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RESUMEN

El envejecimiento poblacional y la pérdida progresiva
de saberes ancestrales vinculados a plantas medicinales
constituyen desafios persistentes en comunidades ru-
rales latinoamericanas. El presente estudio tuvo como
objetivo fortalecer los conocimientos sobre el uso segu-
ro de plantas medicinales mediante la implementacion
de huertos medicinales comunitarios y la elaboracion
de fitocosméticos naturales, promoviendo la partici-
pacion activa de adultos mayores como portadores de
conocimiento tradicional. La intervencion se desarrollo
de noviembre de 2025 a junio de 2026 con 200 adultos
mayores de las parroquias Calpi, Cubijies, Matus, EI Al-
tar, Puela y Cicalpa Viejo, Chimborazo, Ecuador, bajo
un enfoque mixto con metodologia de Investigacion Ac-
cion Participativa. Se implementaron seis huertos agro-
ecoldgicos y talleres de elaboracion de jabones, cremas
y shampoos fitocosméticos. Los resultados evidenciaron
un incremento significativo del conocimiento fitotera-
péutico (pretest: 39 %; postest: 85 %; p < 0,001; indice
de Hake: g=0,75), aceptabilidad de fitocosméticos entre
89 % y 94 %, y el 97 % de los participantes percibid
mejoras en su bienestar e inclusion social. El modelo de-
mostro ser efectivo para la preservacion del patrimonio
etnobotanico, el fortalecimiento del envejecimiento ac-
tivo y la generacion de alternativas sostenibles de desa-
rrollo comunitario.

PALABRAS CLAVE: Fitoterapia; medicina
tradicional; cosméticos; salud del adulto mayor; partici-
paciéon comunitaria.
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ABSTRACT

Population ageing and the progressive loss of ancestral
knowledge related to medicinal plants are persistent
challenges in rural Latin American communities. This
study aimed to strengthen knowledge on the safe use of
medicinal plants through the implementation of com-
munity medicinal gardens and the production of natural
phytocosmetics, promoting the active participation of
older adults as bearers of traditional knowledge. The in-
tervention was conducted from November 2025 to June
2026 with 200 older adults from the parishes of Cal-
pi, Cubijies, Matus, El Altar, Puela and Cicalpa Viejo,
Chimborazo, Ecuador, using a mixed-methods approach
based on Participatory Action Research. Six agroeco-
logical gardens were established and workshops were
held for the production of phytocosmetic soaps, creams
and shampoos. Results showed a significant increase in
phytotherapeutic knowledge (pre-test: 39 %; post-test:
85 %; p < 0.001; Hake gain index: g = 0.75), phytocos-
metic acceptability between 89 % and 94 %, and 97 % of
participants perceived improvements in well-being and
social inclusion. The model proved effective for ethno-
botanical heritage preservation, active ageing promotion
and sustainable community development.

KEY WORDS: Phytotherapy; traditional medici-
ne; cosmetics; elderly health; community participation.

—



Edicion7(1)

ISSN: 2960-8295

I REVISTA
. CIENCIAY
DESARROLLO

INTRODUCCION

La preservacion de los conocimientos ancestrales rela-
cionados con el uso de plantas medicinales representa un
desafio creciente en las comunidades rurales latinoame-
ricanas. Los procesos de modernizacion, migracion y re-
levo generacional han favorecido la pérdida progresiva
de saberes transmitidos histéricamente de forma oral, si-
tuacion especialmente relevante en territorios donde las
plantas medicinales constituyen una alternativa comple-
mentaria de promocion de la salud en poblaciones con
acceso limitado a servicios sanitarios (Caballero-Serra-
no et al., 2019; Gallegos-Zurita, 2016).

En Ecuador, los principios del Buen Vivir reconocen la
biodiversidad y el conocimiento ancestral como funda-
mentos del desarrollo sostenible. Sin embargo, persisten
escasas experiencias documentadas que integren de for-
ma sistematica la conservacion de especies medicinales,
la educacion fitoterapéutica y la participacion activa de
los adultos mayores como actores estratégicos del de-
sarrollo comunitario, particularmente en zonas rurales
de la provincia de Chimborazo (de la Torre et al., 2008;
Moreira Parraga & Sacon Vera, 2024).

Estudios previos sefialan que los huertos medicinales
comunitarios constituyen espacios eficaces para la con-
servacion de la biodiversidad, la educacion en salud y
la cohesion social (Achig-Balarezo et al., 2022; Acos-
ta-Roman et al., 2023). Por su parte, la elaboracion de
productos derivados de plantas medicinales favorece la
apropiacion comunitaria del conocimiento y genera al-
ternativas sostenibles de autocuidado (Sinchi Mazon et
al., 2024; El Mihyaoui et al., 2022).

El presente proyecto se fundamenta en enfoques de pro-
mocion de la salud, envejecimiento activo y dialogo de
saberes, reconociendo la interaccion entre conocimiento
cientifico y tradicional como mecanismo de fortaleci-
miento de capacidades locales (Organizacion Mundial
de la Salud [OMS], 2002).

El objetivo de la investigacion fue analizar la implemen-
tacion de huertos medicinales y la produccion de fitocos-
méticos como estrategia para fortalecer los conocimien-
tos sobre plantas medicinales, promover la inclusion
social de los adultos mayores y contribuir al bienestar
comunitario en seis parroquias rurales de la provincia de
Chimborazo durante el periodo noviembre 2025—junio
2026.
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METODOLOGIA

El presente estudio corresponde a una investigacion apli-
cada con enfoque mixto (cualitativo-cuantitativo), desa-
rrollada bajo el paradigma socio-critico. Se fundamentd
en la metodologia de Investigacion Accion Participativa
(IAP), que promueve la construccion colectiva de solu-
ciones orientadas al mejoramiento de las condiciones de
vida de poblaciones vulnerables mediante la interaccion
activa entre academia y comunidad (Achig-Balarezo et
al., 2022).

La poblacion estuvo conformada por 200 adultos mayo-
res de las parroquias rurales de Calpi, Cubijies, Matus, El
Altar, Puela y Cicalpa Viejo, provincia de Chimborazo.
Se aplicé muestreo no probabilistico por conveniencia,
considerando la disponibilidad, accesibilidad y partici-
pacion voluntaria de los beneficiarios en el proyecto de
vinculacion con la sociedad de la Carrera de Asistencia
en Farmacia del Instituto Superior Tecnologico Riobam-
ba, durante el periodo noviembre 2025—junio 2026.

El proceso de intervencion se articuld en siete etapas se-
cuenciales. La primera etapa comprendio el diagnostico
y adecuacion de los espacios comunitarios, con selec-
cion participativa de especies y adquisicion de insumos
(semanas 1-2). La segunda etapa contemplo la imple-
mentacion de los huertos agroecoldgicos mediante la
siembra de especies medicinales con acompafiamiento
técnico estudiantil, logrando un huerto por parroquia
(semanas 3-5). En la tercera etapa se disefiaron y apli-
caron contenidos educativos y fichas técnicas sobre uso
seguro de plantas medicinales, desarrollando jornadas
teorico-practicas con los participantes (semanas 6—8).

La cuarta etapa correspondi6 a la evaluacion formativa
mediante instrumentos pretest y postest, con retroali-
mentacion y ajuste de contenidos segun las necesidades
identificadas (semana 9). La quinta etapa incluyo¢ la re-
vision bibliografica de formulaciones base, adquisicion
de excipientes y talleres practicos de elaboracion de
jabones, cremas y shampoos fitocosméticos (semanas
10-12). La sexta etapa contempld la evaluacion orga-
noléptica preliminar de los productos a los 30 dias, con
registro de aceptabilidad comunitaria (semanas 13—14).

Finalmente, la séptima etapa comprendio la realizacion
de una feria comunitaria de socializacion de resultados,
aplicacion de instrumentos de percepcion e impacto y
registro audiovisual institucional (semanas 15-16).
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El analisis cuantitativo emple6 estadistica descriptiva
(frecuencias, porcentajes, medias y desviaciones estan-
dar) e inferencial (prueba t de Student para muestras re-
lacionadas; a = 0,05). El indice de ganancia normaliza-
da de aprendizaje se calcul6 segliin el modelo de Hake
(1998). Los parametros organolépticos de los fitocosmé-
ticos se evaluaron mediante inspeccion sensorial estan-
darizada a los 30 dias de produccion.

RESULTADOS

CARACTERIZACION SOCIODEMOGRAFICA DE
LOS PARTICIPANTES

Tabla 1. Distribucion sociodemografica de los participantes (n = 200)

con capacidades funcionales relativamente conservadas
para participar activamente en las actividades practicas.

HUERTOS MEDICINALES COMUNITARIOS Y
ESPECIES CULTIVADAS

Se implementaron seis huertos agroecologicos, uno por
parroquia. Las doce especies cultivadas (Tabla2) fueron
seleccionadas participativamente segun criterios de uso
tradicional, disponibilidad local y adaptabilidad agro-
ecologica.

Tabla 2. Especies medicinales cultivadas, sistema corporal, usos y método

de preparacion

Nombre Nombre Uso Parte  Preparacié

i e Famili . - Vi
Variable Categoria n % Sistema cientifico amifia comiin medicinal usada n 'a
P Gastritis,
. Digestivo 2/1[1:‘:::;:;?121 Asteraceae Manzanilla ~ célicos, Flores  Infusion Oral
Sexo Femenino 130 65,0 indigestion
Mentha Flatulencia,
. Digestivo - Lamiaceae Menta colicos, Hojas Infusion Oral
erita . -
Masculino 70 35,0 piper niuseas
Digestion
~ Digestivo/ lenta,
Edad 60769 anos 82 41,0 Hepatobil ESR‘;S Monimiaceae Boldo dispepsia, Hojas Infusion Oral
iar proteccion
hepatica
70-79 afios 74 37,0 . Tos, ) .
Respirator  Eucalyptus ) - : Inhalacién/ Inhalatoria/
Myrtaceae Eucalipto  congestion, Hojas o poo
io globulus o infusion oral
resfriado
2 80 anos 44 22 0 Respirator  Rosmarinus Expectorante, . Infusion/ Oral/
> ; nan Lamiaceae Romero ‘ Hojas o' :
io officinalis gripe vaporizacion  inhalatoria
P . Ipi 4 1 Respirator ~ Melissa Lamiaceae Toronjil  1osleves Hojas  Infusién Oral
arroquia Calpi 3 7,0 io officinalis Wil elajante i
duras, P
Dermatol . Qufema i Gelde  Aplicacion
sy P Aloe vera Asphodelaceac  Sabila heridas, . . Topica
Cule 1€S 3 3 1 6,5 ogico irritaciones hojas directa
Cicatrizacion,
Dermatol ~ Piper A - antiinflamatori . Infusion/ -
Matus 3 3 1 6,5 ogico aduncum Piperaceae Matico o, infecciones Hojas cataplasma Topica
cuténeas
Circulator ~ Allium T . Hipertension, Maceracion/ )
El Altar 34 17,0 io sativum Amaryllidaceae  Ajo circulacion Bulbo 5, fusion Oral
. Lavandula . Ansiedad, Infusion/ Oral/
Nervioso o Lamiaceae Lavanda N N Flores N . :
P 1 3 3 1 6 5 angustifolia insomnio aromaterapia  inhalatoria
ucla
> . b
Nervioso  voleriana o i liacene  Valeriama Lo Raiz  Decoccion  Oral
officinalis insomnio
Cicalpa Viejo 33 16,5 Dermatol Antiséptico )
baico/ Ocimum topico, Infusion/
Agnlioxi da  basilicum Lamiaceae Albahaca antiinflamatori ~ Hojas ~ aceite Topica
0 cutdneo, esencial

Nota. Registro de participantes, Carrera de Asistencia en Farmacia, Instituto

Superior Tecnologico Riobamba (ISTR), noviembre 2025—junio 2026.

La muestra estuvo compuesta por 200 adultos mayores,
con predominio del sexo femenino (65,0 %). El grupo
etario de 60 a 69 afios represento el 41,0 %, seguido por
el de 70 a 79 afios (37,0 %) y el de 80 afios o0 mas (22,0
%). La distribucion por parroquia fue equitativa, con en-
tre 33 y 34 participantes por comunidad (Tabla 1).

Este perfil refleja el rol historico de la mujer como depo-
sitaria del saber sobre plantas medicinales en las comu-
nidades andinas, lo que representa una ventaja en inter-
venciones orientadas a la recuperacion y sistematizacion
del conocimiento tradicional.La mayoria de los partici-
pantes se ubica en la etapa inicial del envejecimiento,

Rodriguez Ponton, G. A., Guevara Galarraga, D. E., Pazmifio Penafiel, P. G., & Astudillo Urquizo, V. E. (2026). Huertos medicinales y elaboracion de fitocos-
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nte i e
antioxidante

Nota. Base de datos etnobotanica: de la Torre et al. (2008). Enciclopedia de
plantas utiles del Ecuador. Registro de campo, ISTR, noviembre 2025—junio

2026.

Las doce especies documentadas abarcan cinco siste-
mas corporales —digestivo, respiratorio, dermatologi-
co, circulatorio y nervioso—, lo que refleja la amplitud
del acervo etnobotanico local. La predominancia de la
familia Lamiaceae es consistente con los registros na-
cionales de de la Torre et al. (2008) y con los hallazgos
de Rendoén et al. (2021) en comunidades rurales de Los
Rios, donde esta familia concentra el mayor numero de
especies de uso medicinal reconocidas por la poblacion.

PRODUCCION Y EVALUACION PRELIMINAR
DE FITOCOSMETICOS
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Se elaboraron seis fitocosméticos a partir de extractos
vegetales de los huertos comunitarios: jabon artesanal
hidratante (Aloe vera, Lavandula angustifolia), shampoo
capilar fortalecedor (Rosmarinus officinalis, Mentha pi-
perita), crema hidratante regeneradora (Aloe vera, Matri-
caria chamomilla), jabon relajante artesanal (Lavandula
angustifolia, Melissa officinalis), crema corporal an-
tioxidante (Ocimum basilicum, Matricaria chamomilla)
y shampoo estimulante capilar (Rosmarinus officinalis,
Aloe vera). La seleccion de especies y formulaciones se
baso en su perfil fitoquimico documentado: el aceman-
nan y el glucomanano del gel de Aloe vera sustentan sus
propiedades humectantes y regeneradoras (Espaiio et al.,
2023); el acido rosmarinico y el carnosol de Rosmarinus
officinalis fundamentan su actividad antioxidante y es-
timulante capilar (Li Pomi et al., 2023); el a-bisabolol
y la apigenina de Matricaria chamomilla respaldan sus
acciones antiinflamatoria e hidratante (El Mihyaoui et
al., 2022; El Joumaa & Borjac, 2022); y el eugenol y
los flavonoides de Ocimum basilicum confieren accion
antioxidante y antiséptica topica (El Mihyaoui et al.,
2022); el linalool y el acetato de linalilo de Lavandula
angustifolia fundamentan su efecto calmante y aromate-
rapéutico, mientras el mentol de Mentha piperita susten-
ta la accion refrescante y estimulante folicular del sham-
poo fortalecedor (Moreira Parraga & Sacon Vera, 2024).

La presencia compartida del acido rosmarinico en La-
vandula angustifolia, Melissa officinalis y Ocimum ba-
silicum otorgd a las formulaciones propiedades conser-
vantes naturales, reduciendo la dependencia de aditivos
sintéticos (Moreira Parraga & Sacon Vera, 2024). Los
parametros organolépticos preliminares y la aceptabili-
dad comunitaria a los 30 dias de produccion se presentan
en la Tabla 3.

Tabla 3. Parametros organolépticos preliminares y aceptabilidad comunitaria

de los fitocosméticos (evaluacion a 30 dias)

Estabilidad  Aceptacion T otencial

Producto Olor Textura Color (30 dias) (%) en.lprendl
miento

Jabon
hidratante Agradable, Homogénea, Verde Sin cambios 92 Alto
(Aloe vera, floral compacta claro visibles
Lavanda)
Shampoo ' Sin
fortalecedor  Fresco, Semiliquida ~ Ambar separacion 89 Alto
(Romero, herbal uniforme claro P
Menta) de fases
Crema Sin cambios
hidratante Suave, Cremosa Blanco ;

< de 94 Alto
(Aloe vera,  agradable homogénea  crema .
Manzanilla) consistencia
Jabon
relajante Aromatico, Compacta, Beige .
(Lavanda, calmante uniforme claro Estable 90 Medio-alto
Toronjil)

Rodriguez Ponton, G. A., Guevara Galarraga, D. E., Pazmifio Pefiafiel, P. G., & Astudillo Urquizo, V. E. (2026). Huertos medicinales y elaboracion de fitocos-
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Crema

antioxidante ~ Herbal Suave, Amarillo
(Albahaca, suave uniforme palido Estable ol Alto
Manzanilla)
Shampoo
estimulante Herbal, ... Semiliquida  Verde Sin
caracteristi - . 93 Alto
(Romero, homogénea claro alteraciones
co
Aloe vera)

Nota. Serie de evaluacion organoléptica de formulaciones fitocosméticas, Ca-

rrera de Asistencia en Farmacia, ISTR, noviembre 2025—junio 2026.

La aceptabilidad comunitaria super6 el umbral del 80 %
en todos los productos, con valores superiores al ran-
go del 80 %—88 % reportado por Acosta-Roman et al.
(2022) en procesos educativos con biohuertos medicina-
les en establecimientos de salud peruanos. Las cremas y
el shampoo estimulante obtuvieron las valoraciones mas
altas, lo que puede relacionarse con la percepcion directa
de sus efectos sobre la piel y el cabello —parametros de
especial relevancia en la poblacion adulta mayor. Esta
tipologia de seis productos supera en variedad a lo re-
portado por Acosta-Roman et al. (2022), cuyo proceso
se limit6 al reconocimiento terapéutico de plantas sin
elaborar productos derivados, lo que evidencia el valor
afnadido del enfoque aplicado.

Nivel de conocimiento fitoterapéutico

Tabla 4. Comparacion de resultados pretest y postest de conocimiento fito-

terapéutico

Indicador Pretest (%) Postest (%) ?,}c;‘ emento
0

Identificacion de

plantas 42 88 46

medicinales

Uso terapéutico 38 84 46

Preparacion 35 83 48

segura

Aphcacu{nl en 40 36 46

fitocosmética

Promedio general 39 85 46

Nota. Serie cronolégica de evaluacion de conocimientos (pretest—postest),

Carrera de Asistencia en Farmacia, ISTR, noviembre 2025—junio 2026.

El anélisis comparativo pre-postest mostrd incrementos
significativos en todas las dimensiones evaluadas (Tabla
4). La prueba t de Student para muestras relacionadas
confirm¢ diferencias estadisticamente significativas (p
< 0,001), y el indice de ganancia normalizada de Hake
fue g = 0,75, correspondiente a un nivel alto de impacto
pedagogico (Hake, 1998).

El incremento promedio supera los rangos reportados

— T}
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por Sinchi Mazén et al. (2024) en huertos medicinales
como herramienta de educacion superior intercultural, y
por Acosta-Roman et al. (2023) en biohuertos con per-
sonal de salud peruano, lo que confirma que el modelo
participativo basado en aprendizaje experiencial y didlo-
go de saberes potencia la apropiacion del conocimiento
de forma mas efectiva que los enfoques predominante-
mente tedricos.

La dimensién de mayor incremento fue la preparacion
segura, que también parti6 del valor pretest mas bajo, lo
que indica que la intervencion satisfizo una necesidad
formativa critica relacionada con la seguridad en el uso
de plantas medicinales.

Este resultado adquiere especial relevancia dado que el
uso inadecuado de plantas medicinales —dosis inco-
rrectas, interacciones con medicamentos— representa
un riesgo real en adultos mayores polimedicados (Galle-
gos-Zurita & Gallegos-Z, 2017). En contraste, la identi-
ficacion de plantas parti6 del valor pretest mas alto, co-
herente con el rol histdrico de los adultos mayores como
portadores del saber etnobotanico documentado por
Sarauz Rosero (2021) y Rendodn et al. (2021). El valor
g = 0,75, comparable al de metodologias de ensefianza
activa en ciencias de la salud (Hake, 1998), contrasta
favorablemente con las ganancias tipicas de métodos
expositivos. Gallegos-Zurita (2016) documentd que mas
de la mitad de la poblacion rural ecuatoriana prefiere las
plantas medicinales como primera alternativa terapéu-
tica, evidenciando una receptividad cultural preexisten-
te que facilito6 la apropiacion del conocimiento formal
cuando se articul6 con los saberes locales.

DISCUSION

El predominio femenino es consistente con los patro-
nes reportados por Estrada Martinez & Escobar Salazar
(2020) en proyectos de huertos familiares con adultos
mayores en Ecuador, y con lo documentado por Galle-
gos-Zurita (2016) en comunidades rurales de Babahoyo,
donde las mujeres constituyen el principal grupo custo-
dio y transmisor del conocimiento etnobotanico. La pre-
sencia de adultos mayores de 80 afios o mas enriquece el
proceso al incorporar una mayor acumulacién de sabe-
res ancestrales, condicion documentada en comunidades
rurales de Imbabura y Los Rios (Sarauz Rosero, 2021;
Rendodn et al., 2021). La distribucion territorial equitati-
va garantiz6 igualdad de acceso en todas las parroquias,
reduciendo los riesgos de concentracion del impacto

Rodriguez Ponton, G. A., Guevara Galarraga, D. E., Pazmifio Pefiafiel, P. G., & Astudillo Urquizo, V. E. (2026). Huertos medicinales y elaboracion de fitocos-
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en comunidades con mayor accesibilidad geografica.

Al analizar la implementacion de los huertos medicinales
encontramos encontramos que Caballero-Serrano et al.
(2019) documentaron que los huertos domésticos ama-
zOnicos ecuatorianos conservan hasta 145 especies por
sitio; si bien el catalogo se circunscribi6 a doce especies
por criterios pedagdgicos y de acceso local, Sinchi Mazon
et al. (2024) sefialan que este enfoque acotado favorece
la apropiacion practica del conocimiento. La experiencia
del circuito de jardines medicinales Jambik Sachakuna
(Camacho Azuero, 2024) en el Azuay refuerza la viabi-
lidad del modelo en contextos educativos ecuatorianos.

La estabilidad organoléptica a 30 dias es coheren-
te con las propiedades conservantes naturales de los
principios activos empleados, documentadas por Espa-
no et al. (2023), Li Pomi et al. (2023) y El Mihyaoui
et al. (2022). Si bien estos resultados preliminares son
alentadores, la validacion definitiva requiere analisis
fisicoquimicos y microbioldgicos formales, contem-
plados en las fases de continuacién del proyecto. El
potencial de emprendimiento identificado en cinco de
los seis productos respalda la viabilidad del modelo
como estrategia de economia social solidaria, en con-
cordancia con Moreira Parraga & Sacon Vera (2024).

La participacion en las distintas actividades del proyec-
to fue elevada en todas las parroquias, con variaciones
que reflejan la naturaleza de cada actividad. Los talle-
res de fitoterapia registraron la asistencia mas alta, lo
que indica que fueron percibidos como prioritarios por
su vinculacioén directa con necesidades de salud coti-
dianas de los participantes. El intercambio de saberes
ancestrales alcanzé niveles similares de participacion,
reflejando la valoracion de los propios adultos mayores
sobre sus conocimientos tradicionales y su disposicion
a compartirlos, aspecto que la OMS (2002) reconoce
como componente esencial del envejecimiento activo.

La implementacion de huertos y la elaboracion de fito-
cosméticos mantuvieron porcentajes de asistencia com-
parables, mientras que las actividades de seguimiento
y evaluacion registraron una participacion ligeramente
inferior, posiblemente por factores practicos como li-
mitaciones de movilidad o compromisos familiares, lo
que sefala la necesidad de disenar estrategias de segui-
miento mas flexibles y descentralizadas en fases futuras.
Pese a una asistencia similar en las actividades de ela-
boracion de fitocosméticos y en los huertos, los parti-



I REVISTA
. CIENCIAY
DESARROLLO

cipantes expresaron una preferencia marcada por las
primeras, lo que sugiere que la satisfaccion y el interés
percibido son sustancialmente mas altos en las activida-
des con resultado tangible e inmediatamente aplicable.

Los hallazgos relacionados con el conocimiento ana-
lizado coinciden con lo observado por Estrada Mar-
tinez & Escobar Salazar (2020), quienes destacan que
las actividades con producto concreto generan mayor
adhesion y continuidad en programas comunitarios
con adultos mayores. La percepcion positiva de im-
pacto en el bienestar e inclusion social, expresada por
la amplia mayoria de los participantes, es coheren-
te con el marco de la OMS (2002) y con lo reportado
por Santander Chenche (2024) en comunidades rura-
les ecuatorianas, donde la participacion en actividades
vinculadas al conocimiento ancestral fortalece la iden-
tidad cultural y el sentido de pertenencia comunitaria.

LIMITACIONES

Al encontrarse el proyecto en ejecucion continua, los re-
sultados presentados son de caracter parcial. Las fases
subsiguientes contemplaran la ampliacion territorial, la
validacion fisicoquimica y microbioldgica de las formu-
laciones, la incorporacion de seguimiento longitudinal
del impacto y la publicacion progresiva de hallazgos
complementarios que enriquezcan la evidencia sobre
modelos de vinculaciéon academia-comunidad en salud
comunitaria rural.

Las limitaciones metodologicas —ausencia de grupo
control, instrumentos de autopercepcion parcial y falta
de seguimiento longitudinal— seran abordadas en las
proximas fases del proyecto.

CONCLUSIONES

La implementacion de huertos medicinales comunitarios
y la produccion de fitocosméticos artesanales constitu-
yeron una estrategia efectiva para fortalecer el conoci-
miento fitoterapéutico y promover el envejecimiento
activo en adultos mayores de contextos rurales de la pro-
vincia de Chimborazo, articulando la formacion acadé-
mica con la preservacion del patrimonio etnobotanico y
la inclusion social.

El enfoque participativo basado en didlogo de saberes
y aprendizaje experiencial demostrd mayor eficacia que
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los modelos exclusivamente teéricos documentados en
la literatura, con impacto especialmente relevante en
la seguridad en el uso de plantas medicinales, aspecto
critico para una poblacion que con frecuencia combina
fitoterapia con tratamientos farmacoldgicos convencio-
nales.

Los fitocosméticos elaborados mostraron caracteris-
ticas organolépticas estables y alta aceptabilidad co-
munitaria, sustentadas en las propiedades fitoquimicas
documentadas de las especies empleadas, lo que abre
perspectivas concretas para su validacion formal y su
insercion en procesos de emprendimiento comunitario
sostenible en el marco de la economia social solidaria.

El analisis comparativo mostrd incrementos significati-
vos en todas las dimensiones evaluadas con diferencias
estadisticamente significativas y un alto indice de ga-
nancia normalizada de un alto de impacto pedagogico.
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