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I RESUMEN  
 

Introducción: la Diabetes Mellitus constituye un importante problema de salud pública y su manejo 

requiere alternativas terapéuticas complementarias. Los productos derivados de las abejas sin aguijón han 

mostrado efectos biológicos beneficiosos con potencial terapéutico en esta enfermedad. Objetivo: describir 

el potencial terapéutico de los productos derivados de las abejas sin aguijón en la Diabetes Mellitus. 

Métodos: se efectuó una revisión narrativa de la literatura científica disponible en PubMed, Scopus, 

SciELO, ScienceDirect y Google Scholar, publicada entre 2003 y septiembre del 2025, en inglés y español. 

Se incluyeron artículos originales, revisiones y estudios experimentales que analizaran los efectos 

antidiabéticos, antioxidantes, antiinflamatorios y metabólicos de la miel, propóleo, geoprópolis y polen de 

abejas sin aguijón. La información se organizó de manera cualitativa según el tipo de producto y sus 

mecanismos de acción. Resultados: los estudios revisados evidencian que estos productos mejoran la 

sensibilidad a la insulina, reducen la hiperglucemia y protegen las células β pancreáticas. Además, 

presentan propiedades antioxidantes y antiinflamatorias que contribuyen a prevenir complicaciones 

metabólicas y vasculares. La miel y el propóleo destacan por su efecto cicatrizante y protector de tejidos. 

Conclusiones: el potencial terapéutico de los productos derivados de las abejas sin aguijón en la Diabetes 

Mellitus se muestra al actuar mediante mecanismos antioxidantes, antiinflamatorios y moduladores del 

metabolismo de la glucosa. Constituyen una alternativa natural prometedora como coadyuvantes en el 

manejo integral de la Diabetes Mellitus; sin embargo, se requieren ensayos clínicos controlados que 

confirmen su eficacia y seguridad en humanos. 
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I ABSTRACT 
 

Introduction: Diabetes Mellitus constitutes a major public health problem, and its management requires 

complementary therapeutic alternatives. Products derived from stingless bees have shown beneficial 

biological effects with therapeutic potential in this disease. Objective: to describe the therapeutic potential 

of products derived from stingless bees in Diabetes Mellitus. Methods: a narrative review of the scientific 

literature available in PubMed, Scopus, SciELO, ScienceDirect, and Google Scholar was conducted, 

covering studies published between 2003 and September 2025, in English and Spanish. Original articles, 

reviews, and experimental studies analyzing the antidiabetic, antioxidant, anti-inflammatory, and metabolic 

effects of honey, propolis, geopropolis, and pollen from stingless bees were included. The information was 

organized qualitatively according to the type of product and its mechanisms of action. Results: the 

reviewed studies show that these products improve insulin sensitivity, reduce hyperglycemia, and protect 

pancreatic β cells. In addition, they exhibit antioxidant and anti-inflammatory properties that help prevent 

metabolic and vascular complications. Honey and propolis stand out for their wound-healing and tissue-

protective effects. Conclusions: the therapeutic potential of products derived from stingless bees in 

Diabetes Mellitus is evidenced through antioxidant, anti-inflammatory, and glucose metabolism-

modulating mechanisms. They represent a promising natural alternative as adjuvants in the comprehensive 



management of Diabetes Mellitus; however, controlled clinical trials are needed to confirm their efficacy 

and safety in humans. 

 

Keywords: Therapeutic potential; stingless bees; Diabetes Mellitus. 

 
II INTRODUCCIÓN 
 

La Diabetes Mellitus (DM) constituye una de las crisis de salud pública más apremiantes del siglo XXI. Se 

define como un grupo de trastornos metabólicos caracterizados por hiperglucemia, resultantes de defectos 

en la secreción de insulina, en su acción, o en ambas.(1,2) 

En el año 2024, aproximadamente 590 millones de adultos (en el rango de edad de 20 a 79 años) padecían 

DM. Se estima que hay 252 millones de personas no diagnosticadas a nivel mundial. Se proyecta que el 

número total aumente dramáticamente, alcanzando los 853 millones para el año 2050.(1) 

En la región de las Américas aproximadamente 112 millones de adultos (mayores de 18 años) viven con 

esta enfermedad. Esta cifra confiere una prevalencia del 13% de la población adulta total, 

significativamente superior a la media global. Lo más alarmante es que esta prevalencia se ha triplicado en 

la región desde 1990, indicando una rápida aceleración en la última generación.(2) 

A pesar de la alta prevalencia, el acceso al tratamiento sigue siendo un problema crítico: se estima que 43 

millones de personas mayores de 30 años no reciben el manejo adecuado, lo que incrementa 

exponencialmente el riesgo de complicaciones graves.(2) 

Cuba reportó en el año 2024 una tasa de 71.3 cada 1000 habitantes, la provincia de Sancti Spíritus tiene una 

tasa de 95.9 cada 1000 habitantes, la de mayor prevalencia de DM en el país.(3)   Este valor sugiere la 

existencia de factores locales de riesgo más acentuados, como hábitos alimentarios inadecuados, 

sedentarismo, envejecimiento poblacional. 

El impacto de esta enfermedad se siente en la función de órganos vitales. Es una causa principal de ceguera, 

insuficiencia renal, infartos de miocardio, accidentes cerebrovasculares y la amputación de miembros 

inferiores. La falta de diagnóstico y de tratamiento, garantiza que estos individuos desarrollarán 

complicaciones micro y macrovasculares, como la úlcera del pie diabético (UPD), en ausencia de cualquier 

manejo preventivo primario.(4,5) 

La amputación de un miembro inferior, aunque necesaria para controlar la infección y salvar la vida del 

paciente, es en realidad un marcador de un pronóstico sombrío, indicando una enfermedad sistémica en 

estadio terminal.(5) Por ello, la prevención de la UPD debe ser vista como una estrategia para prolongar la 

vida y no solo para preservar la extremidad. 

La estrategia cubana de manejo de la UPD se distingue por el uso sistemático del Heberprot-P®, un 

producto biotecnológico basado en el factor de crecimiento epidérmico administrado localmente para 

estimular la regeneración y la granulación de tejidos.(6,7) Los resultados clínicos de su aplicación son 

notables.  

Los productos derivados de las abejas han sido utilizados extensamente en la medicina tradicional para el 

tratamiento de diversas enfermedades y heridas. Las abejas sin aguijón son las productoras primarias de 

miel, propóleo y polen, cuyas propiedades bioactivas han sido validadas por la ciencia moderna.  



El interés clínico en estos productos, específicamente para la DM, radica en su composición bioquímica 

única. Por lo cual esta investigación se centra en describir el potencial terapéutico de los productos 

derivados de las abejas sin aguijón en la Diabetes Mellitus. 

 
III MÉTODOS 
 

Se realizó una revisión bibliográfica de artículos de la literatura científica actualizada del potencial 

terapéutico de los productos derivados de las abejas sin aguijón en la Diabetes Mellitus. La búsqueda de la 

información se llevó a cabo en PubMed, Scopus, SciELO, ScienceDirect y Google Scholar.  

Se emplearon los descriptores en inglés y español: stingless bee, honey, propolis, geopropolis, bee pollen y 

diabetes mellitus, combinados mediante los operadores booleanos AND y OR.  

Inicialmente se identificaron 40 artículos científicos de diversas fuentes nacionales e internacionales, se 

realizó un cribado por título y resumen. Finalmente, 31 estudios fueron incluidos en la revisión. 

Los artículos fueron seleccionados de acuerdo con los siguientes criterios de inclusión: 

Criterios de inclusión: publicaciones entre 2003 y septiembre del 2025. Artículos originales, revisiones y 

estudios experimentales publicados que abordaran los mecanismos de acción, efectos metabólicos y 

propiedades antioxidantes, antiinflamatorias o hipoglucemiantes de dichos productos. Prioridad a estudios 

de los últimos cinco años para garantizar actualidad y pertinencia.  

Criterios de exclusión: artículos que no abordaran específicamente la interacción entre Diabetes Mellitus y 

los productos analizados. Opiniones editoriales, cartas al editor, resúmenes de congresos sin publicación 

completa, estudios duplicados o con datos redundantes. 

La información se analizó de forma cualitativa y se agruparon los hallazgos más relevantes según el tipo de 

producto apícola y su posible acción fisiológica en la enfermedad. 

 
IV RESULTADOS 
 

Los productos de las abejas sin aguijón han sido objeto de estudio por sus propiedades medicinales, 

destacándose su potencial uso en el manejo de la Diabetes Mellitus.  

 
A Miel 
 

La miel de abejas sin aguijón ha demostrado la capacidad de inhibir la actividad de la enzima α-

glucosidasa. Esta enzima es crucial en el intestino delgado para la digestión de carbohidratos complejos, 

descomponiéndolos en monosacáridos (como la glucosa) que luego son absorbidos en el torrente 

sanguíneo. Al inhibir la α-glucosidasa, esta miel puede ralentizar la absorción de glucosa, lo que resulta en 

una reducción de los picos de glucosa postprandial y, consecuentemente, una disminución de la glicemia en 

diabéticos. (8) 

Diversos estudios preclínicos sugieren que la miel de Meliponas protege el páncreas, favorece la 

producción de insulina y mejora parámetros metabólicos en modelos animales de diabetes.(9) 



Investigaciones in vitro han revelado que la miel de Tetragonula biroi y  T. laeviceps, puede inhibir la 

actividad de la α-glucosidasa, lo que contribuye a su potencial efecto antihiperglucémico. (8,10) 

La miel de las abejas sin aguijón posee proteínas, flavonoides y polifenoles, que presentan una alta 

actividad antioxidante.(9) El estrés oxidativo puede dañar las células β pancreáticas, responsables de la 

producción de insulina. Los antioxidantes de esta miel pueden proteger las células β, promover su 

proliferación, mejorar la señalización y secreción de insulina.(8) Además, sus propiedades antiinflamatorias 

pueden reducir la inflamación sistémica, que también está implicada en la resistencia a la insulina y el 

desarrollo del síndrome metabólico.(11)  

Por otro lado, el alto contenido fenólico de esta miel podría modular el metabolismo lipídico y mejorar la 

respuesta de las células a la insulina. Además, el perfil enzimático único de esta se ha asociado con una 

mejor salud de la microbiota intestinal. Una microbiota intestinal equilibrada es fundamental para la salud 

metabólica, y su modulación puede influir positivamente en la regulación de la glucosa y la prevención de 

complicaciones relacionadas con la obesidad y la DM.(11) 

Se ha observado que la miel de estas abejas reduce la deposición de grasa en los hepatocitos y previene el 

deterioro de los islotes pancreáticos y los glomérulos renales. La preservación de la función de los islotes 

pancreáticos es esencial para mantener una producción adecuada de insulina y, por lo tanto, para la 

regulación de la glucosa en sangre.(12) 

Aunque la miel es una fuente de azúcares, la de abejas sin aguijón contiene fructosa y oligosacáridos que 

pueden tener un impacto diferente en el control glucémico en comparación con otros azúcares.(8,12) La 

fructosa, en particular, puede mejorar la absorción hepática de glucosa, la síntesis y el almacenamiento de 

glucógeno.(8) Además, esta miel contiene otros compuestos bioactivos como ácidos orgánicos que 

contribuyen a sus propiedades antidiabéticas.(11) 

Inicialmente esta miel eleva los niveles de azúcar en sangre e insulina en individuos con y sin diabetes tipo 

2, estos niveles tienden a disminuir y mantenerse más bajos en el grupo de miel en comparación con la 

dextrosa después de dos horas, lo que podría indicar un efecto positivo en la producción de insulina. La 

miel puede reducir la glucosa sérica en ayunas y aumentar los niveles de péptido C, un indicador crucial de 

la función pancreática y la regulación de la insulina.(13) 

También se ha identificado en ella la trehalulosa, un azúcar raro con un bajo índice glucémico (IG), lo que 

significa que su absorción en el torrente sanguíneo es más lenta, evitando picos abruptos de glucosa que son 

comunes con otros azúcares.(14) Esta característica explica por qué la miel de abejas sin aguijón ha sido 

tradicionalmente considerada beneficiosa para la diabetes.  

En humanos, aunque los resultados son preliminares, se ha reportado que el consumo moderado de miel 

puede aumentar los niveles de insulina y disminuir la glucosa en sangre en personas con diabetes tipo 2. Sin 

embargo, mientras algunos estudios señalan un efecto positivo en el control glucémico a corto plazo, otros 

alertan sobre un posible aumento de hemoglobina glucosilada (HbA1c) a largo plazo, lo que indica la 

necesidad de un consumo cauteloso y supervisado.(13) 

La miel influye en la recuperación de las funciones biológicas de células especializadas en la reparación de 

tejidos y cicatrización de heridas. Se ha visto en monocitos humanos cultivados con miel durante 24 

horas.(15) En fibroblastos humanos cultivados con bajas concentraciones durante 24 y 72 horas se encontró 

una mayor viabilidad de las células.(16) Estos hallazgos sugieren que la disminución de la inflamación  



mejora el proceso de cicatrización, por lo que se perfila como un fuerte aliado en el tratamiento de 

complicaciones diabéticas, como las UPD.(17) 

Esta miel también ha sido estudiada en modelos animales diabéticos para evaluar su efecto en 

complicaciones relacionadas con la enfermedad, como las cataratas. Aunque no impide la formación, se ha 

observado que su administración ralentiza su evolución, indicando un posible efecto protector sobre daños 

oculares inducidos por hiperglucemia.(18) Esto sugiere que los componentes bioactivos en la miel pueden 

influir en otros procesos patológicos secundarios a la DM. 

La miel de abejas sin aguijón presenta un perfil prometedor como agente coadyuvante en el manejo de la 

DM. Actúa a través de múltiples mecanismos que incluyen la inhibición de enzimas digestivas de 

carbohidratos, la reducción del estrés oxidativo y la inflamación, la mejora de la sensibilidad a la insulina, 

la modulación de la microbiota intestinal y la protección de órganos. La evidencia actual subraya la 

necesidad de más estudios clínicos en humanos para establecer dosis seguras y efectivas, y para 

comprender completamente su mecanismo de acción y sus efectos a largo plazo en el control glucémico. 

 
B Geopropóleo 
 

El geoprópolis de las abejas sin aguijón, ha atraído interés en la DM por sus potentes propiedades 

antioxidantes, antiinflamatorias y moduladoras metabólicas. Se caracteriza por contener compuestos únicos 

como ácidos fenólicos, flavonoides y diterpenos, que contribuyen a la mejora del estrés oxidativo.(19) 

Estudios recientes indican que puede reducir significativamente los niveles de glucosa en sangre y mejorar 

la sensibilidad a la insulina en modelos animales de diabetes tipo 2. Su efecto antiinflamatorio ayuda a 

mitigar la inflamación crónica sistémica, que es un factor agravante en la resistencia insulínica y el daño 

tisular en pacientes diabéticos.(20) 

Ejerce acción protectora sobre órganos afectados por la DM, como el hígado y el páncreas, a través de la 

regulación de enzimas antioxidantes y la reducción de marcadores de estrés oxidativo.(21) Esta actividad 

contribuye a preservar la función celular y retrasar la progresión de daños metabólicos.  

Aunque la evidencia experimental es prometedora, los estudios clínicos en humanos todavía son limitados. 

Se requieren más investigaciones y ensayos clínicos controlados para determinar la seguridad, eficacia y 

dosis óptima del geoprópolis como complemento terapéutico en la DM.(22) 

 
C Propóleo 
 

El propóleo, una sustancia resinosa recolectada por las abejas de diversas fuentes vegetales, ha sido 

utilizado en la medicina tradicional durante siglos debido a sus múltiples propiedades biológicas. El de 

abejas sin aguijón (Meliponini) es particularmente rico en compuestos bioactivos que contribuyen a sus 

efectos antidiabéticos. Estos incluyen flavonoides, compuestos fenólicos y terpenos.(22)  

Se sugiere que el propóleo puede influir en la reducción de la glicemia a través de varios mecanismos. 

Aumenta la secreción de insulina por las células β del páncreas y mejora la sensibilidad de los tejidos a esta 

hormona. También mejora los índices glucémicos y eleva los niveles de insulina en plasma. Además, posee 

una alta actividad antioxidante y antiinflamatoria, lo que es crucial  para combatir el estrés oxidativo. Por 

otra parte, puede modular los lípidos sanguíneos, lo que contribuye a un perfil metabólico más saludable.(23)  



Varios estudios experimentales indican que el propóleo puede reducir los niveles de glucosa en sangre, 

mejorar la secreción de insulina y proteger los islotes pancreáticos, contribuyendo así a controlar la 

hiperglucemia.(24) 

La apigenina neutraliza radicales libres y aumenta las enzimas de desintoxicación de fase II, lo que reduce 

el estrés oxidativo. Por otra parte, la galangina mejora la sensibilidad a la insulina al promover la captación 

de glucosa y la síntesis de glucógeno. Aumenta la actividad de la hexocinasa y la piruvato cinasa, y regula 

la fosforilación del receptor de insulina, Akt y GSK3β, mientras que regula a la baja la fosforilación 

sustrato del receptor de insulina y mTOR.(22) 

Por otro lado, el ácido tánico mejora la captación de glucosa e inhibe la adipogénesis, lo que contribuye a 

mitigar el estado oxidativo patológico en situaciones diabéticas. El cicloartenol exhibe actividad 

antidiabética al reducir la glucosa sangre, mejorar los parámetros bioquímicos séricos y aumentar la 

liberación de insulina de las células β del páncreas.(22) 

Este producto apícola ejerce su efecto antidiabético a través de mecanismos diversos, incluyendo la 

inhibición de las enzimas α-amilasa y α-glucosidasa, responsables de la digestión de carbohidratos, lo que 

reduce la absorción de glucosa intestinal. Asimismo, mejora la sensibilidad a la insulina y reduce la 

resistencia insulínica, efectos considerados cruciales en el control glucémico en pacientes diabéticos.(25) 

Además, investigaciones sugieren que los compuestos bioactivos presentes en el propóleo de abejas sin 

aguijón pueden modular la translocación del GLUT4 en el músculo esquelético, lo que facilita la entrada de 

glucosa a las células y mejora el metabolismo energético.(26) Lo que constituye un mecanismo adicional de 

su efecto antidiabético.  

Estudios clínicos y en modelos animales han reportado un aumento en la actividad de enzimas 

antioxidantes hepáticas y una reducción de marcadores inflamatorios tras el uso de extractos de 

propóleo.(26)  También han mostrado que la administración de miel y propóleo de abejas sin aguijón reduce 

la expresión de moléculas oxidativas e inflamatorias, protege el tejido pancreático y mejora la producción 

de insulina, lo que contribuye a normalizar el metabolismo glucídico.(27) 

Por otra parte, la administración de extractos de propóleo en modelos animales ha resultado en una 

disminución de los niveles de glucosa en sangre en ayunas, fructosamina, malondialdehído, óxido nítrico, 

óxido nítrico sintetasa, colesterol total, triglicéridos y lipoproteínas de muy baja densidad (LDL-C).(23) 

El propóleo de abejas sin aguijón ofrece un prometedor complemento natural en el tratamiento de la DM, 

gracias a sus efectos hipoglucemiantes, antioxidantes, antiinflamatorios y mejoradores de la sensibilidad a 

la insulina. Sus efectos se deben a una compleja interacción de compuestos bioactivos, principalmente 

flavonoides, compuestos fenólicos y triterpenos. No obstante, es necesario continuar con estudios clínicos 

controlados para confirmar su eficacia y seguridad en humanos. 

 
D Polen 
 

El polen de abejas sin aguijón ha sido explorado por sus potenciales beneficios en el manejo de la DM, 

debido a su composición rica en flavonoides, fenoles y otros antioxidantes. Estos compuestos contribuyen a 

disminuir el estrés oxidativo y la inflamación, mecanismos clave en la fisiopatología de la diabetes tipo 2, 

lo que puede ayudar a mejorar el control glucémico.(28, 29) 



En estudios realizados en modelos animales, el polen de abejas sin aguijón ha mostrado efectos 

antihiperglucémicos. Restaura la actividad de varias enzimas clave involucradas en el metabolismo de los 

carbohidratos en el tejido hepático (piruvato quinasa, glucocinasa, glucosa-6-fosfatasa, glucosa-6-fosfato 

deshidrogenasa, fructosa-1,6-bifosfatasa y lactato deshidrogenasa).(30) La modulación de estas ayuda a 

regular la producción y utilización de glucosa en el hígado. 

Se considera un alimento con actividad inmunomoduladora y antimicrobiana, lo cual también puede ser 

beneficioso para los diabéticos, ya que su estado inmunológico y riesgo de infecciones suelen estar 

comprometidos.(28) Por tanto, el polen podría ofrecer un valor añadido en la prevención de complicaciones 

infecciosas. 

Estudios recientes han demostrado que la administración oral de polen de abejas sin aguijón durante 30 días 

mejora significativamente la homeostasis de la glucosa en ratas con DM tipo 2 inducida por una dieta alta 

en grasas y estreptozotocina. Esto se evidencia por la mejora en las pruebas de tolerancia oral a la glucosa, 

pruebas de tolerancia a la insulina y una reducción en la resistencia a la insulina, medida por el índice 

HOMA-IR (Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance).(30) 

Además, el tratamiento con este polen normalizó los niveles de HbA1c, glucosa en sangre en ayunas, 

proteínas, ácido úrico, urea y creatinina, así como la actividad de enzimas hepáticas como alanina 

aminotransferasa, aspartato aminotransferasa y fosfatasa alcalina.(30) 

Los flavonoides y otros compuestos bioactivos presentes en el polen de abejas sin aguijón poseen potentes 

propiedades antioxidantes.(31) Al inhibir el estrés oxidativo, protege las células β del páncreas del daño, 

preservando su función en la producción de insulina. Además, la actividad antioxidante puede mejorar la 

señalización del receptor de insulina, lo que se traduce en una mejor sensibilidad a la insulina.(30)  

El polen de abejas sin aguijón demuestra un potencial significativo como agente antidiabético, 

principalmente a través de la mejora de la sensibilidad a la insulina, la modulación de enzimas clave en el 

metabolismo de los carbohidratos y la reducción del estrés oxidativo. Estos hallazgos sugieren que podría 

ser un complemento valioso en el manejo de la DM, aunque se requiere más investigación para comprender 

completamente sus mecanismos moleculares y su aplicación clínica en humanos. 

 
V CONCLUSIONES 
 

El potencial terapéutico de los productos derivados de las abejas sin aguijón en la Diabetes Mellitus se 

muestra al actuar mediante mecanismos antioxidantes, antiinflamatorios y moduladores del metabolismo de 

la glucosa. La miel, el propóleo, el geoprópolis y el polen de estas abejas contribuyen a mejorar la 

sensibilidad a la insulina, reducir la hiperglucemia y proteger las células β pancreáticas, además de 

favorecer la cicatrización y prevenir complicaciones asociadas. Su composición rica en flavonoides, fenoles 

y otros compuestos bioactivos respalda su valor como coadyuvantes naturales en el manejo integral de la 

enfermedad; sin embargo, se requieren estudios clínicos controlados que confirmen su eficacia, seguridad y 

dosis óptimas en humanos. 
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