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I. RESUMEN 

 

Las infecciones bacterianas de la piel y los tejidos blandos constituyen un grupo diverso de 

enfermedades infecciosas, los patógenos frecuentemente involucrados son S. aureus, E. coli, 

y P. aeruginosa. Su control y tratamiento requieren el uso de antibacterianos y antisépticos; 

sin embargo, el uso excesivo e inadecuado de ha favorecido la aparición de bacterias 

resistentes y multirresistentes, por lo que el desarrollo de terapias alternativas es necesario. 

En este contexto el uso de productos de origen natural ha cobrado relevancia. El objetivo del 

presente estudio fue determinar el efecto bactericida de un jabón formulado con aceite 

esencial de Mentha piperita frente a bacterias asociadas a infecciones de tejidos blandos, a 

través de técnicas bacteriológicas estandarizadas, a fin de sustentar su posible uso como 

alternativa antiséptica en la práctica clínica. Se formuló una base jabón a la cual se le 

incorporó aceite esencial de M. piperita, posteriormente se determinó la concentración 

mínima bactericida de la base de jabón, de la formulación con aceite esencial y de un jabón 

comercial, empleado como control positivo, frente a cepas de referencia y multirresistentes 

a antibacterianos de S. aureus, E. coli, y P. aeruginosa.  Los resultados mostraron que el 

jabón con de aceite esencial presentó efecto bactericida a concentraciones de entre 0.011 y 

0.75%, presentando mejor actividad en comparación con el jabón comercial. Asimismo, la 

incorporación del aceite esencial potenció significativamente la actividad bactericida de la 

base de jabón. Estos hallazgos sugieren que esta formulación representa una alternativa eficaz 

con potencial aplicación en la práctica clínica veterinaria, además de ser una estrategia 

prometedora para disminuir el uso de antibacterianos y antisépticos convencionales, sin 

embargo, se requieren estudios adicionales que evalúen su eficacia y seguridad en modelos 

in vivo y su estabilidad bajo condiciones de uso clínico. 

Palabras clave: Aceite esencial, Mentha piperita, actividad bactericida, infecciones, tejidos 

blandos. 
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II. ABSTRACT 

 

Bacterial skin and soft tissue infections constitute a diverse group of infectious diseases in 

which Staphylococcus aureus, Escherichia coli, and Pseudomonas aeruginosa are among the 

most frequently involved pathogens. Their control and treatment require the use of 

antibacterial agents and antiseptics; however, their excessive and inappropriate use has 

promoted the emergence of resistant and multidrug-resistant bacteria, highlighting the need 

for the development of alternative therapies. In this context, the use of natural products has 

gained increasing relevance. The aim of this study was to determine the bactericidal effect of 

a soap formulated with Mentha piperita essential oil against bacteria associated with soft 

tissue infections, using standardized bacteriological techniques, to support its potential use 

as an antiseptic alternative in clinical practice. A soap base was formulated and subsequently 

supplemented with M. piperita essential oil. The minimum bactericidal concentration of the 

soap base, the essential oil formulation, and a commercial soap (used as a positive control) 

was determined against reference and multidrug-resistant strains of S. aureus, E. coli, and P. 

aeruginosa. The results showed that the essential oil-based soap exhibited bactericidal 

activity at concentrations ranging from 0.011 to 0.75%, demonstrating greater activity 

compared to the commercial soap. Additionally, the incorporation of the essential oil 

significantly enhanced the bactericidal activity of the soap base. These findings suggest that 

this formulation represents an effective alternative with potential application in veterinary 

clinical practice, as well as a promising strategy to reduce the use of conventional 

antibacterial agents and antiseptics. However, further studies are required to evaluate its 

efficacy and safety in vivo models, as well as its stability under clinical use conditions. 

Keywords: Essential oil, Mentha piperita, bactericidal activity, infections, soft tissues.
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1. INTRODUCCIÓN 

 

Las infecciones bacterianas de la piel y los tejidos blandos forman parte de un grupo diverso 

de enfermedades infecciosas, los patógenos involucrados se diseminan a diversas capas 

anatómicas de estos tejidos, y en casos severos pueden diseminarse sistémicamente. La 

frecuencia y recurrencia de estas infecciones representan un problema de importancia para la 

salud pública (Prodinger et al., 2025). 

Estas infecciones suelen estar asociadas a un gran número de bacterias, sin embargo S. 

aureus, E. coli, y P. aeruginosa se reportan con mayor frecuencia. Las infecciones de este 

tipo requieren del uso de antibacterianos y antisépticos, sin embargo, el uso excesivo e 

inadecuado de estos ha dado como resultado la aparición de bacterias resistentes y 

multirresistentes, por lo tanto, el tratamiento hoy en día se ha convertido en un desafío y a 

menudo no tiene éxito (Orchard y Van Vuuren et al., 2017; Prodinger et al., 2025; Lopes et 

al., 2026). 

En vista del creciente desarrollo de resistencia a la terapia con agentes biocidas, el tratamiento 

de estas infecciones representa un desafío, por lo que el desarrollo de nuevas terapias es 

necesario, en este sentido el uso de tratamientos de origen natural ha cobrado relevancia en 

los últimos años (Prodinger et al., 2025). 

Los aceites esenciales han sido utilizados en la medicina tradicional desde la antigüedad, a 

la fecha existen más de más de 100 aceites esenciales empleados para diversas afecciones 

cutáneas, puesto que han demostrado una prometedora actividad antimicrobiana sobre 

patógenos asociados a infecciones de la piel y tejidos blandos (Orhcard et al., 2018; Imam et 

al., 2024). 

Mentha piperita es una especie perteneciente a la familia Lamiaceae. Su uso en la medicina 

tradicional ha sido ampliamente documentado para el tratamiento de afecciones como gripe, 

cefalea, fiebre, dolor de garganta y trastornos gastrointestinales. Asimismo, se ha demostrado 

que su aceite esencial posee diversas actividades biológicas, entre las que destacan efectos 

antiinflamatorios, antioxidantes, antivirales y antibacterianos. En relación con esta última 
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actividad, estudios recientes han evidenciado su potencial para el tratamiento de heridas 

infectadas (Orhcard et al., 2018; Modarresi et al., 2019; Zhao et al., 2022). 

Debido a lo antes mencionado el objetivo del presente estudio fue determinar el efecto 

bactericida de un jabón formulado con aceite esencial de Mentha piperita frente a bacterias 

asociadas a infecciones de tejidos blandos, a través de técnicas bacteriológicas 

estandarizadas, a fin de sustentar su posible uso como alternativa antiséptica en la práctica 

clínica. 
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2. ANTECEDENTES 

 

2.1 Heridas e infecciones en tejidos blandos 

Las infecciones de la piel y tejidos blando son comúnmente observadas en la práctica clínica 

veterinaria. Los principales puntos de entrada de microorganismos incluyen alteraciones de 

la barrera cutánea, traumatismos menores, heridas, picaduras de insectos e incluso 

procedimientos médicos. Estas infecciones pueden presentarse desde formas leves hasta 

cuadros más graves que pueden progresar a infecciones sistémicas si no se tratan 

adecuadamente (Watkins y David, 2021; Prodinger et al., 2025). 

Las infecciones de la piel y tejidos blandos en la mayoría de los casos son de origen 

monocrobiano, siendo Staphylococcus aureus, Escherichia coli y Pseudomonas aeruginosa 

los agentes etiológicos más frecuentes. En casos complicados estas infecciones pueden 

presentar un origen polimicrobianas al involucrar múltiples cepas virulentas (Orchard y Van 

Vuuren, 2017; Prodinger et al., 2025; Lopes et al., 2026). 

Este tipo de infecciones representa un problema sanitario de importancia debido a su alta 

prevalencia, su tendencia a la recurrencia y a la aparición de complicaciones derivadas de un 

manejo inadecuado (Prodinger et al., 2025). 

En medicina veterinaria, estas infecciones se encuentran entre las principales causas de 

prescripción de antibacterianos; sin embargo, su uso inadecuado ha reducido su eficacia, 

favoreciendo el aumento de resistencia bacteriana. En algunas regiones del mundo se han 

reportado infecciones no responden a los antibacteriano conocidos (Costa et al., 2022). 

2.2 Principales bacterias asociadas a infecciones de tejidos blandos 

2.2.1 Staphylococcus aureus 

S. aureus es un coco Gram positivo anaerobio facultativo en inmóvil. Es uno de los 

principales patógenos oportunistas asociado tanto a infecciones cutáneas superficiales como 

a infecciones de tejidos profundos. Esta bacteria tiene la capacidad de desarrollar 

mecanismos de resistencia a antibacterianos además de producir diversos factores de 

virulencia, además cepas como S. aureus resistente a meticilina suelen complicar el manejo 

de las heridas (Lopes et al., 2025). 
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Entre sus factores de virulencia destacan la producción de toxinas y enzimas como la α-

hemolisina y la coagulasa las cuales dañan los tejidos y retrasan el proceso de cicatrización. 

Asimismo, se han reportado complicaciones como la formación de ampollas, abscesos e 

infecciones graves que pueden conducir al síndrome de shock tóxico (Ke et al., 2025). 

2.2.2 Escherichia coli 

Escherichia coli es un bacilo Gram negativo perteneciente a la familia Enterobacteriaceae. 

Esta bacteria forma parte de la microbiota del tracto intestinal de animales y humanos y es 

liberada al ambiente a través de las heces y aguas residuales (Jang et al., 2017). 

Se ha documentado que E. coli es uno de los principales patógenos asociados a infecciones 

de heridas. Su presencia en el sitio de infecciones puede desencadenar respuestas 

inflamatorias exacerbadas que contribuyen al daño de tejido sano y al retraso en la 

cicatrización. Además, estas infecciones pueden evolucionar y derivar en infecciones 

sistémicas (Ke et al., 2025). 

2.2.3 Pseudomonas aeruginosa 

P. aeruginosa es un bacilo Gram negativo con capacidad de sobrevivir en diversos ambientes, 

debido a estas características se considera uno de los patógenos oportunistas más 

comúnmente asociado con infecciones con infecciones de heridas quirúrgicas y quemaduras 

(Pang et al., 2019; Wang et al., 2022). 

Esta bacteria produce múltiples factores de virulencia, entre los que destacan exotoxinas 

como la piocianina y la elastasa que le confieren la capacidad de producir daño extenso y 

necrosis en heridas infectadas, además de retrasar la cicatrización de la herida y un aumento 

en la inflamación y formación de biopelículas que le confieren resistencia (Ajaba et al., 

2024). 

La evidencia ha demostrado que el contacto cercano de los animales con los seres humanos 

es una fuente de transferencia de cepas de S. aureus, E. coli y P. aeruginosa lo que favorece 

la transferencia de determinantes de resistencia a antibacterianos. Por ello, estas cepas 

reperesentan un riesgo para la salud pública (Costa et al., 2022).  
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Asimismo, se ha documentado el desarrollo de resistencia no solo a antibacterianos sino 

también a antisépticos, lo que ha limitado las opciones terapéuticas disponibles y ha 

incrementado los costos del tratamiento (Orchard y Van Vuuren 2017; Lopes et al., 2025). 

2.3 Resistencia a antibacterianos 

Las infecciones bacterianas continúan siendo una de las principales causas de muerte a nivel 

mundial. La introducción de fármacos con actividad antibacteriana representó una de las 

intervenciones de mayor importancia para su control. Asimismo, la disponibilidad de terapias 

antibacterianas tanto de origen natural como sintéticos ha impactado significativamente en 

la salud humana y animal, posibilitando avances médicos como la cirugía y la quimioterapia 

(Alós, 2015; Weese et al., 2015; Muteeb et al., 2023). 

Sin embargo, el uso excesivo e inadecuado de estos fármacos ha contribuido a la aparición y 

diseminación de cepas resistentes en diferentes géneros bacterianos. Este fenómeno ha 

impactado negativamente en la salud humana y animal, convirtiéndose en una de las mayores 

amenazas para la salud pública y ambiental en los últimos años (Weese et al., 2015; da Silva 

Dantas, 2022; Chen et al., 2023). 

La resistencia a antimicrobianos (RAM) es definida como la capacidad de un 

microorganismo para sobrevivir a los efectos de los fármacos tras su exposición y 

administración. La RAM se clasifica entre innata y adquirida, la primera de ellas resulta de 

un proceso evolutivo de adaptación por parte de los microorganismos, mientras que la RAM 

adquirida es parte de una adaptación rápida a la presión selectiva por los tratamientos 

antimicrobianos. Particularmente las bacterias resisten el efecto de antibacterianos a través 

de numerosos mecanismos moleculares que pueden operar de forma aislada o en red (Palma 

et al., 2020; Muteeb et al., 2023; Reza et al., 2025). 

2.4 Mecanismos de resistencia a antibacterianos 

La resistencia a los antibacterianos suele desarrollarse en periodos cortos que van desde los 

0 y 6 meses después de la exposición al fármaco, mediante diversos mecanismos que 

presentan las bacterias. Estos se clasifican en: limitación de la absorción del fármaco, 

modificación en los sitios diana, inactivación del fármaco y eflujo activo de fármacos 

(Reygaert, 2018; Palma et al., 2020; Ho et al., 2025; Reza et al., 2025). 
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En cuanto a la limitación de la entrada, este mecanismo está relacionado con la permeabilidad 

celular. Las bacterias pueden modificar el número y la estructura de porinas que reducen la 

entrada del fármaco, disminuyendo su concentración intracelular y su eficacia. Asimismo la 

formación de biopelículas contribuye a la resistencia, ya que la matriz extracelular dificulta 

la entrada de estos fármacos(Reygaert, 2018; Muteeb et al.,2023).  

Los antibacterianos actúan sobre múltiples sitios; sin embargo, las bacterias pueden 

modificar estos sitios de unión, mediante modificaciones en membranas celulares, 

alteraciones enzimáticas y variaciones en la expresión de genes. Estas modificaciones 

disminuyen la afinidad del antibacteriano por su diana haciéndolo poco eficaz (Reygaert, 

2018; Abushaheen et al.,2020). 

En relación con la inactivación de fármacos, las bacterias pueden degradarlos directamente a 

través de hidrolisis enzimática o inactivarlos mediante la transferencia de grupos químicos 

como acetilo, fosforilo y adenilo, lo que impiden su actividad antibacteriana (Reygaert, 

2018). 

Finalmente, el eflujo es otro mecanismo relevante, mediante el cual las bacterias usan bombas 

de membrana para expulsar a los fármacos fuera de la célula reduciendo la concentración 

intracelular Existen cinco familias principales de bombas de eflujo: la familia de casete de 

unión a ATP (ABC), la familia de extrusión de compuestos tóxicos y de múltiples fármacos 

(MATE), la familia de resistencia a múltiples fármacos pequeños (SMR), la superfamilia de 

facilitadores principales (MFS) y la familia de resistencia-nodulación-división celular 

(RND), que pueden expulsar una amplia gama de antibacterianos y son asociadas con la 

resistencia a múltiples fármacos (Reygaert, 2018; Abushaheen et al., 2020; Muteeb et al., 

2023). 

Estos mecanismos han comprometido la eficacia de los antibacterianos, afectando no solo al 

ser humano sino también a los animales. Ante esta problemática se ha buscado aumentar la 

concientización sobre el uso de estos fármacos y a fomentar la investigación científica para 

el desarrollo de alternativas de tratamiento (Weese et al., 2015; Palma et al., 2020). 
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2.5 Resistencia a antisépticos y desinfectantes 

El control de microorganismos que afectan a los animales de producción y de compañía que 

colonizan el entorno, depende del uso eficaz de biocidas, esto incluye el uso de antisépticos 

y desinfectantes. Los desinfectantes generalmente se aplican sobre superficies inertes para 

eliminar o inactivar a los microorganismos, actividad similar a la de los antisépticos, sin 

embargo, estos se utilizan en tejidos vivos. Estos biocidas alteran la función de la membrana 

o interfieren con componentes citoplasmáticos de los microrganismos (Sheldon, 2005; Wales 

et al., 2021). 

Los antisépticos pueden utilizarse solos o añadirse a soluciones de lavado para reducir la 

carga microbiana, estos agentes suelen tener un amplio espectro de actividad reduciendo el 

número de microorganismos mediante propiedades mecánicas o químicas. En medicina 

veterinaria el uso de povidona yodada o clorhexidina en soluciones de lavado es una práctica 

común en el manejo de heridas, sin embargo, es importante seguir las recomendaciones de 

uso para minimizar los efectos negativos asociados a su uso (Leise et al., 2018). 

Aunque existen recomendaciones para el uso de antisépticos en el manejo de heridas, su 

elección suele basarse en la preferencia o disponibilidad. Esta selección no critica puede 

contribuir al desarrollo de resistencia a estos biocidas, ya que se ha sugerido que las bacterias 

pueden adaptarse a los antisépticos mediante mecanismos similares a los observados frente 

a los antibacterianos (Maillard, 2022; Tagliaferri et al., 2024). 

Se ha descrito que la exposición a concentraciones subinhibitorias, la dilución de los 

antisépticos por fluidos de la herida, así como factores físicos como la evaporación o el 

secado favorecen la adaptación bacteriana a estos agentes biocidas. Entre los principales 

mecanismos de tolerancia descritos se incluyen cambios en la estructura y función de la 

membrana citoplasmática, sobreexpresión de bombas de eflujo, la transferencia horizontal 

de genes de resistencia, la formación de biopelículas y la degradación de los compuestos 

bioactivos (Boyce, 2023; Tagliaferri et al., 2024). 

Ante este panorama, una estrategia para combatir las infecciones de heridas asociadas a 

bacterias resistentes o multirresistentes tanto a antibacterianos como a antisépticos y 

desinfectantes podría ser el uso concomitante de tratamiento alternativos, como aceites 

esenciales, considerando sus efectos antibacterianos ampliamente descritos. 
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2.6 Aceites esenciales 

Los aceites esenciales son mezclas complejas que pueden contener hasta 300 compuestos 

diferentes de bajo peso molecular, los cuales son producidos y almacenados en estructuras 

secretoras presentes en hojas, tallos, flores, frutos, corteza y raíces de las plantas.  Aunque su 

composición es diversa, están constituidos principalmente por terpenos, terpenoides y 

fenilpropanoides; no obstante, también pueden contener compuestos, como ácidos grasos, 

óxidos y derivados de azufre (Wińska et al., 2019; Yu et al., 2020). 

Los aceites esenciales pueden obtenerse a través de distintos métodos, entre los que destacan 

la hidrodestilación, la destilación seca, el prensado mecánico en frío y la destilación por 

arrastre de vapor. Este último es uno de los métodos más empleados a nivel de laboratorio, 

sin embargo, la composición química de los aceites esenciales puede variar en función del 

método de extracción utilizado (Wińska et al., 2019; El-Tarabily et al., 2021). 

A la fecha, se han descrito alrededor de 3,000 aceites esenciales, de los cuales 

aproximadamente 300 tienen aplicaciones en los sectores industrial, alimentario y 

farmacéutico. Entre los más utilizados se encuentran los aceites de limón, citronela, 

eucalipto, naranja y menta, los cuales se caracterizan por sus propiedades antioxidantes, 

analgésicas, antiinflamatorias y antimicrobianas (Wińska et al., 2019; Yu et al., 2020; El-

Tarabily et al., 2021). 

2.7 Mentha piperita  

El género Mentha forma parte de la familia Lamiaceae, la cual comprende aproximadamente 

30 especies adaptadas a climas templados a nivel mundial. Dentro de este género Mentha 

piperita destaca como una de las especies aromáticas más utilizadas con fines medicinales 

desde su descubrimiento (Hudz et al., 2023). 

M. piperita posee un tallo cuadrado, erecto rojizo y ramificado, alcanzando alturas de 60 a 

90 cm. Las hojas son de color verde oscuro de forma lanceolada. Las flores presentan pétalos 

prominentes de color purpura. El aceite esencial de esta especie se obtiene de las hojas, dando 

como resultado un líquido amarillo claro a verdoso de aroma intenso (Wińska et al., 2019; 

Hudz et al., 2023). 
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2.7.1 Composición fitoquímica 

Se han identificado como compuestos mayoritarios del aceite esencial de M. piperita el 

mentol y la mentona en porcentajes que pueden alcanzar hasta 55 % y 32 %, respectivamente; 

en menor concentración se encuentran compuestos como el neomentol y la isomentona. Cabe 

destacar que la composición química del aceite esencial puede variar en función de factores, 

como las condiciones climáticas, el estrés, la etapa fenológica de la planta, las condiciones 

de cultivo, la época de cosecha y el procedimiento de análisis químico utilizado para su 

caracterización (Wińska et al., 2019; Zhao et al., 2022; Hudz et al., 2023). 

2.7.2 Propiedades antibacterianas del aceite esencial de M. piperita 

Diversos estudios han reportado el efecto antibacteriano del aceite esencial de M. piperita. 

En un estudio realizado por Silva et al. (2022), se determinaron halos de inhibición de entre 

24 y 27 mm frente a S. aureus y L. monocytogenes. En el mismo estudio se determinaron la 

concentración mínima inhibitoria y la concentración mínima bactericida obteniéndose 

valores de entre 1.84 μg/mL y 7.43 μg/mL.  

Por su parte Hamad Al-Mijalli et al. (2022) reportaron zonas de inhibición de 31.1, 29.8 y 

27.4 mm frente a S. aureus, B. subtilis y L. monocytogenes, respectivamente. En cuanto a 

bacterias Gram negativas, E. coli mostró la mayor sensibilidad (21.3 mm), seguida de S. 

Typhimurium (18.6 mm) y P. aeruginosa (14.4 mm) y  

De manera similar Hudecová et al. (2024) evaluaron el efecto del aceite esencial sobre 

Aeromonas salmonicida subsp. masoucida , Aeromonas hydrophila y Aeromonas veronii, 

aisladas de trucha arcoíris, reportando zonas de inhibición de entre 17 y 38 mm de diámetro. 

Asimismo, los valores de concentración mínima inhibitoria oscilaron entre 0.25 y 1.00 

µL/mL. Adicionalmente se determinó que a concentraciones de entre 0.0078 y 0.125 µL/mL 

el aceite esencial de menta inhibió la formación de biofilm bacteriano. 

Estos hallazgos evidencian el potencial efecto antibacteriano del aceite esencial de M. 

piperita para uso en la medicina humana; sin embargo, los estudios en el sector de la medicina 

veterinaria aún son limitados. 
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3. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA  

 

La creciente problemática de la resistencia a los antibacterianos y antisépticos representa uno 

de los principales desafíos en la salud pública y en la medicina veterinaria a nivel mundial. 

El uso indiscriminado e inadecuado de estos fármacos ha favorecido la aparición y 

diseminación de cepas de Staphylococcus aureus, Escherichia coli y Pseudomonas 

aeruginosa, resistentes e incluso multirresistentes, los cuales son responsables de diversas 

infecciones en el ámbito veterinario. 

Entre las infecciones de mayor relevancia se encuentran aquellas asociadas a heridas, ya sean 

de origen traumático o quirúrgico, las cuales pueden derivar en complicaciones 

significativas. Cuando no se realiza un manejo adecuado, las heridas pueden progresar y 

evolucionar hasta infecciones de tejidos blandos. 

Ante estas complicaciones, el uso de antisépticos y antibacterianos resulta fundamental; sin 

embargo, su uso inapropiado contribuye al incremento de la resistencia bacteriana a sus 

ingredientes activos. En este contexto, surge la necesidad de desarrollar alternativas 

terapéuticas eficaces que permitan disminuir la dependencia de biocidas convencionales. 

En este sentido, los compuestos de origen natural, como los aceites esenciales se posicionan 

como una alternativa prometedora con potencial aplicación en la práctica veterinaria. 
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4. JUSTIFICACIÓN  

 

En México, tanto los animales de compañía como los animales de producción desempeñan 

un papel importante en la dinámica de vida del ser humano; sin embargo, con frecuencia se 

ven expuestos a situaciones que comprometen su bienestar físico, siendo las heridas uno de 

los eventos más comunes. 

El manejo oportuno y adecuado de estas lesiones resulta clave, ya que pueden evolucionar 

de manera favorablemente o, por el contrario, propiciar la aparición de infecciones de tejidos 

blandos. Las complicaciones derivadas de un manejo inadecuado afectan el bienestar físico 

del animal y representan un problema sanitario relevante, asociado a costos de tratamiento 

elevados, debido al uso prolongado de antibacterianos y antisépticos. 

El uso inadecuado e indiscriminado de estos agentes favorece el desarrollo de resistencia 

bacteriana, Esta problemática no solo impacta en la medicina veterinaria, sino que también 

repercusiones en la salud humana y el medio ambiente, convirtiéndose en una problemática 

de carácter global 

Ante este panorama, resulta necesario el desarrollo de alternativas terapéuticas eficaces y 

seguras. En los últimos años el uso de plantas medicinales ha cobrado relevancia, ya que 

diversas especies han demostrado poseer diversas actividades biológicas, incluida la 

actividad antibacteriana. 

Particularmente, M. piperita, comúnmente conocida como menta, destaca por sus 

propiedades antibacterianas. En este sentido, la incorporación de su aceite esencial en una 

formulación de jabón en líquido para uso en la práctica clínica podría representar una 

alternativa viable para la antisepsia de lesiones, y ayudar en el manejo de infecciones de 

tejidos blandos. 
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5. HIPÓTESIS  

 

La incorporación del aceite esencial de Mentha piperita a una base de jabón líquido 

incrementará su actividad bactericida frente a bacterias asociadas a infecciones de tejidos 

blandos en animales.  
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6. OBJETIVO GENERAL  

 

Determinar el efecto bactericida de un jabón formulado con aceite esencial de Mentha 

piperita frente a bacterias asociadas a infecciones de tejidos blandos, a través de técnicas 

bacteriológicas estandarizadas, a fin de sustentar su posible uso como alternativa antiséptica 

en la práctica clínica. 
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7. OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

1. Determinar la concentración mínima bactericida de un jabón quirúrgico comercial 

contra bacterias asociadas a infecciones de tejidos blandos. 

 

2. Determinar la concentración mínima bactericida de una base de jabón líquido contra 

bacterias asociadas a infecciones de tejidos blandos. 

 

3. Determinar la concentración mínima bactericida de una base de jabón líquido 

formulada con aceite esencial de Mentha piperita contra bacterias asociadas a 

infecciones de tejidos blandos. 
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8. METODOLOGÍA  

8.1 Aceite esencial de M. piperita 

Se utilizó un aceite esencial comercial de menta (Droguería Cosmopolita ®), obtenido por 

arrastre de vapor a partir de hojas, de acuerdo con las especificaciones proporcionadas por el 

fabricante.  

8.2 Formulación de los jabones 

Para la elaboración de los jabones líquidos se utilizaron los ingredientes y concentraciones 

especificadas en el cuadro 1. En la primera etapa, se preparó la base del jabón líquida, 

posteriormente, se incorporó el aceite esencial de M. piperita. 

Cuadro 1. Formulación de la base de jabón y el jabón adicionado con aceite esencial de M 

piperita. 

 

8.3 Material biológico 

Como material biológico se utilizaron cepas de la colección American Type Culture 

Collection (ATCC, por sus siglas en inglés) de Escherichia coli35218, Pseudomonas 

aeruginosa9027 y Staphylococcus aureus6538, así como cepas multirresistentes a 

antibacterianos aislados de casos clínicos (P. aeruginosa01 y S. aureus01). Pertenecientes al 

laboratorio de bacteriología del Área Académica de Medicina Veterinaria y Zootecnia del 

Instituto de Ciencias Agropecuarias (ICAp), de la Universidad Autónoma del Estado de 

Hidalgo.  

Ingrediente Base de jabón (%) Jabón con aceite esencial (%) 

Lauril sulfato 50% 50% 

Cocobetaína 5% 5% 

Glicerina 5% 5% 

Cloruro de sodio 1.5% 1.5% 

Agua destilada 40% 37% 

Aceite esencial (M. piperita) 0% 3% 
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8.3.1 Reactivación de las cepas bacterianas 

Las cepas fueron reactivadas de la crioconservación en agar Müller-Hinton (BD Bioxon, 

Heidelberg, Germany), por medio de la técnica de estría simple, se llevaron a incubación 

durante 24 h a 37 °C, transcurrido el tiempo de incubación se realizó tinción de Gram para 

corroborar su morfología y pureza 

8.3.2 Preparación del inóculo bacteriano 

Una colonia de cada cepa bacteriana se inoculó en caldo nutritivo (BD Bioxon, Heidelberg, 

Germany). Los inóculos fueron incubados en agitación constante (70 rpm) durante 24 h a 

37°C. Transcurrido el tiempo de incubación, el inóculo se ajustó al 0.5 del patrón de turbidez 

de McFarland (Remel, R20421, Lenexa, KS, USA), el cual corresponde a 150 x 106 cel/mL. 

8.4 Actividad bactericida 

Para determinar la actividad bactericida del jabón, se utilizó la técnica de microdilución en 

placa, de acuerdo con la metodología descrita por Zaragoza-Bastida et al. (2020). 

Los tratamientos evaluados incluyeron la base de jabón en concentraciones de 50 y 25%, así 

como la formulación adicionada con aceite esencial, en un rango de concentraciones de 3.0 

a 0.02%. Como control positivo, se utilizó un jabón quirúrgico comercial (Antibenzil®) a 

base de cloruro de benzalconio al 1% (0.78 a 0.048%).  

Cada tratamiento se evaluó por triplicado en placas de 96 pozos. Para ello, se agregaron 100 

µL de cada concentración a evaluar, seguidos de 10 µL de la suspensión bacteriana 

previamente ajustada (0.5 McFarland). Posteriormente, las placas fueron incubadas a 37°C 

durante 24 h bajo agitación constante (70 rpm). 

Para la determinación de la actividad bactericida, se tomaron 5 µL de cada pozo y se 

sembraron en agar Müller-Hinton (BD Bioxon, Heidelberg, Germany). Las placas se 

incubaron a 37 °C durante 24 h. Transcurrido el periodo de incubación se realizó la lectura 

de los resultados.  La concentración mínima bactericida se definió como la concentración 

más baja a la cual no se observó crecimiento bacteriano en la placa. 

Finalmente, se comparó la actividad antibacteriana de la base de jabón y de la formulación 

adicionada con aceite esencial, con la finalidad de evaluar el efecto de su incorporación sobre 

la eficacia bactericida. Para ello, se calculó el factor de incremento de la actividad bactericida 
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(FIAB), definido como la relación entre la concentración mínima bactericida de la base 

(CMBbase) y la correspondiente a la formulación con aceite esencial (CMBformulación) 

(Campana et al., 2022). 

𝐹𝐼𝐴𝐵 =
𝐶𝑀𝐵𝑏𝑎𝑠𝑒  

𝐶𝑀𝐵𝑓𝑜𝑟𝑚𝑢𝑙𝑎𝑐𝑖ó𝑛
 

8.5 Análisis estadístico 

Los resultados obtenidos de la actividad antibacteriana fueron normalizados (log10) y 

analizados mediante un diseño completamente al azar a través de ANOVA. Las diferencias 

entre las medias se evaluaron mediante un análisis estadístico de comparación por Tukey con 

un nivel de confianza del 95% (p ≤0.05), usando el programa estadístico Minitab 18. 
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9. RESULTADOS  

 

De acuerdo con los resultados obtenidos, entre las bacterias evaluadas, la cepa identificada como S. 

aureus01 presentó la mayor sensibilidad a los tratamientos evaluados (P=0.0001). El efecto bactericida 

del jabón adicionado con aceite esencial de M. piperita sobre esta cepa se observó a una concentración 

de 0.011%, valor inferior al obtenido para el control positivo (0.05%). En el caso de S. aureus6538, la 

mayor sensibilidad se presentó frente al jabón quirúrgico en comparación con el resto de los 

tratamientos (Cuadro 2). 

En cuanto a las bacterias Gram negativas, la formulación con aceite esencial también mostró mejor 

actividad bactericida (0.093-0.75 %) en comparación con el jabón quirúrgico (0.39-0.78 %). La cepa 

más sensible fue P. aeruginosa9027,  seguida de E. coli35218 y P. aeruginosa01 (Cuadro 2). 

 

Cuadro 2 . Actividad bactericida del jabón formulado con aceite esencial de Mentha 

piperita frente a bacterias asociadas a infecciones de tejidos blandos 

AE-MP, Aceite esencial de Mentha piperita; a, b, c Literales en letras minúsculas representan diferencias 

estadísticas significativas entre tratamientos; A, B, C literales en letras mayúsculas representan diferencias 

estadísticas significativas entre bacterias. 

 

Con respecto a la base de jabón, se determinó que este tratamiento presentó efecto bactericida 

a concentración de 25% y 50 % para las cepas Gram positivas y Gram negativas, 

respectivamente. En contraste, la formulación adicionada con el aceite esencial de M. piperita 

evidenció una mayor eficacia, con incrementos en la actividad bactericida de hasta 2,273 

veces frente a S. aureus, 538 veces frente a P. aeruginosa y 278 veces frente a E. coli. Estos 

resultados evidencian el efecto potenciador del aceite esencial de menta sobre la actividad 

bactericida de la base jabonosa (Gráfica 1). 

Tratamiento E. coli35218 P. aeruginosa9027 P. aeruginosa01 S. aureus6538 S. aureus01 

Jabón Quirúrgico 0.39bC 0.78 bD 0.78 bD 0.097 aB 0.05 bA 

Base de jabón 50.0cB 50.0cB 50.0cB 25.0cA 25.0cA 

Base de Jabón+AE-Mp 0.18aC 0.093aB 0.75aD 0.18bC 0.011 aA 

Valor de P 0.0001     
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Gráfica 1. Incremento en la actividad bactericida de la base jabonosa adicionada con aceite 

esencial en comparación con la base jabonosa frente a bacterias asociadas a infecciones de 

tejidos blandos. Los valores son el resultado de la relación entre la concentración mínima 

bactericida de la base y la formulación con el aceite esencial. El eje Y se presenta en escala 

logarítmica (log10). 
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10.  DISCUSIÓN  

 

La actividad antibacteriana del aceite esencial de M. piperita y de sus compuestos 

mayoritarios sobre patógenos Gram positivos y Gram negativos, tanto sensibles como 

multirresistentes a antibacterianos, ha sido ampliamente documentada en la literatura 

(Mimica-Dukić et al., 2003; Afkar, 2024). 

Diversos estudios han demostrado su eficacia frente a bacterias de importancia clínica. Imai 

et al. (2001) reportaron que el aceite esencial de M. piperita inhibió la proliferación de 

Salmonella enteritidis, Escherichia coli, Staphylococcus aureus y cepas de S. aureus 

resistentes a meticilina, además de presentar actividad bactericida dependiente de la 

concentración. De manera similar, Osanloo et al. (2020) determinaron que concentraciones 

de entre 5,000 y 27,482 μg/ mL inhibieron el 50% del crecimiento de S. aureus, E. coli, P. 

aeruginosa y K. pneumoniae.  Por su parte, Heydari et al. (2018). Reportaron actividad 

inhibitoria sobre bacterias Gram positivas en un rango de concentraciones de entre 0.08 a 10 

mg/mL, destacando que una concentración del 1% el aceite esencial de menta eliminó el 

100% de las bacterias evaluadas tras dos horas de exposición. 

Otros estudios han confirmado estos efectos en diferentes concentraciones, reportando 

actividad inhibitoria sobre E. coli y S. aureus a una concentración 0.5 % sobre, y a 

concentraciones de 0.1 % sobre P. aeruginosa (Mohsenzadeh, 2007; Patrone et al., 2010). 

Asimismo, Orchard et al. (2017) demostraron actividad frente a bacterias asociadas a 

infecciones cutáneas, reportando concentraciones de 1.50, 2.0 y 1.0 mg/mL para E. coli, P. 

aeruginosa y S. aureus, respectivamente. En un estudio posterior, Modarresi et al. (2019) 

evidenciaron que la aplicación tópica del aceite esencial en concentraciones de 2, 4 y 8% 
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sobre heridas infectadas por S. aureus y P. aeruginosa redujo significativamente la carga 

bacteriana. 

Además de su actividad directa, el aceite esencial de M. piperita ha demostrado potenciar la 

eficacia antibacteriana de formulaciones tópicas. Patrone et al. (2010) reportaron efectos 

sinérgicos al combinar este aceite con conservantes cosméticos, observando una mayor 

actividad sobre P. aeruginosa al combinarlo con metilparabeno, y frente a S. aureus al 

mezclarlo con propilparabeno e imidazolidinil urea. DE manera similar Floare et al. (2023), 

determinaron que la adición de 2 % de aceite esencial incrementó la actividad bactericida del 

ozono, logrando la máxima eficacia bactericida en 5 segundos frente a E. coli, P. aeruginosa 

y S. aureus. 

El efecto antibacteriano del aceite esencial se atribuye principalmente al mentol y la mentona 

(Osanloo et al.,2020; Sanei-Dehkordi et al., 2022). Estos compuestos interactúan con la 

membrana bacteriana, provocando alteraciones estructurales, desestabilización y pérdida de 

la integridad, provocando la fuga de componentes intracelulares. Asimismo, se ha reportado 

que el mentol puede atravesar la membrana celular e interferir con procesos intracelulares 

esenciales para la supervivencia de la bacteria (Trombetta et al., 2005; Heydari et al., 2018; 

Badea et al., 2019).  

Adicionalmente se ha demostrado que la aplicación tópica de M. piperita en heridas también 

disminuye la fase inflamatoria y favorece la cicatrización en lesiones infectadas por S. aureus 

y P. aeruginosa, lo que sugiere un efecto terapeutico integral (Modarresi et al., 2019). 

Estos hallazgos respaldan el potencial del aceite esencial de M. piperita como agente 

antibacteriano en diferentes formulaciones, destacando su capacidad para potenciar la 
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actividad de los biocidas convencionales y su posible aplicación en el manejo de heridas de 

tejidos blandos. 
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11.  CONCLUSIÓN 

 

El jabón formulado con aceite esencial del Mentha piperita presentó actividad bactericida 

superior frente a bacterias asociadas a infecciones de tejidos blandos, en comparación con la 

base de jabón y el jabón comercial, confirmando que la incorporación del aceite esencial 

potencia significativamente la eficacia bactericida de la formulación. 

Por lo tanto, esta formulación representa una alternativa eficaz con potencial aplicación en la 

práctica clínica veterinaria, además de ser una estrategia prometedora para disminuir el uso 

de antibacterianos y antisépticos convencionales, sin embargo, son necesarios estudios 

complementarios que evalúen su eficacia y seguridad en modelos in vivo y su estabilidad 

bajo condiciones de uso clínico. 
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