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Evaluación de la técnica 2,2-Difenil-1-Picrilhidrazilo (DPPH) para determinar  
capacidad antio idante
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RESUMEN

Este estudio evalúa la actividad antioxidante usando el método del radical libre 2,2-difenil-1-picrilhidracilo 
(DPPH). Este método se utiliza para determinar la capacidad antioxidante de  alimentos y compuestos 

el valor anterior aumenta al incrementar la concentración de DPPH. El resultado obtenido en este estudio 
indica la importancia de la concentración del DPPH  para evaluar la capacidad antioxidante. (Horiz Med 
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ABSTRACT

antioxidant capacity of foods and synthetic compounds; for that purpose this free radical has been used 

values for both standards were dependent on the concentration of DPPH, having observed that the above 
value increases with increasing concentration of DPPH, for which reason it is suggested that all research 
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INTRODUCCIÓN

de moléculas caracterizadas por tener uno o más 
electrones desapareados en su orbital externo, 
condición que los torna altamente reactivos (1). 
En el ser humano se generan radicales libres en la 
cadena respiratoria mitocondrial, cuando reacciona 
el peróxido de hidrógeno con el ion ferroso, por 
acción catalítica de la ciclooxigenasa, la reacción 

En los seres vivientes existen sistemas de defensa 
antioxidante que tienen la propiedad de impedir la 
acción nociva de los radicales libres, habiéndose 

antioxidantes de naturaleza enzimática como 
la catalasa, superóxido dismutasa, glutatión 
peroxidasa, etc., así como, sustancias no 
enzimáticas: ascorbato, ferritina, ceruloplasmina, 
polifenoles, antocianinas. 

radicales libres puede conducirlo al estrés oxidativo, 
condición que está estrechamente vinculado a una 
gran diversidad de patologías como la psoriasis, 
cáncer, diabetes mellitus, aterosclerosis, cataratas, 
hipertensión arterial. (2-5)

Existe un gran número de estudios epidemiológicos 
que vinculan la ingesta de una dieta rica en 
frutas y verduras con un disminuido riesgo de 
padecer enfermedades cardiovasculares, cáncer, 
aterosclerosis, artritis, etc., y ello debido a que 
dichos alimentos tienen un elevado contenido de 

Se han descrito diversas técnicas para evaluar la 
capacidad antioxidante de alimentos y plantas 

una preferencial atención es la técnica que utiliza 
el radical libre 2,2-difenil-1-picrilhidrazilo conocido 
por las siglas DPPH (11,12). 

Este radical libre es susceptible de reaccionar con 
compuestos antioxidantes a través de un proceso 

Por cuyo motivo, las condiciones de ensayo en que 
se mide la capacidad antioxidante puede describirse 
por la siguiente ecuación:

compuestos antioxidantes utilizando la técnica 
del DPPH ha sido descrita hace más de cincuenta 

no utilizan la misma concentración del DPPH en los 
medios de reacción y ello no permite realizar una 
evaluación precisa, considerando especialmente 
que los resultados experimentales se expresan 

muestra problema que produce una inhibición del 

En tal sentido, podemos considerar que el valor 

DPPH, así como, de la naturaleza del compuesto 
antioxidante.
El objetivo del presente trabajo reside en mostrar 
que la concentración del DPPH en el medio de 

antioxidante. 

caracterizado por la cesión de un átomo de hidrógeno 
proporcionado por el agente antioxidante.

ocurre a través de una reacción de pseudo primer 
orden la que puede seguirse midiendo la disminución 

Esta medición permite observar una primera fase 
muy rápida, seguida ulteriormente por una reacción 
lenta, lo que podría ocurrir debido a un proceso de 
dimerización de los productos de la reacción o a 
reacciones de los productos de ésta.

antioxidante, podemos representarla de la siguiente 
manera:
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METODOLOGÍA

El medio de reacción estuvo constituido por 

estándares catequina y epicatequina se utilizaron 

término se procedió a leer la densidad óptica en 

250. Paralelamente se incubó un tubo blanco que 
solamente contenía metanol. Todos los reactivos 
utilizados fueron de grado para análisis.

HALLAZGOS

se utilizó en concentraciones comprendidas 

en la Tabla 1, en la que es posible apreciar que 
cuando se incrementa la concentración del DPPH 

y epicatequina utilizando dos concentraciones 
distintas de DPPH: 0.100 y 0.200 mM; en estas 
condiciones de ensayo cuando la concentración del 

DPPH correspondiente a 0.200 mM, la catequina y 
epicatequina mostraron prácticamente un mismo 

valor se obtuvo por extrapolación, ya que en las 

DPPH.

concentración de DPPH.

DISCUSIÓN 

antioxidantes catequina y epicatequina estuvieron 

mM, habiéndose obtenido resultados que fueron 
dependientes de la concentración del radical libre 
DPPH; el hecho de obtener valores diferentes 

sugiere que es necesario realizar una revisión de 
las evaluaciones de la capacidad antioxidante de 
alimentos con DPPH, publicadas desde hace más de 

Hemos observado que cuando se utiliza 
concentraciones altas de DPPH (0.2 mM) se 
torna menos sensible la determinación del valor 

catequina y epicatequina determinadas con dicha 
concentración, mientras que cuando se utilizan 

conduce a una apreciación errada de las propiedades 
antioxidantes de un alimento o planta medicinal, ya 
que para efectos de comparación aquella muestra 

mejor actividad antioxidante. 

En diversos trabajos de investigación en los que se 
realiza un análisis cinético del comportamiento del 
radical libre DPPH, se observa que cuando se evalúa 
la capacidad antioxidante de epicatequina con una 

condiciones experimentales se observó que la 

para la catequina y epicatequina respectivamente, 

inhibición del DPPH.

Evaluación de la técnica 2,2-Difenil-1-Picrilhidrazilo (DPPH) para determinar  capacidad 
antioxidante



hemos obtenido en nuestro laboratorio usando una 

una amplia variedad de concentraciones de 
DPPH que se utiliza para la determinación de la 
capacidad antioxidante de compuestos naturales y 
sintéticos, por cuyo motivo,  consideramos que sería 

del DPPH para todas las determinaciones analíticas 
la que podría ser 0.1 mM, ya que a concentraciones 
mayores disminuye la sensibilidad de esta técnica 
para evaluar la capacidad antioxidante de una 
muestra.
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Características de las gestantes que recibieron Psicopro la is Obstétrica de 
Emergencia en el sector privado como una alternativa en su atención integral
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RESUMEN

El objetivo de este estudio fue conocer las características de un grupo de gestantes del sub sector privado 

conocer las razones por las que no realizaron su preparación prenatal integral oportunamente, es decir, 
entre el quinto y séptimo mes, de acuerdo a las recomendaciones técnicas generales. Se revisaron y 
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ABSTRACT

The aim of this study was to determine the characteristics of a group of pregnant women in sub private 

also know the reasons why they did not perform their integral prenatal preparation to timely gestational 

timely prenatal preparation, which states that it is never too late to get a good preparation, which was 
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INTRODUCCIÓN

cuando además del control clínico periódico, recibe 
oportunamente una preparación prenatal integral, 

embargo, pueden haber factores por los cuales no la 
reciba a tiempo, por lo que al acercarse la semana de 
la fecha probable de parto, se hace muy difícil lograr 

teórica, física y psico-afectiva), logren todos los 
contenidos (1); no obstante ello, la gestante puede 
tener la oportunidad de recibir una orientación y 
entrenamiento centralizado en lo más importante 
que necesita para lograr los principales objetivos 
de esta atención, como la tranquilidad, seguridad y 
habilidades para aplicar técnicas de autoayuda que 

durante su trabajo de parto, es decir, a través de 

autora del presente estudio, a la Sociedad Peruana 

de su aceptación fue instaurada, siendo esencia 
en diversas publicaciones como el Manual de 

posibilidad que tiene la gestante o parturienta 

mejorar su condición física y psico-afectiva, 
logrando una mejor respuesta y calidad de vida, 
al contar con instrumentos de información y 
autoayuda que le permitirá sentirse más tranquila y 
dispuesta a colaborar con el nacimiento de su hijo.

EL ESTUDIO

Se realizó un estudio observacional, descriptivo y 

gestantes y parturientas del sector privado que 

Se analizó cada historia clínica incluyéndose las 
siguientes variables: edad, grado de instrucción, 
condición laboral, motivo por el que no iniciaron 

EM.

Se elaboró una plantilla en Excel con los detalles 
respectivos, lista para ser llenada de acuerdo a los 
hallazgos de cada historia clínica.

HALLAZGOS

Sabrina Morales Alvarado

al grado de instrucción

Según su condición laboral: se encontraban 
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sector privado como una alternativa en su atención integral

De acuerdo al motivo por el que no iniciaron 

Sobre el motivo por el cual la paciente decidió 

EM resultó: Durante la última semana de edad 

DISCUSIÓN

El presente estudio es relevante dado que aporta 
información sobre la oportunidad que pueden tener 

caso de no haber realizado su preparación prenatal 
a tiempo, independientemente de los motivos, con 

derecho y oportunidad de recibir preparación y 
apoyo psico-afectivo antes o durante su trabajo de 

faltando pocos días para la fecha probable de 
parto, o la que se ofrece a la parturienta durante 
su labor de parto. 

Es importante la adaptación de un programa o 
sesión intensiva teniendo en cuenta las prioridades. 

y participación de la gestante/parturienta para un 

o parturienta, considera el importante rol y 
participación del padre (Figura 1). 

afectivo), los que según el tiempo y necesidades 
de la madre, se priorizan para lograr los principales 

métodos y técnicas básicas y complementarias como 



la relajación, respiración, visualización, masajes 
localizados, posiciones antálgicas, aromaterapia, 
sofrología, esferodinamia y musicoterapia, entre 

estos datos se asociaron a la mayor frecuencia con 
el grado de instrucción superior completa y con 
actividad laboral, lo cual explicaría que a mayor 
condición educativa y posibilidad laboral, habría 
mejor oportunidad para que la gestante reciba 

que le puede brindar una buena preparación y apoyo 
psico-afectivo para el nacimiento de su bebé. 

probablemente se deba a que estuvo conformado 
por gestantes post procedimiento de fertilización, 
lo cual cada vez va incrementando el número de 

Si bien el grupo con menor frecuencia fue el de 
adolescentes (n= 11), esto permitió objetivar 
que independientemente a la edad o grado de 
instrucción, todas las gestantes que no recibieron 

por el que las pacientes no iniciaron oportunamente 

lo cual estuvo asociado a la condición laboral, 
seguido por la falta de recursos económicos. 

que aun cuando la mayoría de gestantes están 

con las facilidades laborales o económicas para 
realizar su preparación prenatal. 

Es interesante saber que la falta de información 

indicaría que aún existe necesidad de difundir 

Es de notar que el motivo principal por el que la 

latente hacia el parto, el que decidieron mitigar en 
lo posible con una o más sesiones antes del parto. 

durante su trabajo de parto, fue debido a que no 
tuvieron tiempo para ninguna sesión prenatal, lo 

durante el trabajo de parto (12). 

la comunidad en general, es consciente de lo 

Finalmente, pero no menos importante, se 

de un profesional de la salud, de lo que se podría 
inferir, que quienes realizan el control prenatal, 

los más indicados a brindar información oportuna y 
obligatoria a toda gestante para que pueda realizar 

Sabrina Morales Alvarado
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Principales recomendaciones en la aplicación de 
la PPO-EM a una parturienta

 Hablarle en tono cordial y con seguridad.

 Evitar decir la palabra dolor.
 Si la parturienta no respira bien o se
 descontrola, calmarla con frases como:

 Mirarla a los ojos.
 Explicarle de forma clara y resumida el
 proceso del trabajo de parto.

 secar su frente, siempre con prudencia
 respecto de su actitud a veces nerviosa o
 descontrolada.
 Utilizar las técnicas de respiración y
 realizarlas con ella.

 Enfatizar la fuerza abdominal durante la

 el padre/familiar.

que nunca es tarde para recibir alguna sesión de 

encontrándose ésta última cifra por encima de las 

ésta cifra es mucho menor de la que registra 
estadísticamente del promedio de establecimientos 

latitudes entre otros como la reducción del tiempo, 
instrumentación o medicación del trabajo de parto 

manifestaron su satisfacción de haber recibido 

cómo llegar y/o colaborar durante su labor de parto 
para el buen nacimiento de su bebé.

que brinda una preparación y apoyo psico-afectivo 
a toda gestante que no tuvo tiempo de realizarla 
entre los cinco y siete meses de gestación, por 

autoayuda a la madre, por lo que hay que considerar 

Características de las gestantes que recibieron Psicopro laxis bstétrica de Emergencia en el 
sector privado como una alternativa en su atención integral
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