurso de la experiencia.

-+

Discusion

La utilizacion de dos variables de tratamiento
con campos electromagnéticos continuo de 5 mT
y pulsante de 20 mT y 50Hz, con una exposicion
de 30 minutos diarios muestran un efecto facili-
tador de la cicatrizacion significativo de heridas
experimentales en rata. El campo pulsante, ya
sea por su intensidad y/o su frecuencia, presen-
16 un efecto cicatrizante significativamente mas
precoz y mayor que el campo continuo (Figuras
1y 2).

Inmediatamente antes del comienzo del estu-
dio, el peso corporal de los animales se encon-
traba dentro del rango considerado normal para
la cepa y la edad. A tiempo cero y durante el
curso del tratamiento, los pesos de los tres gru-
pos de ratas no mostraron diferencias significati-
vas entre si. Tampoco variaron significativamente
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TABLA 1.— Pesos en gramos de las ratas de los grupos control, C50 y P200 a lo largo de la experiencia

(media =+ ES)
Dia 0 Dia 7 Dia 14 Dia 21
Control 260,3 =+ 6,98 2645+ 7,59 283,4 + 6,89 287,8 + 7,59
C50 2581 7,77 261,3 + 7,34 267.4 + 821 2743 + 7,53
P200 2894 + 9,12 263,4 = 12,52 2738 £ 12,46 278,0 + 12,49

con relacion a su valor inicial. La conservacion del
peso corporal en los 21 dias del estudio es una
condiciéon necesaria para considerar adecuado el
bienestar general de los animales'’. Esta condi-
cion se cumple no soélo para el grupo control sino
también para ambos grupos tratados con campos
eleciromagneticos.

Estudios experimentales en animales y prue-
bas clinicas en humanos han demostrado que la
estimulacion eléctrica de la piel acelera la cura-
cion de la herida aumentando las corrientes
endogenas inducidas por !a herida' ' ' '3, Sin
embargo, estos trabajos se refieren a la
estimulacion con corriente directa que tiene el
inconveniente que los electrodos deben ser co-
locados en la herida o cercanos a ella. En nues-
tro caso las heridas quedaron libres de contacto
con cualquier elemento.

A pesar de la abundante literatura de los efec-
tos de los campos electromagneticos sobre los
sistemas bioldgicos, nuestro conocimiento sobre
estos efectos a nivel molecular son extremada-
mente pobres',
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Figura 1.

Localmente la estimulacion electromagnética
puede influenciar al proceso reparador a distin-
tos niveles, por ejemplo, se demostré que aumen-
ta la proliferacion de fibroblastos y la produccion
de colageno'® '®. Estudios in vilro mostraron que
la angiogénesis esta aumentada ante la adminis-
tracion de ondas electromagnéticas'’. Se obser-
vo en un modelo de herida de piel en rala in vivo,
la temprana aparicion de una malla vascular y la
produccion y maduracion de colageno’. Tambien
se demostro en ratas que los campos magneti-
cos aumentaban la sobrevida del colgajo de piel
y la fuerza ténsil de la herida®*, ambos efectos
pueden ser explicados por la invasion vascular y
la produccion de colageno. Por lo dicho, se es-
peculé que los efectos de las ondas electromag-
neticas sobre la cicatrizacion de tejidos estarian
mediados por un efecto primario sobre el creci-
miento vascular'®.

El aumento de fibroblastos y la capacidad con-
tractil de los mismos?, junto con un aumento en
el aporte vascular explicaria el aumento de la
contraccion de la herida.
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Figura 2.
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Son necesarios mas trabajos experimentales
con evaluacion anatomo-patolégica para confir-
mar estas hipétesis.

Summary

Effect of electromagnetic fields on skin wound
healing. An experimental study

Although there are many publications on the
usefulness of magneto-therapy, discrepancies
exist about the utility of electromagnetic fields in
skin wound healing. The objective of this work was
to study the effect of electromagnetic fields on
wound healing in rats. Thirty six male Wistar rats
were used; a rectangular lesion was made in the
back of each animal (4.2 cm x 2.3 cm). They were
divided into 3 groups: group C (control) with sham
treatment; group C50, treated with continuous
electromagnetic fields of 5 mT (50 Gauss) and
group P200, treated with pulsed electromagnetic
fields of 20 mT (200 G). The treatments were of
30 minutes a day during 21 days.

The corporal weights (Table 1) and the wound
longitudinal and transversal maximal axis (Figures
1, 2) were weekly recorded and the data was
evaluated by analysis of variance. On day 14, the
P200 group showed the maximal longitudinal axis
which was smaller than that of group C (p<0.01).
On day 21 in both treated groups the maximal
longitudinal axis was smaller than that of group
C (p<0.01); besides the axis was smaller in the
P200 group than in the C50 group (p<0.05). No
statistical differences were observed in the re-
maining data.

The resulis showed a facilitating effect of elec-
tromagnetic fields on wound healing in rats.
Pulsed electromagnetic fields seem to have a
precocious and larger healing effect than continu-
ous electromagnetic fields.
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