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Efecto antibacteriano del extracto etanólico de Chenopodium pilcomayense Aellen. La fami-

lia Chenopodiaceae es ampliamente utilizada como fuente medicinal y varios miembros de esta 
familia demostraron poseer actividades antibacterianas. Chenopodium pilcomayense se encuentra 
distribuido únicamente en Paraguay y Argentina. No se encontraron estudios previos con la misma, 
por lo que se desconoce sus propiedades medicinales y principios activos. El presente estudio 
corresponde a un modelo experimental analítico puro de corte transversal con diseño en bloques 
completamente al azar y tiene como objetivo principal evaluar la actividad antibacteriana del ex-
tracto etanólico de hojas de C. pilcomayense, para lo cual se realizó extracción etanólica por mace-
ración exhaustiva de hojas obteniendo distintas concentraciones (86mg.mL

-1
, 43 mg.mL

-1
 y 21,5 

mg.mL
-1

) con las cuales se llevaron ensayos microbiológicos empleando el método de difusión de 
discos de Kirby Bauer con bacterias Gram Positivas (Enterococcus faecalis ATCC 29212 y Micro-
coccus luteus ATCC 10240) y Gram Negativas (Escherichia coli ATCC 8739 y Pseudomonas aeru-
ginosa ATCC 9027), siendo los testigos discos de Sulfatiazol 1 mg.mL

-1
 y Azitromicina 1 mg.mL

-1
. 

Los datos obtenidos fueron analizados estadísticamente con el test de Kruskal-Wallis y el test de 
Conover como prueba post hoc, los resultados sugieren que todas las concentraciones del extracto 
de hojas de C. pilcomayense poseen actividad bactericida frente a los microorganismos utilizados, 
siendo la de mayor actividad la concentración de 43 mg.mL

-1
 con halos de inhibición de 11,53 mm 

a 21,30 mm. 
Palabras clave: antibacteriano, Chenopodium pilcomayense, Paraguay, plantas medicinales 

 
Antibacterial effect of ethanolic extract of Chenopodium pilcomayense Aellen. The Chenopo-

diaceae family is widely used as a medicinal source and several members of them have shown 
antibacterial activities. Chenopodium pilcomayense is distributed only in Paraguay and Argentina. 
No previous studies were found with it, reason why its medicinal properties and active principles are 
unknown yet. This study corresponds to a pure analytical experimental model of cross section with 
completely randomized block design and it’s main objective is to evaluate the antibacterial activity 
of the ethanolic extract of C. pilcomayense leaves, for it an ethanol extraction by exhaustive macer-
ation of leaves was obtained in different concentrations (86 mg.mL

-1
, 43 mg.mL

-1
 and 21.5 mg.mL

-

1
), with them a microbiological tests were carried out using the Kirby Bauer disk diffusion method 

with Gram-Positive bacteria (Enterococcus faecalis ATCC 29212 and Micrococcus luteus ATCC 
10240) and Gram Negative bacteria (Escherichia coli ATCC 8739 and Pseudomonas aeruginosa 
ATCC 9027), disks of Sulfathiazole 1 mg.mL

-1
 and Azithromycin 1 mg.mL

-1
 were used as controls. 

Data obtained were statistically analyzed using Kruskal-Walis test and Conover as a post-hoc test. 
Results suggest that all concentrations of C. pilcomayense leaves extract have bactericidal activity 

against the microorganisms used, greater activity were found in concentration of 43 mg.mL
-1

 with 
inhibition diameter in the range from 11.53 mm to 21.30 mm. 
Keywords: antibacterial, Chenopodium pilcomayense, Paraguay, medicinal plants 
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INTRODUCCIÓN 
 

Según la Organización Mundial de la 

Salud (OMS), el mal uso de medicamentos 

en seres humanos y el consumo de produc-

tos cárnicos tratados con antibióticos favo-

recen al desarrollo de resistencia en micro-

organismos tanto en bacterias como en 

hongos, a consecuencia de esto los fárma-

cos actuales son menos efectivos en la 

lucha contra estos organismos patógenos y 

ello impulsa a buscar nuevas formas de 

tratamiento o nuevas fuentes para la obten-

ción de medicamentos (WHO, 2014). Nu-

merosos microorganismos cobran impor-

tancia en áreas de la salud a consecuencia 

de la emergente resistencia y de las afec-

ciones que puedan causar, tal es el caso de 

bacterias Gram positivas como Micrococ-

cus luteus Schröeter (1872), el cual es 

considerado una bacteria saprófita pero 

ocasionalmente causante de infecciones 

como meningitis e infecciones del tracto 

urinario en pacientes inmunocomprometi-

dos (Fosse et al., 1985; Bonjar, 2004). Así 

también Pseudomonas aeruginosa Schröe-

ter (1872), es el responsable del 10-15% de 

las infecciones nosocomiales de todo el 

mundo, algunas de estas en paciente inmu-

nocomprometidos, con fibrosis cística y 

heridas traumáticas. Generalmente las 

infecciones causadas por esta bacteria son 

asociadas con morbilidad severa (Blanc et 

al., 1998). Bacterias Gram negativas como 

la Escherichia coli Escherich (1885), es 

una bacteria comensal del tracto gastroin-

testinal, sin embargo algunas se han adap-

tado generando virulencia siendo causante 

de varias afecciones como gastroenteritis, 

infecciones del tracto urinario, septicemia 

y meningitis, convirtiéndose en una de las 

más importantes en los nosocomios (Ha-

rrington et al., 2006; Poulsen et al., 2012). 

Otra bacteria Gram negativa importante es 

Enterococcus faecalis Orla-Jensen (1919) 

Schleifer & Kilpper-Bälz (1984), causante 

de infecciones nosocomiales siendo el 

tercero más importante luego de E. coli y 

S. aureus, es comensal del tracto digestivo 

y son patógenos oportunistas frecuente-

mente asociados a bacteremia, endocardi-

tis, infecciones de heridas (Ruggero et al., 

2003; Poulsen et al., 2012). 

El estudio de plantas medicinales en el 

mundo va en aumento tras las últimas dé-

cadas con el objetivo principal de detectar 

principios activos y buscar nuevas drogas 

que puedan incorporarse al mercado far-

macéutico como medicamento, las investi-

gaciones y financiamientos de investiga-

ciones en su mayoría son destinados al 

estudio de plantas medicinales y sus prin-

cipios activos (Villa-Ruano et al., 2011). 

Desde la antigüedad el hombre ha tra-

tado de buscar fuentes alternas utilizando 

plantas para tratar enfermedades infeccio-

sas comunes, algunas de estas siguen sien-

do incluidos como tratamiento para ciertas 

afecciones (Rios & Recio, 2005). En Para-

guay, la utilización de plantas medicinales 

es una práctica arraigada en la población, 

las cuales son empleadas en infusiones, 

decocciones y bebidas refrescantes tradi-

cionales como el terere y té frio (Fernán-

dez et al., 2009). 

El género Chenopodium Linn., en Lati-

noamérica es muy utilizada en medicina 

tradicional, ya que posee varios usos far-

macológicos, y se emplean para el trata-

miento del resfrío, dolor de cabeza, reuma-

tismo y prurito (Yadav et al., 2007). Son 

varias especies del género que poseen se-

millas con un alto valor nutricional y son 

utilizadas en la dieta diaria, así como en la 

elaboración de panificados (Planchuelo, 

1975; Stikic et al., 2012). Especies como 
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Chenopodium album L. Bosc ex Moq. y 

Chenopodium ambrosioides L. poseen 

actividades antimicrobianas, debido a la 

presencia de aceites esenciales en las hojas 

los cuales actúan inhibiendo el crecimiento 

de las bacterias (Carballo et al., 2005; Ya-

dav et al., 2007; Chandrasekaran et al., 

2008; Amjad & Alizad, 2012). 

La especie Chenopodium pilcomayense 

Aellen (Aellen, 1943), según la base de 

datos online Flora del Conosur (2016) y 

Trópicos (2016), se encuentra distribuido 

únicamente en Paraguay (Departamentos 

de Boquerón y Presidente Hayes), y Ar-

gentina (Provincias del Chaco, Córdoba, 

Formosa, Jujuy, La Rioja, Salta, Santiago 

del Estero y Santa Fe). Sin embargo, no se 

encontró antecedente alguno de trabajos 

previos, ni estudios fitoquímicos o micro-

biológicos con C. pilcomayense o algún 

órgano del mismo, por lo que en este tra-

bajo se propone determinar la acción bac-

tericida del extracto etanólico de C. pilco-

mayense, esperando evidenciar alguna 

actividad bactericida del extracto de hojas 

de esta planta nativa, ya que varias espe-

cies del género demostraron poseer princi-

pios antimicrobianos ante varias especies 

de bacterias (Maksimović, 2005; Singh et 

al., 2011; Sati et al., 2015). 

 

MATERIALES Y MÉTODOS 

 

Material estudiado 

Chenopodium pilcomayense Aellen.: 

PARAGUAY. Laguna La Señora, Estancia 

Agropil, Dep. Boquerón; 23°06‟40,7” S - 

61°39‟10,5” W; 213 msnm; 25-VIII-2015, 

C. Vogt 1723 (FACEN). 

Preparación del extracto etanólico de 

Chenopodium pilcomayense 

Las hojas fueron secadas a temperatura 

ambiente en ausencia de luz solar y colo-

cadas en un lugar cerrado para evitar la 

degradación de los compuestos presentes 

en las hojas (Hostettmann et al., 2008). 

Luego se realizó la molienda con ayuda 

de un triturador manual, el pulverizado fue 

tamizado con una malla de 0,05 mm a 

modo de obtener un triturado homogéneo 

(Martínez et al., 2012). 

Se pesó 30 g del triturado y se mezcló 

con etanol 98° en una proporción de 250 

mL de solvente por cada 15 g de pulveri-

zado, la misma se dejó reposar por 30 días, 

realizando la agitación esporádica del 

mismo (González Villa, 2004; Singh et al., 

2011). 

Luego se procedió al filtrado con un 

equipo filtrador, y fue llevado a temperatu-

ra de 80° C con constante agitación para 

evaporar el solvente y concentrar el extrac-

to. El concentrado final (extracto crudo) 

obtenido fue de 3,2 g, exhibiendo de esta 

manera un rendimiento del 10,7 %. 

El extracto crudo se pesó y se redisol-

vió con etanol 98° a modo de obtener una 

solución stock de concentración 86 

mg.mL
-1

 a partir de la cual se realizaron las 

diluciones de 43 mg.mL
-1

 y 21,5 mg.mL
-1

 

con el fin de llevar a cabo los ensayos de 

antibiograma de difusión de discos. Dichas 

concentraciones fueron elaboradas tenien-

do en cuenta las diluciones empleadas por 

Amjad & Alizad (2012). 

 

Activación de microorganismos 

Se preparó y pesó un caldo de cerebro 

corazón (composición típica g.L
-1

: sustrato 

alimenticio (extracto de cerebro, extracto 

de corazón, peptona) 27,7; D(+)-glucosa 

2,0; Cloruro sódico 5,0; Hidrógenofosfato 

di-sódico 2,5) ajustado a un pH = 7,4 ± 0,2 

a 25° C y se disolvió en agua destilada, en 

proporciones según las indicaciones del 

fabricante. Luego se autoclavó por 15 mi-
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nutos (121° C a 1 atm de presión), para 

esterilizarlo y liberarlo de la carga de mi-

croorganismos. 

Se distribuyeron en tubos de ensayos 

estériles y se procedió al sembrado de las 

bacterias (Enterococcus faecalis ATCC 

29212, Micrococcus luteus ATCC 10240, 

Escherichia coli ATCC 8739 y Pseudomo-

nas aeruginosa ATCC 9027) realizando 

dos replicas por cada bacteria. 

Se incubaron a una temperatura de 37° 

C durante 24 horas, transcurrido este tiem-

po se prepararon medios de cultivo Agar 

Nutritivo (composición típica en gra-

mos/litro: Peptona de carne 5,0; Extracto 

de carne 3,0; Agar-agar 12,0), disuelta 

mediante agitación y calentamiento hasta 

la ausencia de grumos y fue autoclavado 

por 15 minutos (121 ° C, 1 atm de pre-

sión). 

Fueron colocados en placas esteriliza-

das para llevar a cabo la inoculación de las 

bacterias para su crecimiento y manuten-

ción. 

 

Antibiograma de difusión de discos 

Los ensayos se realizaron empleando la 

metodología propuesta de Bauer et al. 

(1966) con modificaciones, para lo cual se 

empleó el Agar Müeller-Hinton (composi-

ción típica en g.L
-1

: Infusión de carne 

300,0; Peptona Caseína Hidrolizada 17,5; 

Almidón 1,5; Agar 17,0) ajustada a un pH: 

7,3 ± 0,1 a 25° C. La misma se elaboró 

según las indicaciones del fabricante y se 

autoclavó durante 15 minutos (121° C, 1 

atm de presión). 

Se cargaron cada placa un volumen de 

25 mL de medio de cultivo a temperatura 

ambiente 25º C y condiciones asépticas. El 

inóculo de bacterias fue ajustado al están-

dar de Mc Farland 0.5 correspondiente a 

una densidad celular aproximada de 1,5 x 

10
8 
UFC.mL

-1
 por cada placa de cultivo. El 

sembrado de las placas se realizó emplean-

do el método de siembra en estrías, la cual 

se llevó a cabo rotando en ángulos de 90º 

en cada placa. 

Se colocaron cinco discos estériles 

equidistantes entre sí en cada placa, con las 

disoluciones del extracto etanólico (21,5 

mg.mL
-1

, 43 mg.mL
-1

 y 86 mg.mL
-1

) y los 

testigos (Sulfatiazol 1 mg.mL
-1

 para M. 

luteus, E. coli, E. faecalis; Azitromicina 1 

mg.mL
-1

 para P. aeruginosa, y agua desti-

lada), las placas fueron selladas e incuba-

das por 18 horas a 37º C (Bernal & Guz-

man, 1984). Los tratamientos se realizaron 

por triplicados. 

Luego se procedió a la medición de los 

diámetros de halos de inhibición con ayuda 

de un escalímetro de precisión 0,05 mm 

(Bernal & Guzman, 1984). 

 

Análisis estadístico 

Los resultados obtenidos fueron anali-

zados empleando el test de Kruskal Wallis 

(Kruskal & Wallis, 1952) para determinar 

varianza entre tratamientos y el test de 

Conover (Conover, 1999) como prueba 

post hoc para evaluar diferencia entre me-

dias (primeramente se rechazó el uso del 

test de ANOVA con previa verificación de 

sus supuestos). Para los mismos se utiliza-

ron los paquetes estadísticos InfoStat (Di 

Rienzo et al., 2015) y Past versión 3.0 

(Hammer et al., 2001). 

Los gráficos estadísticos se realizaron 

con el software GraphPad Prism 6.01, La 

Jolla California USA. 

 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

 

Los datos obtenidos en el ensayo reali-

zado con Enterococcus faecalis con las 

concentraciones de 21,5 mg.mL
-1

, 43 
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mg.mL
-1

 y 86 mg.mL
-1

 obtuvieron diáme-

tros de inhibición de 11,23 mm, 21,23 mm 

y 19,27 mm respectivamente, siendo la 

concentración de 43 mg.mL
-1

 la que obtu-

vo mayor diámetro de inhibición en el 

crecimiento bacteriano, evidenciando de 

esta manera que todas las diluciones pre-

sentaron inhibición pero los tratamientos 

con 43 mg.mL
-1

 y 86 mg.mL
-1

 del extracto 

obtuvieron mayor actividad inhibitoria, no 

así el extracto de 21,5 mg.mL
-1

 que fue 

similar al testigo positivo (Tabla 1, Fig. 1).  
 

Tabla 1. Estadística descriptiva de diámetros de halo de inhibición en cada microorganismo. 

Variable N Media±DE(mm) Varianza E.T. 

Enterococcus faecalis 

T. Negativo 15 5,00 ± 0,00 0 0,00 

T. Positivo 15 16,17 ± 4,12 16,98 1,06 

86 mg.mL
-1

 15 19,27 ± 7,43 55,21 1,91 

43 mg.mL
-1

 15 21,23± 6,24 38,96 1,61 

21,5 mg.mL
-1

 15 11,23± 5,82 33,92 1,50 

Micrococcus luteus 

T. Negativo 15 5,00 ± 0,00 0 0,00 

T. Positivo 15 13,60± 2,01 4,04 0,52 

86 mg.mL
-1

 15 11,47± 2,57 6,62 0,66 

43 mg.mL
-1

 15 11,53± 8,15 66,37 2,10 

21,5 mg.mL
-1

 15 16,23± 3,45 11,92 0,89 

Escherichia coli 

T. Negativo 15 5,00 ± 0,00 0 0,00 

T. Positivo 15 13,17± 2,70 7,27 0,70 

86 mg.mL
-1

 15 6,13± 1,61 2,59 0,42 

43 mg.mL
-1

 15 21,30± 6,65 44,28 1,72 

21,5 mg.mL
-1

 15 11,37± 6,02 36,23 1,55 

Pseudomonas aeruginosa 

T. Negativo 15 5,00 ± 0,00 0 0,00 

T. Positivo 15 20,27± 2,30 5,28 0,59 

86 mg.mL
-1

 15 8,40± 1,94 3,76 0,50 

43 mg.mL
-1

 15 14,57± 8,36 69,82 2,16 

21,5 mg.mL
-1

 15 11,20± 9,02 81,42 2,33 
N: número de discos, DE: desviación estándar, E.T: Error típico 
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Fig. 1: Medias y desviación estándar de diámetros de halo de inhibición, ajustado al test de Conover (1999). 

Medias con una letra común no son significativamente diferentes (P > 0,05). 

 

Elif y colaboradores (2013) utilizando 

extracto etanólico de hojas de Chenopo-

dium album frente a 16 microorganismos 

diferentes no encontró inhibición alguna 

con E. faecalis y E. coli a concentraciones 

muy bajas de 50 µg.mL
-1

y 100 µg.mL
-1

, 

sin embargo a la mayor concentración 

empleada (1000 µg.mL
-1

) obtuvieron un 

promedio de diámetro de inhibición de 10 

mm (Elif et al., 2013). 

En otro estudio realizado con Enteroco-

ccus faecalis y extracto acuoso de Cheno-

podium album se encontró inhibición a 

concentraciones de 0,63 mg.mL
-1 

- 7,5 

mg.mL
-1

, siendo de 14-17 mm el diámetro 

de los mismos, no así el extracto etanólico 

de las hojas de C. album la cual no presen-

tó actividad alguna contra esta bacteria 

(Njume et al., 2014). 

No obstante, el ensayo llevado a cabo 

con Micrococcus luteus se observaron que 

con las concentraciones de 21,5 mg.mL
-1

, 

43 mg.mL
-1

 y 86 mg.mL
-1

 diámetros de 

inhibición promedio de 16,23 mm, 11,5 

mm y 11,17 mm respectivamente, siendo 

la concentración de 21,5 mg.mL
-1

 la de 

mayor diámetro de inhibición en el creci-

miento de M. luteus. Evidenciándose de 

esta manera que este tratamiento fue el que 

exhibió mejores resultados, siendo similar 

al testigo positivo (Tabla 1; Fig. 1). 

A su vez, Elif y colaboradores (2013) 

encontraron que a mayor concentración del 

extracto de C. album poseían mayor acti-

vidad bactericida contra Micrococcus lu-

teus, obteniendo una inhibición de 9 mm 

de diámetro, sin embargo en este estudio se 

evidenció que este microorganismo fue el 

más susceptible ya que presentó diámetros 

de inhibición dentro del rango de 11,17 

mm a 16,23 mm. 

En otro estudio realizado con el mismo 

microorganismo y con aceite esencial de 

las partes aéreas de Chenopodium ambro-

sioides var. ambrosioides, la cual contenía 

α-Terpineno, Ascaridole y p-Cimeno entre 

otros compuestos, presentó mayor diáme-

tro de inhibición, en comparación a los 

hallados en este estudio, con un valor igual 

a 18,33 mm a una concentración de 10 

µL/disco (Brahim et al., 2015). 
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El experimento realizado con Esche-

richia coli registraron que los tratamientos 

con concentraciones de 21,5 mg.mL
-1

, 43 

mg.mL
-1

 y 86 mg.mL
-1

, poseían en prome-

dio halos de inhibición con diámetros entre 

11,37 mm, 21,30 mm y 6,13 mm respecti-

vamente, siendo el tratamiento con 43 

mg.mL
-1

 la que presentó mayor halo de 

inhibición. De esta manera se evidenció 

que los tratamientos con 43 mg.mL
-1

 y 

21,5 mg.mL
-1

 de los extractos los que pre-

sentaron resultados significativos en cuan-

to a la inhibición bacteriana, siendo la con-

centración de 43 mg.mL
-1

 la que presentó 

mayor diámetro de inhibición en compara-

ción a los demás tratamientos (Tabla 1; 

Fig. 1). 

Estos resultados fueron similares a los 

encontrados con el extracto metanólico de 

hojas de C. album (a una concentración 

aproximada de 60 mg.mL
-1

), la cual pro-

porcionó una inhibición promedio de 21,00 

mm de diámetro, siendo inclusive mucho 

mejor en relación al extracto acuoso del 

mismo a una concentración similar a la del 

extracto metanólico, con el cual se obtuvo 

un diámetro de inhibición de 19,50 mm 

(Singh et al., 2011). También se ha obser-

vado mejores resultados en comparación al 

estudio elaborado con aceite esencial ex-

traído de las partes aéreas de C. ambro-

sioides var. ambrosioides (10 μL/disco), 

con el cual se obtuvo una inhibición de 

19,17 mm (Brahim et al., 2015). Otro es-

tudio con el extracto etanólico de las hojas 

de C. ambrosioides (100, 200 y 300 µ/ml) 

reveló una inhibición de 19, 21 y 23 mm 

de diámetro respectivamente frente a la 

misma bacteria (Sharma et al., 2013). En 

otro trabajo realizado con los aceites esen-

ciales de C. ambrosioides evidenció que la 

inhibición total del crecimiento de E. coli 

se produjo a concentración de 26,35 

mg.mL
-1

, en cambio la inhibición más baja 

se evidenció a menores concentraciones de 

entre 6,69 – 6,89 mg.mL
-1

 (Alitonou et al., 

2012). 

Sin embargo, Brahim y colaboradores 

(2015) observaron que los aceites esencia-

les son más efectivos sobre el crecimiento 

de E. coli, en nuestros resultados la mayor 

inhibición del crecimiento fue con M. lu-

teus a bajas concentraciones del extracto 

C. pilcomayense (Brahim et al., 2015). 

Por último, el ensayo realizado con 

Pseudomonas aeruginosa revelaron que 

los tratamientos de 21,5 mg.mL
-1

, 43 

mg.mL
-1

, y 86 mg.mL
-1

 promediaron diá-

metro de inhibición de 11,20 mm, 14,57 

mm y 8,40 mm respectivamente, los trata-

mientos con los extractos no exhibieron 

halos de inhibición mayores que la del 

testigo positivo. Todos presentaron inhibi-

ción ante el crecimiento bacteriano, sin 

embargo, el testigo positivo fue el que 

presentó mayor inhibición en comparación 

a los demás tratamientos (Tabla 1; Fig. 1). 

Sin embargo, en el estudio realizado 

por Elif et al. (2013) con la concentración 

de 1000 µg del extracto etanólico de C. 

album obtuvieron un halo de inhibición 

promedio de 12 mm, dichos resultados 

fueron similares a las encontradas en este 

estudio, pero cabe denotar que las concen-

traciones empleadas en este tratamiento 

fueron entre 21 a 43 veces mayor a las 

utilizadas por Elif y colaboradores. En 

comparación a otros estudios realizados 

con extractos acuoso y metanólico (a con-

centración aproximada de 60 mg.mL
-1

) de 

hojas de C. album revelaron diámetros de 

inhibición iguales a 16,6 mm y 18 mm 

respectivamente (Singh et al., 2011). En-

sayos llevados a cabo con la misma bacte-

ria con extracto etanólico de C. ambrosioi-

des (200 y 300 µ.mL
-1

) evidenciaron una 
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inhibición de 14 y 19 mm de diámetro 

respectivamente (Sharma et al., 2013). No 

obstante, la inhibición obtenida frente a 

aceites esenciales de C. ambrosioides (10 

µL/disco) fue de 7,17 mm (Brahim et al., 

2015). 

 
Tabla 2. Test de Kruskal-Wallis (1952) y prueba post-hoc de comparacion entre medias de Conover (1999). 

Variable:  Diámetro de halos de inhibición (mm) 
 

                                                                                           Test K-W Test Conover 

Enterococcus faecalis 

Tratamientos    N   H      P     Rangos 

21,5mg.mL
-1

  15  

 

42,58  

 

 

<0,0001 

  

27,53  AB 

43mg.mL
-1

    15 57,93  C 

86mg.mL
-1

    15 50,07  C 

T. Negativo   15 12,00  A 

T. Positivo   15 42,47  BC 

Micrococcus luteus 

21,5mg.mL
-1

  15  

 

36,34 

  

 

 

<0,0001 

  

57,20  C 

43mg.mL
-1

    15 35,30  B 

86mg.mL
-1

    15 37,57  B 

T. Negativo   15 12,00  A 

T. Positivo   15 47,93  BC 

Escherichia coli 
 

21,5mg.mL
-1

  15  

 

45,29  

 

 

<0,0001  

39,23  B 

43mg.mL
-1

    15 63,10  C 

86mg.mL
-1

    15 23,40  A 

T. Negativo   15 16,00  A 

T. Positivo   15 48,27  BC 

Pseudomonas aeruginosa 
 

21,5mg.mL
-1

  15  

 

35,14  

 

 

<0,0001  

33,83  B 

43mg.mL
-1

    15 45,17  B 

86mg.mL
-1

    15 34,57  B 

T. Negativo   15 15,50  A 

T. Positivo   15 60,93  C 

Medias con una letra común no son significativamente diferentes (P > 0,05). K-W: Kruskal-Wallis, 

N: número de discos, H: estadístico de la prueba de Kruskal-Wallis, P: valor de probabilidad 

 



Steviana, Vol. 9 (1), 2017 

11 

Los resultados encontrados en cada tra-

tamiento para todos los microorganismos 

testeados, evidenciaron diferencias signifi-

cativas (P <0,0001) siendo entre todos los 

tratamientos la concentración de 43 

mg.mL
-1

 la de mayor inhibición del creci-

miento de las bacterias Enterococcus fae-

calis, Escherichia coli y Pseudomonas 

aeruginosa, sin embargo, la concentración 

de 21,5 mg.mL
-1

 fue óptima en la inhibi-

ción para Micrococcus luteus (Tabla 2). 

Los efectos inhibitorios obtenidos se 

deberían a la presencia de substancias apo-

lares que son comunes en plantas del géne-

ro Chenopodium, los mismos podrían co-

rresponder específicamente a terpenoides, 

los cuales podrían también estar presentes 

en las hojas de C. pilcomayense (Sikarwar 

et al., 2013; Njume et al., 2015). El efecto 

antibacteriano debido a los terpenos y ter-

penoides, los cuales son componentes apo-

lares, contienen características lipofílicas 

los cuales pueden envolver a los microor-

ganismos e inestabilizar sus membranas 

celulares, aumentando la permeabilidad de 

la misma y promoviendo de esta forma la 

lisis celular (Cowan, 1999; Brahim et al., 

2015). 

Las substancias apolares reflejan carac-

terísticas biofísicas y biológicas típicas, sus 

efectos pueden depender de otros metabo-

litos secundarios que se encuentran en 

menor proporción dando un efecto sinérgi-

co a los mismos (Bakkali et al., 2008). Las 

interacciones existentes entre metabolitos 

secundarios ocurren en la mixtura de los 

mismos, como es el caso de los extractos 

elaborados a partir de los órganos vegeta-

les, donde el efecto del mismo es la suma-

toria de los efectos de cada una de ellas. 

Esto podría generar interferencias sobre la 

farmacocinética de las moléculas afectando 

la absorción de las mismas (Casanova & 

Costas, 2017). La inhibición no correlacio-

nada hallada en este trabajo podría ser a 

consecuencia de la concentraciones de las 

moléculas en los extractos (la dosis de las 

mismas) y el sinergismo que puede estar 

ocurriendo entre dichas moléculas, exhi-

biendo efectos óptimos en las concentra-

ciones de 43 mg.mL
-1

 y 21,5 mg.mL
-1

del 

extracto etanólico de las hojas de C. pilco-

mayense. 

 

CONCLUSIONES 

 

Las distintas concentraciones del ex-

tracto etanólico de las hojas de Chenopo-

dium pilcomayense han demostrado poseer 

actividad antibacteriana frente a bacterias 

Gram Positivas (Enterococcus faecalis y 

Micrococcus luteus), como en bacterias 

Gram Negativas (Escherichia coli y Pseu-

domonas aeruginosa), obteniendo diferen-

cias significativas entre diámetros de los 

halos de inhibición presentes en cada tra-

tamiento con empleado, siendo la concen-

tración del extracto más efectiva  en la 

inhibición del crecimiento bacteriano fue-

ron de 43 mg.mL
-1 

y 21,5 mg.mL
-1

. 
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