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albinas normotensas e hipertensas, antes y 
después de la administración, ya que este reflejo 
regula (en corto plazo) la presión arterial y la 
frecuencia cardíaca. La disminución de la 
presión arterial, conduce a una acción refleja 
dirigida a aumentar la presión y se le conoce 
como reflejo presor. Este mecanismo 
compensatorio tiene especial importancia para 
las drogas de poca actividad en receptores beta y 
por lo tanto de poca acción cardioaceleradora 
directa. 

MATERIALES Y METODOS 

Recolección: Las hojas se recolectaron 
en San Luis de Santo Domingo de Heredia, 
Costa Rica, en julio de 1991. Una muestra 
botánica fue depositada en el herbario del 
Museo Nacional de Costa Rica (No. 90578). 

Preparación del extracto acuoso: 
Medio kilo de hojas finamente divididas se 
licuaron en 2.5 1 de agua destilada. La solución 
se calentó a 80 oC por 20 mino Se filtró al 
vacío con un embudo Buchner y papel de filtro 
Whatman No.l. Finalmente el material 
obtenido se liofilizó. 

Preparación de la dosis: Con base en 
el efecto hipotensor obtenido por García
González y Morales ( 1996), se utilizó una dosis 
de 40 mglkg peso del animal, diluyendo la 
cantidad de liofilizado correspondiente en 0.5 mI 
de solución salina al 0.9%. 

Preparación de los animales: Se 
utilizaron seis ratas albinas, adultas, tres 
machos y tres hembras, con masas corporales 
entre 300 y 400 g, de las cepas SDN (Sprague 
Dawley) y seis ratas con las mismas 
características de la cepa SHR (Spontaneous 
Hypertensive Rats). Las ratas se mantuvieron 
en jaulas individuales, a temperatura ambiente 
(22 - 26 oC) en el bioterio de la Universidad re 
Costa Rica, alimentadas ad libitum con 
gránulos PIENSOS (San José, Costa Rica) y 
agua potable. Se mantuvieron con un ciclo re 
12 hr luz y 12 hr oscuridad. 

Las ratas se anestesiaron con nembutal 
sódico, administrado intraperitonealmente con 
una dosis única de 40 mglkg. 

Para administrar el extracto acuoso por vía 
intravenosa a una velocidad de infusión de 30 
mllhr, se implantó un catéter en la vena 

yugular externa, y se utilizó una bomba re 
infusión (Harvard Apparatus Incorporation Mod 
1 1, South Natick, Mass., EUA). Para registrar 
la presión arterial y la frecuencia cardíaca por 
medio de un polígrafo fisiológico (Grass 
Instruments Quincy, Mass., EUA), se colocó 
otro catéter en la arteria femoral y electrodos re 
aguja en las cuatro extremidades de la rata, 
conectados a un electrocardiografo incorporado 
en el polígrafo. Los catéteres utilizados fueron 
de polietileno PE-50 (Clams Adams 
Corporation I.D=.58 mm y O.D=.965mm). 

Se disecaron las arterias carotídeas en el 
punto donde abandonan la aorta, colocando en 
cada una de las carótidas una pinza para obstruir 
completamente el flujo sanguíneo y evitar que 
llegue sangre a los senos carotídeos donde se 
localizan los barorreceptores. 

La maniobra de oclusión carotídea se realizó 
de forma bilateral con un minuto de duración, y 
se llevó a cabo 2 mín antes y 2 min después re 
la aplicación del extracto acuoso de las hojas re 
c. coclensis. 

En todas las ratas se realizó antes de la 
administración del extracto un registro control 
de la presión arterial media (PAM) y de la 
frecuencia cardíaca (FC) durante 10 mino 

Los datos fueron registrados y expresados 
como el valor medio ± el error estándar. 
Tratamiento y control fueron comparados con la 
distribución "t de Student" pareada. 

RESULTADOS 

El efecto hipotensor provocado por la 
administración endovenosa del extracto acuoso 
de las hojas de C.coclensis fue estadísticamente 
significativo (p ::;; 0.01) comparado con los 
valores control, en ambas cepas de ratas (Figs. 
1 y 3). No fue significativa la disminución re 
la frecuencia cardíaca, comparado con los 
valores control en las ratas normotensas, pero 
sí fue estadísticamente significativa (p ::;; 0.01) 
la disminución de la frecuencia cardíaca en las 
ratas hipertensas, solamente durante el primer 
minuto después de la administración (Figs 2 y 
4). 

La maniobra de oclusión carotídea bilateral 
realizada en .ratas normotensas e hipertensas, 
provocó la respuesta esperada de un barorreflejo 
nonnal, un incremento significativo (p ::;; 0.01) 
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de la presión arterial y de la frecuencia cardíaca 
tanto antes como después de la aplicación del 
extracto, comparándose los valores de presión 
arterial y frecuencia cardíaca obtenidos durante 
la oclusión, con los valores correspondientes, 
anteriores a la realización de esta maniobra 
(Figs 1 - 4). Una vez liberada la oclusión de las 
carótidas, se registró un descenso tanto de la 
presión arterial media como de la frecuencia 
cardíaca, retomando a los valores previos a la 
realización de la oclusión. 
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Fig. 1. Efecto del extracto acuoso de las hojas de e/usía 
coclensis sobre la respuesta de presión arterial media del 
reflejo barorreceptor en ratas Sprague Dawley 
normotensas. 
**=pSO.Ol e--oclusión Carotídea Bilateral 
A=Administración del extracto 

No se presentó diferencia entre las 
respuestas a la oclusión carotídea por efecto del 
extracto acuoso. En las ratas normotensas, el 
aUmento en presión arterial media y en 
frecuencia cardíaca, durante la maniobra de la 
oclusión carotída, antes de la administración del 
extracto fue de 34 mmHg Y 25 latidos/min y 
después de la administración el cambio fue re 

44 mmHg de presión arterial media y 28 
latidos/min en frecuencia cardíaca. En las ratas 
hipertensas, el cambio antes de la admi
nistración del extracto fue de 19 mmHg en 
presión arterial media y 30 latidos/min en 
frecuencia cardíaca y después de la adminis
tración del· extracto el aumento en presión 
arterial durante la maniobra de oclusión 
carotídea bilateral fue de 17 mmgH en presión 
arterial media y 24 latidos/min en frecuencia 
cardíaca. 
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Fig. 2. Efecto del extracto acuoso de las hojas de elusía 
coclensis sobre la respuesta de frecuencia cardíaca del 
reflejo barorreceptor en ratas Sprague Dawley 
normotensas. 
**=ps;Q.OI C=Oc1usión Carotídea Bilateral 
A=Administración del extracto 

DISCUSION 

La prueba de oclusión carotídea bilateral se 
emplea para determinar el funcionamiento del 
reflejo barorreceptor. Este reflejo cardiovascular, 
es importante en la regulación de la presión 
arterial. Los receptores de este barorreflejo se 
localizan en el seno carotídeo y en el cayado 
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Fig. 3. Efecto del extracto acuoso de las hojas de Clusia 
coclensis sobre la respuesta de presión arlerial media del 
reflejo barorreceptor en ratas hipertensas, 
**=p:S;O.Ol C=Oclusióll Carotídea Bilateral 
A=Administración del extracto 

aórtico. Son estimulados por la distensión re 
las estmcturas en donde están situados, 

Una baja de la presión arterial disminuye la 
frecuencia de los impulsos aferentes en los 
nervios de los senos aórticos y carotideos. Esta 
disminución de la presión arterial da corno 
resultado una estimulación del área presora del 
centro vasomotor del bulbo raquídeo, de modo 
que vías eferentes simpáticas aumentan la 
frecuencia y la contractilidad del miocardio y 
aumenta el tono vaso y venoconstrictor (Smith 
y Kampine 1984). 

La disminución de la presión sanguínea 
conduce a una acción refleja dirigida a aumentar 
la presión hacia su nivel normal. 

Los resultados obtenidos demostraron . que la 
administración endovenosa del extraeto acuoso 
total de hojas de C. coclensis, en dosis de 40 
mglkg peso del animal, en ratas albinas 
anestesiadas, normotensas (SDN) e hipertensas 
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Fig. 4, Efecto del extracto acuoso de las hojas de C/usía 
coclensis sobre la respuesta de frecuencia cardíaca del 
reflejo barorreceptor en ratas hipertensas. 
**=p:S;O.O 1 C=Oclusión Carotídea Bilateral 
A=Adminístración del extracto 

(SHR), provoca de forma inmediata una 
disminución de la presión arterial y de la 
frecuencia cardíaca, ambas respuestas 
transitorias. Estos resultados concuerdan con 
los estudios previos (García-González y 
Morales 1996). 

Este efecto hipotensor máximo por ser 
transitorio, puede atribuirse a una acción por la 
acetilcolina, o a efectos parasimpatico
miméticos, ya que este efecto es de corta 
duración y por lo tanto puede atribuirse a la 
gran concentración de acetilcolinesterasa que 
existe en las terminaciones nerviosas 
colinérgicas (García-González y Morales 1996). 

La profunda disminución de la presión 
arterial 'media no correlaciona con la 
disminución de la frecuencia cardíaca observada 
en las ratas norrnotensas y esto excluye un 
efecto cronotrópico negativo corno causa de la 
hipotensión. En el caso de las ratas hipertensas, 
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la disminución estadísticamente significativa re 
la frecuencia cardíaca, solo se presentó en el 
primer minuto después de la administración del 
extracto, y esto no se correlaciona con el efecto 
hipotensor sostenido, por 10 tanto también se 
descarta un efecto hipotensor debido a un efecto 
cronotrópico negativo. En ambos modelos 
biológicos el cambio de presión arterial después 
de la administración del extracto correspondio a 
-63,5% para las ratas normotensas y -70% para 
las hipertensas, así el cambio en la frecuencia 
cardíaca fue de -5% para las ratas normotensas y 
-13,7% para las hipertensas. 

Los resultados obtenidos en el presente 
estudio, durante la oclusión carotídea bilateral 
en ratas normotensas e hipertensas, indican qoo 
los componentes del extracto acuoso de C. 
coclensis, no afectan las vías del reflejo 
barorreceptor, ya que al realizar la maniobra re 
oclusión carotídea bilateral, se obtiene la 
misma respuesta· antes y después de la 
aplicación del extracto. Esto es corroborado por 
la reacción cardiovascular de compensación 
(aumento de la frecuencia cardíaca y de la 
presión arterial), que se observa después del 
efecto hipotensor máximo producido por este 
extracto. 

Eliminados los mecanismos cronotrópico y 
de modificación de la respuesta de los 
barorreceptores, queda por establecerse que los 
efectos cardiovasculares de C.coclensis, se 
deban a un efecto parasimpaticomimético, ya 
sea a través de un estímulo directo de los 
componentes acuosos del extracto sobre el 
miocardio, disminuyendo así la fuerza de la 
contracción cardíaca y el gasto cardíaco, o bien. 
mediante un efecto directo sobre los vasos 
periféricos disminuyendo la resistencia. Ambos 
mecanismos provocarían una disminución de la 

presión arterial, tal como se observa por la 
aplicación del extracto de C.coclensis. 
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