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GLOSARIO:
SIGLAS RELACIONADAS

AA Acido araquidénico

ADN Acido diribonucleico

AG Acido graso

AGI Acido graso insaturado

AGCL Acido graso de cadena larga

AGCC Acido graso de cadena corta

AGM Acido graso monoinsaturado

AGP Acido graso poliinsaturado

AGS Acido graso saturado

AGt Acido graso trans

ALA Acido alfa linoleico

ANEP Administracion Nacional de Educacidn Publica
ARN Acido ribonucleico

ASAGA Asociacion Argentina de Grasas y Aceites
AUDYN Asociacion Uruguaya de Dietistas y Nutricionistas
BMI Body Mass Index

CAIF Centro de Atencion a la Infancia y la Familia
cbC Center for Deseases Control and Prevention
CLA Acido linoleico conjugado

CMC Carboximetilcelulosa

DG Diglicérido

DHA Acido docosahexaenoico

DI Datos insuficientes

DNA Acido desoxirribonucleico

ECA Ensayos clinicos aleatorizados

ECNT Enfermedades cronicas no trasmisibles

ECV Enfermedades cardiovasculares

EGIH Encuesta Nacional de Gastos e Ingresos de los Hogares
ENYD Escuela de Nutricién y Dietética

EPA Acido eicosapentaenoico

ETA Enfermedades trasmitidas por alimentos

FAO Organizacion para la alimentacion y la Agricultura
FDA Foods and Drogs Asociation

GABA Guia alimentaria basada en alimentos

GLA Acido gama linoleico
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GRAS
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INCAP
INDA
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Grupo Mercado Comun

Generally Recoginced as Safe

Grasa total

Lipoproteina de alta densidad

fndice de masa corporal

Instituto Nacional de Semilla

Instituto de Nutricion de Centro América y el Caribe
Instituto Nacional de Alimentacion
Instituto Nacional de Estadistica
Instituto Nacional de Investigaciones Agricolas
Indice de Peréxido

Indice de para anisidina

Intenatonal Union of Pure and Applied Chemistry
Lipoproteina de baja densidad
Metilcelulosa

Monoglicérido

Ministerio de Salud Publica

Ministerio de Trabajo y Seguridad Social
Organizacion Mundial de la Salud
Organizacion Naciones Unidas
Organizacién Panamericana de la Salud
Punto de fusidn

Reglamento Bromatoldgico Nacional
Relacion conveniente

Relacion posible

Relacion probable

Servicio de Regulacion Alimentaria
Acido tio barbiturico

Triglicérido

Ultra Violeta

Lipoproteina de muy baja densidad
Omega 3

Omega 6

Omega 9




PROLOGO

Este libro es el resultado del curso de Lipidos realizado
en agosto y setiembre del afio 2008 en la Escuela de
Nutricién y Dietética de la Universidad de la Republica.

Organizado por el Centro de Posgrado de la Escuela y en
el marco de las Actividades de Educacion Permanente de
fa Universidad Estatal.

Esta publicacién, concentra conocimientos de distintas
disciplinas como produccion, normativa, tecnologia y nu-
tricién humana.

Pretende ser una sintesis de los tltimos avances en com-
posicion fisico-quimica como se brinda en la naturaleza
y los cambios que han experimentado a través del ma-
nejo en la produccion agricola e industrial asi como su
influencia en el organismo humano en estado de salud y
enfermedad.

Los estudios epidemioldgicos muestran permanente-
mente la correlacion estadistica entre la frecuencia de
enfermedades y la alimentacion poblacional en cuanto a
calidad y cantidad de grasas, influenciando en los cam-
bios de modelo de atencion nutricional, asi como son in-
sumos fundamentales para la modificacion de productos
industrializados que resulten “saludables”. Por otra parte,
como la legislacion a debido realizar cambios que posibi-
liten brindar mayor informacion.

Los autores de cada capitulo son docentes de la Escuela de
Nutricion y Dietética de los Departamentos de Alimentos,
Nutricion Basica, Social y Clinica.




Cuenta con valiosisimos aportes realizados por tres invi-
tados externos: el Dr. Valenzuela procedente de Chile y
la Dra. Melgarejo de Argentina, referentes indiscutidos en
bioquimica y tecnologia de lipidos y del Dr. Vazquez del
Instituto Nacional de Investigacion Agropecuaria.

n

La actualizacién y jerarquia cientifica de las “fuentes
mencionadas nos hace pensar que resultara de gran utili-
dad a estudiantes y profesionales del area salud, agraria
y cientifico tecnoldgica.

M Sc.Lic.Nut. Estela Fernandez
Prof. Dpto de Alimentos
Escuela de Nutricidn y Dietética

Universidad de la Republica




LAS GRASAS EN LA
ALIMENTACION HUMANA

Ruben M. Salazar
Prof. Adj. de Nutricion Social

ANALISIS )
EN LAS DIFERENTES ETAPAS HISTORICAS

Las grasas... a modo de introducirnos en el tema pode-
mos decir que estas, como los aceites estan presentes en
todo momento de nuestra vida cotidiana. Las utilizamos
en nuestra alimentacion, en nuestra higiene, y en innu-
merables productos y objetos que consumimos y utiliza-
mos diariamente.

La palabra grasa tiene un origen latin que significa grue-
S0, sucio, sin embargo, si recurrimos al idioma griego la
palabra lipido significa grasas para alimentarse o para
unciones religiosas.

Desde los origenes de nuestra especie, en tiempos pre-
historicos, el ser humano ha estado en contacto con las
grasas. Vivia en grupos pequefios de veinte personas, en
forma nomada, es decir trasladandose de un sitio a otro
para obtener su alimentacion, que lograba a través de la
caza, la pesca y la recoleccion.

En este periodo las grasas fueron utilizadas como par-
te de la alimentacion, proteccion y combustible. Existen
pruebas que el hombre del Paleolitico protegia su cuerpo
con grasa, ademas de utilizarla en el fuego de las cuevas
para mejorar la calefaccién e iluminacion y finalmente




en la fabricacién de las pinturas que luego plasmo en
las paredes de las cuevas como por ejemplo Lascaux en
Francia.

La segunda etapa prehistorica es el periodo neolitico, y
en él encontramos el descubrimiento y desarrollo de la
ganaderia, permitiendo acceder a cantidades de grasa en
forma segura y constante, redundando en una mejor ca-
lidad de vida.

Con el transcurso de los tiempos la vida humana evolu-
ciond alcanzando un importante desarrollo, y entre los
logros a recordar mencionaremos el comienzo de la vida
urbana, la produccion de alimentos en grandes cantida-
des y el comienzo de la escritura, que sefala el comienzo
de una nueva etapa en la historia de la Humanidad, la
Antigledad.

El mundo antiguo tiene sus inicios en el Cercano Oriente,
Egipto y Mesopotamia, entre otros y llega hasta la civiliza-
cién greco-romana, siendo el mar Mediterraneo el eje de
este periodo, y este mundo antiguo manejé la trilogia ali-
menticia trigo, vid y olivo como constante permanente.

Este mundo antiguo us6 de manera muy variada el acei-
te, principalmente de oliva, en este sentido sabemos que




fue usado con fines cosméticos, culinarios, deportivos,
iluminacion y alimentacion. Los atletas griegos, como los
gladiadores romanos los usaban en su cuerpo para man-
tener la hidratacién. Las mujeres le encontraron un uso
muy eficaz en la cosmética siendo muy buen disolvente
en pigmentos utilizados para colorear ojos, rostros, etc.

Sin embargo los innumerables restos de vasijas con acei-
te en las cocinas marcan la preponderancia culinaria so-
bre la cosmética.

En el siglo II aC Roma contaba con pequefias fabricas
de aceite de oliva para cubrir sus necesidades cada vez
mayores.

Con la caida de Roma a manos de los pueblos germanicos
llegados del norte de Europa, el mundo antiguo da paso
al Medioevo.

El mundo Medieval es considerado un periodo de retraso
cultural en términos generales, sin embargo alli se en-
cuentran las raices de la Europa moderna.

Las permanentes guerras llevaron a la fragmentacion de
Europa y al establecimiento de un mundo feudal, es decir
con mucha fuerza en los localismos.

La estructura social estaba marcada por fuertes dife-
rencias, donde las clases privilegiadas (nobleza y clero)
fueron las grandes consumidoras de carnes y grasas, no
ocurriendo lo mismo con el resto de la sociedad.

LAS GRASAS EN
LA ALIMENTACION
HUMANA



La apertura de las rutas oceanicas, el descubrimiento de
nuevos mundos sefialé el comienzo de una nueva época,
la Edad Moderna. La modernidad comenzd a presentar
cambios importantes, en el siglo XVII dC la Revoiucion
Cientifica desarrollé una nueva mentalidad y una serie
de instrumentos que permitieron investigar con criterio
metodoldgico. Miguel Eugenio Chevreul (1789-1889) co-
menzo a estudiar la estructura quimica de las grasas y
aceites, Antonio Lavoisier se convertirad en el padre de la
nutricidon, entre otros cientificos.

En la época contemporanea nos encontramos con la
Revolucion Industrial que significd un salto cuantitativo
en el conocimiento de las grasas. A los estudios reali-
zados por Chevreul se sumaron los de J. B. Dumas en
Francia y Liebig en Alemania.

La produccion de aceite pasa de una etapa artesanal a
otra industrial, provocando un abaratamiento de la oferta




y aumentado el acceso del producto por las clases socia-
les mas bajas.

De este periodo se recuerda como anécdota el impul-
so que dio el emperador Napoledn III cuando llamé a
concurso para lograr un producto que reemplazara la
manteca que tenia un costo muy elevado, naci6 de esta
forma la margarina con bajo costo y accesible a las clases
populares.

El mundo contemporaneo marco, ademas, los nuevos
tiempos de comida y el comer fuera de casa.

El siglo XX presenta un aumento importante en el consu-
mo de grasas y en las Ultimas décadas una preocupacion
por este consumo. Este siglo y lo que va transcurriendo
del siglo XXI ha multiplicado la oferta de alimentos vehi-
culizados a través de las grasas y aceites.

Actualmente la posmodernidad modificé muchos de nues-
tros habitos, incluyendo a los alimentarios, es cotidiano
encontrarnos comiendo en la via publica, y los lipidos
juegan alli un factor clave.

LAS GRASAS EN
LA ALIMENTACION
HUMANA
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TRANSICION DEMOGRAFICA,
EPIDEMIOLOGICAY
NUTRICIONAL EN URUGUAY

Lic. Nut. Ana Paula Della Santa

INTRODUCCION

Abordar el tema de los lipidos desde la perspectiva de
la Nutricién Poblacional comprende conocer los procesos
de transicion demografica, epidemioldgica y nutricional
producto de la urbanizacién, del desarrollo tecnolégico
y cientifico, de la industrializacion, la globalizacion del
mercado y de las transformaciones socioeconomicas en
nuestro pais.

TRANSICION DEMOGRAFICA

Nuestra sociedad culminé el proceso de transicién de-
mografica, siendo la caracteristica mas significativa en
término de estructura el envejecimiento de la poblacion,
con un aumento sostenido de las personas mayores de
65 afios y con una esperanza de vida al nacer de 75 afios
para ambos sexos.
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Esto se asocia a un lento crecimiento demografico resul-
tante de la baja natalidad (14,6/mil) y una baja mortali-
dad general (9.4 por mil): Estadisticas del MSP, 2006.

Paralelamente, se agregan flujos migratorios importantes
a finales de la década del 70 y en 2002-2003; fendme-
no que ha afectado especialmente el tramo de poblacién
joven, entre los 20 y 30 afos con mayor nivel educativo,
modificando la estructura econdmica del pais.

Otro aspecto relevante es la infantilizacién de la pobreza;
a pesar que desde 2005 las cifras de pobreza e indigencia
evidencian una tendencia descendente, aun es significa-
tiva la proporcion de nifios y adolescentes que nacen y
viven en condiciones de pobreza.
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TRANSICION EPIDEMIOLOGICA

Conjuntamente con la transicion demografica se ha pro-
ducido una transicién epidemioldgica caracterizada por el
desplazamiento de las enfermedades infecciosas y parasi-
tarias como principales causas de morbimortalidad, hacia
una situacion en que prevalecen enfermedades cronicas
degenerativas, con un corrimiento de la morbimortalidad
a los grupos de edad mas avanzada.

A fines del siglo XIX el 40% de las defunciones ocurria
entre los menores de 5 afios de edad. En cuanto a las
causas de mortalidad: las muertes por enfermedades
infecciosas representaban el 40%, las cardiovasculares
un 10% vy los tumores un 5%. Es a partir de 1915 que
la mortalidad de causa infecciosa en la poblacion joven
comienza a descender rapidamente y en forma soste-
nida, fundamentalmente primero a través del progreso
socioecondmico y en una etapa posterior por la introduc-
cién de las inmunizaciones y los antibidticos.

Desde 1975 se ha estabilizado la estructura de la mor-
talidad por causa; siendo las principales causas de mor-
talidad las enfermedades cardiovasculares (33.8%) vy
los tumores malignos (22.6%), que ocupan el primer y
segundo lugar respectivamente (Estadisticas del MSP-
2006).

Las enfermedades cronicas son causantes ademas de
una elevada discapacidad que aumentan sus necesidades
de atencion. El 60% de los costos de atencion médica
corresponden a su tratamiento y rehabilitacion.

TRANSICION NUTRICIONAL

En estrecha relacion e interdependencia con las transi-
ciones demografica y epidemioldgica, se produce la tran-
sicién nutricional, que se refiere a cambios en el perfil
nutricional de la poblacion, como consecuencia de modi-
ficaciones en los patrones de alimentacién y de actividad
fisica que ocurren en la sociedad.

TRANSICION
DEMOGRAFICA,
EPIDEMIOLOGICAY
NUTRICIONAL £N URUGUAY
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La dieta se caracteriza por cambios cuantitativos (dieta
con alta densidad energética) y cualitativos (ricas en gra-
sa saturadas y azUcares simples y baja en fibra)

Estas modificaciones en la alimentacion se combinan con
cambios del modo de vida, que reflejan una reduccion de
la actividad fisica en el trabajo y durante las horas de ocio
0 esparcimiento.

Estos cambios se han expresado en un aumento de so-
brepeso y obesidad, que coexisten con déficits nutricio-
nales, ya que hay ciertos sectores de la poblacion que no
disponen de alimentos suficientes.

Nos enfrentamos a un escenario en el que muchas de
las muertes prematuras y discapacidad de los adultos en
nuestro pais son debidas a las Enfermedades Crénicas
no Transmisibles (ECNT) relacionadas a estilos de vida
no saludables (enfermedades cardiovasculares, céancer,
obesidad, diabetes) que en gran medida son factibles de
modificar mediante una prevencion efectiva.

PREVALENCIA DE LOS PRINCIPALES
FACTORES DE RIESGO DE ECNT EN URUGUAY

Diversos estudios epidemioldgicos han brindado infor-
macidn fundamental sobre la identificacion de factores
de riesgo y sobre las intervenciones implementadas en
paises desarrollados que han tenido éxito en el descen-
so de las ECNT especialmente en las cardiovasculares
(Freamingham y North Karelia).

Disminuciones relativamente pequefias de las grasas sa-
turadas y de la ingesta de sal podrian tener un efecto sus-
tancial en la reduccion de la carga de las enfermedades
cardiovasculares. Los estudios de intervencion han de-
mostrado que un 10% de la reduccidn en el colesterol total
disminuye el riesgo de cardiopatia coronaria en un 30% y
que el aumento del consumo de frutas y verduras, de una
a dos, puede disminuir el riesgo hasta en un 30%.




La Primera Encuesta Nacional de Factores de Riesgo de
ECNT realizada en nuestro pais por el Ministerio de Salud
Publica en 2006; estudidé en una muestra representativa
de personas de 25 a 64 afios del area urbana, la preva-
lencia de 8 Factores de Riesgo de las ECNT: consumo de
tabaco, consumo perjudicial de alcohol, dieta inadecua-
da, sedentarismo, sobrepeso/obesidad, presion arterial
elevada, hipercolesterolemia, glucemia elevada.

Prevalencia de Factores de Riesgo de ECNT en poblacion adulta

del Uruguay

Factores de riesgo

% poblacién
adulta

Sobrepeso y obesidad
(BMI = 25)

60

Obesidad
(BMI = 30)

24

Bajo consumo frutas y verduras
(< 5 Porciones por dia )

85

Presion arterial elevada

(Pas = 140 y/o pad = 90 mmhg o en tra-
tamiento medicamentoso por hipertension
arterial)

34

Glucemia en ayunas elevada
(=126 mg/dl o en tratamiento por glicemia
elevada)

Colesterol total elevado
(2 200 mag/dl)

33

Sedentarismo
Nivel de actividad fisica bajo

38

Consumo de tabaco diario

31

Consumo de alcohol

8% mujeres
bebieron 4 va-
s0s 0 + enla
ultima semana

16% hombres
bebieron 5 va-
s0s 0 + en la

ultima semana

Los resultados expresan que ademas del habito de fumar
los factores de riesgo mas importantes residian en el so-

brepeso/obesidad, la alimentacion y la inactividad fisica.
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Asimismo, el resumen de los factores de riesgo combi-
nados mostré que solo el 1% de los adultos tenian bajo
riesgo de desarrollar ECNT, es decir que no presentaron
ninguno de los factores de riesgo.

En tanto el riesgo elevado se presentd segin tramos de
edad como lo muestra el siguiente grafico:

63%

38%

45 a 64 afos 25 a 44 afios

Riesgo elevado

Consideramos relevante ampliar la informacion a nivel
nacional sobre dos factores de riesgo de las ECNT que
nos competen desde nuestra disciplina: /a obesidad y la
dieta inadecuada.

En Uruguay los adultos son los mas afectados por el so-
brepeso y la obesidad pero preocupa el aumento progre-
sivo de la obesidad en la nifiez particularmente en los
sectores mas pobres.

Ademas la obesidad y los déficit nutricionales coexisten
en la misma comunidad, en la misma familia (madre obe-
sa e hijo desnutrido) y auin en el mismo individuo (obeso
con retraso de talla o déficit de micronutrientes)

Los datos provenientes del Sistema de Vigilancia del
Estado Nutricional del MSP, referidos a la obesidad en
nifios de 2 a 4 afios provenientes de hogares indigentes
0 en situacion de pobreza muestran un incremento del
48% entre 1996 y 2004.

LPDOS
TECHC




Otros estudios realizados en preescolares y escolares ad-
vierten sobre la prevalencia de sobrepeso y obesidad:

o La 39 evaluacion del plan CAIF realizada en 1997 mos-
tré que en 6125 preescolares, segun el criterio peso/
talla (>+2DS), el 5.9% de los nifios eran obesos, es
decir, el doble de lo esperado segun la poblacion de
referencia del NCHS/1977.

e En 2003, se estudié una muestra aleatoria de 1457
nifios que asistian a primer grado en las escuelas pu-
blicas del pais, encontrandose un 7.9% de los nifios
con obesidad cuando lo que se espera es un 2.3%
(peso/talla >+2DS).

o Los resultados de la encuesta sobre situacidn nutricio-
nal en escolares de primer grado realizada en las es-
cuelas publicas del pais en el afio 2004, muestran que
el 20% de la poblacién estudiada presentaba proble-
mas de sobrepeso y obesidad (= 85 P, NCHS/1977).

Un estudio diagndstico sobre el estado nutricional reali-
zado en 2007 por la ENYD de la UDELAR, en una muestra
aleatoria de 2445 preescolares de 4 y 5 afios que asistian
a centros de educacion inicial de la ciudad de Montevideo,
puso de manifiesto la magnitud del sobrepeso y obesidad
en edades tempranas. El 13.8% presentaban sobrepe-
so (2 85 Py < 95P) y el 11.5% obesidad (= 95P); el
indicador empleado fue el IMC/edad y los patrones de
referencia fueron OMS 2005 y CDC 2000. Lo esperado
en relacion a la poblacion de referencia seria un 10% de
nifos con sobrepeso y un 5% con obesidad.

En cuanto a /a dieta de los uruguayos, los datos dispo-
nibles de encuestas a nivel nacional ponen en evidencia
que ésta tiene caracteristicas particulares que la convier-
ten en un factor de riesgo para el desarrollo de enferme-
dades cronicas.

Segun la informacion proveniente de la Encuesta de Gastos
e Ingresos de 2005-2006, en Uruguay existe un consumo
medio (aparente) de calorias elevado, tanto en Montevideo
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como en el interior que supera el requerimiento promedio
de la poblacién estudiada (2125 kcal/per capita/dia).

Uno de los factores mas importantes que influyen en el
patron de consumo son los ingresos familiares, a medida
que aumenta el ingreso aumenta la disponibilidad de ali-
mentos en los hogares.

En el nivel alto de ingresos, los valores de ingesta de
calorias superan en un 47% las necesidades estimadas
para la poblacién. En tanto en los hogares mas pobres
el consumo aparente de energia no alcanza la necesidad
promedio, lo cual advierte de posibles déficit caldricos
para este grupo.

Los alimentos adquiridos por los hogares, contienen una
elevada cantidad de grasas (sobrepasando los limites
maximos recomendados 30%), particularmente de grasa
saturada y de colesterol ya que el 40% de ellas son de ori-
gen animal (aportadas por carnes, embutidos y lacteos).

También a medida que aumenta el ingreso de los hoga-
res, se incrementa la proporcion de calorias provenientes
de las grasas; con mayor ingesta de grasas saturadas y
de colesterol.

.2 Carnes (fiam- Frutasy
0,

R:glc:-gﬁca Calorias /:agaals' CO(I;“)' bres y embu- Pesc(adrt; Verduras
geos 9 9 tidos (gr g (gr)
Montevideo 2414 35 347 136 11 272
Interior Loc.
Gdes. 2447 33 336 144 5 231
Ip’;zel”m Loc. 2448 33 324 136 4 204

. Carnes fiam- Frutasy

0,

:-:Ivfelzz de Calorias ?azzls. CO(I:'St)' bres y embu- Pesc(adrt)) Verduras

9 9 9 tidos (gr) 9 (gr)
5% mas

obres 1558 26 194 58 2 95
20% mas

obres 1796 29 233 75 2 114
Ingreso
medio 2411 33 338 150 s 236
20% mayores
ingresos 3123 38 455 186 16 398
5% mayores
ingresos 3271 38 476 184 19 352

Consumo aparente y valoracién nutriciona! de la alimentacion segln
regién geografica y niveles de ingresos de los hogares (por persona/
dia): EGIH 2006-INE




Estudios clinicos sugieren en forma convincente que die-
tas con alta densidad de acidos graso saturados (AGS),
acidos grasos trans influyen de sobremanera en el ries-
go de las Enfermedades Cardiovasculares (ECV) como la
cardiopatia coronaria y el accidente cerebrovascular de-
bido a sus efectos en los lipidos sanguineos

Existe también evidencia que plantea un posible efecto
de las grasas saturadas en incrementar el riesgo de pa-
decer cancer de pulmon, de colon, de mama y prostata)

Acompafiando a estos factores de riesgo se suma la esca-
sa cantidad de frutas, verduras y pescado que adquieren
los hogares; alimentos que son considerados como facto-
res protectores de las ECNT.

Las recomendaciones sobre el consumo de frutas y ver-
duras para la poblacién son de 400 g/dia. Se ha demos-
trado en forma convincente que un consumo suficiente
tiene efectos en la prevencidn de la Obesidad, ECV y pro-
bablemente en algunos tipos de canceres.

Los hogares de Montevideo disponen de casi un 25% mas
de frutas y verduras que las localidades del interior. A
medida que disminuye el ingreso se acentla el escaso
consumo aparente de estos alimentos.

En los hogares con mayor poder adquisitivo se observa
una mayor consumo de frutas y verduras, acordes con las
recomendaciones; sin embargo la alimentacion contiene
exceso de grasa y mas del doble de colesterol que la de
los de menores ingresos, 10 que significa riesgos para la
salud.

El consumo aparente de pescado es muy bajo en todos
los hogares y se incrementa con el ingreso, solo en los
hogares de mayores ingresos se alcanza a cubrir una por-
cion pequefia por semana. Los pescados especialmente
los grasos que contienen acidos grasos w3, son escasos
en la dieta uruguaya.

En la 1° Encuesta de Factores de Riesgo ECNT ademas
del consumo de frutas y verduras se estudiaron ciertos
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Proyecto de intervencion
con base comunitaria en
Finlandia

North Karelia demostré que
una intervencion con base
comunitaria bien planeada

e integrada puede tener un
impacto substancial en los

estilos de vida y factores de
riesgo. y que tal desarrollo

conduce a indices reducidos
de enfermedades en la
comunidad.
Es un modelo de
intervencion experimental
que derivé en una actividad
de nivel nacicnal, con 25
afos de experiencias y
resuitados en la prevencion
de fas ECNT.
Su objetivo fue
combatir los principales
factores de riesgo
coronario: tabaquismo.
hipertension arteriat e
hipercolesterolemia: y para
lograr su objetivo requirid
de distintas estrategias de
intervencion poblacional
Como consecuencia de este
proyectc, la prevalencia
de enfermedad coronaria
y de los factores de riesgo
cardiovascuiar se redujeron
drasticamente
En un periodo de 25 afios,
entre la poblacion masculina
los habitos alimentarios
cambiaron notablemente.
llevando a 15% de
reduccion en el nivel medio
de colesterol sérico en la
poblacion. Ha aumentado
la actividad fisica el tiempo
libre y el tabaquismo se ha
reducido ampliamente. £
indice anual de mortalidad
por infarto coronario en la
poblacion mascuiina de
mediana edad (85 afios) se
na reducido mas del 507..
Los resultados empiricos
dei modelo de North
Karelia confirman gue
los habitos alimeniarios
pueden cambiarse por
medio de un bie :
progra
gue esto conduce 2 un
marcado descenso ¢
ios niveles de colesterol.
en las lipoproteinas

subsecuentements. una
reduccion en la prevale
= niperiens!
incidencia de en «
Isquéemica del corazon

aspectos del consumo de grasas cuyos resultados preli-
minares nos muestran que:

* el consumo de preparaciones fritas (= 3 dias) es de
26% en la poblacién estudiada siendo mayor en los
hombres; proporcién que disminuye en el tramo de
55 a 64 afos

o las preparaciones elaboradas fundamentalmente a
base de shortening, margarinas o aceites hidrogena-
dos (alto contenido de grasas trans) son consumidas
con una frecuencia > 3 dias en el 52.5% de la pobla-
cién adulta, esta proporcion es mayor en las mujeres
y en el tramo de 25 a 34 afios

PREVENCION DE LAS ECNT

Especificamente el objetivo de la prevencion de las ECNT
es reducir la prevalencia de los factores de riesgo, median-
te estrategias enmarcadas en la Prevencion Primaria.

Las intervenciones con base comunitaria han demostra-
do ser exitosas en reducir en la poblacion los factores
de riesgo de las ECNT relacionados con la dieta, el se-
dentarismo en conjunto con los otros factores de riesgo
(tabaco).

Algunas de las caracteristicas mas relevantes al momen-
to de definir las acciones estratégicas son:

e estar destinadas a cambios en los estilos de vida, a
caracteristicas ambientales y socioecondmicas de la
poblacidén gue conduzcan a una mejor calidad de vida
de la poblacién.

e basarse en el concepto de una nutricidn 6ptima a tra-
vés del ciclo de vida. Hoy dia se dispone de eviden-
cia cientifica que sugiere que la posibilidad de una
intervencion temprana, a partir de la concepcion del
embrién y en diversos momentos criticos del curso de
la vida, puede tener consecuencias muchos afios mas




tarde en término de prevalencia de enfermedades
cronicas.

A modo de ejemplo, una mala nutricion materna durante
el embarazo se traduce en un menor crecimiento fetal
y un menor peso de nacimiento el cual esta asociado a
su vez a un mayor riesgo de desarrollar durante la edad
adulta enfermedades como la diabetes, hipertension ar-
terial y la obesidad.

e lograr la participacién intersectorial, con trabajo en
redes, mediante la colaboracion y asociacion de orga-
nismos gubernamentales, no gubernamentales, insti-
tuciones académicas y de investigacion

El modelo de proyecto de intervencion con base comunita-
ria de North Karelia inspiré la elaboracion de la Estrategia
mundial sobre régimen alimentario, actividad fisica y sa-
lud, aprobada en mayo de 2004 por la OMS.

Logo de la Campafa de la OPS en los paises de la re-
gién, para promover mejores habitos alimentarios e in-
crementar la actividad fisica

A comer sano, a vivir bien y a moverse América!
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Los lipidos son moléculas organicas compuestas por
Carbono, Hidrégeno, Oxigeno y en algunos también como
Fosforo y Nitrogeno entre otros.

Estos compuestos cumplen numerosas funciones, tales
como:

e Ser componentes de las membranas celulares. Por
ejemplo: fosfolipidos, colesterol.

e Principal reserva energética en los tejidos como por
ejemplo los triacilglicéridos.

e Vehiculizan vitaminas liposolubles en los mecanismos
de absorcidn.

e Tienen notable actividad biologica como cofactores,
pigmentos, transportadores, hormonas, mensajeros,
etc.

Se debe tener en cuenta que cada gramo de lipido gene-
ra 9 kcal de energia para el individuo. Mas del doble de
lo que las proteinas y carbohidratos generan de energia
(4 kcal/g en cualquier caso). Ademas de ser una fuente
concentrada de calorias, algunos lipidos son muy impor-
tantes desde el punto de vista nutricional ya que resultan
esenciales para el organismo.

Dentro de los lipidos encontramos los que habitualmente
se denominan grasas y aceites. Se considera en general,




la denominacion de grasas para los lipidos sdlidos a tem-
peratura ambiente y los aceites para los lipidos liquidos a
esa temperatura.

CLASIFICACION

Muchos son los compuestos considerados lipidos por lo que
se han publicado numerosas clasificaciones dependiendo
de qué aspecto se esté considerando para clasificar, como
por ejemplo: segun origen animal o vegetal, segln la po-
laridad de la molécula, de acuerdo a la presencia o no de
glicerol en la molécula o de acuerdo a la complejidad de
las moléculas, clasificandose entonces, en lipidos simples,
complejos y sustancias asociadas a lipidos.

Comenzaremos estudiando a los dcidos grasos (AG) de-
bido a que son las moléculas presentes en la composicion
de la mayor parte de los lipidos y de las cuales dependen
muchas de las propiedades de los mismos.

ACIDOS GRASOS

Los acidos grasos son moléculas monocarboxilicas, ge-
neralmente lineales, en su mayoria tienen numero par
de carbonos, pueden tener todos simples enlaces C-C
(AGS), o presentar dobles enlaces C=C (AGI).

» Ejemplo de acido graso saturado: acido palmitico.
¢ Ejemplo de acido graso insaturado: &cido oleico.

Los acidos grasos que comunmente se encuentran en los
alimentos, por lo general esterificados, integrando los
triacilglicéridos, en raras ocasiones en estado libre. Son
acidos monocarboxilicos de cadena lineal, con un nimero
par de carbonos ya que su ruta de generacion en el me-
tabolismo celular es mediante la adicién de una molécula
de dos carbonos.

Existen dos clasificaciones que tienen en cuenta el nud-
mero de carbonos, una que es usada generalmente en




la bibliografia relacionada con alimentos (A) y la otra es
utilizada frecuentemente en el dmbito de la nutricién hu-
mana (B).

Clasificacion A B

] No. Carbonos | No. Carbonos
é\:(i;jé)c();raso Cadena Corta 4a8 4ai0
,?AcggM(?raso Cadena Media 10a 12 12 a 14
(A:(isdcol_garaso Cadena Larga 14 a 24 16 a 24*

* También se puede encontrar otra forma de clasificar los
AG de 16 a 24 carbonos como, AGCL de 16 a 18 C y AGCML

(4cido graso de cadena muy larga) de 20 a 24 carbonos.

Nomenclatura de acidos grasos

Respecto a la nomenclatura de los acidos grasos, se pue-
den encontrar nombrados de diferentes maneras:

e nombre comun;
e nombre sistematico o cientifico;
e notacion simplificada;

e notacion .

Nombre comun

Nombre con el que se conoce habitualmente al &cido gra-
so. No todos los AG tienen nombre comun o trivial.

Ejemplos: acido caproico, acido palmitico, acido oleico,
acido araquiddnico.

Nombre sistematico o cientifico
Nombre dado por la IUPAC para sistematizar los AG.
El nombre IUPAC se compone de:

* 4cido + nombre con sufijo oico.
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El acido graso puede ser saturado o insaturado por lo que
del nombre ya se deduce.

Si es acido graso saturado, el sufijo sera anoico.
e Ejemplo: acido hexanoico, acido eicosanoico

Si el acido graso es insaturado el nombre tendra en cuen-
ta el nimero de dobles enlaces (mono, di, tri) + enoico
y a su vez, se explicita la posicion de los dobles enlaces
asi como qué tipo de isomeria geométrica (cis o trans)
presenta.

e Ejemplo: acido cis-9, cis-12- octadecadienoico.
Notacion simplificada:
En ésta notacidn se indica el nimero de carbonos y nu-

mero de dobles enlaces y posiciones de los mismos, que
presenta la molécula.

e Ejemplos: 16:0, 18:1(9), 18.2(9,12).
Notacion o:

Esta notacion se utiliza cuando existen dobles enlaces en
la molécula, ya que indica la posicién del primer doble
enlace considerando desde el Co (C mas alejado del ex-
tremo carboxiterminal).

e Ejemplo: 18:109, 18:3 w3

Propiedades quimicas y fisicas
de los acidos grasos

Para facilitar el estudio de las propiedades de los acidos
grasos, se realizara una division en dos grandes grupos,
los saturados y los insaturados.

Acidos grasos saturados

El Punto de Fusion aumenta a medida que aumenta el
largo de la cadena alifatica. Por ejemplo: Punto de fusidn
de los acidos miristico, palmitico y estearico es 54.4°C,
63°Cy 69.4°C respectivamente. Respecto a la solubilidad
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en agua, la misma es inversamente proporcional al peso
molecular del acido graso.

Acidos grasos insaturados

Gracias a la presencia de dobles enlaces en la molécula,
la reactividad quimica de los acidos grasos insaturados
es mayor que la de los saturados. Es decir, los acidos
grasos insaturados son mas propensos a la reacciones de
oxidacién, de isomerizacion, que los saturados. A mayor
numero de insaturaciones en la molécula, el punto de
fusion disminuye y siempre resulta menor que el punto
de fusién de los acidos grasos saturados con la misma
longitud de cadena.

'Acidos grasos insaturados Punto de fusién (°C)

Oleico 18:1 (9) 13
Linoleico 18:2 (9,12) B - -5
{Alfa- linolénico 18:3 (9,12,15) | 7 -11
|Acido graso saturado B
\Estedrico 18:0 | , 69,4 |

Dentro de los acidos grasos instaurados, se encuentran
los monoinsaturados y los poliinsaturados.

Los AGM presentan un sélo doble enlace y los AGP pre-
sentan dos o mas dobles enlaces en la cadena.

De forma natural, los dobles enlaces de los AGP se en-
cuentran de forma no conjugada. Es decir, estan separa-
dos por un grupo metileno (-CH2-).

e Ejemplo de dobles enlaces no conjugados:
-CH2-CH=CH-CH2-CH=CH-

e Ejemplo de dobles enlaces conjugados:
-CH2-CH=CH-CH=CH-CH2-

Debido a su actividad biologica, los AGP son generalmen-
te nombrados utilizando la Notacion o.
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Por ejemplo, en el caso del acido araquiddnico, acido
5,8,11,14-eicosatetraenoico, se nombra 20:4 w6. Esto
es, con conocer el numero de carbonos de la molécula
(lineal), la posicion del primer doble enlace desde el Co
y sabiendo que como acido graso natural la posicion de
los dobles enlaces es no conjugada, se puede deducir la
configuracion de la molécula.

Isomeria

» Los acidos grasos insaturados pueden presentar dos
tipos de isomeria:

¢ isomeria geométrica, cis-trans.

e isomeria de posicion, segln sea la posicion del do-
ble enlace en la cadena de atomos de carbono.

En estado natural, la mayoria de los acidos grasos son
isémeros cis, mientras que los acidos grasos que se ob-
tienen de procesos industriales de hidrogenacion y en al-
gunos casos de acidos grasos de rumiantes, son isdmeros
trans. Termodinamicamente, los isémeros trans son mas
estables. Esto se debe fundamentalmente a que presen-
tan una configuraciéon con menores tensiones, menores
angulos en los dobles enlaces lo que se refleja en una
configuracion mas similar a la de un AGS. El empaque-
tamiento molecular que adoptan los acidos grasos trans,
similar al de un AGS, hace que el punto de fusién de los
isdmeros trans sea mayor que el de sus isdbmeros cis.

Respecto a los isémeros de posicion, éstos tienen varian-
tes en la posicién de los dobles enlaces en la cadena.
Como se indicé anteriormente, los acidos grasos mas co-
munes en la naturaleza tienen dobles enlaces no con-
jugados. Sin embargo, como resultado de tratamientos
térmicos y de las transformaciones que sufren en el ru-
men de los rumiantes, se obtienen acidos grasos conju-
gados en los cuales las variaciones se encuentran en la
localizacion del/los dobles/s enlaces.
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El acido linoleico tiene dos dobles enlaces en cis, 18:2
(cis9, cis12) y como resultado de procesos naturales en
los rumiantes se obtiene acido linoleico conjugado (CLA).
Los isdbmeros que se obtienen son 18:2 (cis7, trans9) y/o
18:2 (cis9, trans11) y/o 18:2 (cisll, trans13).

Acidos grasos esenciales

Se denominan acidos grasos esenciales a los acidos gra-
Sos que el organismo no puede sintetizar, debido a que
no presenta las enzimas necesarias para sintetizar dobles
enlaces mas alla del C9, y que son indispensabies para
que el organismo realice sus funciones adecuadamente.

Los acidos esenciales son el acido linoleico 18:2 w6 vy el
acido alfa linolénico 18:3 w3.

Cémo se indica al comienzo del capitulo, una clasificacién
de lipidos muy utilizada es la siguiente:

e Lipidos simples

e Lipidos complejos

e Sustancias asociadas a lipidos.

Lipidos simples

Dentro de los lipidos simples encontramos a los acilglice-
roles y las ceras.

Los acilgliceroles se forman por la esterificacion entre el
glicerol y una, dos o tres moléculas de acido graso, for-
mando entonces los monoacilglicéridos, diacilglicéridos o
triacilglicéridos.

La nomenclatura utilizada se llama numeracién este-
reoespecifica (sn). En ésta forma de nombrar a los acilgli-
céridos, los sustituyentes de la molécula se indican sn-1,
sn-2, sn-3.

Dentro de los acilglicéridos se encuentran los homoacil-
glicéridos donde el glicerol se encuentra esterificado con
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un solo tipo de acido graso. Ejemplo: tripalmitina (3 mo-
léculas de acido palmitico esterificadas con glicerol).

A su vez, se encuentran los heteroacilglicéridos donde
el glicerol esta esterificado a dos o tres tipos de acidos
grasos diferentes.

e Ejemplo: 1-palmitil 2-oleil 3-estearil sn glicerol.

Las caracteristicas de las grasas y aceites dependen de
su composicion en triacilglicéridos, los que a su vez, de-
penden de factores relacionados a sus acidos grasos, ta-
les como:

e grado de saturacion/insaturacién de los 4cidos
grasos;

¢ largo de la cadena;
» presencia de isdmeros.

Importante tener en cuenta que el numero de acidos gra-
sos que esterifican una molécula de glicerol esta relacio-
nado con la polaridad del acilglicérido resultante. Es decir,
una molécula de glicerol esterificada con una molécula de
acido graso deja libre dos OH del glicerol confiriéndole
cierta polaridad a la molécula. Por el contrario, cuando
se esta en presencia de un triacilglicérido (TAG) todos los
grupos OH del glicerol se encuentran esterificados lo que
implica la presencia de una molécula no polar.

Las propiedades quimicas y fisicas de los TAG dependen
del tipo, la cantidad y la forma de distribucion de sus aci-
dos grasos en las 3 posiciones. El punto de fusién varia
notablemente. Por ejemplo:

Punto de Fusidn (°C)
Triesteariana 71
Tricleina 17

Polimorfismo

Se denomina a la propiedad de un compuesto para cris-
talizar en distintas formas, manteniendo su composicion
quimica. La cristalizacion de acidos grasos se da cuando




éstos se enfrian, alinedndose y formando una estructura
compacta.

El proceso industrial de hidrogenacion se utiliza para ela-
borar grasas a partir de aceites. Durante el proceso de hi-
drogenacion se producen modificaciones en las moléculas
de acidos grasos como ser la saturacién de dobles enla-
ces, la isomerizacion de moléculas cis a trans, y el cambio
de posicion de dobles enlaces (isomerizacion posicional).

Cada tipo de material graso tiene un habito cristalino
definido que depende de su composicion y del proceso
al cual fue sometido, de ahi la variedad de productos
resultantes.

Mediante analisis con difraccion de rayos X se estudia-
ron cristales encontrandose diferentes tipos de empa-
guetamientos, asociaciones, de acidos grasos, como ser
la hexagonal (a), la triclinica (B) y la ortorrémbica (B’).
Entre los diferentes tipos de cristales a, B y B’ existen
diferentes grados de empaquetamiento lo cual implica di-
ferentes propiedades, como ser el punto de fusién.

El tamafio del cristal y su orientacién determinan la tex-
tura, la sensacién oral y las propiedades de las grasas en
los alimentos.

La forma de cristalizacion B’ es la deseable ya que se
logran productos de mejor textura, con buenas propieda-
des de aireacion y de cremacién para tortas y helados.

Lipidos complejos: dentro de la clasificacién de lipidos
complejos, encontramos entre otros a los fosfolipidos y
lipoproteinas.

Fosfolipidos: los fosfolipidos, glicerofosfolipidos o fosfo-
glicéridos, son moléculas de diacilglicéridos cuyo glicerol
se encuentra esterificado a una molécula de acido fosfo-
rico que, a su vez, se encuentra unida a otra molécula,
generalmente nitrogenada.

Los glicerofosfolipidos tienen gran importancia biologica
ya que son la molécula mayoritaria de las membranas
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celulares, intervienen en etapas del metabolismo inter-
mediario, etc.

Los fosfolipidos son moléculas anfipaticas, es decir en una
misma molécula encontramos un zona polar y otra apo-
lar. Las funciones de éstas moléculas estan directamente
relacionadas a su estructura molecular. Es decir, los fos-
folipidos en las membranas celulares, en las lipoproteinas
se encuentran en contacto con medios acuosos, hidrofili-
cos por un lado y con medios lipofilicos por el otro.

* Ejemplos de moléculas de fosfolipidos son la fosfati-
dilcolina, fosfatidilserina, fosfatidilinositol.

Las lipoproteinas, son moléculas que cumplen una funcién
muy importante en el organismo: transportar moléculas
lipidicas por la sangre. Sobre éste tema ampliaremos en
el capitulo sobre metabolismo extracelular.

Sustancias asociadas a lipidos: dentro de las sustan-
cias asociadas a lipidos se encuentran los esteroles,
policosanoles.

Esteroles: Son moléculas derivadas del ciclopentanofe-
nantreno que se encuentran tanto en el reino animal
como vegetal,

e Ejemplos: colesterol del reino animal y fitosterol del
reino vegetal.

A partir de los esteroles, al reducirse el doble enlace de
éstas moléculas, se forman los estanoles.

Policosanoles: Son mezcla de alcoholes grasos con cade-
nas de 24 a 30C, derivados de las ceras vegetales, tales
como las de cafia de azucar.

e Ejemplos:
* QOctacosanol: CH2-OH-(CH2)26-CH3
e Triacontanol: CHS-OH-(CH2)28-CH3.
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FUENTES Y BASES DE DATOS
DE COMPOSICION QUIMICA
DE LIPIDOS EN LOS ALIMENTOS

Lic. Nut. Marta Elichalt Gobmez
Prof. Adj. de Alimentos

IMPORTANCIA DEL TEMA

Creemos interesante comenzar formulandonos las si-
guientes preguntas:

¢Cudl es la composicion de los lipidos en los alimentos?
¢Donde y cdmo buscar datos de composicién de lipidos
en los alimentos? ¢Qué criterios considerar para generar
datos de composicion quimica? ¢Cuales datos considerar
con validez?

Las respuestas nos orientan a la formulacién de criterios
de busqueda de datos, ya que no solo podemos emplear-
los como usuarios en el calculo de dietas, asesoramien-
to nutricional entre otras actividades profesionales, sino
como generadores de datos de composicién quimica en
forma primaria o secundaria.

En forma primaria, solicitando determinaciones analiticas
a laboratorios. La informacién solicitada debe respetar
criterios de pertinencia en relacién a la importancia del
compuesto para ese alimento, asi como la cantidad o as-
pectos de la calidad relevantes; o la ausencia de cualquier
otra informacion que aproxime su composicion quimica,
lo que justificaria en términos de recursos humanos, ma-
teriales y financieros dicho analisis. En este sentido es
importante considerar todos los componentes metodold-
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gicos para la generacién de datos analiticos que se deben
tener presentes, cuando se envien muestras a analizar.

En forma secundaria, nos referimos a la informacion de
composicion quimica obtenida a partir del calculo segun
la cantidad y calidad de materias primas empleadas en un
producto. La composicién nutricional de estas materias
primas es obtenida de diferentes fuentes de datos, por lo
que fallas en esto, traerdn como consecuencia informa-
cion deficiente en la composicion quimica del producto.
Los criterios para la busqueda de la informacion resultan
criticos para la calidad del dato de composicién quimica
generado. Varias son las fuentes de datos de composicién
quimica: tablas de composicién guimica de alimentos, el
Reglamento Bromatoldgico Nacional, fa rotulacion nutri-
cional e investigaciones.

ALGUNOS CRITERIOS
PARA INTERPRETAR Y GENERAR DATOS DE
COMPOSICION LIPIDICA EN ALIMENTOS

ESPECIFICACION DEL ALIMENTO
Y PLAN DE MUESTREO

Particularmente ya sea el tenor y calidad de lipidos, es
clave considerar tanto como usuarios, 0 generadores de
informacion los siguientes aspectos:

o tipo de carne de la que se informa la composicion qui-
mica, o en alimentos vegetales el nombre cientifico
del alimento;

» larazay localizacion geografica del ganado muestrea-
do; en alimentos vegetales variedad botanica, €poca
del afio de cosecha si correspondiera; periodo del afio
de la captura de peces;

e sistema de produccién: intensiva, extensiva o en
alimentos vegetales tipo de produccion: organica,
convencional;




o corte de carne; identificacion anatomica de la region
y nombre cientifico;

e conformacion y grado de terminacién de los animales
de donde se extrajo la o las muestras analizadas; es-
tos sistemas consideran la edad y el sexo, la relacidn
hueso/musculo y la relacion musculo/grasa;

¢ determinacion de la porcidon comestible, detallando la
inclusion o exclusion de grasa de cobertura; en vege-
tales cascaras, semillas, tallos;

e ¢| estado del alimento en relacién al método de coc-
cion aplicado o ausencia del mismo;

e el valor comercial del corte: interno o exportacion;
ya que pueden tener diferente calidad por exigencias
particulares de los mercados;

¢ ¢l tratamiento en relacion a la variabilidad de la cali-
dad de las muestras: homogeneizacion;

e numero de muestras o numero de marcas comercia-
les (si fueran productos industrializados).

Toda esta informacion permitird una mejor interpretacion
del dato en si mismo. Con esto queremos significar que
un tenor de 6% de lipidos en un corte de carne, podra te-
ner diferente significacion a la hora de la recomendacion,
célculo de dieta o calculo de la rotulaciéon nutricional de
una alimento carnico, considerando todos estos elemen-
tos que hacen al criterio en el uso de esa informacion.

LOS I\/IETODQS ANALITICOS Y LA FORMA
DE OBTENCION DE ALGUNOS DATOS

Las fuentes de informacion podrian presentar los por-
centajes de acidos grasos saturados, monoinsaturados y
poliinsaturados y ademas la discriminacion de diferentes
tipos de acidos grasos que conforman estas fracciones.
Sin embargo, la suma puede haber incluido otros acidos
grasos ademas de los presentados en la tabla, por lo que
si se suma los acidos grasos no dara iguales resultados

FUENTES Y BASES DE
DATOS DE COMPOSICION
QUIMICA DE GRASAS EN
LOS ALMENTOS




E Lo

ABORDAJE NUTRICICNAL
EN LA SALUD Y EN
ENFERMEDAD

a los presentados en la tabla; eso debe ser advertido al
lector. Respecto al método de analisis es clave la mencion
de la metodologia analitica aplicada ya que esto permite
valorar:

* la especificidad del método (qué fraccion lipidica de-
termina o excluye);

e la precision (o imprecision del método);

e |a sensibilidad (cambio de respuesta por unidad de
concentracién del compuesto); y

» la detectabilidad (cantidad minima que proporciona
una respuesta medible).

Toda esta informacion aporta el grado de confiabilidad
de los datos. El Soxhlet que es uno de los métodos mas
frecuentemente empleados para la determinacion de Ia
fraccién grasa en los alimentos, es un método de baja
especificidad porque no sdlo determina los dcidos grasos,
sino ademas otras fracciones como acidos grasos libres,
glicerol, fosfolipidos. Por esta razén la suma de &cidos
grasos de los alimentos da generalmente un valor inferior
al total de lipidos del alimento, cuando estos se obtuvie-
ron por Soxhiet.

ANALISIS DE LOS DATOS
Es importante que la informacion provea:

¢ el valor del dato: ¢es un valor promedio, un promedio
ponderado, es un valor preferido por la confianza en
la fuente proveedora de ese dato? (laboratorio, uni-
versidad etc.);

e presentacién de los desvios estandares, lo que permi-
te conocer la dispersion de los valores del compuesto
estudiado.




CONSERVACION DE LAS MUESTRAS
HASTA LOS LABORATORIOS

En el caso de los lipidos, importa para la preservacion
de la calidad de la materia grasa, todos los factores que
afecten su estabilidad:

¢ Temperatura

e Oxigeno

e Luz

e Contacto con metales

Esto exige: mantener las muestras refrigeradas, prote-
gidas del oxigeno y de la luz, empleando envases que
impidan migraciones de metales al alimento.

TABLAS DE COMPOSICION
QUIMICA DE ALIMENTOS

Muchas son las tablas de composicidon quimica de alimen-
tos que estan a nuestra disposicion ya que ahora se ve
facilitada la version on line de las mismas, por lo que las
consultas pueden efectuarse rapidamente.

Entre las que disponemos de reconocimiento estan:

e Tabla de composicién de alimentos de Uruguay, publi-
cada por el MTSS, a través del INDA en coordinacion
con la Facultad de Quimica de la UDELAR.

e Tabla de composicion de alimentos de Centro América,
publicada por la INCAP con la OPS.

¢ Tabla de composicion de alimentos, publicada por la
Universidad Nacional de Lujan, Argentina.

e Tabela de composicdo de alimentos TACO, publicada
por la Universidad Estadual de Campinhas UNICAMP.

e Search the USDA National Nutrient Database for
Standard Reference, publicada por el Servicio de
Agricultura de los Estados Unidos.
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¢Que criterios debemos considerar a la hora de seleccio-
nar una u otra base de datos como la que presentan las
Tablas de composicién quimica de alimentos? Adquiere
suma importancia lo trabajado en el punto 2, ya que es
toda la informacién gue se requiere a la hora de poder
considerar la confiabilidad del dato y de la propia fuente
de informacion. Como podemos advertir, bases de da-
tos tan grandes como las que se presentan en las tablas
de composicion quimica de alimentos, requieren muchas
veces de respaldo gubernamental o de proyectos uni-
versitarios que incluso pueden estar subvencionados por
capitales publicos/privados ya que necesitan de la dispo-
nibilidad de recursos humanos, materiales, financieros y
de logistica de envergadura.

Por esta razon, generalmente los datos provienen de un
origen mixto, es decir, no sélo datos surgidos del analisis
quimico de los responsables técnicos del proyecto, sino
de otros laboratorios, investigaciones de universidades,
secretarias de los gobiernos vinculadas a la produccion,
industrializacién, comercializacién o venta de productos,
asi como de organismos de vigilancia y control en rela-
cion a la calidad nutricional de los alimentos. Los res-
ponsables técnicos del proyecto construyen criterios de
validacién de dichos datos, para que efectivamente pasen
a ser compilados en la base de datos que posteriormente
se publicard en un formato de tabla. El origen de los da-
tos también debe ser descripto en la metodologia de la
Tabla de composicidén quimica.

La seleccion de la tabla estara orientada en funcion de
qué informacion se requiere, porque no todas !as tablas
tienen igual informacion:

» cantidad de lipidos totales;
» cantidad de cada acido graso;

e proporcion de las fracciones de acidos grasos segun
grado de insaturacién;

e cantidad de acidos grasos w3 y w6;

¢ cantidad de colesterol;




e composicion total en acidos grasos cis y trans;
e composicion del tipo de acido graso cis y trans.

Muy Util resulta evaluar los aspectos metodolégicos con-
siderados en las diferentes fuentes de informacion y asi
poder comparar en un mismo alimento, informacién de
composicidén quimica de diferentes fuentes.

INDICES DE CALIDAD
DE LIPIDOS EN ALIMENTOS

Varios indices se han trabajado en relacion a las diferen-
tes fracciones lipidicas en los alimentos. Resultan inte-
resantes cuando se quiere comparar entre alimentos de
diferentes grupos o alimentos de un mismo grupo; mas
aun entre diferentes marcas de un mismo alimento.

o Indice 4cidos grasos w6/w3

Cuanto mayor sea el valor, peor es la calidad en rela-
cion a las recomendaciones saludables

o Indice AGP/AGS

Cuanto mayor sea el valor, mejor es la calidad en re-
lacion a las recomendaciones saludables

e Indice (AGP+AGM) / AGS

Cuanto mayor sea el valor, mejor es la calidad en re-
lacién a las recomendaciones saludables

o Indice (AGS +AGI trans) / AGI cis

Cuanto mayor sea el valor, peor es la calidad en rela-
cion a las recomendaciones saludables

e (AGS-18:0) + (AGI trans) /AGI cis

Cuanto mayor es el valor, peor es la calidad en rela-
cion a las recomendaciones saludables
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PERFIL DE ACIDOS GRASOS
DE LOS LIPIDOS EN LOS ALIMENTOS

El perfil de acidos grasos es una forma de expresar la ca-
lidad de los lipidos en funcion de la proporcion de acidos
grasos que lo conforman segln saturacién y grado de
insaturacion.

Para construirlo se requiere disponer de fuentes de infor-
macion que revelen la composicion de los principales aci-
dos grasos presentes en las grasas alimentarias para cada
uno de las fracciones a estudiar. Los acidos grasos que
estan en mayor proporcion dentro de cada fraccion son:

e acidos grasos saturados: palmitico 16:0 y estearico
18:0;

e acidos grasos monoinsaturados: oleico 18:1;

e acidos grasos insaturados: linoleico 18:1, araquidd-
nico 20:4; en lacteos acidos grasos de cadena corta
principalmente butirico 4:0; en pescados o alimentos
adicionados de acidos grasos w3, linolénico 18:3, ei-
cosapentaenoico 20:5; docosaexaenoico 20:6.

Conocer el perfil de &cidos grasos de un alimento, permi-
te calcular la cantidad de acidos grasos de un alimento
puro, mezcla de diferentes materias primas o de una die-
ta, a partir de la cantidad de lipidos.

LIPIDOS EN LACTEOS

Se plantean a continuacion algunos criterios a considerar
para valorar la calidad y cantidad de lipidos en alimentos
lacteos.

¢ ¢l RBN legisla valores minimos y maximos de grasa
para la mayoria de los lacteos: leche y leches fermen-
tadas integral, semidescremada y descremada; quesos
magros, grasos, semigrasos; manteca. Puede existir
dificultad en la busqueda de informaciéon cuando no
contamos con datos nacionales, debido a la diversidad




en la denominacion del alimento. Puede emplearse el
nivel de lipidos y humedad que tiene el alimento ex-
tranjero y buscar su simil uruguayo; luego buscar el
compuesto en cuestidn en la fuente extranjera;

todos los lacteos tienen el mismo perfil lipidico dado que
los diferentes procesos sélo modifican la concentracién
manteniendo la proporcion de las diferentes fracciones;

la concentracion de colesterol es directamente pro-
porcional a la concentracidn de lipidos del |&cteos; por
cada gramo de lipido lacteo aproximadamente hay
0,3 mg de colesterol (recordemos que 3 gramos de
lipidos de la leche tienen aproximadamente 10mg de
colesterol). Esto es valido siempre que el lacteo no
tenga adicionado otra materia prima diferente, como
sucede por ejemplo con un helado cobertura de cho-
colate, ya que el chocolate tiene diferente calidad de
lipidos que los lacteos;

los lacteos vehiculizan acidos grasos trans natura-
les, como producto de la hidrogenacién en el rumen.
Estos acidos grasos podrian presentar efectos bene-
ficiosos, contrario a io conocido por los acidos grasos
trans derivados de la hidrogenacion industrial. Uno de
los acidos grasos es el acido graso linoleico conjugado
CLA 18:2 9 ¢ 11 t. La conjugacion es una caracte-
ristica de las posiciones de los dobles enlaces en la
cadena del acido graso.

LIPIDOS EN CARNES

Varios factores son importantes considerar en la selec-
cién de informacion de composicion lipidica de carnes y
chacinados.

se sugiere dar preferencia a la informacién de inves-
tigaciones nacionales y en el caso de chacinados a lo
pautado por el RBN. Esto se justifica dado los aspec-
tos mencionados en el punto 2; se deben conocer y
considerar para poder interpretar la informacién;
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considerar la localizacidn de los lipidos analizados, in-
tramusculares y/o de cobertura, dado que es diferen-
te la proporcidn de las fracciones de acidos grasos;

la relacién de lipidos y colesterol no es proporcional;
por lo tanto, los cortes magros también vehiculizan
colesterol en importante concentracion;

el perfil de acidos grasos es bastante similar en los
diferentes cortes bovinos con predominio de acidos
grasos monoinsaturados y saturados; mientras que
es bastante variable en pescados aunque siempre a
predominio de acidos grasos poliinsaturados;

los pescados vehiculizan importante proporcién de
acidos grasos w3, pero la cantidad es muy variable
dependiendo que sean magros o grasos.

LIPIDOS EN GRASAS Y ACEITES

En el caso de este grupo de alimentos en donde los lipi-
dos estan concentrados mas que en cualquier otro, son
importantes a la hora de buscar o generar datos de com-
posicién quimica, los siguientes aspectos:

los aceites dependiendo del origen, tienen una cali-
dad bastante constante de lipidos, por lo que Ia rotu-
lacién nutricional informada en las etiquetas resulta
una fuente confiable de informacion;

las grasas animales, poseen una mayor proporcidn
de acidos grasos saturados en relacién a los lipidos
intramusculares del animal del cual provienen;

la oleomargarina posee una ligera menor proporcion
de acidos grasos saturados por la separacion indus-
trial del acido estearico, en relacion a la grasa vacu-
na; esto le otorga el efecto funcional de aumentar
la plasticidad del producto. La oleomargarina es em-
pleada en galleteria y panificados;

las salsas tipo mayonesa, poseen el mismo perfil [i-
pidico del aceite con el que se realiza la emulsion.
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Debe considerarse ademas el tenor de colesterol por
el empleo de huevo (yema); su concentracién des-
ciende notablemente en relacién a la yema dada la
proporcién de este alimento en la formulacién de la
mayonesa;

¢ las salsas simil mayonesa, poseen el mismo perfil lipi-
dico de la convencional realizada con igual calidad de
aceite, ya que lo que varia es la concentraciéon pero
no la proporcion de los diferentes acidos grasos en
relacion al total de lipidos del alimento. También tiene
efecto en el valor energético, reduciéndolo como con-
secuencia de la reduccidn en la proporcién de aceite
empleado en la formulacién;

¢ la concentracion de lipidos de margarinas, cremas ve-
getales y margarinas aligeradas o minarinas esta de-
cretada y publicada en el Reglamento Bromatoldgico
Nacional; por lo tanto, éste constituye una fuen-
te de informacion para el valor de lipidos en estos
productos;

e los shortening y aceites hidrogenados poseen gran
variabilidad en la calidad de los lipidos, tanto en el
perfil lipidico, presencia y concentracion de acidos
grasos trans y colesterol, debido a que pueden ser
mezclas de grasas animales y vegetales y presentar
diferente grado y tipo de hidrogenacién (total, par-
cial, selectiva);

¢ las coberturas de chocolate presentan alta proporcion
de acidos grasos trans y porcentajes de acidos grasos
superior a las grasas animales, como consecuencia
del grado de hidrogenacién aplicado a los aceites hi-
drogenados que lo constituyen.

LIPIDOS EN PANIFICADOS, GALLETERIA

Este grupo de alimentos presenta la particularidad de ve-
hiculizar “grasas ocultas”, por lo que resulta importante
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considerar los siguientes factores a la hora de interpre-
tar o generar datos de composicién lipidica entre los que
destacamos:

Existe gran variabilidad de concentracion y calidad de
materia prima empleada (proporcion de los diferentes
tipos de acidos grasos, presencia o ausencia de acidos
grasos trans y colesterol), por lo que resulta bastante
dificultoso por ejemplo construir valores promedio de ali-
mentos comercializados. Se encuentran en el mercado
productos que emplean como materia grasa: aceite alto
oleico, grasa vacuna refinada, aceite vegetal hidrogena-
do, oleomargarina.

El perfil lipidico del alimento sera el de la materia prima
empleada, independientemente de su concentracién, lo
que es guia para su seleccién o exclusién en la guia ali-
mentaria aconsejada.

Queremos por ultimo, plantear la necesidad de que en el
ejercicio profesional la busqueda y generacion de infor-
macion de composicién quimica, trascienda el valor nu-
meérico del dato, dandole significado.

Muchas actividades profesionales giran entorno a los
criterios que trabajamos sobre el tema: en la seleccidn
de proveedores de alimentos segun diferentes ofertas;
consejeria nutricional a nivel individual; educacién nu-
tricional a grupos especificos o en programas de salud
y nutricién; asesoramiento a industrias, cooperativas de
produccion, empresas elaboradoras con productos enva-
sados tanto para el disefio y elaboracion como para la
rotulacion nutricional; el asesoramiento a clientes; mar-
keting de alimentos; asesorando a organismos legislati-
vos vy de control, entre muchas otras.

Intentamos aportar desde el desarrollo de este tema, cri-
terios de busqueda y generacidn de informacion, con una
mirada analitica de los datos y los factores que condi-
cionan la composicidn lipidica en calidad y cantidad, que
optimicen la practica profesional.
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INTRODUCCION

La relacién entre la calidad de la alimentacion, el estado
nutricional y la salud de los individuos ha sido amplia-
mente reconocida no so6lo por la comunidad cientifica sino
también por los Organismos Internacionales interesados
por la salud de la poblacion.

Los estudios epidemioldgicos, realizados durante las dé-
cadas del 60 y 70, sentaron las primeras bases sdlidas
de la evidencia que relaciona diferentes aspectos de la
alimentacién con el origen y el desarrollo de la enfer-
medad coronaria. Posteriormente se ha ido consolidan-
do la vinculacion del patron o modelo alimentario con la
mayor parte de las enfermedades cronicas no trasmisi-
bles de mayor prevalencia en paises desarrollados y en
desarrollo.

En este sentido, la FAO y la OMS han reconocido que
un aumento en el consumo de alimentos de alta den-
sidad energética, con un elevado contenido de grasas,
principalmente saturadas, azucar, sal y un bajo consumo
de fibra dietética sumado a un estilo de vida sedenta-
rio, representan importantes factores de riesgo para el
incremento, a edades cada vez mas tempranas, de las
enfermedades cronicas relacionadas con la alimentacién,
como la obesidad, diabetes, las enfermedades cardiovas-
culares, la hipertensidn y algunos tipos de cancer. Se ha




reconocido también, el impacto de estas enfermedades
cronicas sobre la calidad de vida de las personas y la fa-
milia asi como de la sociedad a través del elevado costo
econdémico y social que representa para los paises.

Pero también, se admite actualmente, que la alimenta-
cion puede contribuir a demorar o prevenir la aparicion
de un buen niimero de estas enfermedades, por lo tanto,
adecuar los habitos alimentarios hacia modelos mas salu-
dables constituye uno de los elementos mas importantes
en la estrategia de promocion de salud.

Para lograr este objetivo existen dos herramientas de
gran valor estratégico en el contexto de la salud publica:
las metas nutricionales y las guias alimentarias ba-
sadas en alimentos.

METAS NUTRICIONALES

“Son las recomendaciones nutricionales ajus-
tadas a una poblacion en particular, con el
objetivo de fomentar la salud, controlar las
deficiencias y excesos, y reducir el riesgo de
las enfermedades crénicas relacionadas con
la dieta. Ademas toman en consideracion las
fuentes de energia y nutrientes, las propor-
ciones en qgue se consumen y los factores que
afectan su disponibilidad y consumo”.

(Archivos Latinoamericanos de Nutricion)

Recordemos que las recomendaciones nutricionales son
las cantidades de energia y nutrientes que deben con-
tener los alimentos que se consumen para satisfacer los
requerimientos de casi todos los individuos de una po-
blacion sana. Se basan en las cifras de requerimientos,
corregidos por la biodisponibilidad, a las que se agrega
la cantidad necesaria para cubrir la variabilidad individual
y, en el caso de algunos nutrientes, se agrega ademas,
una cantidad adicional como margen de seguridad. Para
energia y muchos nutrientes existen limites minimos y




maximos fuera de los cuales se afecta desfavorablemente
el funcionamiento del organismo y la salud.

Raras veces existe un Unico “valor idéneo” para esas me-
tas, y suele haber un intervalo de medias poblacionales
compatibles con el mantenimiento de la salud. En ocasio-
nes el intervalo carece de limite inferior, lo que significa
que no existen pruebas de que el nutriente en cuestion
sea necesario en la dieta, de manera de que su ingesta
baja no debe ser motivo de preocupacion.

En nuestro pais las metas nutricionales se acompafnan
ademaés de metas para la actividad fisica diaria y metas
para el mantenimiento del estado nutricional adecuado,
especialmente en la poblacion adulta.

Las metas nutricionales se formulan teniendo en cuenta
el diagndstico de la situacion alimentaria-nutricional de la
poblacion a la que van dirigidas y la evidencia cientifica
disponible, a través de estudios epidemiolégicos multi-
ples, que permiten identificar los factores que disminu-
yen el riesgo de padecer enfermedades nutricionales y/o
enfermedades cronicas relacionadas con la dieta (pro-
tectores) o lo aumentan con poca o ninguna evidencia
contraria.

Con relacion a la situacion nutricional en nuestro pais po-
demos concluir que la desnutricién energético-proteica
(DEP) asi como la anemia y la deficiencia de hierro son un
problema de salud publica principalmente en los menores
de 2 afios. La reduccién del retraso de talla en escolares
en las Ultimas décadas ha sido insatisfactoria. Por otro
lado, el sobrepeso y la obesidad se han constituido en un
problema de salud publica generalizado ya que se pre-
senta en todos los grupos de edad, sexo y nivel socioeco-
némico; siendo los aduitos los mas afectados.

Las caracteristicas del consumo de alimentos en nues-
tra poblacion se encuentran descritas en otro capitulo de
este libro. A continuacion se tratara la evidencia cientifica
disponible relacionada con la ingesta de grasas.
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En condiciones ideales, definir el aumento o la disminucién
de un riesgo deberia basarse en una relacion determinada
mediante multiples ensayos clinicos aleatorizados, reali-
zados en poblaciones representativas del grupo al que va
destinada la recomendacion, sin embargo muchas veces
no es posible disponer de este tipo de pruebas.

Para describir el grado de solidez de los datos resultantes
de distintas investigaciones, la Consulta de Expertos-FAQ/
OMS, utiliz6 los criterios basados en los empleados por el
Fondo Mundial de Investigaciones sobre el Cancer (1997)
los que a su vez fueron modificados cuando asi lo reque-
rian, estableciéndose cuatro categorias de riesgo'§:

1. Relacién convincente (RC): Los resultados obteni-
dos en estudios epidemioldgicos deben demostrar de
modo constante, que existe una asociacidén entre la
exposicion y la enfermedad, con pocos o ningtin dato
que muestren lo contrario. Las pruebas disponibles se
basan en un numero considerable de estudios, inclui-
dos estudios longitudinales de observacion vy, en su
caso ECA con tamafio, duracion y calidad suficientes
que demuestran efectos concordantes. La asociacion
debe ser admisible desde el punto de vista bioldgico.

2. Relacion probable (RPR): Los datos obtenidos en es-
tudios epidemioldgicos impiden formarse una opinion
firme, ya que los resultados de estas investigaciones
muestran asociaciones razonablemente constantes
entre la exposicién y la enfermedad, pero se perci-
ben deficiencias en la evidencia disponible o aparecen
datos en sentido contrario. Las deficiencias pueden
deberse a: una duracidén insuficiente de ios ensa-
yos (o estudios), cantidad insuficiente de ensayos (0
estudios) disponibles, el tamafio insuficiente de las

1 Se tuvo en cuenta también la evidencia concordante sobre los
factores comunitarios y ambientales que propician cambios de
comportamiento y modifican asi los riesgos. Esto se aplica en
particular a la compleja interaccién entre los factores ambien-
tales que influyen en el aumento excesivo de peso, factor de
riesgo que, sequn reconocié la Consulta de Expertos, contribu-
ye a muchos de los problemas que fueron examinados.




muestras, o un seguimiento incompleto. Los resul-
tados obtenidos en estudios de laboratorio suelen
apoyar las observaciones. Debe existir plausibilidad
bioldgica.

Relacién posible: Las pruebas disponibles estan ba-
sadas principalmente en las conclusiones de estudios
de casos y controles y estudios transversales. El nu-
mero de ECA, estudios de observacién o ensayos con-
trolados no aleatorizados disponibles es insuficiente.
Las pruebas basadas en estudios no epidemioldgicos,
como investigaciones clinicas y de laboratorio, apoyan
las observaciones. Se considera necesario contar con
mas ensayos que respalden la posible asociacion, que
a su vez también deben tener plausibilidad bioldgica.

Datos insuficientes: La evidencia que se dispone esta
basada en las conclusiones de unos cuantos estudios
que sugieren una asociacion entre la exposicion y la
enfermedad, pero no basta para afirmarla. Las prue-
bas obtenidas en ECA son limitadas o inexistentes. Se
necesitan mas investigaciones bien disefiadas para
corroborar la posible asociacion.

Considerando las categorias anteriores, la evidencia cien-
tifica que asocia factores relacionados con la dieta, es-
pecificamente los relacionados con las grasas, de sufrir
obesidad, diabetes 2, enfermedades cardiovasculares y
cancer se esquematizan en el siguiente cuadro:

Obesidad gmb. Tipo ECV Cancer

Ac. grasos Mayor ries-
saturados go RPR

Mayor ries- | Mayor
Ac. grasos trans go RPO fiesgo RC
Colesterol E?eaggg
alimentario RPR
Consumo total de Mayor ries-
grasas go RPO
Ac. miristico y Mayor
paimitico riesgo RC
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. . Menor
AC. linoleico riesgo RC
Pescado y aceites Menor
de pescado (EPA riesgo RC
y DHA)
Menor
Ac. grasos o3 t?::og RPO riesgo
g RPO/DI
. Mayor ries-

Grasas animales go RPO/DI
Esteroles y esta- ??::goor
noles vegetales RPR
Aceite :?:sngog
a-linolénico RPR
, Menor
Acido oleico riesgo

RPR
,, _ Sin rela-
Acido estearico cién RPR
Grasas ricas en Mayor
acido laurico BP0

RPO
Ingesta elevada
de alimentos ;
) , Mayor ries-
ricos en energia

. h go RC

y bajos en micro
nutrientes*

* Estos alimentos suelen estar elaborados con gran cantidad
de grasas y/o azucares. Fuente: Dieta, Nutricion y prevencién
de Enfermedades Cronicas. Informe de una Consulta Mixta de

Expertos OMS/FAQ. Ginebra, 2003
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En nuestro pais, el Grupo Interinstitucional de Trabajo
para la elaboracién de las Guias Alimentarias basadas en
Alimentos (GABA), convocado por el MSP e integrado por
la ANEP, INDA, ENYD y la AUDYN, basandose en la eviden-
cia cientifica, realizé una jerarquizacion de los problemas
alimentario-nutricionales y de los factores protectores y
de aumento del riesgo de los mismos identificados en los




problemas alimentarios nutricionales de la poblacién uru-
guaya. En base a estos dos aspectos y de la importancia
para la poblacién elaboraron las siguientes metas nutri-
cionales para nuestra poblacion:

Grasa total 25-30% de la energia
Acidos grasos saturados | < 8% de la energia
Acidos grasos trans < 1% de la energia

Acidos grasos

- 0, 1
poliinsaturados 6-10% energia

Serie wb 5-8% energia

Serie w3 1-2% energia

Acidos grasos

- [s) 3%
monoinsaturados 9-12% de energia

Carbohidrato total 55-65% de la energia

Azucares <10% energia

Proteina 10-15% de la energia
Colesterol Menos de 300 mg/d

Cloruro de sodio

(sodio) Menos de 5g/d (menos de 2g/d)

Frutas y verduras Consumo mayor d 400 g/d
* Grasa total-(acidos grasos saturados + dcidos grasos poliinsatu-

rados +acidos grasos trans)

Centrandonos en las metas de ingesta de grasas y con-
siderando que la evidencia disponible demuestra que el
consumo de dcidos grasos saturados estéd directamente
relacionado con el riesgo cardiovascular la meta es res-
tringir la ingesta de estos acidos hasta menos del 8% de
la ingesta energética diaria

No todas las grasas saturadas tienen efectos metabdlicos
similares; las de cadenas de 12-16 atomos de carbono
tienen un mayor efecto de aumento del colesterol-LDL.
Esto significa que debe examinarse la composicién de
acidos grasos de la fuente de grasas. A medida que las
poblaciones avanzan en la transicion nutricional y el
exceso de energia se convierte en un problema poten-
cial, la restriccion de ciertos acidos grasos resulta cada
vez mas ineludible para promover y garantizar la salud
cardiovascular.
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En este sentido, las dietas deben aportar cantidades muy
reducidas de ac. grasos trans. En la practica esto significa
una ingesta inferior al 1%.

Las dietas deben proporcionar una cantidad adecuada de
AGP, lo que significa un 6%-10% de la ingesta energética
diaria. También deberia haber un equilibrio éptimo entre
la ingestion de AGP w6 y w3 que deberian representar
el 5%-8% y el 1%-2% de la ingesta energética diaria
respectivamente.

La ingesta de acidos grasos monoinsaturados (oleico) de-
beria completar la ingesta energética diaria en forma de
grasas lo que corresponderia al 9-12% de la energia.

Por ultimo, las recomendaciones sobre la ingesta total
de grasas deben basarse en los niveles de consumo ob-
servados en la poblacion y modificarse en funcion de la
edad, la actividad y el peso corporal ideal. Una ingesta
de energia procedente de las grasas de al menos el 20%
es compatible con un buen estado de salud. En los pai-
ses donde la ingesta habitual de grasas se sitla entre el
15% y el 20% de la energia, no hay pruebas directas en
varones de que el aumento de la ingesta de grasas has-
ta el 20% sea beneficioso. En el caso de las mujeres en
edad reproductiva, la Consulta Mixta de Expertos OMS/
FAO en grasas y aceites en la nutricion humana (1993),
recomendd una ingesta de al menos el 20%.

En lugares donde existe alta prevalencia de obesidad se
aconseja recomendar una ingesta situada en el extremo
inferior del intervalo, a fin de reducir el aporte calorico.
Aunque no hay datos que vinculen directamente la canti-
dad diaria de grasas a un mayor riesgo de enfermedades
cardiovasculares, el consumo total de grasas debe limi-
tarse para lograr alcanzar las metas de reduccién de la
ingesta de acidos grasos saturados y trans, asi como para
evitar los eventuales problemas asociados al aumento
perjudicial de peso provocado por una ingesta de grasas
no limitada.
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En Uruguay las grasas deben aportar entre el 20 y 25%
de las calorias totales de la dieta a partir de los 5 afios de
vida, sin sobrepasar el 30%.

En cuanto a los acidos grasos esenciales se recomienda
que aporten un 3% de la energia total a partir del afio de
vida para satisfacer las necesidades de los mismos y en
los lactantes se recomienda una ingestion entre 3 y 5%
de la energia total.

GUIAS ALIMENTARIAS
BASADAS EN ALIMENTOS

Para alcanzar las metas nutricionales de una poblacion
determinada es necesario desarrollar e implementar pro-
gramas de promocion de la salud que contemplen distintos
tipos de estrategias de intervencion en la comunidad.

Con tal finalidad se elaboran las GABA, que son un ins-
trumento educativo que traducen las metas nutricionales
(formuladas cientificamente) en mensajes practicos, que
facilitan a las personas la seleccién y consumo de una
alimentacion saludable. Debe considerarse ademas, el
entorno ecoldgico y las caracteristicas socioeconémicas
y culturales del colectivo, asi como el medio bioldgico y
fisico en que vive la poblacién a las que van dirigidas.

Los mensajes se expresan como alimentos, raciones o
recomendaciones orientadas a promover la salud y pre-
venir los problemas nutricionales. Se acompafan por una
representacién grafica o icono que las identifica y ayuda
a la poblacién a recordar facilmente cuales son los ali-
mentos que debe incluir en su alimentacién cotidiana y
en que proporciones.

A partir del afio 2005, nuestro pais lanza las GABA dirigi-
das a la poblacién sana del pais mayor de 2 afios.

De los mensajes incluidos
en las GABA dos de ellos
hacen referencia a reducir
el contenido de grasas en la
alimentacion:

“Controle su consumo de
carnes, fiambres, embutidos,
manteca, margarina, quesos,
crema de Jeche, mayonesa y
frituras por su alto contenido en
grasas”.

“Disminuya el consumo de
bebidas azucaradas, azucar,
dulces, golosinas y productos
de reposteria”.
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PRODUCCION-TECNOLOGIA-
PROPIEDADES FUNCIONALES-SUSTITUTOS-
LEGISLACION

En la actualidad, existe en forma permanente la necesi-
dad de mejorar la calidad de los productos, abarcando
todos los aspectos del alimento tales como: composicién
intrinseca, valor nutritivo, cualidades sensoriales, grado
de alteracion entre otros muchos factores.

Ha adquirido especial relevancia el estudio de las grasas
incorporadas en los alimentos segun su influencia en la
salud.

Al mismo tiempo, se profundiza cada dia mas en sus pro-
piedades fisico quimicas y su aplicacion a la funcionali-
dad que deberda cumplir en el producto que garanticen
cualidades sensoriales de calidad asi como propiedades
que hacen a la alteraciéon del producto, condiciones de
almacenamiento u otras.

Lo anteriormente expuesto, ha significado cambios tras-
cendentales en la tecnologia aplicada desde la produccién
y durante el proceso industrial mediante la extraccién y
refinacion, enriqueciendo el nimero de alimentos y cons-




tituyentes grasos disponibles especificos para su adicion
en cada producto.

Igualmente que para las grasas y aceites, se ha desarro-
llado intensamente la investigacién en otros compuestos
que permiten sustituirlas total o parcialmente en la ela-
boracién de productos, intentando obtener las mismas o
similares propiedades sensoriales.

La importancia del tema y la intensa produccion cientifica
que se genera a partir de la misma, justifica una constan-
te revision y actualizacién de grasas, aceites y sustitutos
en materia de legislacion.
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PRODUCCION, DISPONIBILIDAD
Y VARIABILIDAD DE
COMPOSICION DE LAS
OLEAGINOSAS PRODUCIDAS
EN EL URUGUAY

Daniel Vazquez, PhD,
Investigador Principal, INIA La Estanzuela

INTRODUCCION

La composicion del aceite que se consume, y su con-
secuente impacto sobre sus propiedades nutricionales,
depende de la especie que se cultiva, y dentro de cada
especie, del genotipo especifico que se haya utilizado.
Las condiciones en que el cultivo crecid también influyen
en la composicidn de acidos grasos, aunque su influencia
es menor. A los efectos de entender mejor este tipo de in-
fluencias, a continuacion se aclaran algunos conceptos.

Un concepto fundamental es el de “cultivar” o “variedad”.
Se llama asi al grupo de plantas similares que puede ser
identificada por caracteristicas estructurales o de com-
portamiento. A su vez, estas caracteristicas deben ser
reproducibles. Esta subdivision dentro de una especie
permite que el productor tenga homogeneidad dentro
de su unidad de produccion, lo que facilita su manejo.
Paralelamente, la cosecha que se obtiene posee una uni-
formidad adecuada, lo que es deseable para la industria
y por consiguiente para el consumidor.

El desarrolio de un cultivar se logra mediante “mejora-
miento genético”, que se define como el arte y ciencia de
cambiar y mejorar el potencial genético de las plantas.
Mediante el mejoramiento se busca aumentar el rendi-
miento en las condiciones usuales del cultivo, el com-
portamiento de las plantas frente a diferentes tipos de




estreses, la aptitud industrial o una combinaciéon de es-
tos. Para lograrlo, el procedimiento clasico incluye un lar-
go proceso que se inicia con una cruza entre dos padres
que poseen algunas caracteristicas deseables, como por
ejemplo, uno de alto rendimiento y otro de alta produc-
cién de aceites. En muchos casos, es necesario realizar
varias cruzas para lograr el producto deseado. Luego se
selecciona dentro de la descendencia, aquellas plantas
que cumplen con los objetivos marcados. Obviamente,
cada especie tendra sus particularidades en mejoramien-
to, dependiendo basicamente de sus propiedades de
reproduccion.

El mejoramiento puede ser o no asistido por herramien-
tas biotecnoldgicas. Las mas usadas son las que permi-
ten ayudar en la seleccidén de las plantas con los alelos
apropiados. Otra herramienta que ha sido muy difundi-
da, y que sale de lo que es mejoramiento clasico, es la
transgénesis, que es la transferencia de una porcion de
ADN desde una especie no emparentada con la que se
esta trabajando. Mas alla del uso de transgénicos u otras
herramientas que cambian el ADN de la especie (muta-
génesis), siempre es necesario un proceso posterior de
mejoramiento “clasico”: cruzas y seleccién.

En Uruguay solo se pueden comercializar aquellos culti-
vares que figuren en el Registro Nacional de Cultivares
del Instituto Nacional de Semillas (Inase). Cuando un
programa de mejoramiento, nacional o extranjero, tie-
ne una linea experimental (“genotipo”) que entiende que
puede realizar alguna contribucion, ya sea por sus propie-
dades agronomicas (por ejemplo por mayor rendimiento
0 resistencia a enfermedades) o por su potencial como
insumo industrial, debe enviar semillas a Inase. Este ins-
tituto, en coordinacion con INIA, cultivard esas semillas
en condiciones determinadas por comités técnicos espe-
cificos, y generara determinada informacion agronémica
y de caracteristicas industriales de esos cultivares poten-
ciales que permitird a los posibles usuarios, producto-
res agropecuarios e industriales, conocer las propiedades
antes de decidir su cultivo. En lo que tiene que ver con




oleaginosas, la Unica caracteristica de calidad industrial
que es obligatorio relevar en Uruguay en la actualidad,
es la cantidad de aceite. Sin embargo, en algunos casos
ya se esta relevando también el perfil de acidos grasos,
aunque no compulsivamente. La mayoria de los cultivos
oleaginosos nacionales son en base a cuitivares o hibri-
dos extranjeros.

En algunas especies, 10 que se comercializa en realidad
son “hibridos” o “hibridos comerciales”. Las semillas hi-
bridas son obtenidas directamente por la cruza de dos o
mas padres con caracteristicas contrastantes, y seleccio-
nados de manera tal que la semilla comercializada va te-
ner un rendimiento mayor por lo que se denomina “vigor
hibrido”.

GIRASOL

Tradicionalmente, ha sido la oleaginosa mas cuitivada en
Uruguay. Sin embargo, a partir del afio 2003 ha sufrido
una importante caida causada por varios motivos, donde
la aparicion de una nueva enfermedad especifica de esta
especie en nuestro pais, el “cancro del tallo”, ocupa un
lugar relevante. En los Gltimos tres afios la produccion ha
sido menor a 50.000 toneladas, cuando en la mayoria de
los 10 aflos anteriores la produccién era mayor a 100.000
toneladas, con un maximo de produccion de 240.000 to-
neladas en el afio 2003. A pesar de esta disminucion, la
corriente exportadora no se detuvo en ningun afo, y gra-
cias al aumento de precios internacionales, se inicid una
recuperacién en el 2008.

Mientras que Uruguay es un exportador tradicional de
oleaginosas en general, y de girasol en particular, tam-
bién es un importador de aceite, tanto crudo como refi-
nado. Esta situacién se debe a mejores precios de aceites
en Argentina por economia de escala y por situaciones
comerciales particulares.
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El girasol es una oleaginosa de contenido de aceite “alto”,
en general dentro del rango 40 a 52%. La variabilidad
de este contenido de aceite se debe al genotipo (culti-
var o hibrido) utilizado o a la influencia del ambiente. En
la figura 1 se presenta el promedio de todos los geno-
tipos evaluados cada afio en la Evaluacion Nacional de
Cultivares de Girasol segun el convenio Inase-INIA. Se
puede apreciar claramente que en el periodo 1994-2003
hubo un aumento del contenido de aceite, con algunas
oscilaciones anuales. Luego de ese afio, se debieron in-
troducir nuevos cultivares que incluyeran la resistencia
al cancro de tallo, lo que aparentemente ocasiond una
disminucién de la tendencia de crecimiento. Si bien esta
disminucion del contenido de aceite parece haber sido un
paso atras en la evolucién del cultivo, en realidad la po-
sibilidad de contar con genotipos que tengan una mejor
conducta ante esta enfermedad hacen el cultivo viable.
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Figura 1. Contenido de aceite (%) promedio de todos los genotipos
de girasol evaluados anualemente por el convenio INIA-INASE

A los efectos de ayudar a entender mejor la influencia de
genotipo y ambiente sobre el contenido total de aceite, se
presentan resultados de cuatro genotipos elegidos al azar
en tres ambientes (figura 2). Se puede observar que por un
lado, los cuatro genotipos produjeron mayor contenido de
aceite en esa chacra de La Estanzuela ese afio, y por otro




los genotipos 3 y 4 produjeron mas aceite que el genotipo
1 en los tres ambientes. Sin embargo, ni el genotipo ni el
ambiente por si solo pueden definir el contenido de aceite.
Cabe remarcar que en el concepto de “ambiente” se inclu-
yen condiciones climaticas, latitud, tipo de suelo, manejo
del cultivo, incidencia de enfermedades, etc.
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Figura 2. Contenido de aceite (%) de 4 genotipos elegidos al azar, cul-
tivados en tres condiciones distintas: una en La Estanzuela (Colonia) y
dos momentos de siembra distintos en Young (Rio Negro), todas sem-
bradas en el 2007 y cosechadas en el 2008 (Convenio INASE- INIA)

El perfil de acidos grasos del girasol tipico se puede ver
en la tabla 1. Como se puede apreciar, es la oleagino-
sa de mayor contenido de linoleico, con cierta variabiliad
entre cultivares. El ambiente en que se cultivd el girasol
también influye en el perfil de acidos grasos, aunque con
menor incidencia. En particular, una mayor temperatura
ambiente disminuye el nivel de insaturaciones y por con-
siguiente aumenta el oleico y disminuye el linoleico, lo
que ha sido verificado a nivel nacional.
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Tabla 1. Composicién de acidos grasos de los principales
aceites (Codex Alimentarius, 1999)

3 Palmitico Esteérico Oleico Linoleico  Linolénico
Acido graso
16:0 18:0 18:1 18:2 18:3

Girasol 5.0-7.6 2.7-6.5 14.0-39.4 48.3-74.0 0.0-0.3
Girasol alto

oleico 2.6-5.0 2.9-6.2 75.0-90.7 2.1-17.0 0.0-0.3
Soja 8.0-13.5 2.0-54 17-30 48.0 -59.0 4.5-11.0
Colza 2.5-7.0 0.8-3.0 51.0-70.0 15.0-30.0 5.0-14.0
Maiz 8.6-16.5 0.0-3.3 20.0-42.2 34.0-65.6 0.0-2.2

Hace ya unos afios se ha logrado desarrollar, mediante
mejoramiento genético tradicional, cultivares de girasol
con alto contenido de &cido oleico (“girasoles alto olei-
co”). La composicién media de éstos se informa en la
Tabla 1. En Uruguay hace afios que existen cultivares de
girasol alto oleico registrados, aunque agronémicamente
no son tan buenos como los girasoles tradicionales, lo
que causa que el precio sea mayor. La produccidn de este
tipo de cultivares se realiza siempre bajo contrato y con
trazabilidad a lo largo de toda la cadena a los efectos de
asegurar la uniformidad de la partida de granos.

SOJA

Hasta hace menos de una década, en Uruguay se producia
menos de 20.000 toneladas anuales de soja con menos de
10.000 hectareas sembradas. Con el advenimiento de nue-
vas tecnologias, entre las que se destacan la siembra direc-
ta y de cultivares transgénicos que permiten la aplicacion
de glifosato (herbicida), y una mayor demanda del mercado
internacional, la produccion llegd a un area cercana a las
400.000 hectareas permitiendo una produccion cercana a
las 800.000 toneladas.

El destino principal es el mercado exterior, pero de todas
formas el aceite consumido ocupa un lugar importante.
El contenido de aceite de soja es bastante inferior al del
girasol (17-22%), con una variabilidad en el contenido
que depende basicamente del ambiente.




Cabe destacar que el uso mas importante de la soja es
como alimento animal: se extrae el aceite, y el producto
restante es una harina rica en proteinas y de alto valor
nutricional para varias especies. Por lo tanto, muchas ve-
ces el aceite es en realidad un subproducto.

El perfil de acidos grasos (ver tabla 1) muestra un alto
contenido de linoleico y de linolénico. Mediante distin-
tas tecnologias (mejoramiento tradicional, mutaciones y
transgénsesis) se ha modificado el perfil de acidos grasos
de la soja. Sin embargo, aun no tienen una amplia difu-
sion, y no existen registros de este tipo de cultivares en
Uruguay, basicamente porque como ya se dijo el aceite
no es el principal objetivo del cultivo de la soja.

COLZA/CANOLA

Se denomina “colza” a varias especies del género Brassica:
B. napus, B. rapa, B.juncea. Tradicionalmente, sus acei-
tes eran no aptos para el consumo por su alto contenido
de acido ertcico (22:1) y glucosinolatos. En los afios 70s,
en la Universidad de Manitoba se desarrollaron mutantes
que producia aceites con bajo nivel de ambos productos
indeseables, lo que se le asigndé el nombre comercial de
Canola. Hoy en dia, este término se ha extendido a todo
grano del género Brassica que tenga aceite apto para
consumo humano.

Si bien es una oleaginosa muy cultivada en Europa vy
Norteamérica, alin no se ha desarrollado su cultivo en
Uruguay. Sin embargo, su produccion generaria ventajas
tanto para los productores agricolas, por ser un cultivo de
invierno que no es graminea, como para los industriales,
por tener su cosecha desfasada respecto a la de girasol y
soja y por el perfil de acidos grasos.

El contenido de aceite es alto, con un rango que va de
40 a 50%. Mas alla del perfil de acidos grasos tradicional
(ver tabla 1), mediante mutagénesis se han desarrollado
cultivares con una amplia variabilidad en la composicién
de su aceite.

PRODUCCION,
DISPONIBILIDAD Y
VARIABILIDAD DE

COMPOSICION DE LAS
OLEAGINGSAS PRODUCIDAS
EN EL URUGUAY




OTROS

Si bien su importancia desde el punto de vista de la pro-
duccién actual y potencial es mucho menor, hay otros
aceites que no se pueden dejar de mencionar.

El arroz tiene un contenido de aceite muy bajo, pero
como en Uruguay se produce y procesa un alto volumen
de este cereal, su produccion es comercialmente viable.
Si bien solo el 8% del grano es cascara, su contenido en
aceite no es despreciable (15-20%). Mas del 40% de sus
acidos grasos son oleico, mientras que el linoleico estd en
el entorno al 39% vy el palmitico cercano a 15%.

En Uruguay se producia aceite de maiz, pero cuando se
dejé de procesar el almidon de maiz, no hubo mas ma-
teria prima para extraerlo. El que se consume hoy es im-
portado. En su perfil de acidos grasos (ver tabla 1) se
destaca el alto contenido de linoleico y oleico.

El cultivo de olivares estd en franco crecimiento en
Uruguay, asi como el consumo de su aceite, donde se
destaca el altisimo contenido de acido oleico (55-83%).
En el 2007 ya se cultivaban mas de 3000 hectareas; con
una estimacion de 8 toneladas por hectdrea y un conte-
nido de aceite entorno al 15%, si fa produccion potencial
de 1200 litros por hectarea, se puede estimar una esti-
macion minima de 3 millones de litros anuales.

COMENTARIOS FINALES

La oferta de productos agropecuarios es alta, y esta en
crecimiento. La produccién ha mostrado ser muy versa-
til, y adaptarse rapidamente a las condiciones reinantes,
obedeciendo claramente a los dictdmenes del mercado.
Si se fortalece la demanda por aceites con determinados
perfiles de dcidos grasos, la produccion agropecuaria po-
dria responder rapidamente a la misma.
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TECNOLOGIAS DE OBTENCION
DE GRASAS, ACEITES Y
EMULSIONES GRASAS

M.Sc. Maria Teresa Pagano Puentes
Prof. Adj. de Alimentos

OBTENCION DE GRASAS Y ACEITES

Las grasas y los aceites aparecen en la naturaleza en los
tejidos animales y vegetales. La extraccion de una grasa
implica la separacion de ésta de su tejido natural.

Segun su origen condiciona la forma de obtencién y la
eliminacién de componentes no deseados, para que sean
comestibles.

La obtencion de aceites vegetales se realiza de diferentes
maneras: segln sea el aceite de oliva o el de los aceites
de semillas.

La obtencion de aceite a partir de semilla requiere una
serie de etapas preparatorias de la semilla para poder ser
extraido posteriormente.

Estas etapas son:

e recepcion de la semilla: ésta se recibe en forma zafral
por la empresa procesadora;

e almacenamiento: al ser un producto zafral la semilla
se debe almacenar hasta el momento de ser utilizada.
Esto requiere de condiciones estrictas de humedad y
temperatura, para evitar su deterioro y como conse-
cuencia pérdida de aceite;

o limpieza de la semilla: como ésta puede traer tie-
rra, insectos, restos metdlicos es necesario hacerle




limpieza previa que mejora el rendimiento y evita ro-
turas de equipos;

e descascarado: Las cascaras de las semillas no con-
tienen practicamente aceite por lo que en los casos
en que es factible es conveniente eliminarlas ya que
disminuiria el rendimiento posterior del proceso;

¢ acondicionamiento: tratamiento con vapor para de-
bilitar las paredes celulares y permitir extraer mas
facilmente el aceite;

» prensado: primera etapa de la extraccion de aceite,
no se separa todo el aceite presente;

e extraccion con solvente: se extrae el resto del aceite
por tratamiento con solvente a contracorriente.

Hasta aca se obtiene lo que denomina “aceite crudo”, las
etapas siguientes constituyen la refinacion para lograr un
aceite con la calidad necesaria para ser comestible, que
son necesarias para elevar la calidad sensorial y la es-
tabilidad del producto final.

Las finalidades son similares en los distintos aceites: obte-
nerlo separado de impurezas, lograr el mayor rendimiento
en material graso, lograr una torta de extraccion con el
mayor valor posible.

REFINACION DEL ACEITE

1. Degomado: Consiste en la extraccion de los fosfoli-
pidos presentes en el aceite mediante su hidratacidn
con agua o con diversos agentes degomantes (acido
fosforico o citrico) y su posterior separacién.

Los objetivos son: aumentar la eficiencia de procesos si-
guientes; facilitar el almacenaje del aceite en silos; au-
mentar la palatabilidad del producto final, aumentar la
estabilidad; obtener un subproducto valioso.

2. Neutralizaciéon o Refinacion alcalina: Consiste en la
remocion de los acidos grasos libres. Se efectla con




soda formando jabones que se eliminan por lavados
posteriores.

Se puede producir la remocidon de otros componentes,
por efecto tensoactivo del jabdn y también la pérdida por
emulsién de algo de aceite.

3. Blangueo: Se entiende la separacién de componentes
minoritarios no deseados, los cuales son minimizados
o destruidos. La finalidad es la reduccién del color por
eliminacién, total o parcial, de los pigmentos presen-
tes en el aceite crudo y que dan colores no desea-
dos y que ademas, pueden afectar la estabilidad del
mismo.

Se realiza por adsorcidn de compuestos en la superficie po-
rosa de una sustancia adsorbente como arcillas activadas
con acido, proceso que agranda los poros para facilitar que
penetren moléculas grandes (pigmentos), en competencia
con éstos también se eliminan otras sustancias presentes
como jabones (no eliminados en la neutralizacion).

4. Desodorizacién: La finalidad es eliminar los productos
gue producen olor y sabor no deseados, como algunos
aldehidos y cetonas formados, acidos grasos libres y
también mejora la estabilidad ya que se eliminan pe-
roxidos. El proceso es una destilacion por arrastre con
vapor.

5. Winterizacién: El objetivo es eliminar ceras vy trigli-
céridos de alto punto de fusion que producen entur-
biamiento del aceite y aumento de viscosidad a bajas
temperaturas.

Se efectlla por un enfriamiento lento del aceite, luego
de alcanzada la temperatura se mantiene ésta el tiempo
suficiente para permitir el crecimiento de los cristales y
su posterior eliminacion por filtracion.
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ACEITE DE OLIVA

El aceite de oliva se obtiene por molienda con agregado
de agua y luego separacion por prensado y filtrado de las
aceitunas.

Si el aceite obtenido cumple con las normas de calidad
se fracciona y envasa como “aceite de oliva virgen”, si
no las cumple se refina de forma similar a los aceites de
semillas, “Aceite de oliva refinado”.

También existen algunos aceite mezcla como el denomi-
nado “aceite de oliva” (mezcla de virgen y refinado).

Composicion media de diferentes aceites utilizados
en el pais

Aceite Satu- Monoin- Poliin-
rados saturados| saturados
Oliva 15 73 10
Arroz 20 43 35
Girasol 13 26 61
Soja 16 22 62
Coco 90 6 1
Grasa lactea 50 32 3
Manteca de Cacao 57 38 2
Aceite de Pescado 22 30 47

ESTABILIDAD DE GRASAS Y ACEITES

El deterioro de las grasas y los aceites es lo que comun-
mente denominamos “rancidez”. Las grasas y los aceites
se describen como “rancios” cuando poseen olor o sabor
desagradables caracteristicos.

Las grasas naturales son mezclas de diferentes acidos
grasos que se comportan de distinta manera frente a la
resistencia al deterioro. Esta a su vez, esta influenciada
por |la temperatura, metales presentes, antioxidantes, etc.
es dificil predecir la contribucién de cada uno de los fac-
tores en forma independiente, pero en general se puede
decir que el comportamiento es funcion de la cantidad de




dobles enlaces presentes y del nimero de dobles enlaces
por molécula de acido graso.

El deterioro de las grasas se produce de dos maneras: por
hidrdlisis o por oxidacidn.

La hidrdlisis se produce en presencia de agua y su efecto
es la rotura de la union éster y la liberacion de los acidos
grasos presentes en forma de DG, MG y AG libres y glice-
rol. Nutricionalmente no es relevante ya que los productos
generados no afectan a la salud. Causan acidez en el
aceite y olores y sabores dependiendo de los com-
puestos resultantes.

La oxidacion se produce por presencia de oxigeno y a
partir de la presencia de acidos grasos insaturados, ge-
nerandose la oxidacion en el grupo metilo vecino al doble
enlace, por lo tanto la presencia de varios dobles enlaces
en la misma molécula hace mas inestable la molécula.

Son factores que afectan la velocidad de oxidacion: la
temperatura, la presencia de metales, las enzimas, el
agua y la fuz.

]

metilo reactivo del acido linoleico

i estableciéramos una velocidad relativa de oxidacion,
adjudicando un valor de 1 al acido oleico (18:1), nos da-
ria una velocidad de 40 para el acido linoleico (18:2) y de
100 para el linolénico (18:3).

Algunos ejemplos de triglicéridos con igual niimero
de insaturaciones pero con diferente composicion

18:1/18:1/18:31+ 1 4+ 100 = 102
18:1/18:2/18:21+40 + 40 =81
18:0/18:2/18:30 + 40 + 100 = 140
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La oxidacion de los aceites se produce por un mecanismo
de radicales libres, con sus etapas de iniciacion, propaga-
cion y terminacion.

Iniciacion RH + O, ———2> Re + «QH
Propagacion R + «0, — i ROO e rapida
ROO¢+ RH ===~z ROOH + Re lenta Hidroperdxido

Terminacion: por carencia de oxigeno con formacion de

dimeros
Re + Re ~-——3> RR
Re + ROQ¢ ~+—-2> ROOR

La oxidacion que se produce a altas temperaturas, como
en los procesos de fritura, comienza de forma similar con
la formacion de hidroperdxidos, pero éstos se descom-
ponen rapidamente por efecto de las altas temperaturas,
formandose compuestos muy variados algunos de ellos
como dimeros y polimeros pueden ser nocivos para la sa-
lud. Estos aumentan la viscosidad del aceite y el alimento
absorbe mas aceite.

Existen variados métodos para medir el deterioro de un acei-
te, algunas medidas directas como el Indice de perdxidos
que mide los hidroperdxidos formados, pero si ya se esta en
una etapa de descomposicidn de éstos nos puede dar valo-
res erroneos. Los perdxidos se determinan por yodometria y
se expresan como meq de O,/Kg de grasa.

El Indice de Anisidina es una medida de que ya se llegd a lo
que se denomina oxidacion secundaria o de descomposi-
cién de perdxidos y formacion de compuestos carbonilos.

Existen otros analisis como el valor de &cido tio barbitlrico
gue mide la formacién del malonaldehido o la absorcion
en el UV que mide la formacion enlaces conjugados vy la
presencia de algunos compuestos carbonilos.

Hay otras medidas indirectas que son métodos basados
en la formacion de determinados compuestos, como al-
gunos métodos que por conductividad miden la formacion




de &cido formico vy la finalizacion del periodo de induccion,
que es aquél en el que el aceite presenta una resistencia
natural a la oxidacion, este periodo depende del aceite, de
la temperatura y de los factores que afectan la velocidad
de oxidacion.
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DESCOMPOSICION DE PEROXIDOS

La descomposicion de los perdxidos dan lugar a la for-
macion de un numero muy importante de productos de
descomposicion, muiltiplicado ademas, por el niumero de
acidos grasos diferentes presentes en un aceite.

Fundamentalmente en la Unidn Europea se esta utilizan-
do la determinacion de compuestos polares, formados
por la descomposicion de perdxidos como norma para
la reposicion de aceites de fritura. Esta determinacion
es muy trabajosa y requiere equipos especiales, es una
cromatografia en columna con posterior deteccion de las
fracciones obtenidas.

Como paradoja podemos decir que en el proceso indus-
trial continuo de fritura, si se realiza correctamente, es
menos riesgoso que el discontinuo (casero o restauran-
tes) ya que en estos casos es menos controlado y se
pueden intercalar diferentes alimentos que aceleran el
proceso de deterioro, asi como un re uso inadecuado.
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METODOS RAPIDOS DE DETERMINACION
DEL DETERIORO DE LOS ACEITES

El sistema VISCOFRIT consiste en un pequefio cono de
medidas estandar que incorpora un termémetro con es-
calas de temperatura y tiempo. Todo el sistema esta ca-
librado, de tal modo que si el tiempo de vaciado del cono
supera el tiempo establecido, significa que el aceite con-
tiene un nivel de polares y polimeros superior al limite del
25% marcado por la ley (O.M. de 26-1-1989).

El sistema OXIFRIT (MERK) consiste en calificar por color
la calidad de un aceite en una escala estandar.

Cuando se produce la oxidacion de un aceite, no solo se
producen olores y sabores desagradables sino que se for-
man compuestos que pueden ser nocivos para la salud. Por
este motivo y por la necesidad de ingredientes mas esta-
bles es que la tendencia es a utilizar aceites modificados.

Modificacion de las propiedades de las grasas y los aceites:
El desarrollo de procesos que permiten la modificacion de
sus propiedades, su composicion y su comportamiento
han permitido, por ejemplo, que a partir de aceites liqui-
dos, que abundan, se obtengan grasas sélidas o semi so-
lidas y asi aumentar la variedad de productos, adaptarse
mejor a los cambios del mercado y de las exigencias de
los consumidores.

Hidrogenacion: su objetivo es cambiar las propiedades
de fusion vy solidificacion, se los considera un “endureci-
miento” de los aceites.

El procedimiento consiste en la saturacion de algunos o to-
dos lo dobles enlaces presentes por disolucién de hidrége-
no en presencia de un catalizador. La hidrogenacion es una
reaccion heterogénea que requiere que los tres integran-
tes del sistema (aceite, hidrégeno y catalizados) que se
encuentran en diferentes estado (liquido, gas y sélido) se
contacten intimamente a una determinada temperatura.

Es una reaccion que se produce a altas temperaturas
y bajas presiones y que tiene como efecto negativo la




formacion de acidos grasos trans. La cantidad de éstos
dependen de la composicidn inicial, del producto final y
de las condiciones de reaccion.

Interesterificacion: su objetivo es obtener materiales
grasos con las propiedades térmicas buscadas y sin aci-
dos grasos trans. Consiste en un reordenamiento en la
posicion de los acidos grasos de los triglicéridos de una
solo material de partida o0 mas de uno. Puede realizarse
por medio de catalizadores quimicos o enzimaticos, para
cada uno las condiciones son diferentes.

Para una interesterificacion quimica las temperaturas son
alrededor de 300°C, mientras que para un interesterifica-
cién enzimatica entre 25°C y 60 °C y puede ser especifica
a una posicion en la molécula, por ejemplo las lipasas pan-
credticas y microbianas son especificas a los carbonos 1,3.

Fraccionamiento: el objetivo es mejorar las propiedades
térmicas de una grasa obteniendo 2 fracciones, una mas
dura (estearina) y una mas blanda (oleina) que el material
de partida, siendo las dos utilizables. La grasa de partida
puede ser natural o un aceite hidrogenado.

Consiste en un enfriamiento controlado en el que se
forman 2 fases que pueden ser luego separadas por
filtracidn.

Se basa en un enfriamiento controlado de una grasa to-
talmente fundida (calentada unos 15°C por encima de su
punto de fusién), con agitacion suave y permitiendo el
crecimiento adecuado de los nucleos cristalinos formados
para lograr una buena separacién de las fases.

Si una de las fases obtenidas no es utilizable se puede
mezclar con otras o volver a fraccionar.

Por ejemplo si se desea obtener un material parecido a la
manteca de cacao se puede combinar hidrogenando un
aceite y luego fraccionandolo o interesterificandolo.

Emulsiones grasas: Son emulsiones en que la fase grasa
esta constituida por grasas y aceites comestibles o mez-
clas, sometidas o no a un proceso de modificacion y
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la fase acuosa por agua, leche o productos lacteos.
Se permite el agregado de emulsificantes, coloran-
tes, sal entre otros.

Las definidas en nuestro Reglamento Bromatoldgico
Nacional son: margarina, crema vegetal y minarina difi-
riendo en la relacién grasa/agua.

Proceso: Es un proceso tecnoldgico muy delicado: prime-
ro se le agrega a cada fase los aditivos solubles en cada
una y se forma la emulsion con ambas fases liquidas. Una
vez formada la emulsién se comienza a enfriar y cristali-
zar la grasa. Requiere un trabajo mecanico adecuado de-
bido al polimorfismo de las grasas y los diferentes habitos
cristalinos de éstas.

Se busca la formacion de cristales B8’ debido a su adecua-
do tamafio y agregacion. Dan una textura suave. Tienen
buenas propiedades de aireaciéon (incorporacion de aire
en la masa) y excelentes propiedades cremosas para tor-
tas, helados, etc. Es también apreciable en margarinas
untables.

En una emulsidn grasa van a coexistir cristales de grasa,
gotas de agua, grasa liquida y en algunas (soft) burbujas
de aire.

El tamafio de la gota de agua también es importante: una
emulsioén fina se disuelve mal en la boca y la aparicion del
gusto es lenta y el color méas palido, mientras que en una
emulsién gruesa el gusto aparece rapido pero es débil
microbioldgicamente y mas amarilla.

Es importante para los fabricantes de margarina la fle-
xibilidad de la instalacién para los diferentes productos,
los equipos de cristalizacién deben tener tamario variable
para adecuar el trabajo al tipo de mezcla grasa utilizada.

La estructura cristalina formada va a depender de la
temperatura, tiempo e intensidad del trabajo mecanico
(amasado), por lo que éste es el punto determinante de

la plasticidad y untabilidad del producto.
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Las innovaciones cientificas y tecnoldgicas generalmen-
te se originan en distintas fuentes o motivaciones. En
el caso de las grasas y aceites de nuestra dieta pueden
identificarse varios aspectos impulsores de las innovacio-
nes como los siguientes:

e reduccion de costos. de los procesos de obtencidn, de
los insumos o ingredientes, de las maquinarias, del
tiempo insumido;

e procesos mas amigables con el medio: reduccion de
efluentes, de ruidos;

e ahorro energético: combustibles, agua, electricidad;

o aspectos regulatorios: referidos a ingredientes, eti-
quetado nutricional, planes de salud especiales;

e alimentos "mas saludables”: reducciéon de aspectos
considerados negativos, incrementos de los positivos
tanto en nutriciéon como en salud.

Estos dos ultimos son los motores o impulsores de cam-
bios que desarrollaremos en el presente trabajo.

Las fuentes de informacion que nutren a los cientificos
y técnicos involucrados en alimentos que son fuentes de
lipidos o que los contienen en sus formulaciones en can-
tidades apreciables provienen basicamente de:

e estudios epidemiolégicos que elaboran entidades
reconocidas;




» evidencias cientificas que se publican con aval reco-
nocido en el mundo;

e conceptos originados en la denominada dieta
mediterranea;

e causas del incremento de enfermedades no trasmi-
sibles, como diabetes, obesidad, cardiovasculares e
hipertensién;

* necesidad de informar al consumidor, cada vez mas
interesado en conocer lo que brindan sus alimentos;

e requisitos normativos vinculados con aspectos nutri-
cionales y de salud.

La OMS publico en 2004 una guia importante de reco-
mendaciones a la que denomind Hacia habitos saludables,
alimentacién y actividad fisica. Hace alli consideraciones
sobre distintos aspectos relacionados con la alimentacion
y resume en pocas lineas el marco adecuado para lograr-
lo. Expresa textualmente:

“Lograr un equilibrio energético y un peso normal;

Limitar la ingesta energética de las grasas, sustituir las grasas
saturadas por grasas insaturadas y tratar de eliminar los dcidos
grasos trans;

Aumentar el consumo de frutas y hortalizas, asi como de le-
gumbres, cereales integrales y frutos secos;

Limitar la ingesta de azucares libres;

Limitar la ingesta de sal (sodio) de toda procedencia y consu-
mir sal yodada.”

Tomando en consideracion todo lo expresado anterior-
mente es que las distintas disciplinas de trabajo hacen
su aporte tendiente a lograr dia a dia oportunidades para
encausar nuestra alimentacion hacia un buen estado
nutricional y de salud, sin olvidar que el alimento basi-
camente debe proporcionar satisfacciéon y minimizar el
“comer con culpa”.

DESDE EL CAMPO

Los alimentos primarios que se originan en la agricultura
han respondido claramente a las demandas saludables
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mediante aplicaciones de variada biotecnologia como son
los aceite modificados en su perfil de acidos grasos, don-
de se lograron incrementos en el contenido de acido olei-
co, disminucion del contenido de linolénico, incremento
del acido estearico, entre otros.

También se han logrado avances en el incremento de
a-tocoferol o vitamina E, asi como otros avances recien-
tes en lograr aceites de soja y de canola con un impor-
tante contenido en C18:4, acido esteariddnico, un w-3
muy beneficioso para la salud del que se tiene evidencias
sobre mejor desempefio que el del a-linolénico.

Un ejemplo de la ingenieria genética es el aceite de gira-
sol en sus distintas variedades.

Los alimentos primarios de origen animal también han
avanzado en el desarrollo de alimentos mas saludables
mediante la modificacion de la dieta alimentaria de aves
y ganado de distinto origen.

Se pueden citar a nivel de ejemplos: huevos enriqueci-
dos en w-3 logrados mediante alimentos de las aves con
fuentes de acido linolénico. También los rumiantes res-
ponden a la dieta y se logran leche y carne con mas aci-
dos grasos insaturados y con mayor contenido de CLA. La
alimentacion con pasturas también produce carnes mas
magras y con menor saturacion.

DESDE LA INDUSTRIA

Los aceites y grasas se diferencian entre si por su per-
fit lipidico, basicamente su composicién en acidos grasos
asi como el contenido y composicion de los denominados
compuestos insaponificables, muchos de ellos con impor-
tante actividad bioldgica, de alli su nombre genérico de
“compuestos bioactivos”.

Para resumir lo concerniente a los acidos grasos, se los
puede agrupar en tres grupos de acuerdo con sus carac-
teristicas funcionales en términos tecnoldgicos, de esta-
bilidad y de salud.
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Acidos grasos Caracteristicas

Muy resistentes a la oxidacién
Saturados Son sdlidos

Salud, debe limitarse su ingesta
Resistentes a la oxidacion
Monoinsaturados Son liguidos

Salud, son recomendados

Menos resistentes a la oxidacion
Poliinsaturados Son liquidos

Salud, son esenciales, recomendados

ALTERNATIVAS EN ACEITES

El aceite de girasol ofrece hoy una amplia gama de posi-
bilidades basadas en la composicién acidica.

Aceite de girasol

Medio Alto Alto
oleico oleico |esteérico

Acidos grasos % |Tradicional

Saturados 11 10 8 30-35
Monoinsaturados 25 55 80 15
Poliinsaturados 64 45 12 50

El aceite de girasol de medio oleico es el aceite carac-
teristico de Estados Unidos de Norte América, mientras
que en Sur América y en Europa predomina el denomina-
do tradicional o poliinsaturado. En Argentina y Uruguay
hay ya cantidades apreciables de alto oleico para el uso
doméstico.

En Argentina la mayoria de los panes y galletitas de ce-
reales y de otros tipos se han volcado hacia el uso de alto
oleico en sus formulaciones.

El aceite de canola también ha comenzado a utilizarse en
Argentina para uso doméstico, en una presentacion limi-
tada, y como aceite extraido sélo por prensa.

El aceite de soja también es una opcion importante des-
de el punto de vista nutricional ya que contiene, como el




de canola, los dos acidos grasos esenciales, linoleico y
linolénico.

Otra alternativa importante es el aceite de oliva virgen.
En Argentina se ha alcanzado una produccion importan-
te, 25.000 Tn/afio, la mayoria extra virgen.

El aceite de oliva es rico en monoinsaturados, acidos olei-
co y palmitoleico y también en componentes bioactivos
como antioxidantes diversos, polifenoles, vitamina E, es-
cualeno, etc.

En los Ultimos afios el aceite de chia se encuentra en gon-
dolas de alimentos dietéticos, en pequefios volumenes y
alto costo.

INGREDIENTES EN ALIMENTOS

La industria ofrece la posibilidad de ingerir lipidos reco-
mendados mediante la incorporacién de granos en ali-
mentos varios: galletitas, panes, barritas, granolas,
preparados para cereales. Esta es una fuente importante
porque estd acompafiada de vitaminas, fibras y minera-
les que provienen también del grano. Los mas empleados
son sésamo, lino, soja, girasol, mani y algo de chia.

Las aceitunas constituyen también una fuente de 4cidos
grasos monoinsaturados, sin embargo su elevado conte-
nido en sodio ponen un limite en su ingesta.

Las nueces, avellanas y almendras son muy importantes
en su valor y calidad lipidica, son aceites insaturados. Se
ofrecen solas y en preparaciones alimenticias varias.

ALIMENTOS FUNCIONALES

Estos alimentos tienen como caracteristica aportar algin
beneficio adicional para la salud. Los alimentos con incor-
poracion de fitoesteroles es un claro ejemplo, aportan un
nutriente que ayuda a disminuir el colesterol plasmatico
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en el marco de una dieta saludable. Se los incorpora en
leches, margarinas y yogures entre otros.

Otros ejemplos son la incorporacién de CLA y de w3 de
fuentes marinas fundamentalmente a productos lacteos.

PROCESOS ENZIMATICOS

Mediante procesos enzimaticos pueden elaborarse los li-
pidos estructurados, que son triglicéridos con una pro-
porcién y ubicacién de determinados &cidos grasos que
les confieren propiedades especificas a los triglicéridos
en términos de nutricién y salud ya que pueden aportar
distinta digestibilidad para grupos etarios.

REDUCCION DEL CONTENIDO GRASO

No sélo la calidad de la materia grasa en el alimento es
importante, sino su cantidad, para reducir el aporte calé-
rico. En este campo se han logrado margarinas y salsas
con muy bajo tenor en aceite, desde un producto con-
vencional de 70-80% de contenido graso se han logrado
productos similares con valores del orden del 20%. Hay
también menores, pero su aceptabilidad por parte del
consumidor no es alta.

También en galletitas, salchichas, panificados se han lo-
grado importantes reducciones en el contenido graso.
Aqui el limite es la frescura y la textura basicamente.

RECUPERACION DE LIPIDOS VALIOSOS

En Argentina se han logrado interesantes desarrollos tec-
nologicos para recuperar lipidos a partir de la refinacion
de aceites vegetales que tienen valores funcionales im-
portantes. Se elabora lecitina de girasol, con propiedades
funcionales y nutricionales diferentes a las de de soja.
También se recuperan los esteroles y tocoferoles a partir
de los condensados de los desodorizadores.




MODIFICACION DEL PERFIL LIPIDICO

La meta mundial de reducir el contenido de acidos grasos
trans provenientes de la hidrogenacion de aceites vege-
tales motivé una reforma tecnoldgica de envergadura en
los establecimientos que deben proveer materias grasas
solidas para un gran numero de productos alimenticios.

La hidrogenacion se realiza con dos objetivos: a)reducir
la insaturacion para aumentar la estabilidad y conferir
mas vida util a un alimento y b) para obtener grasas so-
lidas a partir de un liquido, saturando parcialmente sus
acidos grasos poli y monoinsaturados.

Simultdneamente con la saturacion se produce la isome-
rizacion espacial de los enlaces cis y estos pasan a la
forma trans. No es posible hidrogenar sin la formacién de
acidos grasos trans.

Fue necesario entonces recurrir a otras tecnologias. Una
de las mas utilizada es la interesterificacion y otra la cris-
talizacién fraccionada.

Interesterificacion

Es la reaccion por la cual los acidos grasas de los tri-
glicéridos cambian de posicién. Dentro de un mismo
triglicérido y con otros triglicéridos. Hay dos formas de
interesterificar, quimica y enzimatica. En la quimica se
utiliza un catalizador inorganico y cualquier posicion del
acido graso en el triglicérido puede ser modificada e inter-
cambiada. En cambio cuando el proceso de interesterifi-
cacion es bioldgico, mediante determinadas enzimas sélo
los acidos grasos de las posiciones extremas se pueden
intercambiar, quedando siempre inalterado el que ocupa
la posicion central.

Cristalizacion fraccionada

Es un proceso fisico, donde un aceite o grasa animal
fundido se va enfriando lentamente con un determinado
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gradiente térmico hasta una dada temperatura, bajo agi-
tacion. Se forman los cristales y se separan de su entor-
no liquido mediante centrifugacion o filtrado. También se
logran cristales mediante la solidificacion de una materia
grasa fundida sobre un cilindro rotatorio del cual se la
separa mediante una cuchilla raspadora.

Se obtienen dos fracciones a la temperatura elegida, una
liguida que se denomina oleina y una sdlida que se llama
oleoestearina. Este proceso puede ser aplicado a grasas
vacunas y a aceites con alto contenido de saturados como
los de palma, mani o algoddn.

Resumiendo podemos decir que [o mas relevante de cada
tecnologia es:

e Hidrogenacién: modifica tanto la composicion como la
espacialidad de los acidos grasos.

o Cristalizacion: no modifica la estructura de los acidos
grasos, separa triglicéridos por punto de fusion.

o Interesterificacion: no modifica la composicion en aci-
dos grasos, si su posicion en el triglicérido.

* Interesterificacion quimica: modifica la posiciéon de
cualquier acido graso en los triglicéridos.

o Interesterificacion enzimatica: modifica las posiciones
n-1y n-3 de los acidos grasos en el triglicérido.

Hoy en Argentina todas las margarinas untables estan
formuladas libres de trans por porcidn. También en la
mayorfa de las galletitas se han sustituidos los aceites
hidrogenados por grasas interesterificadas, cristalizadas
0 por aceite de girasol alto oleico, de acuerdo con las po-
sibilidades del alimento en términos de estabilidad, tex-
tura, ruptura, etc.
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CONCLUSIONES

Nuevos conocimientos sobre dieta-nutricién-salud son
permanentes impulsores de innovaciones en distintas
dreas como la biotecnologia, las tecnologias industriales,
las técnicas analiticas.

Se requieren comunicaciones claras a los consumidores
sobre los beneficios o restricciones de determinados pro-
ductos o ingredientes.

Los aspectos regulatorios deben estar actualizados para
brindar un marco adecuado y permitir el constante fluir
de innovaciones.

Los estudios multidisciplinarios se tornan cada mas im-
prescindible para lograr innovaciones, comunicarlas y ge-
nerar una retroalimentacion de la informacion.
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PROPIEDADES Y FUNCIONES
DE GRASASY ACEITES EN

EL DISENO DE ALIMENTOS'Y

PRODUCTOS ALIMENTICIOS

Lic. Nut. Mdnica Russo
Prof. Adj. de Alimentos

INTRODUCCION

Las grasas y aceites, tambien identificados como mate-
rias grasas, constituyen la forma mayoritariamente co-
mestible de los lipidos.

Actualmente muestran un gran desarrollo tecnolégico y
nutricional, aunque su utilizacién en la alimentacién co-
menz6 hace miles de siglos.

Vinculados a su funcién nutricional su rol en la nutricion
ha transitado por diferentes etapas, desde evitar el co-
lesterol, luego los saturados hasta la situacién actual, en
que es bien conocido, el caracter negativo de las grasas
saturadas y de las tans, asi como el efecto beneficioso
de los 3. No obstante algunas de sus funciones perma-
necen incambiadas en el tiempo, tales como: su aporte
caldrico, son fuente concentrada en calorias, son vehiculo
de acidos grasos esenciales y de vitaminas liposolubles,
asi como facilitadores de su absorcion.

Respecto a los aspectos tecnoldgicos, las materias grasas,
también han presentado un gran desarrollo vinculado a
la funcionalidad que ellos cumplen en los alimentos, en
forma natural (carnes, productos lacteos, frutos secos) o
como ingrediente de productos elaborados.




FUNCIONALIDAD )
Y PROPIEDADES DE LOS LIPIDOS

El término funcionalidad, aplicado a los ingredientes de
los alimentos, hace referencia a cualquier propiedad,
diferente de la nutritiva que condiciona la utilidad del
mismo. Generalmente afecta las caracteristicas sensoria-
les de los alimentos (especialmente la textura) aunque
también puede desempeiiar un papel importante en el
comportamiento fisico, o en el de los otros ingredientes
durante la preparacion, el procesado o almacenado de los
mismos.

Los /ipidos poseen un alto rango de propiedades funcio-
nales y de extraordinario valor en el disefio y caracte-
risticas de productos alimenticios, que responden a la
combinacion, en diferente grado de dos propiedades: su
relativa insolubilidad en agua, debido a la cadena apolar
y la presencia, a su vez de un grupo polar.

FUNCIONALIDAD Y PROPIEDADES
SENSORIALES DE LOS LIPIDOS

La cantidad, asi como la calidad de la materia grasa tie-
nen un rol determinante en las propiedades sensoriales
relativas al aspecto, flavor y textura de los alimentos.
Las propiedades fisico-quimicas particulares de cada tipo
de grasa (manteca, margarina, aceite, etc.) modifican la
funcionalidad (forma en que funcionan) de cada una de
ellas en los sistemas alimentarios que las contienen.

FLAVOR

El flavor es un atributo complejo, que combina varias
propiedades sensoriales como el aroma o el gusto y es
caracteristico y propio de cada alimento o producto.

Las grasas intervienen en la produccion de aromas carac-
teristicos y deseables de los alimentos, en determinadas
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condiciones y en otras son la principal causa de deterioro
del alimento dando lugar a compuestos de sabor y olor
desagradable. Si bien este dltimo aspecto no hace refe-
rencia a la funcionalidad de los lipidos, es un factor a con-
siderar en el disefio de productos alimenticios ya que es
uno de los factores que determina la eleccion del tipo de
grasa y/o la inclusion de otros compuestos que controlen
este tipo de reacciones.

La materia grasa interviene en el flavor de los alimentos
que la contienen, a través de un efecto fisico y de un
efecto quimico.

EFECTO FISICO

Modifican el sabor y aroma global de los alimentos por
la sensacion que producen en la boca. Por ej. la grasa
de la leche entera le otorga suavidad y cremosidad al
helado e influye en el valor umbral de los compuestos
aromaticos.

EFECTO QUIMICO
Intervienen por dos mecanismos basicamente:

a. por medio del desarrollio de compuestos volatiles, de-
rivados enzimaticamente a partir de acidos grasos;

b. como precursores de compuestos volatiles produci-
dos por reacciones de oxidacién, tras el tratamiento
térmico.

Derivados de accion enzimatica

Este tipo de reacciones se observan en diversos alimen-
tos. En las frutas y hortalizas, a partir de los acidos gra-
sos que integran la composicion del alimento, se forman
por accion enzimatica varios compuestos que intervienen
en el aroma; todos ellos requieren de la descomparti-
mentalizacion previa de las enzimas, para su desarrollo.
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Entre ellos se destacan las lactonas, de C8-C12, que
otorgan el aroma caracteristico del coco, y la formacion
de aldehidos, cetonas y alcoholes de C6, C8 y C9, propios
del aroma de hierba fresca, del champignon y del pepino
respectivamente.

Este tipo de reacciones tiene también un rol importante
en el desarrollo del aroma tipico en productos lacteos,
fundamentalmente en los quesos. Durante el proceso de
maduracion de los quesos, se producen innumerables
reacciones bioquimicas sobre sus constituyentes que
conducen a definir las caracteristicas tipicas de cada va-
riedad; una de estas transformaciones involucra la ma-
teria grasa, originandose acidos grasos libres de C6, C8
y compuestos derivados de ellos, a partir de la accién
enzimatica de lipasas lacteas o provenientes de microor-
ganismos (Grafico 1).
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Grafico 1. Evolucion de los AGL totales durantes la elaboracién de
distintos quesos. Grasas y aceites, 59(2), abril-junio 152-159,2008,
ISSN:0017-3495

Derivados de la oxidacion,
tras el tratamiento térmico

Varios de los componentes del flavor deseables de los
alimentos cocinados proceden de compuestos generados

LIPIDOS: ASPECTCS
TECNOLOG.CCS Y
ABCRDAJE NUTRICICHAL
EN LA SALUD Y EN
ENFERMEDAD




a partir de la oxidacién de a materia grasa durante la
aplicacién de tratamientos térmico.

Entre las reacciones que dan origen a estos compuestos
se destacan:

reaccion de Maillard: se desarrolla en los procedi-
mientos de fritura y asado al reaccionar un grupo car-
bonilo, proveniente de las grasas con un aminoacido
constituyente del alimento;

reacciones de oxidacion de lipidos provenientes de las
carnes: a partir de estas reacciones se forman diver-
sos compuestos derivados de los acidos grasos, vin-
culados al flavor especifico de cada tipo de carne. Por
ej. el sabor caracteristico “a sudor”, en el cordero tras
su coccion (acido 4 metiloctanoico) estrechamente li-
gado con acidos grasos de cadena media volatiles y
de cadena ramificada con grupos metilo, y el aroma
caracteristico en el pescado, proveniente de carboni-
los producidos por oxidacién de los w3 insaturados.

TEXTURA

La textura es una propiedad sensorial detectada por
los sentidos del tacto, la vista y el oido. Los parame-
tros que la describen relacionados con las grasas son los
siguientes:

Parametros mecanicos:

terneza / suavidad;
alveolosidad;
firmeza;

crujiente, crocante;
friabilidad;
cremosidad;

volumen.
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Parametros de composicion

® Qgrasoso;
e aceitoso;
* jugoso.

Textura y funcionalidad de los lipidos

Los lipidos tienen diferentes propiedades funcionales en
los alimentos que los incluyen, entre ellas se destacan:

e poder lubricante y efecto estructural,
e capacidad de formar y estabilizar emulsiones;
e capacidad de incorporar aire.

La funcién que cada uno desempena depende de su natu-
raleza quimica y de sus propiedades fisicas.

En relacion a la naturaleza quimica, su funcionalidad va-
ria en funcion del tipo de acido graso, de la longitud ca-
dena, del grado de instauracion, de la isomerizacion, y de
la configuracién del mismo.

La naturaleza fisica de la grasa incide también en su fun-
cionalidad, la cual es afectada por: la consistencia, el po-
limorfismo y el punto de fusion de cada una de ellas.

Consistencia de las grasas

Las grasas pueden ser solidas, liquidas o plasticas. Estas
ultimas estan formadas por cristales de grasas suspendi-
dos en aceite. La consistencia depende de varias propie-
dades entre ellas:

e la proporcion entre nimeros cristales / volumen acei-
te. A mayor contenido de sélidos, mas dura es la
grasa;

» el tamafio y tipo de cristales.

Para igual contenido de sélidos, la abundancia de cristales
pequefios determina mayor dureza de la grasa que unos




pocos cristales grandes, a su vez los cristales formados
por acidos grasos de alto punto de fusién ofrecen mas
rigidez que aquellos de punto de fusion mas bajo.

* la temperatura, esta directamente vinculado al punto
de fusién y a la consistencia de la grasa;

o la viscosidad del liquido, gran parte del cambio de la
consistencia producida por la temperatura esta pro-
ducida por la modificacion de la viscosidad;

¢ el trabajo mecanico, son tixotrdpicos, se vuelven mas
blandos reversiblemente con una vigorosa agitacién.

Polimorfismo

Las cadenas de acidos grasos cuando se enfrian, se ali-
nean y forman una estructura compacta llamada cristal.

Las formas polimorfas son fases solidas de la misma com-
posicion quimica que difieren en su estructura cristalina,
seglin como se orienten las moléculas, pero que en la
fusion dan fases liquidas idénticas.

Cada forma polimérfica tiene propiedades especificas,
con efecto muy marcado en el punto de fusion y en la
funcionalidad de la grasa que afecta sus aplicaciones
industriales.

El polimorfismo esta asociado con los distintos tipos de
empaquetamiento de las cadenas hidrocarbonadas y de
los angulos de inclinacién. Se han identificado hasta sie-
te distribuciones de empaquetamiento, entre las que se
destacan tres: la primera, a, se caracterizan por formar
empaquetamientos poco densos, y por tener un bajo
punto de fusidn; la B, por ser cristales mas densos, gran-
des, toscos y rugosos, con un alto punto de fusidn, es la
mas estable de las tres formas, y la p’ tiene caracteristi-
cas intermedias entre los dos, forman empaquetamientos
mas estrechos que los a, son cristales lisos, pequefios y
afilados, con un punto de fusiéon medio.
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El comportamiento polimorfico de las grasas depende
fundamentalmente de la composicién en acidos grasos,
de la posicion que ocupan y de su forma de enfriamiento.

Punto de fusion

Las grasas naturales no tienen punto de fusion neto y
definido, sino que presentan un intervalo de temperatu-
ra, cuya magnitud depende de la variedad de triglicéri-
dos (TG) que componen la grasa. Un TG simple, tiene un
rango de fusidn estrecho, una mezcla de TG, tendra un
rango de fusién amplio. Este intervalo de temperatura es
una de las variables que requiere ser conocida para la
formulacion de alimentos. En muchas oportunidades, a
través de la mezcla de TG, se busca un rango de fusidn
especifico, seguin la funcidn que cumple la grasa en el
sistema alimentario.

El punto de fusién (PF) refleja la fuerza de atraccion entre
los acidos grasos en los cristales: cuanto mayor atrac-
cion, mayor sera el punto de fusién. Esta determinado
por la longitud de la cadena: cuanto mas corta, menor
PF; por el nimero de dobles enlaces, cuanto mds canti-
dad, disminuye el PF; por el tipo de isomeria, disminuye
en las formas cis; por el tipo de cristales que forman du-
rante su empaquetamiento, siendo menor en los tipo .

Poder lubricante y efecto estructural

Las grasas actian como lubricantes al prevenir la cohe-
sion entre las superficies con reduccion de la friccién y
contribucion a la suavidad y deslizamiento. Este poder
lubricante contribuye a la sensacion bucal da mayor sua-
vidad al masticar asi como una sensacion humeda.

Esta basicamente determinado por la fase liquida de la
grasa y por el punto de fusion de la misma.

Esta propiedad de las grasas se manifiesta principalmen-
te en las carnes, en [as masas, los productos de panifica-
cion, confiteria y galleteria.




En el caso de las carnes, los lipidos se encuentran emul-
sionados entre las células y constituyen el marmoleado
de la carne.

Al cocinar la carne, la grasa se funde y penetra en el
tejido magro, lubricando al tejido muscular. A su vez el
sabor a grasa, estimula la secrecidn salival, incrementa
la impresién de humedad (suculencia) provocando una
sensacion de jugosidad mantenida. Este aumento en la
jugosidad es percibido como un aumento en la terneza
de la carne.

En el caso de las masas, panificados, la fase liquida de
una grasa plastica otorga una sensacion de mayor sua-
vidad al masticarlo, una sensacion bucal himeda y de
lubricacién. Evita la cohesion de las cadenas de gluten
“acortando” las mismas generando productos horneados
tiernos, propiedad conocido como efecto shortening.

Los lipidos impermeabilizan el gluten, limitando su desa-
rrollo, e interaccionan con el almidén alterando sus pro-
piedades de hidratacion y gelificacion.

La porcion sélida contribuye fundamentaimente a la es-
tructura de la masa y a su capacidad de retener las bur-
bujas de aire durante el mezclado, siendo determinante
en los atributos de textura de cada producto.

Panes con levadura (pan de molde, pan de Viena): es-
tos productos se caracterizan por presentar una miga fi-
namente granulosa con celdas de aire adecuadamente
distribuidas.

La funcion de la grasa es otorgar firmeza a la masa en
las paredes del pan horneado, suavizarla y darle mayor
volumen. La grasa aumenta la expansion inicial del pan
dentro del horno, incrementa su volumen a medida que
aumenta la grasa hasta aproximadamente un 5% de la
base de harina, al continuar aumentado la proporcion de
grasa el volumen permanece mas o menos constante.
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Grafico 2. Volumen final de la masa de pan blanco, en funcion de la
cantidad de grasa plastica adicionada. A&G. Tomo XIV. Vol. 3 420-432,
2006.

Los tipos de grasa, que se emplean en estos panes ge-
neralmente son: grasa vacuna, shortening y oleo mar-
garina. En oportunidades se utiliza aceite ayudado por la
tecnologia (por ej. uso de reforzadores) para lograr un
buen volumen en el pan.

Masa de hojaldre con levadura (media luna, bizcochos).
En estos panificados la textura caracteristica es la de una
masa suave Y foliada. La grasa cumple la funcion de sua-
vizar, otorgar la estructura en capas y lubricar las bandas
de gluten formadas.

Los tipos de grasa que se utilizan como ingrediente, habi-
tualmente en los bizcochos son: grasa y shortening y en
las medialunas: manteca y margarinas, para contribuir a
su sabor.

Masa de hojaldre sin levadura. La textura en este tipo de
productos es la de una masa suave al cortarla, que se
desintegra en la boca al morderla y no se desmorona.

La funcién de la grasa es dar suavidad a la masa y otor-
gar la estructura foliada caracteristica. Esta estructura
se atribuye a que al hornear estos productos las bandas

SN LA SALUDY EN

ENFERMEDAD




de gluten se levantan, por el vapor de agua generado,
formando ampollas.

Estos productos requieren el uso de emulsiones grasas,
generalmente se utilizan para su elaboracién margarinas
con al menos un 17 a 20% de agua, para que permita la
generacion de vapor para su expansion.

Producto de galleteria. Estos productos se caracterizan
por tener una textura crocante. La grasa tiene una fun-
cion basicamente de limitar el crecimiento del gluten.

La grasa no constituye en estos productos un ingrediente
imprescindible y su uso esta fuertemente ligada a la tec-
nologia y condiciones de proceso. La gama de aceites y
grasas que se usan en su elaboracion es muy variada,
entre ellos se encuentran: la oleomargarina, la grasa va-
cuna refinada, el aceite vegetal hidrogenado, y el aceite
de girasol alto oleico.

En conclusion, el uso de grasas en productos horneados,
permite, entre otros aspectos, obtener masas de distinta
texturas. Afecta la suavidad, el volumen, la estructura de
los productos y retarda el envejecimiento de los panes.
El tipo de grasa es variado, y muchas veces disefiado es-
pecificamente para cada producto.

La tendencia actual es reducir la cantidad de las grasas y
seleccionar su calidad de modo de compatibilzar la fun-
cionalidad de las mismas, aplicando tecnologia, en el uso
de ingredientes y aditivos que sustituyan la funcién de
las grasas.

Capacidad de las grasas
y aceites de formar emulsiones

Una emulsidon es una dispersion termodinamicamente
inestable de dos liquidos inmiscibles entre si, normalmen-
te de naturaleza polar y apolar, en los que uno de ellos
forma gotas liquidas y o cristales liquidos de pequefio ta-
mafio (0,1 a 100 micras de didmetro), que se denomina
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fase dispersa o interna, dispersos en un liquido, llamado
fase dispersante o externa.

Requieren de un tercer componente: un emulsionante
que facilite su formacion, disminuyendo la tension inter-
facial, y que aporte al menos, cierta estabilidad fisica al
sistema.

Segun la naturaleza de la fase dispersa se pueden clasifi-
car en emulsiones de:

e aceite en agua ac/ag: por ejemplo mayonesa, adere-
zos, crema de leche;

e agua en aceite ag/ac: por ejemplo manteca,
margarina;

* ag/ac/ag, ac/ag/ac, que resultan generalmente apli-
caciones tecnoldgicas. Por ejemplo helados.

Fase oleosa de las emulsiones. La fase oleosa de las
emulsiones puede ser:

e de naturaleza organica: aceites vegetales;
* quimicamente modificadas: grasas hidrogenadas.

Entre sus componentes se destacan los TG, aunque pue-
den estar presentes otros tales como vitaminas liposolu-
bles, colorantes liposolubles y estanoles.

Las propiedades de la fase oleosa de interés al seleccio-
narla como ingrediente de emulsiones son:

las caracteristicas organolépticas;

la densidad;

la viscosidad;

la tension superficial;

la caracteristica apolar;

la cristalizacién de lipidos.

En las emulsiones alimentarias, la fase oleosa constitu-
ye uno de los puntos de progreso en lo que respecta a
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formulaciones innovadoras y existe un interés creciente
en la reduccién del contenido graso, de grasas trans y la
incorporacion de ingredientes con propiedades funciona-
les. Son ejemplos de ello las mayonesas elaboradas con
aceite de arroz, las salsas a base de soja con aceite de oli-
va y las margarinas libres de trans y con fitoestanoles.

Emulsionantes

Las emulsiones al ser termodinamicamente inestable, y
presentar dos fases de diferente naturaleza, tienden a
separase y romperse. Requieren de la inclusidén de emul-
sionantes para contrarresta esta tendencia espontadnea
de minimizar el area interfacial. "

Los emulsionantes cumplen la funcion de facilitar la for-
macion de la emulsion, disminuyendo la tension interfa-
cial y de aportar cierta estabilidad fisica al sistema, mas o
menos larga dependiendo de su naturaleza, de las carac-
teristicas del proceso y las condiciones externas

Los emulsionantes se ubican en la interfase entre las dos
sustancias inmiscibles, formando monocapas o multica-
pas de naturaleza cristalina. Son sustancias anfipaticas
de bajo o alto peso molecular. Segun su origen se clasi-
fican en:

e naturales, por ejemplo fosfolipidos;

e artificiales, entre los que se encuentran: monoacilgli-
céridos, obtenidos de grasa y aceites por interesteri-
ficacién con glicerol, ésteres de sacarosa, ésteres de
sorbitano, ésteres de monoacilglicéridos con acidos
organicos: acético, citrico, lactico.

La capacidad de formar emulsiones que tienen las grasas y
aceites inciden en la textura de los sistemas alimentarios,
determinando la cremosidad, suavidad y homogeneidad
de los mismos. Son ejemplos de emulsiones alimentarias
la leche y la yema de huevo, en los alimentos naturales,
las mayonesas, salsas y aderezos en productos a base a
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grasas y las tortas, fiambres, helados en los productos
industrializados y/o elaborados.

Capacidad de grasas de incorporar aire-cremas

La fase sdlida de la grasa, tiene la capacidad de formar
espumas, denominadas cremas.

Las cremas (espuma de grasa) son sistemas coloidales,
formados por burbujas de gas rodeadas por una emulsion
grasa. La grasa cumple la funcion de formar espumas
en los siguientes sistemas alimentarios: crema de leche,
torta de manteca, rellenos de galletas y helados.

Crema de leche. Al batir la crema de leche los glébulos de
grasa se liberan parcialmente del emulsificante y se unen
entre si se “agrupan” alrededor del aire incorporado, for-
mando burbujas de aire rodeadas por la lamela de grasa
emulsionada en agua.

Torta de manteca. Se caracteriza por presentar una tex-
tura de grano fino cerrado. La grasa interviene en el volu-
men final del producto y en la sensacion himeda.

El tipo de grasa utilizado en este producto requiere que
sea una grasa plastica con agente emulsificante, para que
permita retener el aire al batirla con el azlcar y que las
burbujas se dividan en numerosas células de aire, rodea-
das por emulsién ac/ag, dando la textura caracteristica,
de grano fino y cerrado.

Contribuyen al volumen final del producto, debido a que
en el horneado los gases retenidos en la espuma de grasa
(CO,, vapor ), se expanden. Las variedades de grasa que
se emplea en estos productos son: margarinas, shorte-
ning, grasa vacuna refinada con adiciéon de emulsificado-
res (2 a 4% monoglicéridos) y con cristales p'.

Rellenos, galletas, obleas. La textura en este tipo de re-
llenos se caracteriza por ser de consistencia suave, firme




a temperatura ambiente, y que se derrita a la tempera-
tura bucal.

La funcidn de la grasa es la de brindar suavidad al relle-
no. Para ello se requiere usar grasas plasticas, que re-
tienen el aire al batir con el aztcar, con cristales g’ y un
rango de plasticidad estrecho.

Helados. Los helados son semisélidos o sélidos de textura
plastica y suave, que han de mantener hasta el momen-
to del consumo (RBN). Son sistema coloidales complejos
formados por una espuma sdlida de celdas de aire ro-
deadas por grasa emulsionada, junto a cristales de hielo,
rodeados por un sol (helados de crema o de leche).

La grasa ademas de formar una emulsién, actia como
emulsificante, mejorando la capacidad de batido y tex-
tura (mono y diglicéridos y fosfolipidos ) y como estabili-
zante (grasa congelada), permitiendo la formacion de un
sistema homogéneo y su permanencia. Ademas la grasa
limita crecimiento de cristales de hielo, otorgando suavi-
dad al sistema.

Otras funciones que tiene la materia grasa en los pro-
ductos alimentarios son:

¢ intervenir en el aspecto, otorgando brillo, por ejem-
plo en el chocolate y en los recubrimientos en
reposteria;

o funcion antiadherente, en la formulacion de produc-
tos y en el equipo.
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COCCION
Y ABSORCION DE ALIMENTOS
POR CUERPOS GRASOS

Lic. Nut. Graciela Romano
Prof. Agda. de Alimentos

En los procesos de coccion por cuerpos grasos se destaca
la fritura como el mas habitual.

La fritura confiere a los alimentos caracteristicas sensoria-
les particulares como olor, sabor, color, textura. También
preserva a los alimentos ya que la temperatura alcanzada
destruye los microorganismos, inactiva enzimas y reduce
la actividad de agua superficial.

Se diferencia de otros métodos de coccién por la con-
juncion de tres fendmenos: la deshidratacion, altas tem-
peraturas y absorcion de aceite. Utiliza grasa o aceite
como medio de transferencia de calor, distinguiéndose
dos formas: fritura superficial o por contacto (salteado)
que constituye un proceso simple en el que se utiliza una
pequefa cantidad de aceite y fritura por inmersion o pro-
funda donde el alimento se sumerge en un bafio de aceite
0 grasa caliente, y es a este proceso al que habitualmen-
te se le denomina fritura.

PROCESO DE FRITURA

El proceso de fritura involucra cambios fisicos, quimicos y
sensoriales en el alimento.

En la fritura por inmersion se produce, mediante un pro-
ceso complejo, transferencia simultanea de calor y masa.




Inicialmente la alta temperatura del medio graso produce
la ebullicién del agua cercana a la superficie del alimento
que, convertida en vapor, escapa removiendo la energia
térmica desde la superficie del alimento. Esta evapora-
cion previene que la superficie del alimento se deshidrate
excesivamente y carbonice.

La mayoria de los atributos deseables de los alimentos
fritos son derivados de la formacién de una estructura
compuesta por: una corteza externa crocante, porosa y
aceitosa y un interior himedo y cocinado, cuyas microes-
tructuras se forman durante el proceso de fritura.

Segun investigaciones, el proceso de fritura esta com-
puesto por 4 etapas:

e calentamiento inicial: periodo que dura unos pocos
segundos en el cual la temperatura superficial alcan-
za el punto de ebullicion; la transferencia de calor es
por conveccion natural y no ocurre vaporizacion del
agua;

» evaporacion superficial: se caracteriza por una lenta
pérdida de agua, que se corresponde con el comienzo
de la formacion de la corteza;

» fase de pérdida: es el periodo mas largo, la tempe-
ratura del centro humedo aumenta hasta el punto de
ebullicion, la humedad interna abandona el alimen-
to, la capa de la corteza aumenta en espesor y final-
mente la transferencia de vapor hacia la superficie
disminuye;

e punto final del burbujeo: no hay burbujeo notorio del
medio de fritura pues la mayoria del agua del alimen-
to se ha eliminado. Durante esta etapa el alimento
incrementa su color tostado.

Los dos grandes fendomenos que se producen durante el
proceso de fritura son la transferencia de energia y la
transferencia de masa.




En la transferencia de energia, al ser un medio fluido,
predomina la conveccidn, siendo por conduccién en el in-
terior del alimento.

Parte de la energia transferida a la superficie del alimen-
to es luego transferida dentro del alimento, para cocinar
la parte interna, por conduccién bajo condiciones inesta-
bles. La velocidad de conduccién de energia depende de
las propiedades térmicas del alimento: conductividad tér-
mica, difusién térmica, calor especifico y densidad) estas
propiedades estdn sujetas a cambios durante la fritura.

La masa transferida desde el alimento al aceite incluye
diferentes compuestos pero la pérdida de humedad del
alimento y la absorcidn de aceite representan las princi-
pales transferencias de masa durante la fritura.

Diversos autores han explicado este proceso:

e La rapida deshidratacidn superficial causa migracion
del agua interna del alimento. La evaporacion del agua
desde la superficie remueve el calor desde el aceite
circundante al alimento y previene la deshidratacion
excesiva y oscurecimiento de la superficie.

e La migracion de agua del alimento produce porosidad
a través de los cuales el aceite es absorbido por ca-
pilaridad como un proceso de reemplazo. La cantidad
de aceite absorbida por el alimento se ve afectada
por diferentes parametros a medida que el alimento
se frie, influyen las condiciones de fritura incluyendo
tiempo, temperatura y la composicion quimica de la
grasa.

¢ La velocidad de la transferencia de masa es afecta-
da por condiciones de la fritura como el tiempo y la
temperatura, siendo el mecanismo de pérdida de hu-
medad un fendmeno de transferencia que tiene lu-
gar debido al gradiente de difusién entre la superficie
deshidratada y el centro humedo del alimento.
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e La pérdida de humedad es mas rapida a altas
temperaturas.

e FEl contenido de humedad de papas fritas fue menor
cuando se freian a altas temperaturas con tempera-
turas fijas, decreciendo el contenido de humedad con
el tiempo.

¢ La humedad del producto responde inversamente a los
cambios positivos de temperatura. El incremento de la
temperatura causa mayor evaporacion de agua.

TEMPERATURA DE FRITURA

Las temperaturas de fritura estan en el rango de 120 a
200°C, pero las temperaturas mas comunes se encuen-
tran en el rango de 170 a 190°C, la mayoria de los autores
coinciden en 180°C como temperatura 6ptima donde se
produce el menor contenido de aceite total absorbido.

CALIDAD DEL ACEITE DE FRITURA

La calidad del aceite contribuye a la calidad del alimento
frito.

La grasa de fritura provee un medio efectivo de transfe-
rencia de energia desde el medio de coccion al alimento.
El uso repetido del aceite a elevadas temperaturas en
presencia de humedad y aire causa degradacion térmica
del aceite (hidrolisis, oxidacion y polimerizacion).

La degradacion de un aceite de fritura depende, entre otros
aspectos, de su composicion en acidos grasos saturados,
monoinsaturados y poliinsaturados; un alto contenido de
acidos grasos poliinsaturados incrementa las reacciones.
Por lo que el contenido de acidos grasos poliinsaturados se
constituye en un buen parametro en la seleccion.

Desde el punto de vista nutricional una grasa de fritu-
ra deberia ser baja en acidos grasos libres, saturados,
trans y alta en cis monoinsaturados, sin embargo las




grasas insaturadas son mas factibles de sufrir degrada-
cién oxidativa.

Se ha demostrado en diversos estudios, al evaluar diferen-
tes aceites de fritura, el buen comportamiento del aceite
de oliva en los procesos de fritura por el alto contenido de
acidos grasos monoinsaturados, menor contenido de aci-
dos grasos poliinsaturados y propiedades antioxidantes,
pero su accesibilidad esta limitada por el costo. El aceite
de arroz con mayor proporcion de acidos grasos poliinsa-
turados pero mayor temperatura de punto de humo, que
determina mayor estabilidad del aceite durante la fritura,
es una opcién de menor costo que el de oliva.

Composicion aceites comercializados en plaza

valor | Acidos | Acidos grasos | Acidos gra-

rasas ,

_ Ener- | " lee | Orasos meno- sos poli-

Aceite gético saturados | insaturados |insaturados

(Keal) | @ ©) @ @
Oliva a 869 92,31 13,08 66,92 13,08
Oliva b 831 | 92,31 15,38 61,54 15,38
Oliva ¢ 831 | 92,31 11,54 62,31 17,69
Arroz 823 | 92,31 19,23 40,00 32,31
Maiz a 840 93,33 14,67 35,33 43,33
Maiz b 831 | 92,31 13,85 30,77 47,69
Soja a 840 | 93,33 14,67 20,00 56,67
Soja b 831 | 92,31 14,62 20,77 56,92
Girasola | 831 | 92,31 11,54 24,62 56,15
Girasol b 840 93,33 10,00 25,33 58,00
Girasol ¢ 831 92,31 10,00 22,31 60,00

Punto de humo de diferentes aceites

Aceite Punto de humo (°C)
Oliva 210
Arroz 260
Soja 210
Girasol 200
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DETERIORO DE LA CALIDAD DEL ACEITE

Estudios realizados por Blumenthal en fritura continua a
temperaturas de 180-200°C describen el proceso de de-
gradacion del aceite en etapas por las cuales progresa el
aceite durante la fritura:

e Aceite original. Es un aceite nuevo con bajas concen-
traciones de surfactantes y alta tension de la interfase.
Hay poco oxigeno en el aceite. En estas condiciones
poco aceite se adhiere al exterior del alimento debido
al gradiente de vapor que escapa y a las bajas con-
centraciones de polimeros, resultando en baja absor-
cion de aceite y poca coccion del alimento. Esta etapa
se considera como tiempo cero del proceso.

e Aceite fresco. Presenta poca formacion de burbujas
de vapor durante la fritura. El tiempo de contacto en-
tre el alimento y el aceite se incrementa y comienza a
colorearse ligeramente en los bordes de la fritura, se
encuentra parcialmente cocido en el centro, crujiente
la superficie y la absorcion de aceite aumenta lige-
ramente. Es el estadio inicial para el proceso de hi-
drolisis a punto de partida de los mono y diglicéridos
que han comenzado a formarse. Representado en el
tiempo corresponderia a los primeros cinco minutos
del proceso.

e Aceite dptimo. Presenta tension de la interfase mo-
derada que resulta en una buena transferencia de
energia, deseable en compuestos volatiles, absorcion
normal de aceite en el alimento y apropiada coccidn,
textura, colory olor. Corresponde al periodo compren-
dido entre los cinco y quince minutos del proceso.

» Aceite degradado. Donde la tension superficial se re-
duce y se aprecian grandes y persistentes burbujas.
La velocidad de coccidn entre la corteza y el centro no
es homogénea debido a que hay un incremento de la
transferencia de energia en la superficie del alimento
para convertir el fluido superficial en vapor con menos
calor disponible en el centro del alimento donde por




lo tanto se cocina mas lentamente (por conduccion).
Cuanto mas vapor escapa desde el alimento permi-
te que mas aceite se absorba. Esto produce un ali-
mento excesivamente grasoso, oscuro, corteza dura
(quemado). Flavor y olor indeseables. Después de un
tiempo excesivo la humedad disminuye reduciendo la
cantidad de burbujas liberadas a la superficie. Los ni-
veles de oxidacion e hidrdlisis son altos. Estas carac-
teristicas evolucionan desde los quince minutos hasta
las diez horas del proceso.

e Aceite descartado. En que la calidad de la fritura se ve
fuertemente afectada y esto determina su descarte.
Aparecen sabores y olores desagradables, el punto de
humo disminuye notoriamente y se produce a partir
de las diez horas de fritura.

NumMerosos compuestos se forman durante el proceso de
fritura, algunos de elios se utilizan como indicadores de
deterioro o degradacidn del aceite.

La degradacion del aceite es generalmente seguida por
un incremento en la polaridad del aceite, por lo que el ni-
vel de compuestos polares es buen indicador de la calidad
del aceite. Su contenido ha sido adoptado como parame-
tro por la legislacién de muchos paises para monitorear
la calidad del aceite. Incluye todos los compuestos nue-
vos formados, son la suma de aquellos materiales que no
son triglicéridos e incluyen a los triglicéridos oxidados,
triacilglicéridos polimerizados, diacilglicéridos, acidos
grasos libres, contaminantes alcalinos, esteroles, tocofe-
roles, mono y diglicéridos, alcoholes, aldehidos, cetonas
y otros compuestos solubles en aceite que sean mas po-
lares que lo triglicéridos. La formacion de compuestos de
alto peso molecular (dimeros y polimeros), conduce a un
incremento en la viscosidad del aceite. Por lo tanto puede
ser considerado como un indicador de deterioro del aceite
usado.

COCCIONY
ABSORCION DE
ALIMENTOS POR

CUERPOS GRASOS



Los dimeros y polimeros son responsables, ademas, de la
produccion de espuma en el aceite de fritura. Es la clase
mayoritaria de productos de degradacion del aceite de
fritura y se constituyen en excelentes marcadores de la
degradacién.

El incremento de los acidos grasos libres que se desarro-
llan a punto de partida de la hidrdlisis y de la oxidacion se
relacionan con la disminucién del punto de humo, cuanto
mayor es la cantidad de acidos grasos libres menor punto
de humo en el aceite de fritura, siendo otro de los indica-
dores del deterioro del aceite.

El nivel de perdxidos, productos inestables que se pro-
ducen desde las reacciones de oxidacion del aceite, se
descomponen rapidamente a compuestos secundarios
de oxidaciéon. La medida del valor de peréxidos, permi-
te determinar el grado de oxidacion de las grasas pero
por su inestabilidad solo es Util en tiempos limitados vy
tempranos.

Las sustancias volatiles que se producen (hidrocarburos,
alcoholes, acidos, aldehidos, cetonas, furanos, acidos
carboxilicos peroxidos, mono y di glicéridos), al ser de
menor peso molecular tienden volatilizar; razén por la
cual son dificiles de medir.

Se pueden considerar indicadores del deterioro del aceite
de fritura:

¢ compuestos polares totales: 25-27%;
e contenido en polimeros: > 10% 0 > 16%;
e punto de humo: < 170 ° C.

Existen tests para medir la calidad de los aceites de fri-
tura, no hay un test simple y universal, a continuacion se
detallan algunos de ellos:

e medicion de propiedades fisicas:

e Fri-Check® mide viscosidad, densidad y tension
superficial, se correlacionan con el contenido de
componentes polares;




e PCT 120 (polar compound tester). Permite deter-
minar el porcentaje de compuestos polares.

e Pruebas colorimétricas:
¢ Oxifrit: determina productos de oxidacion;

e ACM (alkaline contaminant materials) y PCM (po-
lar contaminant materials). Miden materiales con-
taminantes y compuestos polares.

o Medicion de calidad del aceite:

e LRSM (shortening monitor). Consiste en una tira
de papel blanco de 1,0 x 10 cm con cuatro ban-
das azules. La tira es usada como una prueba de
pH, las bandas que cambian de color a amarillo al
sumergir la tira son contadas y éstas determinan
los acidos grasos libres acumulados.

e AV (acid value)-Check. Tira plastica con un indi-
cador que cambia de azul oscuro a un verde oliva
ligero. Esta prueba es usada para determinar el
valor acido.

e VERY-FRY®. Al aceite caliente y filtrado se le afia-
de un gel. Al fundir el gel produce un color, mien-
tras permanece caliente, el tubo es colocado en
un colorimetro pequefio para obtener la lectura.

Aun considerando los diferentes indicadores y tests an-
tedichos los parametros subjetivos de oscurecimiento,
viscosidad, formacién de espuma y tendencia a humear
siguen siendo los mas habituales al decidir el descarte de
un aceite de fritura, aunque requieren de habilidad para
interpretar los cambios producidos en el aceite y no son
suficientes para determinar la calidad.

ABSORCION DE ACEITE

Uno de los mas importantes problemas durante la fritura
estd relacionado con la absorcion de aceite la cual ocurre
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durante el proceso pero mas transcendente es la que se
produce en el enfriado del producto final.

Se distinguen tres zonas de absorcidn de aceite en el
alimento: el aceite estructural que corresponde a la can-
tidad de aceite absorbido durante la fritura, el aceite ab-
sorbido es la cantidad de aceite succionado al interior del
alimento durante el enfriamiento posterior a la remocién
del alimento de la freidora y el aceite superficial es el que
permanece sobre la superficie del alimento. Del total de
aceite absorbido, el 2 a 5% corresponden al aceite super-
ficial, el 8 a 20% al aceite absorbido y 70 a 85% al aceite
absorbido. Esto significa que la mayor absorcion de aceite
se produce durante el enfriamiento del alimento.

La absorcion tiene su efecto mas evidente cuando se for-
man pequenios poros en la corteza, se ha demostrado que
existe una estrecha relacion entre la formacion de poros
en el alimento y la absorcion de grasa. Sin embargo la
absorcidn de aceite es un fendmeno complejo para el cual
se han descripto varios mecanismos:

* la mayor concentracién de aceite tiende a encontrar-
se en la corteza externa produciéndose por retencidn
fisica;

* reemplazo del agua: los sitios por donde escapa el
vapor de agua se secan y el aceite se adhiere a la
superficie penetrando luego hacia el interior del ali-
mento a través de estos sitios;

* la tension de la interfase: el tipo de superficie y el
area superficial expuesta juegan un papel fundamen-
tal en la absorcion. Inmediatamente iniciado el pro-
ceso de fritura, el aceite es absorbido en la superficie
del producto lo que indica que las tensiones interfa-
ciales tienden a cero;

» efecto del vacio: el aceite adherido a la superficie del
alimento ingresa al interior del alimento al retirarse
del medio de coccion, producto del vacio generado
por condensacién del vapor;




mecanismo de penetracion capilar: se basa en la exis-
tencia de una matriz porosa en la cual existe penetra-
cion de aceite por capilaridad, produciéndose por la
diferencia de presiones a través de la superficie;

formacion de corteza y adsorcion preferencial: la
corteza tiene cantidad de polimeros oxidados y se
ha postulado que estos compuestos se retienen por
adsorcion fisica o que su presencia involucra la re-
accion de mdltiples puentes de hidrégeno y enlaces
covalentes.

Lo mas probable es que durante la fritura operen simul-
tdneamente varios de estos mecanismos.

Factores que afectan la absorciéon de aceite:

Temperatura del aceite: hay trabajos que afirman que
no se encontrd correlacion entre la temperatura y la
absorcidon de aceite en rodajas de papas fritas, pero
concluyeron que las bajas temperaturas del acei-
te resultaron en bajo contenido de aceite en etapas
tempranas del proceso de fritura, con mayores dife-
rencias entre 145 y 165°C que entre 165 y 185°C.
Otros determinaron mayores diferencias en la absor-
cién de aceite entre 130 y 160°C que entre 160 y
190°C. Otros autores encontraron que el contenido
de aceite se incrementa con el aumento de la tempe-
ratura de fritura.

Tipo y calidad del aceite: la influencia del tipo y cali-
dad del aceite y los residuos absorbidos por los pro-
ductos fritos ha sido ampliamente documentada, sin
embargo no se ha encontrado ninguna relacién entre
el tipo de aceite y la absorcion de éste. Se ha demos-
trado que incrementos en la tension interfacial inicial
del aceite disminuyen la absorcién de aceite. Mientras
que la degradacion produce surfactantes que acttan
como agentes humectantes, los cuales incrementan
la absorcidn de aceite.




o Algunos pre-tratamientos han demostrado disminuir
la absorcién de aceite durante la fritura, ejemplos so-
meter las rodajas de papa a secado previo a la fritura,
asi como también, pos-tratamientos como el secado
con aire caliente reducen la absorcidn de aceite.

¢ Un incremento en otros factores, como el contenido
inicial de solidos, grosor de las rodajas, fuerza del gel
y tiempo de coccidn tienen un efecto positivo sobre la
absorcion de aceite.

* Un descenso en la porosidad inicial reduce la absor-
cion de aceite.

o Area superficial: gran superficie incrementa absor-
cién. Reduciendo el area superficial puede ser el me-
jor método para disminuir la absorcion,

e Efecto de superficie: se ha encontrado una relacién
lineal entre el area superficial y la cantidad de aceite
absorbida.

Porcentajes de absorcion: No existen grandes diferencias
entre los porcentajes de absorcion de aceite reportados.
Para papas tipo chips oscilan entre 30 a 40%, carnes
empanadas 15 a 20%, papas fritas 14%, doghnuts 15 a
20%.

Los estudios realizados por el Dpto. de Alimentos de la
Escuela de Nutricién y Dietética han reportado valores
menores que los citados. Promedialmente la absorcidn de
aceite en milanesas y papas fritas oscila entre 10y 11%,
siendo menor el aceite absorbido cuando, en el caso de
milanesas, éstas son introducidas en agua en ebullicion
inmediatamente después de ser retiradas del medio del
aceite caliente, reafirmando que la mayor absorcion se
produce durante el enfriamiento del alimento.




CALIDAD NUTRICIONAL

Dos estudios realizados en la Escuela de Nutricion y
Dietética sobre la composicion de acidos grasos en mila-
nesas de pescado reportan que la composicion en acidos
grasos del aceite crudo y usado mantienen igual calidad
nutricional, no modificando, el reuso del aceite de fritura,
la composicion en acidos grasos de las milanesas.

El perfil de acidos grasos (porcentaje de acidos grasos sa-
turados, monoinsaturados y poliinsaturados) en el aceite
tras la coccién fue similar al aceite crudo. Se observo,
sin embargo, una disminucién del 18:2 respecto al acei-
te crudo. No se encontraron diferencias de importancia
nutricional en el perfil de acidos grasos de las milanesas
durante la coccion.

Estudios sobre las pérdidas y ganancias de macro y mi-
cronutrientes en papas fritas, realizados por Fillion en
1985, reportan incrementos de la fibra dietética debido
a la formacion de almidén resistente, concentraciones de
vitamina C similares a la de papa cruda y disminucién
de algunos acidos grasos poliinsaturados y vitaminas, sin
evidenciarse grandes cambios en las proteinas y mine-
rales. Por su parte, Candela et al., en 1996, encontraron
disminucion de los acidos grasos saturados y aumento de
los poliinsaturados, especialmente linoleico en pechuga
de pollo, costilla y lomo de cerdo.

En general, la fritura con aceites de primer uso no produ-
ce grandes modificaciones nutricionales, aumenta el valor
caldrico del alimento y algunos nutrientes aumentan su
concentracion debido a la deshidratacidn del alimento.

Otro aspecto relacionado con la salud es la formacion
de acrilamida. En el afio 2002, la Agencia Sueca de
Seguridad Alimentaria y la Universidad de Estocolmo, re-
portaron altos niveles de acrilamida en alimentos fritos
u horneados, no encontréandose dicho compuesto en ali-
mentos sin tratamiento térmico o tratados térmicamente
por via humeda.
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EN LA SAL

£ S EMN
ENFERMEDAD

La acrilamida es un contaminante quimico que se produce
durante el cocinado de alimentos a partir de la reaccion
de Maillard, estando implicado el aminoacido aspargina
como principal aminoacido libre para reaccionar con azu-
cares reductores. Otros aminoacidos que pueden estar
implicados en la produccion de acrilamida son: alanina,
arginina, acido aspartico, cisteina, glutamina, metionina,
treonina, valina.

La presencia de niveles relativamente altos de acrilami-
da es genotoxica y carcinogénica en animales (roedores
y primates) y esto constituye una preocupacion para la
salud humana.

FAO-OMS establecid en 2002 que el nivel de no-presencia
de efectos adversos (NOAEL) para neuropatia se sitta en
0,5mg/kg peso/dia siendo cuatro veces mayor para cam-
bios en fertilidad.

La ingesta cronica promedio se estima en 1ug/kg peso/
dia por lo que el margen entre exposicion y NOAEL es 500
veces superior.

Investigaciones en el proceso de formacion de acrilamida
han permitido a la biotecnologia producir una enzima, la
asparginasa, que reduce hasta 90% los niveles de acrila-
mida en el alimento al transformar la aspargina en acido
aspartico. Esta enzima ha sido evaluada positivamente
por FAO-OMS, Unién Europea y la FDA.
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SUSTITUTOS DE GRASAS

Lic. Nut. Maria Jesus Reyes
Prof. Adj. de Alimentos

Las grasas cumples funciones variadas en las distintas
preparaciones en que se encuentran; algunas de ellas se
detallan a continuacion.

En la pasteleria fundamentalmente proporcionan lubrica-
cion y suavidad a las masas.

Carnes y productos derivados, propaorcionan terneza
y jugosidad, opacidad, capacidad de fusion, desarro-
llo de aromas y sabores.

Aceites de frituras, si bien no es un ingrediente pro-
piamente dicho es un transmisor de calor, provoca
sensacion de crujibilidad, y ademés son absorbidas
con un aumento del valor calérico de la preparacion.

Emulsiones, dan cuerpo y consistencia, controlando
el flujo como en las mayonesas, proporcionan sensa-
cion de untabilidad (paté).

Quesos, proporcionan consistencia suave, al igual que
en otros lacteos enteros.

Helados, confieren cremosidad, cumplen también
funciones asociadas como son:

e facilitar la masticacion y la deglucion;

e proporcionar sensacién de saciedad una vez
ingeridas;




e brindar percepcidén de aceitosidad en determina-
das preparaciones.

Reducir el contenido de grasa de los alimentos y man-
tener sus caracteristicas sensoriales inalteradas es todo
un desafio y requiere el uso innovador de ingredientes
comunes y de otros desarrollados expresamente.

Existen en la naturaleza algunos constituyentes que al
ser incorporados a los alimentos no proporcionan calo-
rias; entre ellos encontramos el agua y el aire, ambos
pueden ser afiadidos a los alimentos para reducir grasa
aunque no siempre el producto final es aceptable por lo
tanto es necesario incluir otros compuestos.

Basicamente son las propias grasas, los gltcidos y las
proteinas los elementos esenciales que se utilizan para
desarrollar industrialmente los alimentos con contenido
reducido en grasa.

RAZONES PARA SUSTITUIR
GRASAS EN ALIMENTOS

e Disminuir el valor caldrico total del producto.

e Disminuir o retirar completamente el componente
graso de la dieta para disminuir el contenido de gra-
sas saturadas y / o colesterol.

o Adaptar el producto a regimenes especiales.

e Satisfacer las demandas de consumidores exigentes
y/o informados que desean consumir alimentos sin
componentes que puedan ser considerados dafiinos
para la salud.

LINEAS ACTUALES DE SUSTITUCION

e Sintesis de compuestos denominados miméticos, son
de origen glucidico y proteico e imitan a las grasas re-
emplazandolas, simulando alguna de sus propiedades




(lubricidad y viscosidad), aportando menos calorias,
y no alterando en forma sustancial las caracteristicas
del producto final, pero por sus propias caracteristi-
cas estos ingredientes o aditivos no pueden sustituir
totalmente el contenido de grasas en un alimento.
Son productos metabolizables y por lo tanto aportan
energia entre 0,5 y 4 Kcal/g.

Empleo de compuestos con estructura semejante a la
de las grasas pero con el enlace éster modificado lo
que los hace de baja digestibilidad (menor absorcidn
por lo tanto menor aporte energético). Genéricamente
denominados sustitutos de grasas.

CARACTERISTICAS GENERALES
DE LOS SUSTITUTOS DE GRASAS

Tener analogia funcional con las grasas que reempla-
zan (controlando el flujo en alimentos con elevada
viscosidad, siendo barrera fisica a la penetracion de
aceites durante una fritura).

No ser toxicos.

No ser metabolizados por el organismo o producir
metabolitos diferentes.

Ser excretados por el organismo.

No aportar calorias o aportar menos cantidad.

SUSTITUTOS DE NATURALEZA PROTEICA
(IMITADORES O MIMETICOS)

PROTEINAS MICROPARTICULADAS

El proceso industrial a que son sometidas permite que si-
mulen muy bien las caracteristicas sensoriales de las gra-
sas; industrialmente y a partir de proteinas lacteas o de
clara de huevo se produce la generacion de un producto
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conformado por particulas de proteinas hidratadas, de
forma esferoidal, de tamafio uniforme y pequefio que son
percibidas en la lengua como un fluido cremoso lo que las
hace 6ptimo sustitutos de las grasas.

Desde el punto de vista nutricional el proceso tecnoldgico
no las afecta, por lo que su valor bioldgico continta sien-
do excelente; proporcionan entre 1 y 2 Kcal/g debido a
su grado de hidratacion, esta estructura hidratada tam-
bién es la responsable de que no resistan temperaturas
de fritura; si de pasterizacion.

Se adicionan en proporciones del 1 al 30%.

Se emplean en yogures, helados, quesos cremosos, ma-
yonesas y margarinas fundamentalmente.

Simplesse®: de NutraSweet Co., de los EEUU, es el nom-
bre comercial de un producto de estas caracteristicas.

PROTEINAS EN “SOLUCION”
(SUSPENSION COLOIDAL)

Tambien proporcionan cuerpo y lubricacién a los produc-
tos en que se agregan; son basicamente concentrados de
proteinas de suero de leche; proporcionan 4 Kcal. /g. y
en realidad cuando hablamos de “solucién” tenemos que
recordar que este concentrado de proteinas se encuentra
verdaderamente formando una suspension coloidal, sus-
pension que para ser mantenida en el tiempo requiere de
la presencia de agentes de textura en el producto final y
por supuesto estabilizantes del sistema alimentario.

La calidad nutricional de este tipo de productos se man-
tiene intacta.

Se emplea en bebidas, golosinas, comidas preparadas vy
productos de panaderia fundamentalmente.

Dayri - Lo ® es la marca comercial de un producto con es-
tas caracteristica (proteina de suero de leche producida
por la empresa lactea Parmalat.




A escala mundial son producidos sustitutos con estas
caracteristicas empleando proteinas de clara de huevo,
soja y maiz ademas de suero de leche; productos en los
que se combina ademas hidrocoloides como agentes de
textura.

GELATINA

Otra de las proteinas empleadas como sustituto de gra-
sas de origen animal y bajo valor bioldgico, proporciona
4 Kcal/g y es estable a elevadas temperaturas; es un
producto de bajo costo de obtencidn.

Se emplea en margarinas, yogures, salsas y mayonesas
entre otros alimentos.

SUSTITUTOS DE NATURALEZA LIPIDICA
MONO Y DIGLICERIDOS

Actian como emulsionantes de los sistemas alimenta-
rios; recordemos que los emulsionantes hacen posible la
formacion o el mantenimiento de una mezcla uniforme de
dos 0 mas sustancias inmiscibles en un alimento.

Son empleados para lograr estabilidad en emulsiones
como ser helados, mayonesas, salsas, embutidos, grasas
y cremas para reposteria; actlan ademas como agentes
de unién entre proteinas y aimidén y tienen capacidad de
hidratacion por ello su uso permite aumentar la cantidad
de agua agregada a algunos productos como forma de
disminuir el aporte calorico total.

Deben ser adicionados en baja concentracién y propor-
cionan alrededor de 5 Kcal/g.

TRIGLICERIDOS DE CADENA MEDIA

Son los que poseen entre 6 y 12 carbonos
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Tienen menor punto de fusién que los de cadena lar-
ga, son liquidos a temperatura ambiente y tienen me-
nor equivalente energético que los de cadena mas larga,
son rapidamente hidrolizados y proporcionan entre 5y 8
Kcal/g.

Son relativamente miscibles en agua; esto hace que su
incorporacion a los sistemas alimentarios también per-
mita aumentar la cantidad que se adiciona de agua. Se
obtienen de diferente forma como ser el fraccionamiento
o la interesterificacion controlada de la glicerina con acei-
tes de coco y palma que proporcionan acido caprilico y
caprico.

Su absorcion es directa por vena porta, no requiere de
enzima pancredtica y debe tenerse cuidado en las can-
tidades que se emplean en los productos pues se han
reportado trastornos a nivel intestinal por un consumo
poco cuidadoso.

Se emplean en férmulas de nutricién para nifios prema-
turos y en productos liquidos para deportistas.

LIPIDOS ESTRUCTURADOS

Son triglicéridos que contienen mezclas de acidos grasos
de cadena corta, media y larga unidos a la molécula de
glicerol para lograr una funcidn especifica.

El proceso tecnoldgico se denomina interesterificacion
(que es el reordenamiento o redistribucion de los acidos
grasos en el esqueleto de glicerol de la molécula).

Son moléculas “hechas a medida” formuladas para cumplir
una funcidn especifica ya sea nutricional o tecnoldgica.

Su aporte energético oscila entre 5y 8 Kcal/g.

Su aplicacion es variada; formulas de nutricion parenteral
y enteral, ya que permite decidir el destino metabdlico de
los acidos grasos dependiendo del tamafio de la cadena y
la posicion, por lo tanto se logran beneficios nutricionales
en paciente con requerimientos especificos, en formulas




para lactantes pues se desarrolla en la actualidad un tri-
glicérido obtenido mediante procedimientos enzimaticos
con una estructura similar a la del triglicérido mayoritario
de la leche materna humana, fabricacion de grasas de
reposteria para ser usadas en productos especificos que
requieran una plasticidad determinada, simil chocolates,
margarinas aligeradas.

Existe en el mercado internacional un producto cuya denomina-
cidn es Salatrim® (con categoria GRAS de la FDA desde 1994),
este término es en inglés y se corresponde en espafiol con las
iniciales de Molécula de Acido Graso de Cadena Corta y Acido
Graso de Cadena Larga); Es una grasa estructurada obtenida por
interesterificacion no enzimatica de aceites hidrogenados de soja
o canola; y aporta Unicamente 5 Kcal/g.

PSEUDOGRASAS

Obtenidas teniendo en cuenta las propiedades fisico-qui-
micas de las grasas; los procesos para desarrollar estas
“grasas de sintesis” como también se las denomina per-
miten que no sean reconocids por las lipasas intestina-
les; esto impide su absorcién y por lo tanto su aporte de
energia es nulo.

Ejemplo de este tipo de productos es un poliéster (ob-
tenido por interesterificacion a partir de aceite de soja y
algodon) de acidos grasos de cadena larga con sacarosa,
ésta se encuentra en el centro de una estructura y esta
unida a 6 u 8 moléculas de AGCL; como la estructura
es compacta pues la sacarosa esta rodeada de muchas
moléculas de AG las enzimas digestivas no llegan a mo-
dificar esa estructura por lo que es excretada tal cual fue
ingerida.

Olestra® y Olean® (de la empresa Procter & Gamble de
los EEUU) son los nombres comerciales del producto.
Prolestra®, es otro producto en que ademas se incorpora
una proteina en la estructura.

SUSTITUTOS
DE GRASAS



Olestra se emplea en productos para copetin, snaks sa-
lados y picantes, ingredientes de relleno, aromatizantes;
resiste temperaturas elevadas y en los productos indus-
trializados que lo contienen es necesario incorporarle vi-
taminas liposolubles pues recordemos que el organismo
es incapaz de reconocer esta “grasa’y durante su excre-
cion también se eliminan las vitaminas liposolubles.

SUSTITUTOS DE NATURALEZA GLUCIDICA
(IMITADORES O MIMETICOS)

Este tipo de sustitutos funciona de diferentes maneras
para simular la textura y sensacion de la grasa ademas
de retener la humedad.

Estos reductores de grasas incluyen ingredientes tales
como la celulosa, gomas, fibra, dextrinas, almidones mo-
dificados etc.

El grupo de mayor interés entre los productos naturales
es el de los:

HIDROCOLOIDES

Estos son aditivos; es decir constituyentes que se adicio-
nan a los alimentos para mejorar la apariencia o la conser-
vacién de los alimentos sin incidir en su vaior nutritivo.

Son denominados también biopolimeros o gomas, su
aplicacion se fundamenta en dos de sus caracteristicas
mas importantes: la capacidad de alterar las propiedades
de flujo del agua inmovilizandola y la posibilidad de for-
mar geles.

Tienen incidencia directa en la percepcion sensorial; su
funcionalidad es tal que pueden actuar como espesantes,
gelificantes, suavizantes, agentes de relleno, estabilizan-
tes de emulsiones, formar complejos con las proteinas,
retener agua, mejorar la incorporacion de aire en helados,
controlar el punto de fusion en ellos, no ser afectados por




“impactos térmicos, controlar sinéresis en quesos, permi-
tir la suspension de particulas en salsas y jugos y aportar
volumen.

Proporcionan entre 0 y 4 Kcal/g.

Las particularidades de su estructura es lo que permite
tal versatilidad de funciones; son macromoléculas que se
disuelven o dispersan en agua para producir un aumento
muy grande de la viscosidad o un efecto gelificante.

Son polisacaridos; azucares y derivados, glucosa, mano-
sa, galactosa, moléculas hidroxiladas con alta capacidad
de relacionamiento con el agua (puentes de hidrogeno,
Van der Waals) son moléculas ramificadas cortas simples
o multiples, con cadenas laterales protectoras, con capa-
cidad para interactuar con moléculas de otras sustancias
y con el agua.

Su estructura espacial puede ser rigida y es altamente
hidrodinamica cuando es muy ramificada; a mayor peso
molecular mas afinidad por el agua, a mas ramificaciones
mayor capacidad de retener agua, cuando las ramificacio-
nes son cortas la solubilidad es baja, la velocidad de hi-
dratacion es variable dependiendo del tipo de molécula.

Carragenina: es un hidrocoloide muy empleado por la in-
dustria de alimentos. Se extrae de algas rojas; también
conocido como Musgo Irlandés, fue usado para espesar
leche en una zona de Irlanda hace mas de 600 afios.

Son polimeros sulfatados de unidades de galactosa uni-
dos alternativamente; segun el grado de sulfatacién y
la posicion de los carbonos sustituidos por los ésteres
sulfatos se distinguen tres tipos: kappa, iota (ambos ge-
lifican) y lambda (no gelifica) actlia como espesante, es
de destacar que es la fraccion que posee mayor numero
de ésteres sulfato en sus cadenas. Son compuestos muy
reactivos con la leche, y forman una red o tejido con la
caseina.

Las carrageninas comerciales son mezcla en diferente
proporcion de las tres fracciones.

SUSTITUTOS
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Se emplean en recubrimientos para tortas y postres pues
los geles son firmes, trasparentes y cohesivos, en pro-
ductos carnicos como salchichas y fiambres de pollo pues
retienen humedad, mejorando el corte ya que al incor-
porarse al liquido presente se hidratan durante la coc-
cién del producto y gelifican al enfriarse; actan como
lubricantes ya que estos productos no contienen grasa en
cantidades significativas y actian como estabilizantes de
la emulsion agua o grasa; se emplean en productos lac-
teos como leches evaporadas, batidos, quesos untables,
helados, leches con cacao, polvos para preparar flanes.

ALMIDONES MODIFICADOS

Son empleados también como sustitutos de grasas asi
como dextrinas y maltodextrinas, los mismos absorben el
agua para espesar y formar geles que simulan la textura
y la sensacién de la grasa, proporciona 4 Kcal/g.

Para modificar almidones se emplean métodos quimicos,
fisicos y enziméticos; obteniéndose almidones hidroxi-
propilados, entrecruzados y acetilados. Generalmente
muestran mayor estabilidad, menor tendencia a la re-
trogradacion y mejoran la estabilidad de los sistemas ali-
mentarios durante la congelacién-descongelacion de los
productos.

Las modificaciones producidas en la estructura de los al-
midones permiten adecuar las propiedades a la finalidad
tecnoldgica que se requiera.

El almidon modificado mas simple es el pregelatinizado,
la gelatinizacion previa permite obtener almidones que
no requieren un posterior calentamiento para adquirir
Sus propiedades espesantes. Se emplea en polvos ins-
tantaneos para preparar postres lacteos.

Otro proceso de modificacién es la hidrdlisis; en ella se
acortan algunas cadenas del polisacarido obteniendo un
producto que en caliente presenta poca viscosidad au-
mentando la misma cuando el alimento se enfria.




La hidrdlisis en los almidones disminuye la temperatura
de gelatinizacion y la viscosidad obteniéndose productos
fluidos y transparentes.

En el proceso denominado entrecruzamiento se forman
puentes con otros constituyentes y se forman geles mu-
cho mas viscosos a mayor temperatura que el almidén
normal; los mismos se comportan muy bien en medio
acido y resisten elevadas temperaturas.

Otra modificacion posible es la formacién de ésteres o
éteres de almiddn; estos derivados son muy utiles para
elaborar alimentos que deban ser congelados o enlata-
dos, formando ademas geles mas transparentes.

Se emplean como espesantes-gelificantes en flanes, pu-
ddings, sopas; para lograr mayor retencion de agua en
productos carnicos magros; como recubrimiento en pro-
ductos de confiteria y pasteleria, pueden ademas ser uti-
lizados en la fabricacién de helados, conservas y salsas y
en la elaboracién de yogures y otros lacteos.

OTROS

Polialcoholes que son empleados como agentes de
relleno.

Carboximetilcelulosa o CMC que actla como barrera a la
absorcion de aceite por lo que se emplea para cubrir el
alimento con ella.

Maltodextrinas obtenidas a partir de almidén de cereales
o féculas de tubérculos como papa o mandioca.

Industrialmente existen productos comerciales que han
sido desarrollados a partir de estos constituyentes, es asi
gue existen en el mercado internacional productos que
iremos mencionando:

Polidextrosa; producido a partir de la polimerizacion de
glucosa, sorbitol y acido citrico, de baja absorcion por
el organismo, proporciona 1 Kcal/g no es cariogénica,
no es de sabor dulce y es empleado en productos como

SUSTITUTOS
DE GRASAS



golosinas, postres, budines, tortas, gelatinas, dulces, sal-
sas, mayonesas; actla como un agente de “relleno” que
reemplaza el volumen que se pierde cuando se retira la
grasa de un alimento.

Maltrim M-040® es una maltodextrina obtenida a partir
de almidén que estructuraimente consiste en un oligo-
sacarido que posee sabor suave proporciona una textura
similar a una margarina. Se la emplea para reemplazar
parcialmente el componente graso de helados, pasteles,
y postres frios. Es soluble en agua caliente y aporta 4
Kcal/g.

N-Oil® es un producto de National Starch and Chemical
Co., USA, y posee la clasificacion GRAS de la FDA:es una
dextrina obtenida de la tapioca y puede reemplazar par-
cialmente el componente graso de un producto; aporta 1
Kcal/g. Es una molécula hidratada e inestable a tempe-
raturas de fritura.

Paselli SA-2® es un producto de National Starch and
Chemical Co., de los EEUU, vy tiene categoria GRAS del
FDA. Es preparado a partir de almidén de papa modifica-
do enzimaticamente. Reemplaza parcialmente a la grasa
en productos de pasteleria y panificados, forma un gel
termoestable que presenta la textura de la grasa vegetal
hidrogenada, proporciona 3,8 Kcal/g.

NFLATE® es un producto de National Starch and Chemical
formado por almidon modificado, goma guar, leche des-
cremada en polvo y emulsificantes; se emplea como sus-
tituto del elemento graso en tortas y bizcochos.

En nuestro pais actualmente estd aumentando la oferta
de productos que se emplean como sustitutos de grasas;
dicha oferta estd exclusivamente dirigida a la industria de
alimentos.

Los servicios de alimentacién que se plantean modificar
preparaciones para destinarlas a situaciones especificas
o0 patologias determinadas y necesiten disminuir el valor
caldrico de la smismas asi como su contenido graso deben
elaborarlas dismimuyendo directamente el componente




graso o sustituyéndolo por aceites vegetakes hidrogena-
dos. De esta forma se mejora la calidad de los lipidos
contenidos en la preparacion, pero no se incide sustan-
cialmente en la disminucion del valor caldrico total, ya
que al retirar el componente graso de un producto, los
aspectos sensoriales como son la textura, el sabor y el
olor se deterioran sensiblemente, disminuyendo enton-
ces la calidad del alimento. Seria por tanto de sumo in-
terés que los sustitutos de grasas pudieran emplearse en
las areas de produccidn de alimentos no industrial.
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ORIGEN Y OBTENCION DE
SUSTITUTOS DE GRASAS

Q. F. Ana Ma. Montesano
Asistente de Alimentos

Las grasas se componen de los mismos tres elementos
que los carbohidratos: carbono, hidrégeno y oxigeno. Sin
embargo, tienen relativamente mas carbono e hidrégeno
y menos oxigeno, lo que explica el mayor valor combus-
tible: 9 kcal/g.

Las grasas constituyen un ingrediente importante en los
alimentos por sus propiedades funcionales. En muchas
recetas mejoran el sabor, el aroma y la textura, caracte-
risticas esenciales que se buscan y se disfrutan. Debido
a que se digieren mas lentamente que las proteinas o los
carbohidratos también juegan un papel importante en la
saciedad, ya que proporcionan una sensacion de plenitud
después de comer.

Un sustituto ideal de grasas debe cumplir las funciones
deseables pero contribuir con un aporte caldrico menor,
sin grasas saturadas ni colesterol.

En otros casos ademas se busca imitar una grasa ya sea
de costo elevado o de dificil acceso.

Cada tipo de ingrediente sustituto de grasas proporciona
algunas o todas las funciones de la grasa original y sera
apto para un determinado tipo de alimento; por ejemplo,
algunos no son estables frente al calor y asi el tipo de
sustituto que se utilice en un condimento para ensalada
no puede utilizarse en una mezcla para preparar masas

horneadas. “
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SUSTITUTOS DE ORIGEN GLUCIDICO

Estos sustitutos corresponden a la categoria de biopoli-
meros, que son macromoléculas sintetizadas mediante
algun proceso biologico. En términos generales en la in-
dustria alimentaria se les incluye dentro de la categoria
de los hidrocoloides o gomas cuyas aplicaciones se fun-
damentan en dos de sus caracteristicas mas importan-
tes: la capacidad de alterar las propiedades de flujo del
agua y la posibilidad de formar geles.

Se pueden obtener de varias fuentes naturales y a su vez
pueden modificarse para mejorar o cambiar sus propie-
dades funcionales.

NATURALES

» exudados de plantas (arabiga, tragacanto, karaya,
ghatti);

e extractos de algas marinas (agar, alginatos, carrage-
ninas, furcelaranas);

¢ semillas (guar, tragacanto, Psyllium, tamarindo);
o cereales (almidones) y tubérculos (féculas);
e extractos de plantas (pectina, arabinogalactana);

e origen microbiano (dextrana, xantana).

SEMISINTETICAS

e celulosas modificadas (CMC-carboximetilcelulosa,
MC-metilcelulosa);

e almidones modificados (hidrolizados, entrecruzados,
éteres, ésteres);

e pectinas de bajo metoxilo;
* alginato de propilenglicol;

¢ polidextrosa.




Los métodos de obtencion pueden requerir:
e ajuste de medio (acidez, fuerza idnica);

e solubilizacion a distintas temperaturas durante distin-
tos tiempos;

e precipitacion en presencia de sales;
o formacidén de complejos.

Por ejemplo, el agar se recupera a partir de la solucion
filtrada que por congelacion produce una separacion de
fases; la furcelarana se precipita en presencia de cloruro
potasico, los alginatos son separados por procedimientos
basados en su solubilidad, segin su estado ionico y su
poder complejeante con el calcio.

Las gomas obtenidas mediante procesos microbianos tie-
nen ventajas respecto de las que se extraen de fuentes
naturales como las algas o plantas:

e su produccion no depende de las condiciones climati-
cas, contaminacidén marina o fallas en la cosecha;

» los productos son menos susceptibles a la variabilidad
en su calidad y su produccidon puede ser controlada
cuidadosamente;

e a nivel microbiano se dispone de técnicas genéticas
que eventualmente permitirdn sintetizar gomas que
presenten caracteristicas reoldgicas “sobre pedido”,
lo cual es todavia lejano con las especies vegetales.

Las gomas microbianas tienen como principal desventa-
ja su elevado costo. Algunas, especialmente la xantana,
han logrado la captacion de un mercado importante y ya
se empieza a considerar como un comodity para variadas
aplicaciones.

La polidextrosa merece una mencion aparte en funcion de
la relevancia que ha cobrado en los ultimos tiempos. Es
un polisacarido sintetizado por la polimerizacion al azar
de glucosa, bajas cantidades de sorbitol y de acido citrico
ligado. El proceso de sintesis se realiza en condiciones
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de alta temperatura y vacio parcial. Se obtiene un polvo
blanco soluble en agua.

Resiste la hidrolisis de las enzimas digestivas humanas.
No se absorbe en el intestino, sino que es fermentada
en el intestino grueso por la flora bacteriana natural, con
formacién de anhidrido carbonico y acidos grasos de ca-
dena corta, entre otros. Es considerada como fibra dieta-
ria soluble, y el 75% se excreta en las heces.

Es agente de masa, espesante, estabilizante y agente de
firmeza. Aporta textura y palatabilidad, por lo que pue-
de ser usado como sustituto de azucar y de grasas. No
tiene sabor dulce marcado por lo que puede ser usado
en preparaciones finalmente dulces o saladas. Para pre-
paraciones dulces se lo puede asociar con edulcorantes
intensivos como el acesulfame-K o polialcoholes como el
lactilol o sorbitol. La polidextrosa también puede com-
binarse con endulzantes tradicionales como sacarosa o
fructosa.

Es crioprotectora y puede mejorar la resistencia a ciclos
de congelamiento/descongelamiento de las masas para
panificacion, lo cual la hace apta para su inclusion en
formulas de panes y bizcochos que llegan al consumidor
congeladas listas para su coccién.

Existe por lo tanto, una amplia variedad de derivados de
origen glucidico disponibles y cada uno se adaptara para
determinadas aplicaciones.

Al utilizarlos como sustitutos de grasas proveen una ade-
cuada modificacién en la textura del producto y consi-
derando la absorcion de agua pueden aumentar el bolo
alimenticio de modo que contribuyen a la saciedad.

La metabolizacion por el organismo humano depende del
hidrocoloide considerado: algunos son totalmente meta-
bolizados mientras que otros lo son parcialmente o nada.
Auln en el caso de que sean totalmente metabolizados,
dado el origen glucidico, el aporte caldrico es menor que
el de las grasas.




Para los fabricantes de alimentos resulta atractivo susti-
tuir materias primas mas caras como la carne por hidro-
coloides de menor costo.

La aceptacion por el consumidor es positiva ya que estos
sustitutos se encuentran en un creciente nimero de pro-
ductos alimenticios cada afo.

SUSTITUTOS DE ORIGEN PROTEICO

En el mercado se pueden encontrar: proteinas micro-
particuladas, concentrado de proteinas de suero lacteo,
proteinas de otros origenes, siendo particularmente inte-
resante la mencidn de las primeras.

PROTEINAS MICROPARTICULADAS

Microparticulated Protein Product (MPP) de la clara de
huevo o los lacteos. Son productos compuestos a partir
de la leche y/o proteinas de clara de huevo, con agua,
azUcar, pectina y acido citrico; han sido reconocidos como
sustancias GRAS por la FDA.

En la obtencion de la microparticulacion la proteina es
calentada y mezclada, reduciéndola a pequeias forma-
ciones esferoidales hidratadas que corresponden a parti-
culas de un didmetro entre 0,1 y 3 micrones. Ei proceso
de microparticulacion hace que las proteinas adquieran
una forma microscopica tal que puedan girar faciimente
unas sobre otras, esto hace que le de una mejor sensa-
cion en el paladar que los sustitutos a base de hidratos
de carbono, una sensacion cremosa, fluida y no son per-
cibidas por la lengua como particulas.

Son digeridas y absorbidas como proteinas, pero su valor
energético estd reducido: su estructura globular atrapa
agua y tiene un valor calorico de entre 1,3 a 4 Kcal/g
(menor valor caldrico cuanta mas agua hayan atrapado
en el proceso de microparticulacion).
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Pueden soportar temperaturas pero no tanto como para
ser utilizadas en frituras u horneados lo cual resulta un
inconveniente. Las temperaturas extremas hacen que las
proteinas coagulen, se desnaturalicen, pierdan su funcio-
nalidad y su textura cremosa. En algunas formulas re-
cientes han mejorado su estabilidad al calor.

En personas sensibilizadas es capaz de producir reaccio-
nes alérgicas. Los niflos que son alérgicos a las proteinas
del huevo o la leche deben evitar estas proteinas micro-
particuladas. Ademas, el uso como sustitutos de grasa
supone un aumento del aporte de proteinas, aunque este
aporte sea modesto, debe ser considerado en el caso de
tratarse de nifios con procesos renales.

Las proteinas microparticuladas son utilizadas en la pre-
paracion de postres congelados, helados, margarinas,
cremas acidas, queso y preparaciones para sazonar las
ensaladas.

GELATINA

Puede catalogarse como una goma de origen animal. Es
una proteina que se extrae de los huesos y piel de los
animales. Forma geles suaves y cohesivos.

Existe en el mercado una gran demanda de productos al-
ternativos a ésta que presenten caracteristicas similares.
En este sentido algunos tipos de carrageninas (como la
kappa o iota) son capaces de proveer las mismas propie-
dades sensoriales que la gelatina.

Las razones que llevan a la sustitucion de gelatina por
carragenina pueden ser: salud, habitos alimentarios ve-
getarianos, cuestiones religiosas y costos.

SUSTITUTOS DE ORIGEN LIPIDICO

Las grasas de los alimentos se componen principalmente
de triacilglicéridos (comunmente llamados triglicéridos),




es decir, ésteres de acidos grasos y glicerol. Sus pro-
piedades fisicas, digestion y metabolismo dependen de
su composicion en acidos grasos y de su posicion en el
glicerol. Como la lipasa pancredtica hidroliza de forma
especifica los acidos grasos situados en las posiciones 1y
3 de los triglicéridos, las grasas son absorbidas en forma
de 2-monoglicéridos y acidos grasos libres.

Para obtener grasas con propiedades especificas, a me-
nudo es necesario modificarlas. La interesterificacidon es
una técnica utilizada en la industria alimentaria para mo-
dificar grasas, siendo de particular interés, la catalizada
por lipasas.

La interesterificacién es un procedimiento catalizado por
enzimas que implica la rotura de los enlaces éster exis-
tentes y la formacion de nuevos enlaces éster. Se pueden
obtener lipidos estructurados con determinados acidos
grasos en posiciones especificas.

Procedimiento enzimatico para obtener lipidos estructurados

OH
Hidrdlisis
- - P+P
Lipasa sn -1, sn -3 )
~ P esteroespecifica en ~ - OH

medio acuoso
Separacion (cristalizacion, cromatografia

OH ‘ o
Lipasa
P+O P
medio organico
O: Oleico OH (solventes) TS
P: Palmitico 90% rendimiento

Las ventajas de la interesterificacion catalizada por lipa-
sas son: producir triglicéridos con determinados acidos
grasos en posiciones especificas; conducir la reaccion a
temperaturas mas bajas, con lo que se reduce el consu-
mo energético (costos); producto final de mejor calidad;
menor sensibilidad a la humedad y otros contaminantes
que tendria en el caso de interesterificacion quimica.
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Las lipasas se obtienen de frutas consideradas exoticas
en el mercado internacional como el babaco y la papaya
y, preferentemente, de microorganismos. Aunque exis-
ten lipasas cuya accion es aleatoria las preferidas son
aquellas de accién especifica sobre determinadas posi-
ciones de los triglicéridos, en concreto las lipasas espe-
cificas para las posiciones 1 y 3 son las de mayor interés
para su aplicacion en la produccion industrial de lipidos
estructurados con propiedades funcionales o fisioldgicas
especiales. Estas lipasas son proteinas y por lo tanto pue-
den ser desnaturalizadas a temperaturas superiores a los
400°C, particularmente en medio acuoso. Se pueden usar
enzimas inmovilizadas que son mas termoestables.

La materia grasa del chocolate contiene un 35% de aci-
do oleico, un 35% de acido estedrico, un 25% de &cido
palmitico y un 5% formado por diversos acidos grasos
de cadena corta. La estructura de los triacilglicéridos que
componen la materia grasa del chocolate, se caracteri-
za por tener un punto de fusién en el rango 27-32°C,
y es esta la caracteristica sensorial mas interesante del
chocolate, ya que una barra de este producto se funde
con relativa rapidez en el paladar humano formando, sin
originar grumos, una masa cremosa de textura y sabor
muy agradable. Los «chocolates» de bajo costo confec-
cionados con manteca de cacao «sintética», o manteca
industrial, no tienen esta caracteristica, ya que la mayo-
ria no funden a la temperatura corporal, de ahi el sabor
desagradable y grasoso que producen en el paladar. Uno
de los ejemplos mas conocidos de interesterificacion en-
zimatica es la utilizacién de lipasas inmovilizadas para la
produccion de grasas que se asemejan a la manteca de
cacao y presentan caracteristicas fisicas (punto de fusion
y consistencia) que se requieren para la elaboracion del
chocolate y los productos de confiteria. La manteca de
cacao no solo es una de las grasas mas caras del merca-
do sino que el precio esta sujeto a grandes oscilaciones.

Existe una marca registrada, Betapol, de grasa estructu-
rada disefiada para imitar a la grasa de la leche humana.
En este producto, al igual que en la grasa lactea humana,




una gran parte del acido graso saturado predominante, el
acido palmitico, se encuentra esterificada en la posicion
2 del triglicérido.

Ambos productos poseen propiedades muy cercanas a
las de los productos naturales y son muy utilizados en la
elaboracién de chocolates y en la industria de alimentos
infantiles, respectivamente.

Se estd investigando la utilizacion de triglicéridos estruc-
turados en situaciones clinicas especificas. En estos estu-
dios se han usado triglicéridos estructurados con acidos
grasos esenciales como los acidos linoleico, eicosapen-
taenoico o docosahexaenoico en la posicion 2 y acidos
grasos de cadena media (C8:0y C10:0) en las posiciones
1y 3. Los acidos grasos de cadena media son el sustrato
preferido para la produccion de energia, mientras que el
2-monoglicérido sirve de molde para la sintesis de lipidos
funcionales.

Olestra™ es un sustituto de la grasa con base lipidica. Es
un poliéster de la sacarosa que comparte las propiedades
fisicas de las grasas, pero no es absorbido en el intestino
y por esto no aporta ni calorias ni grasa.

CR

OR OR

A

RO

RO

RC

Molécula de Olean. Aqui se puede apreciar su estructura
quimica, en la que se aprecia el nlcleo muy semejante
a la molécula de sacarosa.

R = Acidos grasos de cadena larga provenientes de gra-
sas comestibles como aceite de soja o de algoddn
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En la molécula de Olestra los acidos grasos que se unen
al nucleo de sacarosa provienen de diversos aceites ve-
getales: aceite de maiz, coco, palma, soja y de algodén.
La complejidad de la molécula dificulta el ataque por las
enzimas digestivas.

Otra ventaja de Olestra™ es que puede utilizarse para
realizar frituras, una cualidad de la que casi todos los
demas sustitutos de la grasa carecen.

A pesar de lo prometedor que parece, tiene algunas des-
ventajas. Olestra™, al ser insoluble en un medio acuoso,
tiende a formar una suspensidn en el tracto digestivo,
conformando un medio no polar, en el que se solubilizan
otras sustancias no polares. La afinidad de las vitaminas
liposolubles como la A, D, K, E y carotenoides, por este
medio no polar, es grande y tienden a solubilizarse, por
lo que, cuando se consumen productos que contienen
Olestra™, junto con comidas ricas en estos nutrientes, su
absorcién se ve reducida. Procter & Gamble (los creado-
res de Olestra™), realizaron estudios en los cuales nota-
ron que afiadiendo cantidades extras de estas vitaminas
liposolubles a los productos que contenian Olestra™, no
se reducia la absorcion. Olestra™ también puede causar
calambres abdominales y deposiciones diarreicas. Procter
& Gamble presentaron mas de 150 estudios que realiza-
ron sobre la inocuidad de Olestra™. La FDA aprobo el uso
de Olestra™ en 1996 para su uso en papas fritas, y otros
snacks; y ademads este organismo se encarga de regular
las cantidades extras de vitaminas liposolubles que se
pueden agregar a los productos que contienen este susti-
tuto de la grasa. El costo del desarrollo de esta molécula,
se estima en U$S 200.000.000.
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NORMATIVA VIGENTE:
ROTULACION NUTRICIONAL

Lic. Nut. Graciela Romano
Prof. Agda. de Alimentos

El Decreto del Poder Ejecutivo N° 117/06 (Dec. 117/06)
establece la Rotulacién de Alimentos Envasados e inclu-
ye la obligatoriedad del rotulado nutricional desde el 1°
de agosto de 2006, derogando la Seccion 4-Rotulacion
de Alimentos Envasados del Capitulo 1-Disposiciones
Generales del Decreto del Poder Ejecutivo No.315/94-
RBN.

El Dec. 117/06 internaliza cuatro Resoluciones del
Mercosur: 26/03, 44/03, 46/03 y 47/03.

Mercosur/GMC/Res. N°26/03 - Reglamento Técnico
Mercosur para rotulacion de alimentos envasados (dero-
ga la Res. GMC N°21/02): incluye definiciones y principios
generales y establece la informacion de caracter obliga-
torio que debe registrarse en los rétulos de los alimentos
(denominacién de venta del alimento, lista de ingredien-
tes, contenidos netos, identificacién del origen, nombre
0 razoén social y direccion del importador, para alimentos
importados, identificacién del lote, fecha de duracion y
preparacion e instrucciones de uso del alimento, cuando
corresponda).

Mercosur/GMC/Res. N°44/03 - Reglamento Técnico
Mercosur para la rotulacion nutricional de alimentos
envasados. Establece la obligatoriedad y determina los
nutrientes que se deben declarar: valor energético, pro-




teinas, carbohidratos, grasas totales, grasas saturadas,
grasas trans, fibra alimentaria y sodio.

Mercosur/GMC/Res. N©°46/03 - Reglamento Técnico
Mercosur sobre el rotulado nutricional de alimentos enva-
sados. Establece los alimentos excluidos, definiciones, la
forma en que se deben declarar los nutrientes y las reglas
para la declaracion de la informacidn nutricional.

Mercosur/GMC/Res. N°47/03 - Reglamento técnico mer-
cosur de porciones de alimentos envasados a los fines del
rotulado nutricional. Establece los tamafios de las porcio-
nes que se deberan utilizar en el rotulado nutricional con
su correspondiente medida casera

El rotulado nutricional se define como toda descripcidn
destinada a informar al consumidor sobre las propiedades
nutricionales de un alimento; comprendiendo la declara-
cion del valor energético y de nutrientes y la declaracidn
de propiedades nutricionales (informacién nutricional
complementaria).

El Dec. 117/06 presenta definiciones para el valor ener-
gético y cada uno de los nutrientes, en lo referente a
grasas o lipidos se establece:

Grasas o lipidos: Son sustancias de origen vegetal o
animal, insolubles en agua, formadas de triglicéridos y
pequefas cantidades de no glicéridos, principalmente
fosfolipidos.

Grasas saturadas: Son los triglicéridos que contienen aci-
dos grasos sin dobles enlaces, expresados como acidos
grasos libres.

Grasas monoinsaturadas: Son los triglicéridos que con-
tienen acidos grasos con un doble enlace con configura-
cion cis, expresados como acidos grasos libres.

Grasas poliinsaturadas: Son los triglicéridos que contie-
nen dacidos grasos con doble enlaces cis-cis separados
por un grupo metileno, expresados como acidos grasos
libres.




Grasas trans: Son los triglicéridos que contienen acidos
grasos insaturados con uno o mas dobles enlaces en con-
figuracién trans, expresados como acidos grasos libres.

Las grasas totales del alimento, asi como el contenido
de grasas saturadas y trans son de declaracién obligato-
ria y, cuando se incluya una declaracion de propiedades
nutricionales (informacidén nutricional complementaria)
con respecto al tipo y/o la cantidad de grasas y/o acidos
grasos y/o colesterol, se deberan indicar las cantidades
de grasas saturadas, trans, monoinsaturadas, poliinsatu-
radas y colesterol.

Se determinan las unidades en que se deberan utilizar en
la rotulacién nutricional:

» valor Energético: kilocalorias (kcal) y kiloJoule (kJ);
» proteinas: gramos (g);

» carbohidratos: gramos (g);

* grasas: gramos (g);

* fibra alimentaria: gramos (g);

e sodio: miligramos (mg);

* colesterol: miligramos (mg);

e vitaminas: miligramos (mg) o microgramos (Kg);

¢ minerales: miligramos (mg) o microgramos (ug);

¢ porcién: gramos (g) o mililitros (ml) y en medidas
caseras.

La cantidad de energia a declarar se debera calcular utili-
zando los siguientes factores de conversion:

Carbohidratos (excepto polialcoholes) 4 kcal/g-17 kl/g
Proteinas 4 keal/g - 17 kJ/g
Grasas 9 kcal/g - 37 ki/g
Alcohol (Etano!) 7 kecal/g - 29 k)/g
Acidos orgénicos 3 keal/g - 13 kl/g
Polialcoholes 2,4 kcal/g - 10 kl/g
Polidextrosas 1 kcal/g - 4 k)/g
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Se establece, ademas, cuando es factible expresar la in-
formacion nutricional con valores “cero” o “0” o “no con-
tiene” para el valor energético y/o nutrientes, en este
caso el alimento deberd contener cantidades menores
o0 iguales a las establecidas como “no significativas” de

acuerdo a la siguiente tabla:

Valor Energético /
Nutrientes por porcion
(expresada en g o ml)

Cantidades no
significativas

Valor energético

Menor o igual que 4 kCal
0 menor que 17 kj

Carbohidratos

Menor o igual que 0,5 g

Proteinas

Menor o igual que 0,5 g

Grasas totales(*)

Menor o igual que 0,5 g

Grasas saturadas

Menor o igual que 0,2 g

Grasas trans

Menor o igual que 0,2 ¢

Fibra alimentaria

Menor o igual que 0,5 g

Sodio

Menor o igual que 5 mg

(*) Se declarard "cero” "0”, o “no contiene”, cuando la
cantidad de grasas totales, grasas saturadas y grasas trans
cumplan con la condicion de cantidades no significativas

y ningun otro tipo de grasa sea declarado en cantidades
superiores a cero.

La obligatoriedad de declaracién de grasas totales, grasas
saturadas y grasas trans puede estar acompafiada por el
desglose de otros acidos grasos (monoinsaturados y po-
liinsaturados) y colesterol cuya declaracion no es obliga-
toria, en este caso el registro en el rétulo nutricional se
realizard segun se establece:

Grasas totales: g, de las cuales:
Grasas saturadas: g
Grasas trans: g
Grasas monoinsaturadas: g
Grasas poliinsaturadas: g
Colesterol: mg

A los efectos de establecer el aporte de cada uno de los
nutrientes y del valor energético se establecieron los va-
lores diarios de referencia, cuya relacion porcentual se




registra en el rotulo nutricional en la columna correspon-
diente a “%VD":

Valores diarios (VD) de referencia de nutrientes de
declaracion obligatoria (1)

Valor Energético 2000 kcal - 8400kJ]
Carbohidratos 300 gramos
Proteinas 75 gramos
Grasas totales 55 gramos
Grasas saturadas 22 gramos
Grasas trans

Fibra alimentaria 25 gramos
Sodio 2400 miligramos

(1) FAO/OMS -Diet, Nutrition and Prevention of Chronic
Diseases. WHO Technical. Report Series 916 Geneva, 2003.

Se presentan tres modelos, llamados Tabla Nutricional,
para incluir la informacion nutricional en el envase:

Informacion nutricional
Porcion ....... g o ml (medida casera)

Cantidad por porcion |%VD (*)
Valor energético ... Kcal = ...kJ
Carbohidratos
Proteinas

Grasas totales
Grasas saturadas
Grasas trans
Fibra alimentaria .
Sodio ....mg
No aporta cantidades significativas de .... (Valor energéti-
co y/o el/los nombre/s del/de los nutriente/s) (Esta frase se
puede emplear cuando se utilice la declaracién nutricional
simplificada)

* Valores Diarios con base a una dieta de 2.000 Kcal u 8.400
kJ. Sus valores diarios pueden ser mayores o menores de-
pendiendo de sus necesidades energéticas.

(No declarar)

@ @ o e a v
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Modelo tabla nutricional A

Cantvltl:lad por %VD* Cantidad por SVD*
L porcién porcién
Informacién
nutricional Valor ....Kcal Grasas
energético | = ...kJ saturadas |9
Carbo- Grasas (No
Porcidn ....g hidratos -9 trans 9 declarar)
omi Fibra
(medida Proteinas g :Ilmen— ...9
aria
casera) S
rasas )
totales e Sodio ....mg

No aporta cantidades significativas de .... (Valor energéticoy/o el/los
nombre/s del/de los nutriente/s) (Esta frase se puede emplear cuando se
utilice la declaracién nutricional simplificada)

* Valores Diarios con base a una dieta de 2.000 Kcal u 8.400 kJ. Sus valores
diarios pueden ser mayores o menores dependiendo de sus necesidades
energéticas.

Modelo tabla nutricional B

Informacion Nutricional: Porcién ....g o ml (medida casera). Valor
energético ...Kcal = ...kJ (...%VD*); Carbohidratos ...g (....%VD);
Proteinas ....g (....%VD),; Grasas totales.....g (...%VD); Grasas satura-
das ...g (....%VD); Grasas trans ....g; Fibra alimentaria ....g (....%VD);
Sodio ....mg (....%VD).

No aporta cantidades significativas de .... (Valor energéticoy/o el/
los nombre/s del/de los nutriente/s) (Esta frase se puede emplear
cuando se utilice la declaracién nutricional simplificada)

* Valores Diarios con base a una dieta de 2.000 Kcal u 8.400 kJ. Sus
valores diarios pueden ser mayores o menores dependiendo de sus
necesidades energéticas.

Modelo lineal

Dos aspectos importantes se destacan en el Dec. 117/06:
la obligatoriedad de la declaracién de la informacion nu-
tricional y el establecimiento de que dicha informacién se
registre en porciones y medidas caseras para que sean fa-
cilmente comprendidas por el consumidor. La Resolucion
GMC N©°47/03 determina las porciones para diferentes
alimentos en cantidad (gramos o mililitros) y su corres-
pondiente medida casera, presentando una tabla con la
mayoria de los alimentos de consumo habitual.




Para una mayor interpretacion del Dec. 117/06 el MSP a
través del Departamento de Alimentos elaboré una Guia
sobre la Aplicacion del Dec. 117/06 que se encuentra dis-
ponible en el sitio web del MSP.
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NORMATIVA VIGENTE:
ESPECIFICA DE GRASAS
Y ACEITES

Q. F. Ana Ma. Montesano
Asistente de Alimentos

La legislacion bromatoldgica es el conjunto de disposi-
ciones de un pais que regulan la producciéon, manipula-
cién, industrializacion, transporte y comercializacién de
alimentos. Sus objetivos estan dirigidos principalmente a
proteger a los consumidores contra:

¢ los peligros para la salud;

e los fraudes y las adulteraciones que puedan ser per-
judiciales tanto desde el punto de vista nutricional y
como desde el punto de vista econémico.

En nuestro pais y en la region, esta legislacion esta es-
tablecida en decretos de origen departamental, nacional
y regional.

En particular, a nivel nacional rige el Decreto del Poder
Ejecutivo 315/94: RBN que se mantiene actualizado me-
diante modificaciones periddicas.

ROTULACION
DE ALIMENTOS ENVASADOS
EN AUSENCIA DEL CONSUMIDOR

Se trata en el Capitulo 1-Seccion 4 del RBN, la cual fue
derogada por el Decreto del Poder Ejecutivo 117/06. Este
Decreto declara aplicable en el derecho interno el docu-
mento denominado Reglamento Técnico Mercosur para




la Rotulacion de Alimentos Envasados del Grupo Mercado
Comun Mercosur, que se anexa a dicho decreto y forma
parte integral del mismo. Incluye las Resoluciones del
GMC N©26/03, 44/03, 46/03 y 47/03.

En la Resolucién 26/03 se establece la informacion
obligatoria que deben presentar los envases de estos
alimentos:

1. Denominacion de venta del alimento.
2. Lista de ingredientes.

Deben enumerarse en orden decreciente de peso inicial.
El agua se debe declarar excepto cuando forme parte de
salmueras, jarabes, almibares o similares. En cuanto a
los aditivos debe declararse su funcion principal, nombre
completo o su nimero INS o ambos, estando declarados
después del resto de los ingredientes; para los aromati-
zantes/saborizantes se declara solo la funcion y optativa-
mente su clasificacion.

3. Contenidos netos.

Para alimentos en una fase debe declararse peso bru-
to y peso neto, mientras que para alimentos en dos fa-
ses se declara peso bruto, peso neto y peso escurrido o
drenado.

4. Identificacion del origen. Incluye:

e nombre (razoén social) del fabricante o fraccionador;
e domicilio;

» pais de origen y localidad;

* nUmero de registro ante el organismo competente.

En el caso de Montevideo, por ejemplo, esto aparece re-
presentado con dos numeros separados por una barra:
SRA. IMM. XX/ZZ, lo cual significa Servicio de Regulacion
Alimentaria de la Intendencia Municipal de Montevideo,
siendo XX el numero de registro de la habilitacion de la
empresa y ZZ el niumero de registro del producto.




5. Nombre o razén social y direccién del importador,
para alimentos importados.

6. Identificacion del lote.
7. Fecha de duracion.

Se indica dia y mes para alimentos que tengan una dura-
cion de hasta 3 meses, y mes y afio cuando superen ese
tiempo.

8. Preparacion e instrucciones de uso del alimento,
cuando corresponda.

NORMATIVA PARTICULAR
RESPECTO A GRASAS Y ACEITES

Estd dada en el RBN, Capitulo 17-Alimentos Grasos. El
capitulo esta dividido en dos secciones:

e seccion 1: grasas;
e seccion 2: aceites.

La estructura general de ambas secciones es la misma,
comenzando por definiciones legales y siguiendo por dis-
posiciones generales y disposiciones particulares donde
se indican las condiciones que deben cumplir las grasas
y aceites para:

e Evitar la adulteracidén con otro tipo de grasa distinta
de la declarada.

e Tener la aptitud adecuada para el consumo, lo que
implica estar libres de:

e rancidez (oxidativa o hidrolitica);
o alteraciones quimicas;

e contaminaciones quimicas.

Asi por ejemplo, en el articulo 17.1.24 se dan especifica-
ciones generales para grasas, a través de valores numé-

ricos de determinados parametros como la acidez libre y
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el indice de perdxidos que se refieren a la estabilidad de
la grasa y que si sobrepasan los maximos establecidos
son indicio de rancidez.

También se especifican contenidos maximos para:

e jabones, que indican hidrdlisis de los triglicéridos
(rancidez hidrolitica);

* hierro, cobre, plomo y arsénico, que indican contami-
nacion de origen quimico.

Las alteraciones de origen microbioldgico son solo posi-
bles en las emulsiones grasas compuestas por dos fases
(fase acuosa + fase oleosa), donde el desarrollo micro-
biano podria ocurrir en la fase acuosa.

En las disposiciones particulares, se establecen limites
microbioldgicos para fas emulsiones grasas en general
(margarina, crema vegetal y minarina):

Coliformes Max. 10/g
Escherichia coli Ausencia
Gérmenes patodgenos Ausencia
Hongos vy levaduras Max. 20/g

Estableciendo aqui, para microorganismos no patégenos,
un maximo permitido que es posible cuando se trabaja
con buenas practicas de fabricacion y “ausencia” para mi-
croorganismos patogenos.

Respecto a las emulsiones grasas se hace expresa refe-
rencia a:

la forma de conservacion, (en refrigeracion) que debe
figurar en el rétulo;

e |a prohibicion de asemejar estos productos a la man-
teca (evitar el engano al consumidor);

e la prohibiciéon de mencionar la presencia de vitaminas
excepto en la lista de ingredientes (el agregado de
tocoferoles o ascorbatos se hace con fines antioxidan-
tes y no para vitaminizar el producto).
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LA IMPORTANCIA DE LOS
LIPIDOS EN EL ORGANISMO
HUMANO

Lic. Nut. M. Jacqueline Lucas Minetti
Prof. Agda. de Nutricidon Basica

Los lipidos, que incluyen las grasas y los aceites,
son nutrientes necesarios, beneficiosos para la sa-
lud, siempre y cuando en la alimentacion diaria, se
realice una seleccidén y aporte adecuado, de dichos
lipidos. Estos desempefian varias funciones impor-
tantes en el organismo, entre ellas se destacan,
gue son fuente de energia, componentes de mem-
branas celulares, transportan las vitaminas liposo-
lubles, son precursores de hormonas y vitamina D
y proveen los acidos grasos esenciales requeridos
para el crecimiento y la salud.

En la alimentacion, los lipidos que predominan son
los triacilglicéridos, pero también se encuentran,
el colesterol, fosfolipidos, vitaminas liposolubles y
fitoesteroles.

Con respecto a los acidos grasos que forman parte
de los triacilglicéridos provenientes de la alimenta-
cion, los poliinsaturados de cadena larga principal-
mente 10s que son esenciales y sus derivados de la
familia 3 y w6, cumplen un rol importante, prin-
cipalmente en lo que se refiere al desarrollo de la
retina y el cerebro en la infancia y a la formacién de
eicosanoides los cuales participan en la regulacién
de la homeostasis vascular en etapas posteriores
de la vida, respectivamente.




Los acidos grasos saturados, monoinsaturados, po-
liinsaturados y trans producen diferentes efectos
en el perfil lipidico. Ciertos lipidos poseen funciones
especiales ademads de las nutricionales, en donde
los principales efectos son los hipocolesterolémicos.

En los siguientes capitulos se profundizara en los
aspectos mencionados anteriormente y ademas se
abordard la digestion de los triacilglicéridos y del
colesterol esterificado, la absorcion de los diferen-
tes acidos grasos y el metabolismo extracelular e
intracelular de los lipidos.




DIGESTION ,
Y ABSORCION DE LOS LIPIDOS

Lic. Nut. M. Jacqueline Lucas Minetti
Prof. Agda. de Nutricion Basica

INTRODUCCION

Los lipidos ingresan al organismo formando parte de los
alimentos, es necesario entonces obtenerlos como nu-
trientes, esto se logra a través del proceso digestivo.

En la digestion, moléculas complejas son escindidas en
sustancias mas simples que el organismo puede incorpo-
rar y utilizar. La degradacion de los lipidos se cumple me-
diante reacciones de hidrolisis, catalizadas por enzimas
que son seretadas a nivel de la boca, del estomago y del
intestino. La hidrdlisis consiste en la ruptura de un enlace
covalente por adicidén de agua.

En este capitulo se profundizara en la digestién y absor-
cion de los triacilglicéridos y del colesterol, debido a que
el primero es la forma lipidica que mas se consume y el
colesterol, por su importancia en la salud.

La digestion de los lipidos se lleva a cabo en diferentes
partes del aparato digestivo: en la boca, en el estomago
y en el intestino, requiriendo de una serie de enzimas
que proceden de la boca, del estdmago y del pancreas.
En el lactante, la lipasa de la leche materna participa en
la digestion principalmente en las primeras semanas de
vida.




DIGESTION Y ABSORCION
DE LOS TRIACILGICERIDOS

La digestidén de los lipidos es un proceso complejo, en
donde la hidrdlisis de los triacilgicéridos requiere de la
participacion de varias enzimas lipoliticas, cuya denomi-
nacion bioquimica es ACIL-ESTER-HIDROLASAS, estas
enzimas son relativamente especificas en su actividad
catalitica y alguna de ellas se distinguen por su alta es-
tereoespecificidad. Para comprender mejor el concepto
planteado anteriormente es necesario considerar que los
triacilgicéridos son moléculas estructurales asimétricas
de modo que cada union del glicerol con un acido graso
particular es diferente a otra, dependiendo de la posi-
cién de la unidn del acido graso con el respectivo grupo
hidroxilo del glicerol. Cada unién se designa como sn-1,
sn-2 y sn-3. La estereoespecificidad de las lipasas se re-
fiere a la capacidad de estas enzimas para distinguir e
hidrolizar en forma especifica una o algunas de las unio-
nes éster del &cido graso con el glicerol en las posiciones
sn-1, sn-2 o0 sn-3.

La hidrdlisis digestiva de los triacilgicéridos, comienza en
la cavidad bucal, y continla a nivel gastrico e intestinal
del ser humano. De esta forma se pueden identificar tres
etapas en el proceso digestivo de los lipidos, en las cuales
participan diferentes enzimas.

Antes de comenzar a explicar cada una de las etapas, es
necesario recordar como se produce el control hormonal
de la digestion de los lipidos.

Colesistoquinina y Secretina: control hormonal de la
digestidn de los lipidos.

Cuando a nivel del duodeno distal y del yeyuno proxi-
mal se encuentran lipidos y proteinas parcialmente di-
geridas, se produce una pequefia hormona peptidica la
Colecistoquinina, la cual actla sobre la vesicula biliar
produciendo la contraccion de ésta y la liberacidén de la
bilis y sobre las células exdcrinas del pancreas, causan-
do la liberacion de las enzimas digestivas. Esta hormona




también reduce la motilidad gastrica, disminuyendo asi
el flujo del contenido gastrico (quimo) desde el estdmago
hacia el intestino delgado, logrando esto una mejor di-
gestidn gastrica de los alimentos.

En respuesta al bajo pH del contenido gastrico que lle-
ga al intestino, a nivel intestinal se produce otro péptido
llamado Secretina, éste estimula al pancreas y al higado
secretando una solucién acuosa rica en bicarbonato, que
neutraliza este pH, de esta forma se produce el pH ade-
cuado para la accién de las enzimas pancreaticas

Para entender mejor la digestién de los lipidos se abor-
dara el tema explicando que sucede en cada etapa del
proceso.

DIGESTION A NIVEL BUCALY EN EL ESTOMAGO

Actividad de las enzimas en la cavidad bucal y en el
estomago

La digestiéon a nivel de la boca se inicia con la actividad
lipolitica de la lipasa lingual o lipasa salival, la cual se se-
creta ante la presencia fisica del alimento en la boca (fac-
tor mecanico) y por la estimulacion parasimpatica (factor
neuroldgico) producido esto por una percepcion sensorial
visual u olfatoria. Esta lipasa actua sobre el bolo alimen-
ticio en su transito hacia el estdbmago y también durante
la permanencia del alimento en éste.

El pH éptimo de la enzima es de 4-4.5, pero su actividad
comienza a pH 2.0-2.5 y aln es activa a pH 7.5, aunque
a nivel intestinal es inactivada por las hidrélisis ejercidas
por las enzimas proteoliticas pancreaticas.

La lipasa lingual es una acilesterasa de alta esteroespeci-
ficidad ya que reconoce casi especificamente la posicion
sn-3 de los triacilcilglicéridos.

Se ha descrito también una lipasa gastrica secretada por
la mucosa de este tejido, sus caracteristicas estructurales
y cataliticas son muy similares a las de la lipasa lingual.
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Ambas lipasas son identificadas como lipasas acidas ya
que actuan a pH acido y son activas en el recién nacido,
cumpliendo entonces una funcién muy importante en la
digestion de la grasa de la leche.

La lipasa lingual-gastrica actla principalmente en la po-
sicién sn-3, pero si el tiempo de accién de las enzimas es
mayor, pueden llegar a actuar en la posicion sn-1.

Productos de la hidroélisis en esta etapa

De la hidrdlisis de los tracilglicéridos a nivel de bucal y
gastrico se puede obtener:

e sn-1, sn-2 DG;
e sn-2 MG;

o acidos grasos, entre ellos acidos grasos de cadena
corta, media, larga y de cadena muy larga.

Pueden quedar triacilglicéridos sin digerir los cuales pa-
saran intactos al intestino delgado.

DIGESTION A NIVEL INTESTINAL
Actividad de las enzimas a nivel intestinal.

Las enzimas que actuan a nivel intestinal son la lipasa
pancreatica y la carboxil éster hidrolasa, ambas son de
origen pancreatico.

La /ipasa pancreatica requiere ser activada por la colipasa
esta es una proteina de origen también pancreatico. La
colipasa es secretada como una procoenzima inactiva y
es transformada a su forma de coenzima activa por la
accion hidrolitica de la tripsina (enzima que participa en
la digestion de proteinas).

En relacion con su actividad hidrolitica la lipasa pancrea-
tica es menos esteroespecifica que las lipasas lingual-
gastrica, por lo que puede hidrolizar la posicién sn-1 y
la posicion sn-3 del triacilglicérido, siendo ligeramente




mas activa en la posicion sn-1. Esta lipasa actla también
en diacilglicéridos, en sn-1, sn-2 DG o sn-2, sn-3 DG.
Esta enzima complementa la accion de la lipasa lingual-
gastrica.

La carboxil esterasa participa solo en la hidrdlisis de dia-
cilglicéridos, su accién es complementaria a la accion
hidrolitica de la lipasa pancreatica. En condiciones fisio-
l6gicas so6lo rompe las posiciones sn-1 o sn-3 de diacilgli-
céridos. En la digestion de aceites marinos es necesaria
la participacidn de esta enzima para hidrolizar diacilglicé-
ridos con acidos grasos de cadena larga, ya que la lipasa
pancreatica es poco efectiva para hidrolizar acidos grasos
de 20 carbonos o més de aceites marinos.

Como se puede concluir en la posicion sn-2 no se pro-
duce hidrélisis, solamente existe esta posibilidad en los
lactantes que reciben leche materna debido a que esta
contiene una lipasa que si hidroliza en esta posicion, esto
se explicara mas adelante.

Importancia de la bilis
en la digestion de los lipidos

La bilis es producida en el higado y se acumula en la ve-
sicula en los periodos interdigestivos.

Las sales biliares ejercen dos efectos importantes en el
tubo digestivo:

Tienen una accidén detergente sobre las particulas de
grasa de los alimentos, disminuyendo su tension superfi-
cial, favoreciendo asi la fragmentacidn de los glébulos en
otros de tamafio menor, aumentando asi la superficie de
ataque de las enzimas hidroliticas, lo que constituye la
funcion emulsionadora o detergente de las sales biliares.

Las sales biliares ayudan en la absorcion de los acidos
grasos, monoaciglicéridos, colesterol y otros lipidos en el
tubo digestivo formando diminutos complejos llamados
micelas.
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Productos de la hidrolisis en esta etapa

Como resultado de la accién de la lipasa pancreatica y de
la carboxil éster hidrolasa a nivel del segmento duodeno-
yeyuno del intestino delgado se produce :

e sn-2 monoacilglicéridos;

 acidos grasos libres de diferente longitud de cadena
y grado de saturacién, provenientes de las posiciones
sn-1y sn-3 de los triacilglicéridos y diacilglicéridos.

Absorcion de los acidos grasos
y monoacilglicéridos

De la digestion de los triacilglicéridos se obtienen:

» Qacidos grasos de cadena corta (C4 a C10 o menor de
C12);

» acidos grasos de cadena media y larga;
e acidos grasos de cadena muy larga;

e monoacilglicéridos (MG), los cuales en la posicidn sn-2
pueden presentar acidos grasos de diferente numero
de carbonos, siendo estos saturados, monoinsatura-
dos o poliinsaturados.

Como se explicé anteriormente en la cavidad bucal y en
el estdbmago al secretarse lipasas se produce la diges-
tién de los lipidos, pudiéndose obtener entonces a nivel
del estdmago por ejemplo acidos grasos de cadena corta
los cuales se absorben en su mayoria a este nivel y son
transportados unidos a la albimina a través de la sangre
por la red de las venas tributarias de la vena porta has-
ta llegar al higado donde son utilizados con fines ener-
géticos. Un porcentaje minoritario de AGCC puede ser
absorbido a nivel intestinal, sin incorporarse a la micela,
difunden pasivamente de las membranas al sistema ve-
noso portal, sin reesterificacion en la mucosa y sin formar
parte de los quilomicrones.

Hasta un 70% de la grasa proveniente de la alimenta-
cién puede ser absorbida por la accién de la lipasa-lingual




gastrica, la accion de la lipasa pancreédtica es secundaria
a la accion de dichas enzimas.

El resto de los acidos grasos y los MG requieren para su
absorcién formar parte de la micela mixta, estas estruc-
turas macromoleculares, en forma de microgotas, estan
constituidas por una monocapa molecular de fosfolipidos
formando una particula esférica, en donde en su interior
contiene a los acidos grasos libres, a los sn-2 monoacilgli-
céridos y al colesterol libre. Los fosfolipidos que estructu-
ran la capa externa de la micela mixta provienen en gran
parte de la secrecion biliar. La micela se forma principal-
mente en la regién anatémica del intestino deigado, iden-
tificada como la zona de baja turbulencia o sea de menor
peristaltismo, adyacente a las vellocidades intestinales,
aqui las micelas tienen contacto con las microvellocida-
des (proyecciones externas de la membrana plasmatica
apical de los enterocitos) de las células intestinales. Las
microvellocidades estédn recubiertas externamente por
polisacaridos que unidos a los lipidos y proteinas de la
membrana constituyen el glicocalix.

El contacto de las micelas mixtas con el glicocdlix desen-
sambla la micela mixta, debido al microambiente &cido
que se forma en el entorno de las microvellosidades, per-
mitiendo esto que los componentes internos de la micela
mixta fluyan a través de la membrana plasmatica.

La absorcion de los acidos grasos se realiza por difusion
facilitada, sin gasto de energia, implicando esto la necesi-
dad de transportadores especificos FATP4 y un gradiente
de concentracion mayor en la luz intestinal.

La absorcion depende de la longitud de cadena del &cido
graso, grado de saturacién y la estructura molecular de
este. En los acidos grasos saturados a mayor longitud de
la cadena hay menor solubilidad, los acidos grasos poliin-
saturados se absorben mejor.
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ENFERMEDAL

DIGESTION
Y ABSORCION DEL COLESTEROL

DIGESTION DEL COLESTEROL

El colesterol proveniente de la alimentacidn se encuentra
esterificado en un 80% y a nivel bucal o a nivel gastrico
no experimenta ningun tipo de modificacién.

En el intestino por accion catalitica de la enzima Colesterol
Esterasa (carboxil esterasa o carboxil ester hidrolasa),
comienza la hidrolisis del colesterol esterificado obte-
niéndose como producto colesterol libre y el acido graso
esterificante.

Las sales biliares estimulan a la accion de la enzima co-
lesterol esterasa.

El colesterol es incorporado a las micelas mixtas, luego es
removido de éstas al tomar contacto con las paredes de
las vellosidades intestinales en las regiones distales del
duodeno y proximales del yeyuno.

Es importante destacar que los otros esteroles (fitoes-
teroles) no son absorbidos y tampoco los son las sales
biliares en estas regiones del intestino, siendo entonces
muy selectivo el proceso de absorcion del colesterol

ABSORCION DEL COLESTEROL

Se realiza en la region distal del duodeno y proximal del
yeyuno. El colesterol se encuentra incorporado a la mice-
la mixta, esta toma contacto con la microvellosidad. Una
proteina de transporte participa en la absorcion desde la
micela al enterocito, llamada NPCL1.

Los fitoesteroles de la dieta compiten con el colesterol de
la siguiente forma:

e incorporandose en la micela mixta reduciendo la ab-
sorcién del colesterol;




e disminuyendo la esterificacion del colesterol en los
enterocitos;

e estimulando el eflujo de colesterol desde el enterocito
hacia el lumen intestinal.

DIGESTION DE LOS LIPIDOS
EN EL LACTANTE

La leche humana contiene una lipasa, /a lipasa lactea,
gue puede hidrolizar indistintamente las posiciones sn-1,
sn-2 y sn-3 de los triacilglicéridos de la grasa lactea, lo
cual permite que los recién nacidos y los lactantes pue-
dan hidrolizar casi totalmente la grasa lactea a glicerol
y acidos grasos libres, aun en ausencia de las lipasas
lingual-gastrica y pancreatica.

La accién de la lipasa lactea, en donde su actividad es
estimulada por las sales biliares, y que no requiere de
la presencia de la colipasa para su activacion, es muy
importante en el recién nacido y especialmente en el pre-
maturo, ya que en ellos la secrecion de las enzimas di-
gestivas es aun muy incipiente.

A las pocas semanas posnacimiento se inicia la actividad
lipolitica digestiva, por lo cual después de este periodo la
lipasa lactea solo adquiere importancia en la hidrdlisis de
los sn-2 monoacilglicéridos formados a partir de la activi-
dad de las lipasas lingual-gastrica y pancreatica.

DIGESTION Y
ABSORCION DE LOS
LIPIDOS
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METABOLISMO
EXTRACELULAR DE LIPIDOS

Dra. en Cs. Bs. en Bioquimica
y Biologia Molecular

Laura Barreiro Parillo

Prof. Adj. de Nutricion Basica

La mayoria de los lipidos son moléculas solubles en sol-
ventes no polares, no solubles en soluciones acuosas.
Por lo tanto, debido a la insolubilidad de triglicéridos y
colesterol en el plasma sanguineo, éstos deben ser trans-
portados en estructuras complejas llamadas lipoprotei-
nas a través del torrente sanguineo. De ésta manera,
las lipoproteinas proporcionan a los lipidos un sistema de
transporte eficaz.

Las lipoproteinas contienen como estructura basica, un
nlcleo central lipidico apolar que contiene fundamental-
mente triacilgliceroles y ésteres de colesterol, rodeado
de una capa externa de fosfolipidos, colesterol libre y
proteinas asociadas, conocidas como apolipoproteinas o
apoproteinas.

Las lipoproteinas se clasifican segin su densidad por cen-
trifugacion: a menor densidad y por ende mayor cantidad
de lipidos, mayor tamafio.

Las lipoproteinas plasmaticas se clasifican en:
e Quilomicrén (QM)

¢ Very Low Density Lipoprotein (VLDL)

e Low Density Lipoprotein (LDL)

¢ High Density Lipoprotein (HDL)
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Las lipoproteinas difieren en su composicién, en las apo-
lipoproteinas, en el tipo y cantidad de lipidos, en su fun-
cién y en su tamafo.

APOLIPOPROTEINAS

La fraccidon proteica correspondiente a las apolipoprotei-
nas, es la fraccion que da especificidad a la molécula.

Dentro de las funciones de las apolipoproteinas, se en-
cuentran cumplir un rol estructural asi como ser sitios
de reconocimiento para receptores o enzimas. Las apo-
lipoproteinas se encuentran débilmente asociadas con el
complejo lipoproteico por lo que la transferencia entre
ellas es relativamente facil.

Dentro de las apolipoproteinas se encuentran varias
familias:

Familia apo A:

e apo Al, apo All. Relacionadas con la estructura y
funcién de las HDL.

Familia apo B:
¢ apo B100 asociada a las VLDL y LDL

e apo B48 asociadas a los QM




Familia apo C:

e apo CI, apo CII relacionadas a la activacion de
enzimas del metabolismo de las lipoproteinas.

e Apo CIII, asociada a las HDL
Familia apo E:

e apo E, asociada al receptor de la apo B100.

METABOLISMO DE LAS LIPOPROTEINAS

Se le denomina al conjunto de reacciones y transforma-
ciones que sufren las lipoproteinas durante su circulacién
por el sistema vascular.

Debido a que los lipidos utilizados por el organismo pue-
den ser de origen exdgeno (obtenidos de la dieta) o en-
dogeno (sintetizados por el organismo), se diferencian
dos vias para el transporte de lipidos en el organismo:

Metabolismo exégeno: los QM transportan los lipidos apor-
tados por la dieta hasta los tejidos correspondientes.

Metabolismo enddgeno: las lipoproteinas VLDL, LDL y
HDL transportan los lipidos sintetizados en el higado has-
ta los tejidos correspondientes.

METABOLISMO EXOGENO DE LIPOPROTEINAS

Los quilomicrones son lipoproteinas grandes de densi-
dad muy baja, transportan los triacilgliceroles, fosfoli-
pidos, vitaminas liposolubles y los ésteres de colesterol
del alimento, desde el intestino a los tejidos muscular y
adiposo. Estos complejos moleculares lipoproteicos son
formados en los enterocitos con material lipidico absorbi-
do proveniente de la alimentacion.

Los triacilglicéridos incorporados en los QM son formados
en los enterocitos a partir de los acidos grasos absorbidos
por el mismo. A su vez, el colesterol que es transportado
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en el nicleo de la lipoproteina, es esterificado con acidos
grasos también en el entericito.

Los QM nacientes presentan apolipoproteinas apo B48
del enterocito, estas son secretadas a los vasos linfaticos
y posteriormente, en su circulacion se van incorporando
nuevas proteinas apo CII y apo E importantes para la fun-
cion de la lipoproteina. La proteina apo CII activa a una
enzima, la lipoproteina lipasa (LPL) capilar que actta so-
bre los triacilglicéridos liberando moléculas de &cidos gra-
sos que se internaran en las células adyacentes (células
musculares y adipocitos, fundamentalmente) al capilar.

Cuando la cantidad de acidos grasos presente en los QM
ya es aproximadamente el 10% del inicial, el QM pierde
apo CII y se transforma en QM remanente el cual ya no
es mas blanco de accidn de la LPL por lo que estas lipo-
proteinas se dirigen al higado. En los espacios de Disse,
los QM remanentes son blanco de accidn de la lipasa he-
patica (LH), enzima con accién similar a la de la LPL pero
gue no precisa apo CII para su accién, disminuyendo aun
mads su contenido en triacilglicéridos. Posteriormente, los
QM remanentes son reconocidos por receptores especifi-
cos apo B48-apo E, e internalizados por la célula. Dentro
de la célula hepatica, el QM remanente es degradado y
moléculas resultantes de la degradacion, seran utilizadas
por la célula para nuevas reacciones metabdlicas.

METABOLISMO ENDOGENO DE LIPOPROTEINAS

El higado es un dérgano capaz de sintetizar lipidos que
posteriormente seran utilizados por los tejidos extrahe-
paticos como ser tejido muscular esquelético y cardiaco.

Las lipoproteinas VLDL, son sintetizadas en el higado y
transportan triacilglicéridos y colesterol también sinteti-
zados en el higado, a los tejidos. Las VLDL nacientes pre-
sentan en su superficie apo B100. Posteriormente reciben
apo CII y apo E provenientes de las HDL.




Al circular las VLDL por el organismo, van perdiendo tria-
cilgliceroles debido a la accidén de la lipoprotein lipasa
(LPL) capilar e intercambian triacilgliceroles y colesterol
esterificado con las HDL. Finalmente, los restos de VLDL,
con baja cantidad de triacilgliceroles y alto en colesterol,
son captados por el higado o convertidos en LDL.

Las LDL son formadas a partir de las VLDL, debido a la
accion de la lipasa hepética (LH), presente en los espa-
cios de Disse de las células hepaticas, ésta actia sobre
los restos de VLDL eliminando mas triacilgliceroles, sinte-
tizando lipoproteinas ricas en colesterol. A su vez, sobran
fosfolipidos de la superficie de la VLDL que son transferi-
dos a las HDL, al igual que las apo CII.

Parte de las VLDL modificadas son internalizadas por los
hepatocitos, debido al reconocimiento de las apo E de la
superficie y parte de ellas pierden las apoE de la super-
ficie ya que son devueltas a las HDL. Estas Ultimas lipo-
proteinas pequefias, con fundamentalmente colesterol en
su interior y Unicamente apo B100 en la superficie; estas
son las denominadas LDL.

Las lipoproteinas LDL cumplen, un papel importante en el
transporte de colesterol a los tejidos.

En la superficie de todas las células existen receptores
especificos para apo B100 (también llamados receptores
LDL). Las LDL son captadas por esos receptores, introdu-
cidas por endocitosis y posteriormente son degradas por
la maquinaria de la célula.

E! colesterol aportado por las LDL desencadena una serie
de mecanismos regulatorios en la celula:

e activa la enzima acil CoA colesterolaciltransferasa
(ACAT), enzima responsable de esterificar el coleste-
rol y de esa manera ser almacenado en el citoplasma
hasta su utilizacion;

¢ inhibe la HMG CoA reductasa, enzima importante para
la sintesis de colesterol intracelular;

o inhibe el reciclaje de receptores LDL y su sintesis.
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La mayor parte del colesterol que circula dentro de las Ii-
poproteinas esta esterificado encontrandose en el interior
de las lipoproteinas. El resto del colesterol, en estado libre,
es transportado en la superficie de las lipoproteinas.

Las lipoproteinas HDL son sintetizadas en el higado y en
menor proporcion, en el intestino. Las particulas nacien-
tes son de forma discorde, tienen apo A, apo CII, apo Ey
a medida que van recibiendo colesterol, va cambiando su
estructura a forma esférica (HDL2 y HDL3).

Las lipoproteinas HDL cumplen varias funciones importan-
tes en el metabolismo de lipoproteinas. Como reservorio
de apolipoproteinas, ya que transfiere éstas proteinas a
las lipoproteinas en circulacion. Colecta colesterol libera-
do por otras lipoproteinas (por QM remanentes o VLDL),
de recambio de membranas de recambio celular. Aporta
colesterol a otras lipoproteinas (a VLDL para transformar-
se en LDL) a tejidos esteroidogénicos (corteza suprarre-
nal, ovarios, testiculos). Transporta colesterol esterificado
al higado.

Respecto a la funcion de recoleccion de colesterol o llama-
do también, “transporte reverso (o invertido) de coleste-
rol”, las HDL interactlan con la membrana plasmatica de
las células mediante la interaccion de apolipoproteinas
apoAl. El colesterol intracelular es movilizado a la su-
perficie de la célula, transferido a la HDL y esterificado
por una enzima asociada a las HDL, denominada lecitina-
colesterol-aciltansferasa (LCAT) que es activada por apo
Al y transfiere un residuo de acido graso desde la lecitina
(de la membrana celular) al colesterol. De ésta manera,
el colesterol esterificado es almacenado en el interior de
la lipoproteina determinando que ésta aumente de ta-
mafio y cambie su forma de discoide a esférica. De ésta
manera, los ésteres de colesterol recogidos en la circu-
lacion, tendran diferentes destinos, como ser transferi-
dos a otras lipoproteinas como las VLDL o QM (las cuales
intercambian triacilglicéridos por colesterol con las HDL),
0 ser reconocidos por receptores especificos SRB1 (sca-
venger receptor class B1) de las células hepaticas.




Dentro de las HDL esféricas encontramos de dos tamafios
diferentes: las HDL2 tienen mas colesterol que las HDL3
y son mas grandes. Debido a la transferencia de coles-
terol a las otras lipoproteinas, las HDL2 se convierten el
HDL3, mas pequeias, con capacidad para adquirir mas
colesterol en células periféricas y regenerar HDL3.
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Por metabolismo intracelular se entiende el conjunto de
reacciones bioguimicas que tienen lugar en una célula.

Cuando se hace referencia al conjunto de procesos bio-
quimicos involucrados en la sintesis de macromoléculas,
con almacenamiento de energia, se refiere a reacciones
anabdlicas o Anabolismo. Sin embargo, si el conjunto de
reacciones bioquimicas estan relacionadas con la degra-
dacion de macromoléculas, siendo necesaria la utilizacion
de energia para éstos procesos, nos encontramos frente
a un proceso catabolico o Catabolismo.

El organismo cuenta con glucosa, acidos grasos, cuerpos
ceténicos y aminoacidos, en ultimo caso, como fuentes
de energia.

El metabolismo lipidico cuenta con rutas catabdlicas como
la lipdlisis (degradacién de triacilgliceroles para generar
acidos grasos), la B-oxidacion de acidos grasos vy la ceto-
génesis. Como ejemplos de rutas anabdlicas de lipidos,
se encuentran, la sintesis de acidos grasos y la sintesis
de triacilglicéridos.




METABOLISMO DE ACIDOS GRASOS

Como se ha mencionado anteriormente, la lipoprotein
lipasa del endotelio vascular actla sobre los tracilglicé-
ridos de las lipoproteinas que circulan por el torrente san-
guineo, liberando acidos grasos. Estos acidos grasos son
utilizados para generar energia o para ser almacenados,
por las células adyacentes.

La ruta que siguen los acidos grasos para la generacion
de energia después de haber entrado a la célula, consiste
en una serie de etapas sucesivas iniciadas por activacién
del &cido graso, posteriormente el acido graso es trans-
portado a la mitocondria. Dentro de la mitocondria, es
oxidado a través de la ruta de la B-oxidacion, completa el
ciclo de Krebs y finalmente se genera energia en forma
de ATP.

En caso de que los acidos grasos ingresen a los adipocitos
para ser almacenados, las transformaciones que sufren
una vez activados, corresponden a lo que se denomina
la ruta de sintesis de triacilglicéridos, para la cual es ne-
cesario glicerol activado (fosforilado). El glicerol es apor-
tado por el metabolismo de la glucosa, este se genera a
partir de un intermediario metabdlico de la glucdlisis, la
dihidroxiacetonafosfato.

Es interesante hacer notar que en casos de dietas con
gran aporte calérico debido fundamentalmente a la alta
ingesta de carbohidratos, la sintesis de acidos grasos au-
menta. Basicamente las rutas que entran en juego son
la glucdlisis donde la glucosa es oxidada hasta piruvato,
posteriormente éste ingresa a la mitocondria, es trans-
formado en acetil CoA. Esta ruta se encuentra muy esti-
mulada gracias a la gran cantidad de glucosa que ingresa
a ésta via por lo que se generan grandes cantidades de
acetil CoA. Dentro de la mitocondria, el acetil CoA ingresa
en el ciclo de Krebs transformandose en citrato. Los altos
niveles de citrato generados son una sefial para la célula
de manera de que parte de éste citrato es transportado
fuera de la mitocondria. Una vez fuera de la mitocondria
el citrato es transformado en acetil CoA que es el sustrato




de la enzima acetil CoA carboxilasa, primer enzima espe-
cifica de la ruta de la sintesis de acidos grasos.

Esta ruta se da integramente en el citosol a diferencia
de la B-oxidacién que se da integramente en la matriz
mitocondrial.

La primer reaccidn de la sintesis de acidos grasos es la
reaccion reguladora de la velocidad de la ruta. La enzima
acetil CoA carboxilasa es estimulada por insulina y por
citrato por lo tanto, altos niveles de insulina en sangre
debidos a una alta ingesta de carbohidratos asi como al-
tos niveles de citrato generados a partir de altos niveles
de acetil CoA provenientes de alta tasa de glucdlisis de-
bido a la gran cantidad de glucosa disponible para oxidar,
estimulan la via.

De la ruta de sintesis de acidos grasos se obtiene como
producto final el acido palmitico. Posteriormente éstos
acidos grasos saturados pueden ser transformados por
la célula, segin sus necesidades. Se realizaran enton-
ces etapas de elongacion y/o desaturacion segun sea
necesario.

A partir de acidos grasos monoinsaturados generados en
la célula, ejemplo acido oleico, se podran generar acidos
grasos poliinsaturados de manera que los dobles enlaces
se localicen separados por un grupo metileno generando-
se dobles enlaces no conjugados. Un ejemplo es, a partir
de acido oleico 18:1(9) se podria generar 18:2 (6,9).

Vimos que existe en nuestro organismo la posibilidad de
generar acidos grasos a partir de carbohidratos en deter-
minadas condiciones.

La generacion de glucosa a partir de acidos grasos es
posible a partir de los compuestos glucogenicos glicerol,
generado de la hidrolisis de los triacilglicéridos en el pro-
ceso de lipdlisis (catabolismo de triacilglicéridos generan-
do como productos acidos grasos y glicerol) y propionil
CoA, producto resultante de la B-oxidacion de acidos gra-
sos de nimero impar de carbonos.
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CUERPOS CETONICOS

La ruta de generacidén de cuerpos cetdnicos es una via
alternativa para el uso de acetil CoA. Esta ruta de sintesis
de cuerpos cetonicos se da Unicamente en los hepatoci-
tos los cuales exportan los productos de la via para ser
utilizados por tejidos extrahepaticos. El higado no utiliza
cuerpos cetonicos como fuente de energia.

Fundamentalmente, ésta fuente energética es utilizada
en condiciones de ayuno prolongado cuando las reservas
de carbohidratos ya se estan agotando y por lo tanto, la
reserva de acidos grasos comienza a movilizarse.

SINTESIS DE COLESTEROL

El organismo no depende del aporte exdgeno de colesterol
para cumplir sus requerimientos ya que tiene la capacidad
de sintetizarlo a partir de acetil CoA. Los tipos celulares
que presentan ésta ruta sintética son fundamentalmente
los hepatocitos, asi como también en menor medida, las
celulas del intestino, génadas, gldndulas suprarrenales,
células de la piel, musculares y adipocitos.

En la ruta de sintesis de colesterol se pueden diferenciar
3 etapas:

1. conversion de acetato a mevalonato. En esta etapa
participa la enzima HMG CoA reductasa, enzima que
regula la velocidad de la ruta;

2. conversion de mevalonato en escualeno;

3. conversion de escualeno en colesterol.

El colesterol que se encuentra en estado libre dentro de
la célula es el que regula la velocidad de la ruta de la
sintesis de colesterol ya que el colesterol inhibe la accién
de la enzima.

El colesterol presente en el higado puede provenir de:




+ ¢l aporte de la dieta, el cual es transportado por lo
quilomicrones a los hepatocitos;

e lostejidos extrahepaticos quienes se lo ceden alas HDL
cumpliéndose el “transporte reverso de colesterol”;

e su propia sintesis de colesterol a partir de acetil CoA.

A su vez, el colesterol de origen hepatico es utilizado para
formar los acidos biliares los cuales son convertidos en
sales biliares en un medio con determinado pH y con-
centracion de iones Na+. Las sales biliares son moléculas
anfipaticas que cumplen el papel de retener moléculas
lipidicas como ser fosfolipidos, colesterol, en un medio
acuoso, favoreciendo la emulsion de éstas en la bilis.

Por lo tanto, con la bilis se excretan acidos biliares y co-
lesterol. Estas moléculas en el intestino son parcialmen-
te reabsorbidas y vuelven al higado cumpliendo el ciclo
enterohepatico.

HOMEQOSTASIS DE LA GLUCOSA

La concentracion de glucosa en sangre es sostenida den-
tro de niveles estables gracias a un eficaz sistema regu-
latorio integrado por un conjunto de hormonas.

Existe un riguroso balance entre las acciones tendientes a
elevar y disminuir las concentraciones de glucosa en san-
gre. En ese balance participan hormonas hiperglucemian-
tes tales como el glucagon, la adrenalina, el cortisol y por
otro lado, la insulina como hormona hipoglucemiante.

Los ejemplos de hormonas preponderantes en el proce-
so de homeostasis son la insulina y el glucagdn. Ambas
hormonas son de origen proteico y son sintetizadas en
el pancreas, en las células de Langerhans tipo B y A,
respectivamente.

El principal mecanismo regulador de la secrecién de las
hormonas es el nivel de glucosa en sangre.
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Insulina

Las acciones metabdlicas de ésta hormona son diversas,
como ser:

e estimula la captacidn de glucosa y aminoacidos;

* activa vias de consumo de glucosa como ser la gluco-
lisis, via de las pentosas fosfato;

o estimula la sintesis de acidos grasos y triacilglicéridos
en higado, tejido adiposo y otros tejidos;

e estimula la accién de la lipoprotein lipasa del endote-
lio vascular;

* inhibe la lipasa sensible a hormonas de los adipocitos
lo cual inhibe la tasa de lipdlisis;

» estimula la incorporacion de aminoacidos a las protei-
nas en sintesis.

Glucagon

Aumento de los niveles de glucosa en sangre inhibe la
secrecion de glucagdn, cuando los niveles de glucosa en
sangre disminuyen, la secrecion se activa.

Ejemplos de la accion del glucagdn sobre las células:

e promueve la degradacidn de reservas de glucosa y su
liberacion al torrente sanguineo;

e estimula la formacién de glucosa a partir de com-
puestos no glucidicos;

e estimula la degradacién de triacilgliceroles por au-
mento de la accion catalitica de la lipasa sensible a
hormaonas;

¢ aumenta la oxidacion de acidos grasos;
e aumenta la formacion de cuerpos cetonicos.
* inhibe la sintesis de acidos grasos y triacilglicéridos.

El glucagén actla sobre las células hepaticas en el mis-
mo sentido que la adrenalina actia sobre las células




musculares en lo que al metabolismo de glucdgeno se re-
fiere. Ambas promueven la glucogendlisis con formacion
de glucosa en ambos tipos celulares.

Para estudiar el proceso de homeostasis de la glucosa,
se divide primariamente en 3 estados, aunque debemos
tener en cuenta que el proceso es dinamico, sin limites
bien definidos:

e estado postprandial (desde una comida hasta 4hs);
e ayuno fisiolégico (tras un ayuno de 8-10hs);

e ayuno prolongado (ayuno por mas de 12hs).

Para poder disponer de energia cuando lo necesita, el
organismo reserva combustibles cuando hay exceso, que
luego utiliza cuando lo necesita.

Durante el ayuno fisioldgico el organismo se encuentra
en estado catabdlico, utilizando combustible almacenado
para obtener la energia necesaria para cumplir con las re-
acciones metabolicas de forma adecuada. Generalmente
corresponde al estado entre la cena y el desayuno y por lo
que los requerimientos energéticos de ese periodo seran
satisfechos utilizando energia almacenada previamente.

Los niveles de glucosa van decayendo por lo que los nive-
les de glucagon van aumentando y los de insulina dismi-
nuyendo. Esto favorece a que se generen acidos grasos a
partir de las reservas de triacilgliceroles de los adipocitos
y que éstos sean liberados al torrente sanguineo. Otros
tipos celulares los captaran y los oxidaran generando asi,
energia para su propio metabolismo.

El higado es el érgano responsable de generar glucosa
por glucogenolisis degradando las reservas de glucégeno
para formar glucosa y posteriormente, por gluconeogé-
nesis partiendo de compuestos no glucidicos (por ejem-
plo aminoacidos provenientes de las células musculares).
Esta glucosa sintetizada es liberada al torrente sanguineo
y sera utilizada, fundamentalmente por las neuronas.

METABOLISMO
INTRACELULAR DE
LIPIDOS



LIZDCS: ASPLCTOS
TECNOLOGICOS Y
ABORDAJE NUTRIC:ONAL
EM LA SALUDNY EN
CINFERMEDAD

El cerebro no utiliza dcidos grasos como combustible sino
que utiliza la glucosa que va escaseando y en caso de
que el ayuno se prolongue, el cerebro se ird adaptando a
utilizar cuerpos cetonicos como combustible.

La adaptacion al uso de cuerpos cetonicos reduce la ne-
cesidad de gluconeogénsis y evita la movilizacion de pro-
teinas de musculo.

Cuando el estado en el que se encuentra el organismo
es estado postprandial, es decir, el organismo recibié re-
cientemente combustible a través de la dieta, el estado
en el que se encuentra es anabdlico, es decir de almace-
namiento de energia.

Luego de haber ingerido alimentos, los niveles de glucosa
en sangre aumentan por lo que los niveles de insulina
incrementan de manera que las vias de captacion y utili-
zacién de glucosa son estimuladas, asi como también las
relacionadas al almacenamiento de acidos grasos, segun
lo visto anteriormente.
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Los acidos grasos esenciales linoleico (AL) y alfa linoléni-
co (ALA) por procesos de elongacidn y desaturacion que
se realizan en el organismo humano forman derivados
de mayor cadena y de mayor numero de dobles enlaces,
llamados acido araquiddnico (C20: 4 w6) y acido docosa-
hexaenoico (C22:6 w3) respectivamente, lo cual se pue-
de observar en el cuadro n® 1,

Familia wé Familia w3
Ac. Linoleico (AL C18:2 wb) Ac. Alfa linolénico (ALN C18:3 w3)
Araquidonico Eicosapentaenoico
AA (C20:4 w6) (EPA C20:5 w3)

EICOSANOIDES Docosahexaenoico

(DHA C22:6 w3)

Cuadro n°1, Acidos grasos esenciales. Precursores y derivados

Un producto intermedio de la transformacion del ALA en
DHA es el acido Eicosapentaenoico (C20:5 w3). Los efec-
tos fisioldgicos de este cido graso son relevantes en el
organismo cuando dicho EPA se ingiere como tal a través
de fuentes marinas o suplementos. El EPA que se forma




como intermediario en el organismo humano tiene im-
portancia solamente como precursor del DHA.

A partir del AA y del EPA (solo proveniente de la alimen-
tacion) se forman los eicosanoides. Estos son entonces
derivados de acidos grasos de veinte carbonos llamados
€icosanoicos.

El AA es el acido en general mas abundante en el humano
y en los mamiferos, por este motivo es el precursor mas
importante de los eicosanoides de la serie 2. El EPA da
origen a los eicosanoides de la serie 3, estos se produ-
cen cuando existe disponibilidad metabodlica de EPA, lo
que sucede por ejemplo en los consumidores de aceite
marino, de animales marinos o de la suplementacién con
aceites marinos obtenidos de estos organismos.

Los eicosanoides de la serie 1, no se produce en los hu-
manos en cantidades importantes y son inactivos.

Los eicosanoides actuan como potentes reguladores de la
respuesta celular participando principalmente en proce-
sos inflamatorios e inmunes, tienen multiples funciones,
entre ellas:

e alteran el tamafio y la permeabilidad de los vasos
sanguineos;

+ modifican la actividad de las plaquetas;
e contribuyen en la coagulacién sanguinea;
o modifican el proceso de inflamacion.

Los eicosanoides llevan a cabo sus funciones interviniendo
en los sistemas cardiovascular, respiratorio e inmunitario.

El grupo de los eicosanoides esta conformado por:
s prostaglandinas;

e tromboxanos;

e prostaciclinas;

¢ lucotrienos;

e hidroxiacidos (precursores de leucotrienos).




La produccion de clases especificas de eicosanoides es
determinada por sistemas enzimaticos de accidén inme-
diata e inactivacién rapida. Las prostaglandinas y los
tromboxanos se originan en la via de las enzimas ciclooxi-
genasas. Los leucotrienos y los hidroxiacidos se producen
por medio de la lipooxigenasa.

FORMACION DE EICOSANOIDES

Los AA y EPA se encuentran unidos al C-2 en la bicapa de
fosfolipidos estos son desdoblados por una fosfolipasa en
respuesta a mediadores inflamatorios o a lesiones. Los
acidos grasos liberados desde los fosfolipidos entran en
las vias para la sintesis de eicosanoides (observar cua-
dro n® 2), estos son considerados como hormonas locales
(paracrinas).

El AA es transformado en las plaquetas por la enzima
ciclo-oxigenasa en tromboxanos de la serie 2 (TXA,). En
las células endoteliales el AA es convertido en prosta-
glandinas de la serie 2 (PGIL,) y en prostaciclinas de la
serie 2 (PCL,) por la accidn de la misma enzima.

El AA o el EPA se encuentran en los fosfolipidos de las
membranas plasmaticas, al ser liberados

Cascada de los Eicosanoides

-TXA2 -TXA3
Ciclo-oxigenasa -PGI 2 -PGI3

-PCl 2 -PCI3
Lipo-oxigenasa -LT4 -LTS

Cuadro n° 2. Cascada de los Eicosanoides

En los leucocitos el AA es transformado por la enzima
lipo-oxigenasa en los leucotrienos de la serie 4 (LT,).

EICOSANOIDES



EFECTOS DE LOS EICOSANOIDES
FORMADOS A PARTIR DEL AA

Los TXA, ejercen un poderoso efecto estimulante de la
agregacion plaquetaria y son vasoconstrictores. En cam-
bio, las PCI, liberadas por las células endoteliales tienen
un efecto inhibidor de la agregacion plaquetaria y son va-
sodilatadoras. La homeostasis vascular depende, en gran
medida, del adecuado equilibrio en la formacion de TXA,
y PCL,.

Los LT, liberados por los leucocitos ejercen efectos pro-
inflamatorios, quimiotaxicos y estimulan la adhesion
celular.

Las PGI, regulan procesos inflamatorios y Ia liberacién de
citoquinas.

Los acidos grasos w6, a través del AA pueden ejercer im-
portantes efectos reguladores en la homeostasis celular
y vascular a través de las prostaglandinas, las prostacicli-
nas y los tromboxanos de la serie 2 y de los leucotrienos
de la serie 4.

EFECTOS DE LOS EICOSANOIDES
FORMADOQOS A PARTIR DE EPA

El EPA, principalmente de origen dietario, y que esta pre-
sente casi exclusivamente en los aceites de origen mari-
no (de origen vegetal o animal), puede ser almacenado
en el higado a partir de los quilomicrones remanentes
que capta este tejido y que transportan los lipidos de Ia
alimentacion. Dicho acido graso ocupa generalmente la
posicion sn-2 de los fosfolipidos y de los triacilglicéridos
de origen marino que forman parte de nuestra dieta. Al
ser liberado por la accion de la fosfolipasa A2, el EPA tam-
bién participa de la cascada de los eicosanoides dando
origen por la accién de la enzima ciclo-oxigenasa a los
tromboxanos de la serie 3 (TXA,), a las prostaglandinas
de la serie 3 (PGI;) y a las prostaciclinas de la serie 3




(PCI,). La enzima lipo-oxigenasa, a su Vez, transforma al
EPA en los leucotrienos de la serie 5 (LT,).

Los productos de la accién de la ciclo-oxigenasa y de la
lipo-oxigenasa sobre el EPA tienen generalmente muy
poca actividad bioldgica, o presentan efectos antagonicos
a los productos de las mismas enzimas pero derivados
del AA.

Los TXA, plaguetarios son bioldgicamente inactivos,
las PCI, formadas en las células endoteliales tienen
efectos inhibidores de la agregacion plaquetaria y son
vasodilatadoras.

Las PGI, presentan escasa actividad bioldgica, y los LT,
formados en los leucocitos tienen efectos antiinflamato-
rios, e inhiben la quimiotaxis y la adhesion celular.

IMPORTANCIA DEL ACIDO ARAQUIDONICO
EN LA HOMEOSTASIS VASCULAR

La formacién de TXA, y PCI, a partir de AA, al tener efec-
tos metabdlicamente opuestos, representa un mecanismo
fisioldgico de regulacion en la interaccion de las plaque-
tas y la pared vascular, lo que definitivamente determina
o no la produccion de trombos y por esta razon participan
de esta forma en la homeostasis vascular.

COMPETENCIA
EN LA AGREGACION PLAQUETARIA

Se produce una competencia en la agregacion plaque-
taria, entre los productos del metabolismo de los &cidos
grasos w6 (AA) y de los acidos grasos w3 (EPA), obte-
niéndose como resultado de estas acciones de compe-
tencia, una modificacién del equilibrio agregacion/no
agregacion de las plaquetas, favoreciéndose los efectos
no agregatorios.

EICOSANOIDES



De esta forma el mecanismo de la coagulacion se ve al-
terado, ya que se inhibe la agregacion plaquetaria y el
riesgo de la formacion de trombos, obteniéndose asi un
efecto antitrombdtico.
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ACIDOS GRASOS Y LIPIDOS
CON FUNCIONES ESPECIALES

Lic. Nut. Fabiana Palmigiani
Asistente de Nutricidon Basica

ACIDO LINOLEICO CONJUGADO (CLA)

El termino CLA se usa genéricamente para describir un
conjunto de isdmeros geométricos y de posicion del acido
linoleico con dobles ligaduras en las posiciones 8 y 10, 9
y 11 y 10y 12 u 11 y 13. Cada uno de dichos isémeros
pueden presentar configuraciones geométricas cis-trans,
trans-cis, cis-cis o trans-trans.

Dentro de la abundante y variada flora microbioldgica
del rimen, constituida por bacterias y protozoos prin-
cipalmente, la bacteria Butyrivibrio fibrisolvens, realiza
la hidrogenacién del acido linoleico para transformarlo
en un acido graso monoinsaturado, genera como inter-
mediarios del proceso a los diferentes isémeros del CLA.
Por su origen ruminal al CLA se le conoce también como
4cido ruménico. Existe también otra via metabdlica para
la formacion de CLA. Esta puede ocurrir en el higado de
los rumiantes, y posiblemente también en los mamiferos
no rumiantes. El acido vaccénico (18:1, 11t) es produci-
do por la hidrogenacion del acido linoleico en el rimen.
Este acido graso puede ser desaturado en el carbono 9
por las enzimas desaturasas intestinales y/o hepaticas de
los rumiantes, transformandose en CLA (forma 9c-11t).
Esta podria ser la razén por la que en los mamiferos no
rumiantes, incluidos los humanos, también se encuentra
CLA en sus tejidos y secreciones, como la leche, aunque
en menor proporcion que en los rumiantes. Al consumir
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carne de rumiantes o productos lacteos, conteniendo aci-
do vaccénico, este seria transformado en los no rumiantes
a CLA por desaturacion enzimatica hepatica. Este proceso
también ocurriria en los rumiantes, con lo cual se incre-
mentaria el aporte de CLA proveniente de la carne y de
la leche de estos.

APORTE DIETARIO DE CLA
DE LAS DIFERENTES POBLACIONES

Se estima que una dieta mixta promedio occidental po-
see cantidades muy variables de CLA, dependiendo de los
habitos de consumo de cada pais.

Dentro de los paises cuyo consumo se ha establecido,
Australia presenta los valores mas altos (1,5 a 1,8 g/dia),
en tanto que Alemania muestra los valores mas bajos
(0,5 g/dia). En Estados Unidos el consumo promedia los
0,9-1,2 g/dia.

Se desconoce el consumo de CLA en América Latina, aun-
que se puede sospechar que en paises con alta tradi-
cion de consumo de carne bovina, como es el caso de
Argentina, Brasil y Uruguay, la ingesta promedio de CLA
deberia ser alta (sobre 1 g/dia).

En Chile, Perl y Ecuador, ocurriria todo lo contrario, ya
que la ingestidn de carne estd representada principal-
mente por el consumo de aves (pollo, principalmente),
las que por su tipo de alimentacidn, principalmente de
origen vegetal, no constituyen un aporte significativo de
CLA.

La mejor fuente dietaria naturales de CLA son las car-
nes y productos ldcteos (leche, queso, manteca, grasa)
procedentes de rumiantes, siendo la estructura predomi-
nante con un 70 a 95% de los CLA totales los isémeros 9
cis-11 trans.

También puede obtenerse por hidrogenacién controlada a
partir fundamentalmente de aceite de maiz y cartamo.




EFECTOS DEL CLA EN LA SALUD

Michael Pariza y colaboradores, de la Universidad de
Dublin, Irlanda en el aflo 1990, fue quien transmitio in-
formacion relacionada con los posibles efectos beneficio-
sos derivados del consumo de CLA.

En la actualidad se le considera como un “regulador me-
tabolico”, dado la variada gama de informacion cientifica
disponible.

En modelos experimentales, el CLA ha demostrado pro-
ducir disminucion de los niveles plasmaticos de coleste-
rol y triglicéridos y un aumento de la relacién tocoferol/
colesterol.

Los resultados obtenidos en animales de experimenta-
cion, parecen alentadores. Sin embargo, es necesario
realizar mas estudios en humanos para establecer los
reales efectos del CLA en la regresion de la aterogénesis,
que si resultan positivos y significativos podrian colocar al
CLA como un acido graso potencialmente adecuado para
la prevencion de las complicaciones cardiovasculares.

El CLA ha sido otro factor considerado beneficioso para
producir baja de peso a fines de la década anterior e ini-
cios de la actual década.

Los estudios mas recientes si bien no son negativos no
muestran efectos en la disminucién del peso corporal.

Se ha llegado a concluir que los resultados dependen
del tipo de isdmero utilizado, la variedad fenotipica y/o
genética.

Los efectos del CLA sobre el sistema inmune constituyen
parte de los conocimientos mas recientes y se refieren,
principalmente, al estimulo que el acido graso ejerce en
la sintesis de las inmunoglobulinas IgA, IgG, e IgM, y a
la disminucidn significativa de los niveles de la inmuno-
globulina IgE, por lo cual se presume que el &cido graso
podria tener efectos favorables en la prevencion y/o tra-
tamiento de ciertas alergias alimentarias.
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Ademas se han documentado otros efectos como:

e aumento de linfocitos, IgG e IgM;

e disminucion de leucotrieno B4;

e disminucion de la produccién de prostaglandinas;

e regulacién de la diferenciacion de las células de sis-
tema inmune;

e aumento de la respuesta mediada por las células
inmunes.

En estudios realizados en humanos el CLA aparece como
inhibidor de la iniciacion, promocion y progresion de cier-
tos tipos de canceres.

Trabajando con células de carcinoma mamario y colo-
rectal humano, se ha demostrado que la mezcla de CLA
9¢, 11t : 10t, 12¢, es eficiente para inhibir la proliferacion
celular y la incorporacion de leucina-H3, uridina-H? y timi-
dina-H3, lo que probaria que el CLA disminuye la sintesis
de proteinas, de RNA, y de DNA en este tipo de células

Sin embargo el mecanismo de los efectos inhibitorios que
ejerce el CLA sobre la diferenciacién celular anormal, que
finalmente conduce al desarrollo de un cancer, no es del
todo conocido en la actualidad.

Ha habido avances, pero no es posible establecer conclu-
siones definitivas como un agente terapéutico.

La informacion sobre el posible efecto antioxidante atri-
buido al CLA es menos clara y mas controversial que las
acciones bioldgicas ya descritas. Dependiendo del mo-
delo de estudio, es el efecto observado. En modelos in
vivo, el CLA produce una disminucion significativa de los
niveles de perdxidos. En Estudios realizados in vitro, se
ha observado que el CLA posee una efectiva capacidad
atrapadora de radicales libres prooxidantes, lo cual es
atribuible a una actividad antioxidante.




EFECTOS ADVERSOS

En estudios experimentales consumos mayores a un gra-
mo dia de isomeros 10t y 12c¢ han producido los siguien-
tes efectos:

o trastornos gastrointestinales;

o hipersensibilidad especialmente en asmaticos;
e recrudecimiento de cuadros de asma;

e aumento de la resistencia a la insulina.

Cabe destacar que como se cita anteriormente este tipo
de isomeros no son los mas abundantes dentro de los
alimentos fuentes de CLA.

Por otra parte recientes estudios en embarazadas con
una dieta ad libitum y adecuada para su estado fisiolo-
gico los resultados sugieren que el CLA produciria una
disminucidn del peso en el recién nacido.

Sin embargo se sugiere cuantificar otras variables antes
de llegar a conclusiones certeras.

CONCLUSIONES Y PERSPECTIVAS

Es necesario realizar mas estudios en cuanto a cudl es
las cantidad de CLA recomendable, no dafiina, y efectiva
para alcanzar sus beneficios en estudios clinicos y epi-
demiolégicos en humanos a largo plazo, y en diferentes
poblaciones y grupos etarios, que aseguren asi la real
efectividad de este acido graso con isomeria trans de ca-
racteristicas tan particulares.




NUEVAS GENERACION DE AGENTES
HIPOCOLESTEROLEMIANTES

A) FITOESTEROLES Y FITOESTANOLES

Los fitoesteroles (FE) son esteroles de origen vegetal y
que se encuentran ampliamente distribuidos en los ve-
getales de consumo habitual. La creciente relevancia del
consumo de alimentos ricos en FE se ha centralizado, prin-
cipalmente, en sus propiedades hipocolesterolémicas.

Los fitoestanoles (FES) son las formas hidrogenadas de
los FE, y se ha demostrado que poseen efectos similares
a los FE, si bien la proporcién en la gque se encuentran
estos compuestos en la naturaleza es menor.

Son tres los FE que estan en mayor proporcion en sus
fuentes de origen: el a-sitosterol (C29), el campesterol
(C28) y el stigmasterol (C29), quienes en conjunto cons-
tituyen el 95%-98% de los FE identificables en extractos
vegetales. Ademas de su forma “libre”, los FE existen en
3 formas diferentes como “conjugados”, en los cuales el
grupo 3-OH se encuentra: esterificado por un acido gra-
so; o glicosilado con una hexosa (generalmente glucosa);
0 con una hexosa esterificada con un acido graso en la
posicion 6 de la hexosa. Asi es que los conjugados se de-
nominan Sitostanol, Campestanol y Stigmostanol.

CONCENTRACION ESTIMADA
EN LOS ALIMENTOS DE ORIGEN VEGETAL

Todos los alimentos de origen vegetal contienen cantida-
des apreciables de FE. Estos estan presentes en los fru-
tos, semillas, hojas, y tallos de practicamente todos los
vegetales conocidos, por lo que obligadamente forman
parte importante de nuestra dieta. Aunque hasta la ac-
tualidad no existe una base de datos acerca del contenido
especifico de cada forma de FE en los alimentos.




Se estima que la ingesta diaria de FE (la que obviamente
es muy variable ya que depende de los habitos alimen-
tarios de la poblacion), se encuentra en un rango que
va desde los 160 mg/dia hasta los 500 mg/dia en dietas
vegetarianas, una ingesta muy similar a la del coleste-
rol. Aungue no tan estudiados como los FE, los FES tam-
bién se encuentran en la dieta, reportandose excreciones
de 20-30 mg/dia de FES en sujetos que no han recibido
tratamiento con estanoles. Esto sugiere que la ingesta
de FES puede constituir aproximadamente un 10% de
la ingesta dietaria de FE+FES, aunque un porcentaje de
estos Ultimos puede ser formado por la flora bacteriana
intestinal.

En general, los FE y FES se absorben escasamente en el
tubo digestivo, FE 0.5% a 1% y de FES menos aun.

Diversos estudios, en los cuales se ha utilizado sitoste-
rol radioactivo, reportan una absorcidon entre el 0,65 y
1,50% de la dosis administrada. Cuando los individuos se
suplementaron con 2-3 g/dia de estanoles el nivel sérico
de estos subid en un 200-275%. Sin embargo, los niveles
absolutos permanecian muy bajos, en rangos menores
que 0,02% del colesterol. El porcentaje de absorcidn fue
inversamente proporcional a la dosis de FES administra-
da, sugiriendo que el consumo de dosis elevadas de esta-
noles produce una limitacién de la absorcién de estos.

EFECTO HIPOCOLESTEROLEMICO

Desde el afio 1950 se reconoce el efecto del FE como
agente hipocolesterolemico y hasta la actualidad esta
cientificamente demostrado, tanto a nivel del colesterol
total como del colesterol-LDL. La evidencia experimen-
tal de este efecto es contundente y estéd sustentada por
abundante literatura cientifica en trabajos realizados con
animales (ratas) y en humanos. La reduccion del coles-
terol-LDL varia segun la edad, siendo mayor el efecto en
sujetos de mayor edad. Se ha propuesto que la diferencia
estructural en la cadena lateral de los FE y de los FES con
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el colesterol, es la responsable de los particulares efectos
hipocolesterolémicos atribuidos a ambos esteroles vege-
tales, y también de la baja absorcion a nivel del tracto
intestinal que se ha observado para estos.

La mayoria de los estudios indican que disminuyen el co-
lesterol total y LDL colesterol aun cuando se encuentra
dentro de cifras normales.

No obstante el consumo de Fes y Fe esta especialmente
indicado en personas con niveles de colesterol entre 200
y 240 m/dl.

No estd completamente elucidado el mecanismo me-
diante el cual los FE y los FES dietarios ejercen efectos
hipocolesterolémicos. Sin embargo, basado en sus pro-
piedades fisicoquimicas, se ha postulado que estas sus-
tancias actuan a tres niveles diferentes:

a. a nivel micelar: inhiben la absorcidn a nivel intestinal
del colesterol desde las micelas mixtas, tanto aquel
de origen dietario como biliar;

b. a nivel intraenterocito: inhiben la re-esterificacion del
colesterol estimulando la actividad de la ACAT en las
células intestinales;

C. a nivel intraenterocito: aumentan la actividad y la ex-
presion de transportadores del tipo ABC, acelerando
asi el eflujo de colesterol desde las células intestina-
les al lumen intestinal

EFECTO DE LOS FITOESTEROLES Y FITOESTANOLES
CON RELACION A LA DIETA NORMAL

Estudios de! Programa de Educacion Nacional del Colesterol
en los Estados Unidos, demostraron que la adicion de 2-3
g/dia de ésteres de estanol aumenta el efecto hipocoles-
terolémico de una dieta baja en grasas, produciendo una
disminucion en el colesterol-LDL de hasta un 23%.

Se recomienda combinar la ingesta de alimentos ricos
en Fe/Fes con una dieta reducida en grasas saturadas




y colesterol, y que provea alimentos de alto contenido
en fibra, acidos grasos esenciales, vitaminas y minerales,
como un complemento al efecto hipocolesterolémico de
estos esteroles.

Las concentraciones séricas del 25-OH colecalciferol, de
retinol, y de la vitamina K no se vieron afectadas en nin-
guno de los estudios disponibles.

Es muy importante aclarar que todos los efectos adversos
observados en humanos y en animales, solo se producen
con la administracion de altas dosis de FE, muy distantes
de aquellas obtenidas a partir de la ingesta dietaria o de
una suplementacién de 2-3 g/dia.

B) POLICOSANOLES

Los policosanoles son productos de origen vegetal desa-
rrollados originalmente en Cuba desde hace mas de una
década.

Se obtienen de la cera residual del procesamiento de la
cafa de azUcar y estan constituidos por una mezcla de
alcoholes alifaticos de cadena larga, principalmente el
1-octacosanol, un alcohol de 28 dtomos de carbono, y en
una menor proporcidn por otros alcoholes.

El efecto hipocolesterolémico de los policosanoles ha sido
demostrado en una variedad de modelos experimentales
y clinicos, siendo su accién principal el producir una signi-
ficativa reduccidn en los niveles de colesterol-LDL.

Gran cantidad de estudios realizados en su mayoria en
Cuba, y confirmados por trabajos realizados en Chile y
Argentina, han concluido que una dosis diaria de 10 a 20
mg de policosanoles es efectiva para reducir los niveles
de colesterol-LDL.

Los importantes efectos hipolipidémicos observados en
los estudios controlados realizados con los policosanoles,
han demostrado que estos efectos no dependen del nivel
de colesterol inicial, pudiendo ser utilizados en pacientes
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normo e hipercolesterolémicos e incluso en pacientes con
otras patologias asociadas.

La principal ventaja del uso de estos derivados naturales
es su nula toxicidad y la escasa presencia de efectos se-
cundarios asociados a su consumo aun en altas dosis.

Posibles mecanismos de accion

Las principales rutas metabdlicas involucradas en la man-
tencion de la homeostasis del colesterol son: la absorcidn,
la biosintesis enddgena de colesterol, y la eliminacidn de
colesterol a traves de la secrecion biliar. De estas tres ru-
tas, la biosintesis enddgena de colesterol es la que aporta
el mayor porcentaje de este esterol en la circulacion.

Se plantea que el efecto de los policosanoles ocurre en la
primera etapa de la sintesis de colesterol, es decir, sobre
la enzima HMG-CoA red, disminuyendo la sintesis y de-
gradacion de la enzima.

También se postula aunque sin certezas que el efecto
hipocolesterolemico sérico se da debido al aumento de
la captacion hepatica de colesterol- LDL, aumento de
la excrecion biliar de colesterol y por un aumento de la
7a-hidroxilasa enzima determinante en la sintesis de aci-
dos biliares a partir del colesterol hepatico.

Se requiere de mayor cantidad de estudios ya que, aun
no existen antecedentes experimentales que permitan
explicar con certeza a través de qué mecanismos mole-
culares los policosanoles estarian ejerciendo su efecto.

Efectos sobre el colesterol sérico

Los importantes efectos hipolipidémicos observados en
los estudios controlados realizados con los policosanoles,
han demostrado que estos efectos no dependen del nivel
de colesterol inicial, pudiendo ser utilizados en pacientes
normo e hipercolesterolémicos.




Dosis de 20 a 30 mg producen una reduccion del 20 al
25% de colesterol en pacientes con hipercolesterolemia
tipo II y un aumento del HDL colesterol entre el 8% vy el
15%.

En un exhaustivo metaanalisis realizado por Cohen y col.,
en el afio 2005, se demostrd que los policosanoles fue-
ron, incluso, mas efectivos que los fitoesteroles para re-
ducir los niveles de colesterol.

Perspectivas y conclusiones

La evidencia experimental permite recomendar el uso de
estos compuestos.

Aun no se ha establecido especifica y claramente cuales
son los mecanismos de accion.

Cuba ha insistido en los beneficios del los policosanoles,
avalados por estudios clinicos realizados en la Isla.

Durante el afio 2006 han aparecido publicaciones de tra-
bajos realizados fuera de Cuba, que utilizando el mismo
derivado de la cafia de azlcar, no han logrado reproducir
los resultados obtenidos en Cuba.

Sin lugar a dudas, ante la interesante perspectiva que los
policosanoles puedan constituirse en una alternativa de
bajo costo para la prevencién y el tratamiento de la hiper-
colesterolemia, existe la imperiosa necesidad de realizar
todos los estudios, epidemioldgicos que permitan validar
con certeza los mecanismos de accion y el efecto de estas
sustancias en poblaciones diferentes a la cubana.

ACIDOS GRASOS
Y UPIDOS

CON FUNCIONES
ESPECIALES
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LOS LIPIDOS
Y SUS FUNCIONES
EN EL ORGANISMO

Lic. Nut. Guillermo Velasco
Prof. Adj. de Nutricion Basica

INTRODUCCION

Los lipidos constituyen un grupo de moléeculas con la ca-
racteristica de ser solubles en solventes apolares e inso-
lubles en agua.

Se encuentran en los alimentos fundamentalmente en
forma de triglicéridos. Otros lipidos presentes en los ali-
mentos son los esteroles, fosfolipidos, y las vitaminas
liposolubles.

Los lipidos cumplen en el organismo diversas funciones:
energéticas, estructurales y reguladoras, que se resumen
a continuacion.

o fuentey reserva energetica;

e sostén de drganos;

e proteccion contra lesiones traumaticas;

¢ mantenimiento de la temperatura corporal;
e precursor de la vitamina D;

e participacion en la digestion, absorcion y transporte
de vitaminas liposolubles;

e componentes esenciales de las membranas
celulares;




e estructura de tejidos (del sistema nervioso y de la
visién);

e sintesis de mediadores paracrinos;

e regulacién de la velocidad de vaciamiento gastrico;

¢ estimulacion del flujo biliar.

ACIDOS GRASOS SATURADOS

Y MONOINSATURADOS:

FUNCIONES Y EFECTOS

SOBRE EL PERFIL LIPIDICO SANGUINEO

El principal destino de los acidos grasos saturados (AGS)
y monoinsaturados (AGM) es la beta oxidacion, por lo
que cumplen una funcidn energética, aportando aproxi-
madamente 9 kcal/g.

Los AGS provocan un aumento del colesterol sanguineo.
Por cada 1% de aumento en el total de consumo de ener-
gia a expensas de AGS se prevee un aumento de 2.7 mg/
dl de la colesterolemia.

El acido graso mas potente en elevar los niveles plasma-
ticos de colesterol es el acido miristico (C14:0), seguido
por el acido palmitico (C16:0). En tercer lugar se encuen-
tra el acido laurico (C12:0), en cambio el &cido esteérico
se considera “neutral”, ya que no afecta sensiblemente el
perfil lipidico, tal vez porque en gran parte es transforma-
do a acido oleico (18:1).

Si se reemplazan AGS por AGM se reduce el colesterol
total, el LDL-Col. y los triglicéridos plasmaticos. El efecto
sobre el HDL va a depender del total de grasas de la dieta.
En la dieta mediterranea, donde el aporte de grasas es
mavyor al 30% de las calorias, con un predominio de AGM,
se observa que éstos acidos grasos elevan el HDL-Col.




ACIDOS GRASOS POLIINSATURADOS
ACIDOS GRASOS ESENCIALES

En 1929 se observd que las ratas alimentadas sin gra-
sa enfermaban y no crecian adecuadamente. Al afiadir
grasa a la dieta, el problema desaparecid. Ello sugirid
que habia algun factor graso indispensable para las ratas.
Pero, no se creia que ocurriera lo mismo con los seres
humanos. En un estudio con 428 lactantes alimentados
con formulas que diferian en su contenido graso (grasa
de leche vacuna, aceite hidrogenado o aceite de maiz),
encontraron dermatitis y alteracion del crecimiento en los
2 primeros grupos. El problema se corrigié al afadir acido
linoleico (AL) y acido araquiddnico (AA). Por primera vez
se demostrd la esencialidad de 4cidos grasos para el ser
humano, aunque, en principio se lo atribuyd sélo en los
lactantes.

En los adultos se demostroé la esencialidad cuando se em-
pezd a utilizar la nutricién parenteral total, donde se admi-
nistraba solamente hidratos de carbono y aminoacidos.

Los acidos grasos esenciales son aquellos que el organis-
mo no puede sintetizar a partir de precursores. Para el
ser humano son el acido linoleico y el acido alfa linoléni-
co, ya que el organismo no puede desaturar mas alla del
carbono 7.

A partir de estos acidos grasos se producen otros acidos
grasos de mayor longitud de cadena y mas insaturados,
asi como otro tipo de sustancias con diferentes funcio-
nes, las que se analizardn mas adelante, en este y otros
capitulos.

ACIDOS GRASOS ESENCIALES Y DERIVADOS

El acido graso linoleico (AL) es un acido poliinsaturado de
fa familia w6. Es precursor del acido araquidonico.

El 95% del AL tiene como destino metabdlico la beta oxi-
dacion en las mitocondrias.

FUNC =
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El 5% restante es transformado en AA en el higado, des-
de donde viaja hacia otros tejidos unido a fosfolipidos y
triglicéridos, en posicion SN-2, en las VLDL, o unido a
albumina, como lisofosfolipido (hacia cerebro y placenta
principalmente).

Si bien se distribuye a todos los tejidos, el destino princi-
pal es cerebro, ojos y testiculos.

El 4cido alfa linolénico (ALA), es un acido graso poliinsa-
turado de la familia w3. Es precursor del acido docosa-
hexaenoico (DHA) y del acido eicosapentaenoico (EPA).

El 85% del ALA sufre beta oxidacion. El 15% restante es
transformado en el higado en DHA. Se transporta como
lisofosfolipido en posicion sn-2, unido a albdmina.

Los destinos principales de estos AG son cerebro, 0jos y
testiculos.

A diferencia con los derivados del AL éstos no son trans-
portados por las VLDL.

La reserva de DHA es hepatica, excepto durante el emba-
razo, que también se acumula en el tejido adiposo.

Funciones del DHA

¢ Importante para el desarrollo del sistema nervioso y
visual del feto y recién nacido.

¢ A nivel del sistema nervioso participa en la neurogé-
nesis, migracion neuronal, sinaptogénesis, apoptosis
y mielinizacion, por lo que posee un probable efecto
preventivo y terapéutico en enfermedades del siste-
ma nervioso

e Tiene participaciéon en la regulaciéon del sistema
inmune.

e Otorga fluidez a las membranas celulares (ocupa la
posicion SN-2)

e Regulacidn de la expresion de genes.




o Estimula la termogénesis por lo que podria tener un
papel en la regulacion del peso corporal y en la pre-
vencién del sobrepeso

En la actualidad se estad estudiando si el feto y el recién
nacido cuentan con la capacidad para sintetizar todo el
DHA que necesitan. Ello obliga a preguntarse si ¢serd
necesario suplementar a las mujeres embarazadas y ma-
dres lactantes?

Importancia de la relacion w6 y 03

La importancia de una adecuada relacion de los AG w6 y
w3 de la dieta esta dada por el hecho de que comparten
el mismo sistema enzimatico de desaturacion y elonga-
cion. Ademas, un hecho no menor, es que la afinidad de
estas enzimas es mayor para el ALA que para el AL. Por
lo tanto, un aporte dietario de ALA muy alto, disminuye la
formacion de derivados de AL. Por otra parte, si el consu-
mo de AL es muy elevado (dieta occidental) la transfor-
macién de ALA en sus derivados serd marginal.

Efectos de los AGP sobre el perfil lipidico

El AL (w6) reduce el LDL Col y aumenta el HDL Col, aun-
que en dietas muy bajas en grasa disminuiria ambas
fracciones.

Los consumos muy elevados de AL favorecen la oxidacidn
de las LDL, por ello se ha propuesto que el limite superior
de ingesta estaria en torno al 7% del VCT.

Los AG u3 EPA y DHA disminuyen las concentraciones de
triacilglicéridos porque reducen la sintesis de Apo B 100,
aungue producen un aumento de las LDL.

Los acidos grasos esenciales
y la expresion de genes

Los acidos grasos pueden regular la expresion de ciertos
genes.

LOS LIPIDOS Y SUS
FUNCIONES EN EL

ORGANISNMO



Los acidos grasos w6 y o3 inhiben la transcripcion de ge-
nes que codifican la sintesis de enzimas de la lipogénesis
hepatica, por lo tanto, inhiben la sintesis de acidos gra-
sos. También activarian la betaoxidacion de AG dietarios.

Pueden inhibir la diferenciacion de las células precurso-
ras de los adipocitos y reducir la acumulacion de TG en
ellos.

Dietas ricas en AGS y AGt con bajo aporte de AGE w6 y
o3 producen disminucion de la beta oxidacion y un au-
mento del depdsito en los adipocitos. Ello inhibe la sinte-
sis de AGP de cadena larga, en particular de DHA,

ACIDOS GRASOS Y ENFERMEDADES CRONICAS

El consumo de AG w6 w3 y AGM se asocié con menor
probabilidad de desarrollar Alzheimer, en una cohorte de
815 adultos mayores mientras que el consumo de AGS
duplico el riesgo de desarrollar esta enfermedad.

ACIDOS GRASOS CON ISOMERIA TRANS

Los acidos grasos cis son aquellos en los que los atomos
de hidrégeno se localizan en el mismo lado de la molécu-
la, en cambio los acidos grasos trans (AGt) son aquellos
en los que los atomos de hidrégeno se localizan en los
lados opuestos del doble enlace.

“Todas las funciones metabdlicas y estructurales de los
acidos grasos se encuentran asociadas a la isomeria cis”,
por lo que esta isomeria es estrictamente controlada du-
rante la biosintesis de acidos grasos.

Desde el punto de vista dietario, ios acidos grasos gue
consume el ser humano pueden ser clasificados en:

1. De origen bioldgico. Constituyen aquellos acidos gra-
sos sintetizados por bacterias y protozoarios del ru-
men (carne y leche —y sus derivados—) y pueden
constituir actualmente, en el contexto de la dieta




“occidental” del 1 al 5% de la ingesta de acidos gra-
S0s trans.

De origen tecnoldgico. Constituyen los acidos grasos
trans producto de la hidrogenacién de aceites (fun-
damentalmente vegetales), de la desodorizacién de
aceites y, producto del tratamiento térmico: frituras.
En su conjunto, pueden representar el 95% del apor-
te de acidos grasos trans.

Desde el punto de vista de los efectos sobre la salud,
la evidencia actual sugiere que mientras los acidos
grasos trans de origen bioldgico podrian tener efectos
beneficiosos, sobre todo el &cido linoleico conjugado
(CLA) en la prevencion de algunos tipos de cancer,
por ejemplo; los cidos grasos trans de origen tecno-
logico son postulados como muy perjudiciales para la
salud.

Las investigaciones demuestran que estos AGt mo-
difican en forma negativa el perfil lipidico: aumentan
los niveles de LDL-Col y reducen los niveles de HDL-
Col; por lo que son potencialmente nocivos para la
salud cardiovascular. Asimismo se cree que aumentan
el riesgo de cancer y Alzheimer.

Por tener una estructura similar a la de los acidos gra-
sos saturados, ejercen la misma influencia que éstos
en las membranas, afectando la fluidez de las mismas:
le confieren rigidez a las membranas por cambios en
el punto de fusion, con la consecuente modificacién
de algunas funciones enzimaticas de la membrana.

Los AGt también tienen efectos en el metabolismo de
los AGE y sus derivados ya que inhiben los procesos
de desaturacion y elongacion. Ello afecta entonces la
sintesis de eicosanoides.

LOS LIPIDOS Y SUS
FUNCICNES EN EL
CRGCANISMO



COLESTEROL

El colesterol es un lipido que pertenece al grupo de los
esteroles; en la naturaleza se presenta en su forma libre
o formando ésteres. Es una molécula indispensable para
el funcionamiento del organismo, aunque es mas conoci-
do por la poblacion general por su asociacion a patologia
vascular aterosclerotica. Entre sus funciones se destacan
ser componente esencial de las membranas celulares,
precursor de la vitamina D3, necesario para la sintesis de
sales biliares y de hormonas: Glucocorticoides (cortisona
y cortisol), Mineralocorticides (corticosterona y aldoste-
rona) y hormonas sexuales (estradiol, estrona, estrol,
androsterona y testosterona).

En relacion al metabolismo del colesterol, en primer fugar
debemos recordar que 2/3 del colesterol de nuestro or-
ganismo proviene de la sintesis endogena, fundamental-
mente hepatica, mientras que el tercio restante proviene
de la dieta. El organismo tiene la capacidad de sintetizar
todo el colesterol que necesita, por lo que su ingesta no
seria necesaria. La regulacién tanto de la sintesis como
de la excrecion es hepatica.

La excrecion de colesterol es a través de las sales
biliares.

Niveles altos de colesterol en sangre se asocian con ma-
yor riesgo de cardiopatia isquémica. Las concentraciones
de colesterol en sangre dependen de varios factores:

Un mayor consumo de colesterol se acompana de un au-
mento en los niveles sanguineos (1 mg/dl por cada 25
mg de colesterol aumentado en la dieta, hasta los 500
mg/dia de ingesta, por encima del cual no se observan
diferencias).

Los distintos acidos grasos ejercen efectos distintos en
la concentracion de colesterol: los acidos grasos satu-
rados y los acidos grasos trans producto de procesos de
industrializacién producen un aumento en las concentra-
ciones plasmaticas de colesterol, mientras que los acidos
grasos monoinsaturados tienen un efecto que depende




de la proporcidn de éstas en el valor caldrico de la dieta
(VCT).

Otros factores que influyen en la regulacion de las con-
centraciones del colesterol son: estado nutricional, donde
el exceso de peso corporal con aumento de grasa intra-
abdominal favorece el aumento del colesterol sanguineo.
También hay influencias de hormonas, actividad fisica,
tolerancia a la glucosa, consumo de tabaco y alcohol.

El colesterol puede estar presente en proporciones muy
elevadas en las membranas celulares (1 molécula por
cada 2 moléculas -0 méas- disminuyendo la movilidad de
las cadenas hidrocarbonadas de los fosfolipidos, afectan-
do negativamente la fluidez de la membrana.

Por otra parte, se sigue estudiando si aquellos lactantes
que son alimentados con férmulas lacteas que contienen
una menor concentracion de colesterol que la leche hu-
mana, y que por lo tanto deben estimular mas la sintesis
endogena, persisten en la vida adulta con esta sintesis
aumentada de colesterol.

FOSFOLIPIDOS

Los fosfolipidos son un grupo de sustancias derivadas del
acido fosfatidico y se determinan segun la base nitroge-
nada: fosfatidilcolina (también llamada lecitina), fosfati-
diletanolamina vy, fosfatidilserina.

Tienen la propiedad de ser polares.

Constituyen mas del 50% de la bicapa lipidica (membra-
nas celulares). El fosfolipido mas abundante en la capa
externa es la lecitina y su derivado esfingomielina y son
esenciales para su estructura y funcion.

Suelen tener un AGS (de 16 o 18 carbonos) en C1 y un
AGP (w6 u »3) en C2. Mientras que los acidos grasos sa-
turados son “inertes”, los AGP que pueden desdoblarse
y servir como sustrato para la sintesis de prostaglandi-
nas. Tienen un papel importante en la homeostasis del

LOS LIPIDOS Y SUS
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colesterol ya que participan en la transferencia de coles-
terol desde la célula hacia las lipoproteinas de alta den-
sidad (HDL).




LAS GRASAS
EN PATOLOGIAS
DE ALTA PREVALENCIA

Prof. Agda. Lic. Estela Skapino

En los Gltimos afios, se vienen produciendo cambios pro-
gresivos en los estilos de vida. Estos tienen relacién fun-
damentalmente con la alimentacion y la actividad fisica.
Se puede apreciar un aumento de la ingesta caldrica,
sobre todo en base a grasas, y una disminucion de la
actividad fisica. Estos cambios se han producido a una
velocidad mucho mayor a la que el organismo humano en
base a su informacion genética pueda adaptarse, razdn
por la cual los trastornos metabdlicos vienen aumentan-
do progresivamente.

En este sentido, en una primera instancia se abordara la
relacion entre la grasa como nutriente y las siguientes
patologias: obesidad, sindrome metabdlico, diabetes y
enfermedades cardiovasculares.

Finalmente se hard una revision del papel de las gra-
sas en el cancer, asi como también en algunas patologias
neurolégicas.

ROL DE LOS ACIDOS GRASOS LIBRES EN
LA GENESIS DE ALGUNAS PATOLOGIAS
A modo de introduccion a las patologias metabdlicas, se

realizara una breve resefia de la fisiopatologia producida
por el depdsito graso a nivel abdominal.

Los trastornos metabdlicos que tienen como base la obe-
sidad central asocian secundariamente otras patologias




como hipertension arterial, dislipemias y alteraciones del
metabolismo glucémico como glicemias de ayuno alte-
radas y Diabetes 2. Estas alteraciones son factores de
riesgo de enfermedades cardiovasculares.

Los depositos grasos a nivel abdominal son los que ori-
ginan la mayor proporcién de acidos grasos libres en
plasma, en comparacion con otras zonas de depdsito de
grasas en el organismo.

Estos &cidos grasos libres producen una insulino-resis-
tencia a nivel hepatico y muscular disminuyendo la cap-
tacion de glucosa en estos tejidos.

A su vez se produce una alteracion del metabolismo li-
pidico: aumentan los depdsitos de triglicéridos en el
interior de las células no adiposas (esteatosis) producién-
dose dafio tisular. A este fendmeno se lo conoce como
lipotoxicidad.

La lipotoxicidad a nivel muscular produce una disminu-
cién de la oxidacion de los acidos grasos y una mala uti-
lizacion de la glucosa por lo que se produce una insulino
resistencia.

A nivel del pancreas, la lipotoxicidad a través de un au-
mento cronico de los acidos libres en plasma acelera el
establecimiento de diabetes 2.

A nivel hepatico los acidos grasos libres promueven la
gluconeogénesis con la consecuente hiperinsulinemia
compensadora favoreciendo el desarrollo de intolerancia
a la glucosa o diabetes tipo 2 (Cuadro N°1).




Tejido adiposo

Acidos grasos libres
(circulantes)

<)

L. ~Higado Musculo Pancreas
fLos TAG — ‘ De la captacion Alteracién de la
fProducmon de glucosa secrecon de insulina
de glucosa e ‘ Oxidacion de glucosa ‘ De células beta
RI ' 4 De captacion de AG 4 Delos TAG
Hipergiicemia
DT2 f De los TAG

Cuadro 1. Rol de los 4cidos grasos libres sobre el metabolismo celular.

LAS GRASAS EN
PATOLOGIAS DE ALTA
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GRASAS 'Y OBESIDAD

Lic. Nut. Marina Moirano
Prof. Adj. de Nutricion Clinica

INTRODUCCION

La obesidad es considerada en la actualidad una epidemia
de la civilizacion. Segun la Encuesta Nacional de Factores
de Riesgo de Enfermedades cronicas no transmisibles, el
sobrepeso y la obesidad afectan al 60% de la poblacion
adulta uruguaya.

Es una enfermedad en si misma y un factor de riesgo de
otras enfermedades crénicas no transmisibles.

Su origen es multifactorial, lo que condiciona la necesi-
dad de un abordaje terapéutico integral. En su génesis se
destaca el conflicto existente entre una genética antigua,
disefiada para la supervivencia en condiciones de escasez
de alimentos, y la vida moderna, con una oferta creciente
de alimentos de alta densidad energética y escasa acti-
vidad fisica.

Su diagndstico se realiza por métodos antropométricos,
existiendo una buena la correlacion entre el indice de
masa corporal y el porcentaje de grasa corporal total, y
entre la medida de la cintura y la grasa visceral.




Clasificacion IMC (kg/m?) Riesgo comorbilidades
Bajo (mayor riesgo
Bajo peso < 18,5 de otros problemas
clinicos)
Rango normal 18,5-24,9 Medio
Sobrepeso > =25
Pre-obeso 25-29,9 Aumentado
Obesidad clase I 30-34,9 Moderado
Obesidad clase II 35-39,9 Severo
Obesidad clase III > =40 Muy severo
OMS 1997

Cuadro 1. Indicadores antropométricos de uso frecuente para el
diagnostico de obesidad y definicidon de riesgo asociado

En forma mas reciente (2005), la International Diabetes
Federation (IDF) plantea parametros de referencia para
la medida de la cintura, proponiendo tomar como un ele-
mento mas para la definicion de sindrome metabdlico
para la poblacion adulta descendiente de europeos >=
94 cm de cintura para el hombre y >= 80 cm en la mujer.
Estos criterios, anteriormente sugeridos por la OMS como
los puntos de corte a partir de los cuales comenzaba a
aumentar el riesgo de complicaciones metabdlicas, son
los utilizados actualmente para definir obesidad central.

LAS GRASAS DE LA DIETAY EL
DESARROLLO DE OBESIDAD
Distintos factores han sido vinculados a la ganancia de

peso y la obesidad. La OMS en el 2003 cita los siguientes
segun grado de evidencia:




Evidencia Disminuye riesgo | Aumenta riesgo
Estilo de vida

Actividad Fisica SA(IetdoegctJ-iggmo de ali-
Convincente Alto consumo de .
) mentos con densidad
fibra .
energética y pobres en
nutrientes

Habitos en hogar y | Fuerte marketing en
escuela: promue- |fast foods
ven alimentacién |Bebidas vy jugos c/

Probable saludable en el azucar
nifio Condiciones socio eco-
Lactancia materna |ndmicas adversas
Tamafio porciones
Alta proporcion de co-
Posible Alimentos de bajo |mida preparada fuera

indice glicémico de casa
Restriccién severa/pe-
riodos de desinhibicién
Frecuencia de in- | Alcohol
gestas aumentada

Cuadro 2. Factores dietéticos vinculados con la obesidad (oms 2003)

Insuficiente

Si bien las grasas no son mencionadas como un pun-
to especifico, estan presentes aumentando la densidad
energética de muchas preparaciones, en los alimentos de
consumo rapido (fast food) y como ingrediente de las
comidas preparadas fuera de casa, ya que es conocida la
mejora en las caracteristicas sensoriales de las prepara-
ciones que la incluyen.

Por otra parte, la grasa es el nutriente que presenta ma-
yor densidad energética (9 Kcal/g) en relacion a protei-
nas e hidratos de carbono que aportan 4 Kcal/g.

Presenta otras caracteristicas que se vinculan con
la ganancia de peso. Si bien retardan el vaciamien-
to gastrico, presentan un escaso poder de saciedad,
definida ésta como el estado de inhibicion alimenta-
ria que sigue a la ingesta de alimentos, que controla
los periodos inter-ingestas.

Esta caracteristica, unida a la alta palatabilidad, deter-
mina un sobreconsumo pasivo de energia al permitir

GRASASY
OBESIDAD



vehiculizar un importante aporte calorico en preparacio-
nes atractivas, aun de pequefio volumen y producir un
efecto no detectable en la expresién del apetito.

Sin embargo, este efecto puede ser modificado por el pa-
tron particular de consumo de alimentos durante el curso
del dia.

El costo energético de los distintos macronutientes para
su almacenamiento es diferente. Las grasas presentan
una mayor facilidad de almacenamiento, al requerir Uni-
camente un 4% del gasto calérico, mientras que hidratos
de carbono requieren un 12% y proteinas un 23%. A
su vez, presentan un bajo poder de estimular su propia
oxidacion.

El efecto podria ser diferente a lo largo del tiempo y se-
gun el tipo de acido graso ingerido.

Trabajos que comparan el impacto de dietas ricas en dis-
tintos acidos grasos sostienen que a pesar de una dismi-
nucion leve en la termogénesis inducida por alimentos, las
dietas altas en grasas monoinsaturadas tienen un efecto
en el gasto energético de 24 horas que no es significati-
vamente distinto al observado en dietas bajas en grasas,
al analizar el efecto luego de 6 meses de intervencion.

A nivel de la literatura, existe la discusion de si son las
grasas quienes se vinculan con el aumento de peso o es
el incremento en el valor calérico que ellas determinan al
ser incluidas en la dieta. Se plantea que la ingesta calori-
ca, pero no el porcentaje de energia desde ias grasas es
responsable de la ganancia de peso. De esta forma, die-
tas bajas en grasas pueden contribuir al mantenimiento
del peso y dietas altas en grasas promueven la ganancia
de peso debido a la influencia de la ingesta de grasas en
el total de energia.

Por otra parte, no todos los acidos grasos tienen igual
comportamiento a nivel metabdlico.

Los acidos grasos saturados de cadena larga son mas
susceptibles a depositarse en relacién a los acidos grasos
insaturados, fundamentalmente los de tipo ®3. A su vez,




los acidos grasos insaturados del tipo w3 son mas suscep-
tibles a la oxidacion.

Se ha encontrado relacion entre el tipo de grasa ingerida
y la distribucidén de grasa corporal.

Existen trabajos que plantean que los niveles de oxida-
cion de grasas postprandiales son mayores después de
una dieta alta en acidos grasos monoinsaturados en re-
lacién a comidas altas en acidos grasos saturados. Esto
pareceria ser particularmente evidente en hombres con
circunferencia de la cintura aumentada.

Otros autores sugieren que una dieta isocaldrica alta en
acidos grasos monoinsaturados previene la redistribucion
de la grasa a nivel central.

Diversos mecanismos estarian implicados en estos feno-
menos. Actualmente se reconoce el vinculo entre distintos
nutrientes accionando sobre la regulacion de la expresion
genética (nutrigendmica) y la respuesta de la estructura
genética particular del individuo a ciertos nutrientes (nu-
trigenética). Es asi que los acidos grasos poliinsaturados
de la dieta se vinculan como ligandos con receptores del
tipo PPAR (peroxisome proliferator-activated) modulan-
do la homeostasis del metabolismo lipidico y glucidico,
promoviendo la oxidacidn de la grasa ectdpica. A su vez,
existe evidencia de que la grasa saturada propende al so-
breconsumo, por accidon sobre los mecanismos centrales
del control alimentario.

LAS GRASAS
EN EL TRATAMIENTO DE LA OBESIDAD

Existen distintas estrategias reconocidas por la OMS
(1997) para el tratamiento de la obesidad, que modifican
en mayor o menor medida la relacidon normal de macro-
nutrientes y /o el aporte energético total.
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« Dietas individualizadas con déficit energético modesto (re-
duccion de 500-600 calorias del requerimiento y/o de la
ingesta real, con un aporte de 20-30% de grasas)

» Dietas Ad /ibitum, bajas en grasas (reduccion de 10% de
la ingesta habitual de grasas y menos de 24% del valor
calérico total).

» Dietas con déficit energético severo o moderado (1000-
1200 kcal, y menos de 25% de grasas)

« Dietas de muy bajo aporte calérico (VLCD- < 800 kcal).

Segun las guias NIH-NHLBI (1998), las evidencias de tipo
A en relacion al tratamiento de la obesidad son:

e “Reducir solo las grasas, sin restriccidn calorica no
es suficiente para la pérdida de peso. Sin embargo,
reduciendo grasas y carbohidratos puede facilitarse la
reduccion caldrica”,

En relacién con las estrategias dietéticas para el trata-
miento de la obesidad plantean:

e "Dietas de bajo valor calérico (LCD) estan recomen-
dadas para la pérdida de peso en pacientes son so-
brepeso u obesidad. Reducir las grasas en una medi-
da practica para reducir las calorias”.

Recientemente, las Guias Europeas (2008)
recomiendan:

“El énfasis puesto en la relacion de macronutientes
(bajas en grasas, bajas en carbohidratos, altas en pro-
teinas, etc) no ha mostrado mejores resultados que la
dieta hipocaldrica convencional, excepto las dietas con
baja carga glicémica (low-glycaemic load diets) en el

corto plazo”.

"..la restriccion energética tiene gue ser individualiza-
da y considerar los habitos alimentarios, actividad fisi-
ca, comorbilidades y experiencias anteriores con dietas
(RBP= Recommended best practice based on the clinical
experience of the guideline development group)... La in-
dicacion de una dieta con restriccion calbrica requiere la

intervencioén de un Nutricionista”,




Las Guias Canadienses (2006) enfatizan —también con
un nivel de evidencia de tipo A— la implementacién de
una dieta saludable con reduccién de la ingesta caldrica
y fomento de la actividad fisica como componentes esen-
ciales de un programa de manejo del peso, no discrimi-
nando beneficios de una u otra estrategia dietética.

OBJETIVOS
DEL TRATAMIENTO DE LA OBESIDAD

Desde una concepcion integral, el tratamiento de la obe-
sidad implica el descenso de peso realista, su manteni-
miento en el tiempo, la mejora en los factores de riesgo
asociados y de la salud general. Esto requiere modificar
habitos alimentarios y conductas vinculadas a la alimen-
tacidn, incorporar actividad fisica y sostener estos cam-
bios a lo largo del tiempo.

Los trabajos de intervencion centrados en la reduccion
de peso manipulan: el valor calérico total y la relacién de
macronutrientes (carbohidratos, grasas y proteinas).

Muchos utilizan alimentos naturales, pero otros re-
emplazos dietéticos con formulas predefinidas (meal
replacements).

En ocasiones miden el efecto de intervenciones combi-
nadas, centradas en la nutricion, la actividad fisica y la
terapia de la conducta, asociando o no farmacos.

Un punto importante a considerar para evaluar los re-
sultados de las investigaciones es el formato de la inter-
vencion. Algunos trabajos miden el impacto de una dieta
suministrada y otros el de una dieta con libre seleccion
de alimentos, orientada por educacién nutricional (va-
riando en el tiempo de seguimiento, numero de encuen-
tros, formato individual o grupal), ya que la adherencia
es distinta.

Difieren en el periodo de seguimiento, obteniendo distin-
tos resultados en el corto y el largo plazo. A su vez, el im-
pacto de la dieta suministrada puede medirse Unicamente
con la respuesta ponderal o asociar las modificaciones en




los parametros de laboratorio u otros factores de riesgo
asociados.

Siguiendo estos criterios se ubican en la literatura distin-
tas investigaciones con dietas:

Restriccién moderada de carbohidratos y baja en grasas

Hidratos de carbono bajos, proteinas aumentadas y grasas
aumentadas (Atkins)

Restricciéon de calorias y baja en grasas
Ad libitum baja en grasas

Dietas definidas a partir de la reduccion de la densidad
energética.

Patrones alimentarios especificos (dieta mediterranea)

La reduccion de la densidad energética de la dieta es una
medida basica. Se reconoce como una estrategia efectiva
para manejar el peso corporal y controlar la sensacion
de hambre, particularmente mediante la combinacion del
aumento del consumo de frutas y verduras y la disminu-
cion de la ingesta de grasas.

Sin embargo, al observar la pérdida de peso hasta en 1
afo, dietas bajas en carbohidratos sin restriccion energé-
tica parecen ser al menos tan efectivas como dietas bajas
en grasas con restriccion energética. Es importante ob-
servar el impacto de esta estrategia sobre otros factores
de riesgo asociados. Los efectos favorables del descenso
de TG y el aumento de HDL observados con dietas bajas
en carbohidratos deben ser producidos en relaciéon con
los efectos adversos que representa el aumento de los
valores de LDL.

Existen meta-analisis que ilustran los beneficios de las
dietas ad-libitum bajas en grasas.

Plantean que dietas bajas en grasas, altas en proteinas
y en carbohidratos ricos en fibra, principalmente deriva-
dos de vegetales, frutas y granos enteros, brindan menos
calorias y alta saciedad. Postulan que una reduccion de
la ingesta de grasas sin restriccion del total de calorias
previene la ganancia de peso en sujetos con peso normal




y produce una pérdida de peso en sujetos con sobrepeso,
que es altamente relevante para la salud publica. Es reco-
nocido el mayor impacto de éstas dietas a mayor peso.

La Dieta mediterranea y las dietas bajas en carbohidra-
tos pueden ser alternativas efectivas a las dietas bajas
en grasas. Los efectos mas favorables en los lipidos (con
dieta baja en carbohidratos) y en el control glicémico
(con dieta mediterranea) sugieren que las preferencias
personales y las complicaciones metabdlicas deben ser
consideradas en forma individual al seleccionar la inter-
vencion dietética.

OTROS COMPONENTES DE LA DIETA
Y SU VINCULO CON EL TRATAMIENTO

El impacto de los CLA en el tratamiento de la obesidad
se encuentra aun en revision. Hay trabajos que plantean
gue la administracion de 3,2 g/dia de CLA produce una
perdida modesta en la masa grasa en humanos.

Escasa literatura vincula los TCM y la obesidad.

EN RESUMEN

Para el tratamiento: La reduccion global de las grasas en
la dieta es fundamental para reducir el aporte caldrico
global del plan y proyectar un descenso de peso exitoso
y un mantenimiento a largo plazo. La seleccion adecua-
da de la calidad de esas grasas es muy importante, ya
que tiene implicancias metabdlicas que exceden el aporte
caldrico.

Considerar el patron de consumo previo de cada indivi-
duo es imprescindible para seleccionar la mejor estrate-
gia dietética, por lo que un tratamiento individualizado
planificado, implementado y con seguimiento por un
Licenciado en Nutricion posibilita mejores resultados.

GRASASY
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GRASAS EN EL SINDROME
METABOLICO Y DIABETES

Lic. Estela Skapino
Prof. Agda. de Nutricion Clinica

A continuacion se abordara el papel que juegan las gra-
sas de la alimentacidn en el desarrollo y el tratamiento de
dos entidades clinicas como son el Sindrome Metabolico
y la Diabetes.

PREVALENCIA

En los Ultimos afios se han realizado en nuestro pais es-
tudios que muestran la prevalencia de estas patologias
tanto a nivel local como a nivel nacional.

La encuesta realizada por la Sociedad Uruguaya de
Diabetologia en el afio 2004 en un barrio representa-
tivo de la ciudad de Montevideo mostré los siguientes
resultados:

6,4% diabéticos conocidos

1,6% diabéticos no conocidos

TOTAL: 8% diabéticos

8,2% glicemias alteradas (criterio2004)

A su vez, dentro del grupo de diabéticos 20,5% presen-
taba sobrepeso y 41% obesidad.




La Primer Encuesta Nacional de Factores de Riesgo rea-
lizada por el MSP! sobre una muestra representativa de
todo el pais mostré los siguientes resultados:

Diabéticos conocidos mas glicemia de ayuno altera-
da (>126mg/dl): 6.5%.

DIAGNOSTICO

Como se ha mencionado previamente, el sindrome me-
tabdlico es una entidad caracterizada por trastornos me-
tabdlicos que tienen como base la obesidad central y que
asocian alguna o varias patologias como consecuencia de
la misma: hipertension arterial, dislipemia, insulino re-
sistencia. En el desarrollo del mismo intervienen factores
genéticos y ambientales.

El diagnostico de sindrome metabdlico se puede realizar
siguiendo diferentes criterios clinicos. Citaremos en este
caso los criterios mas frecuentemente utilizados: ATP III
OMS e IDF. Cuadro N°1

ATP III OMS IDF
Al menos 3 de DB, GAA, IG+2 Obesidad
de los siguien- FdeR central
tes FdeR +2 FdeR
) ) >102cm (H) *>80 (M)
Circ. cintura >88cm (M) >90 (H)
IMC >30
. >0.9 (H)
Cint/Cadera >0.85 (M)
TG >150mg/dl >150mg/d! >150mg/dl
HDL <40mg/dl (H) | <35mg/d! (H) | <40mg/dl (H)
<50mg/dl (M) | <40mg/dl (M) | <50mg/dl (M)
Glicemia de >100mg/dl o
ayuno 2110mg/di diabetes 2
PA >130/285 >140/90 2130/=285
Albuminuria >20ug/min

Cuadro 3.




Se puede apreciar que si bien tienen sus diferencias, los
elementos que se toman en cuenta para realizar el diag-
nostico son muy similares.

ACIDOS GRASOS PLASMATICOS

El estudio ARIC (Atherosclerosis Risk in Communities
Study), dentro de una de sus ramas de investigacion
muestra como los acidos grasos libres en plasma son
un factor predictor independiente para el desarrollo de
la diabetes 2. Las asociaciones fueron ligeramente mas
fuertes en el caso de los obesos.

A su vez, en otra rama de esta investigacion, realiza-
da sélo en la comunidad de Minneapolis con los partici-
pantes de este estudio, se asocié una alta proporcién de
acidos grasos saturados y colesterol en los fosfolipidos
plasmaticos, con una mayor incidencia de diabetes, no
mostrando relacion consistente los acidos grasos mono y
poliinsaturados.

ACIDOS GRASOS DE LA ALIMENTACION

En relacion a la ingesta de grasas y el desarrollo de
sindrome metabdlico y diabetes la OMS, en su docu-
mento “Dieta, Nutricion y Prevencion de Enfermedades
Crénicas™, donde realiza un metaanalisis de estudios
realizados hasta el afio 2002, considera los siguientes
factores dietéticos de riesgo, con alto peso de evidencia:

e consumo total de grasas;
e acidos grasos saturados;
e &cidos grasos trans.

A su vez establece, con el mismo pesc de evidencia, que
los acidos grasos omega tres disminuyen el riesgo de de-
sarrollo de estas patologias.

GRASAS EN

EL SINDROME
METABOLICO Y
DIABETES




CANTIDAD DE GRASAS

Dos grandes estudios poblacionales en individuos con in-
tolerancia a la glucosa toman en cuenta el descenso de la
cantidad de grasa total de la dieta como una de las medi-
das para prevenir la evolucion a una diabetes.

El Finish Diabetes Prevention Study, un ensayo controla-
do randomizado realizado en 5 centros de Finlandia para
evaluar el impacto del estilo de vida en individuos con
insulinorresistencia tenia como una de sus indicaciones
dietéticas en el grupo de intervencién, entre otras me-
didas, el descenso del consumo de grasas a menos del
30% del valor calérico total (VCT) y dentro de estas no
sobrepasar el 10% de grasas saturadas. El grupo de in-
tervencion presenté 58% menos de incidencia de diabe-
tes durante los afios de estudio.

El DPP Study (8) realizado en un grupo de mas de 3000
obesos con insulinoresistencia estudid en uno de los gru-
pos de intervencion los efectos del cambio del estilo de
vida en la incidencia de diabetes. Dentro de las medidas
dietéticas también se apunt6 al descenso de la cantidad
total de grasas. La incidencia de diabetes en el grupo de
cambios en el estilo de vida fue 58% menos en promedio
y 71% menos en mayores de 60 afios. El consumo de
grasas promedio al inicio era de 34%, descendiendo a
28% al final.

CALIDAD DE GRASAS

Varios estudios de investigacion destacan la calidad de
las grasas de la dieta en relacion a la sensibilidad a la
insulina. Los acidos grasos de la alimentacién se ven re-
flejados en la composicion grasa de la membrana celular,
condicionando su fluidez y su estabilidad.

El Nurses’ Health Study, un estudio longitudinal iniciado
en 1976 con la finalidad de estudiar entre otras cosas la
influencia de la dieta y el estilo de vida sobre la incidencia
de enfermedades crénicas no trasmisibles agrego entre




1980 y 1984 preguntas sobre tipos de grasa consumida.
Esta parte del estudio mostré que la grasa total compara-
da isocaléricamente con los hidratos de carbono no mos-
tré una incidencia mayor de diabetes tipo 2. Los dcidos
grasos trans mostraron aumentar el riesgo, mientras que
una relacion mayor AGP/AGS mostraron disminuirlo.

Un hecho que aun se mantiene en discusion es si el efec-
to insulinosensibilizador es debido a la disminucién de
grasas saturadas o al aumento de las insaturadas. Se
necesitan estudios mas a largo plazo.

Diversos metaanalisis de estudios randomizados utili-
zando dietas isocaldricas altas en dcidos grasos monoin-
saturados (AGM), han mejorado el control glicérico en
diabéticos 2.

En estudios donde se compara la sustitucion de acidos
grasos saturados (AGS) o carbohidratos por AGM, mues-
tran una mejora de la sensibilidad a la insulina.

En estudios donde se comparan dietas ricas en AGP, AGS
y AGM son estos Ultimos los que muestran mayor aumen-
to de la sensibilidad a la insulina en dietas con un aporte
de grasa menor al 37% del VCT.

En este mismo metaanalisis se observé que un aumento
del nivel de acidos grasos omega 3 en el tejido del mus-
culo esquelético muestra un aumento en la insulino sen-
sibilidad. A su vez, una elevacidn en la relacion n6/n3 en
el tejido muscular muestra un aumento de la insulinemia
de ayuno.

Sin embargo estas asociaciones no necesariamente tienen
relacion causal con la ingesta dietética de estas grasas.

El dcido graso w3 de origen marino mostré disminuir la
insulino resistencia a nivel muscular asociada con obesi-
dad, sin embargo no demostré mejorar insulino sensibi-
lidad a nivel hepatico y aparentemente no seria efectivo
una vez instalada la diabetes.

Los efectos pleiotropicos de los acidos grasos n-3 como
son la modulacion de la inflamacion, de la actividad

GRASAS EN

EL SINDROME
METABOLICO Y
DIABETES



plaquetaria, de la funcion endotelial y su efecto sobre la
presion arterial contribuyen en la mejora del sindrome
metabdlico aunque los efectos a nivel de la insulino sen-
sibilidad en humanos aun no es concluyente:

En relacidn al acido linoleico conjugado (CLA), un acido
graso trans de origen bioldgico, hay estudios en roedores
que muestran que una mezcla de isdbmeros de estos &ci-
dos grasos pueden revertir la insulino resistencia y me-
jorar el metabolismo glucidico, sin embargo en humanos
los estudios han mostrado efectos contradictorios:

De acuerdo a las evidencias cientificas existentes hasta el
momento, en relacién a las grasas, el sindrome metabdli-
co vy la diabetes, se puede establecer que:

¢ Las dietas ricas in AGS y AG Trans pueden aumentar
la insulino resistencia

¢ Los AGM parecen mejorar la insulino sensibilidad

o Altas dosis de AGP no permiten ser concluyentes en
cuanto a su efecto en el metabolismo glucidico

RECOMENDACIONES

La Asociacién Americana de Diabetes (ADA), ba-
sandose en estas evidencias, realiza las siguientes
recomendaciones:

e limitar AGS a menos del 7% VCT,;
* minimizar ingesta de AG Trans;
» limitar el colesterol dietético a menos de 200mg/dia;

e consumo de 2 o mas porciones de pescado
semanales,

Por todo lo expuesto, se puede concluir que el manejo
nutricional del paciente con sindrome metabdlico y/o dia-
bético debe considerar integramente todos los nutrientes
y hoy por hoy representa un desafio para el profesional
en nutricion.




GRASAS Y ENFERMEDAD
CARDIOVASCULAR

Lic. Estela Skapino:
Prof. Agda. de Nutricion Clinica

A continuacion se desarrollara la vinculacion entre las
grasas en la alimentaciéon y las enfermedades cardio-
vasculares (ECV), concretamente en relacién a la hiper-
tension arterial (HTA), las dislipemias y la enfermedad
coronaria.

ALGUNAS CIFRAS

e 33,8% de las muertes en nuestro pais son por causa
cardiovascular.

Segin la recientemente publicada Primer Encuesta
Nacional de Factores de Riesgo realizada por el MSP!

e 33% de adultos presenta una colesterolemia total
mayor a 200 mg/dl;

e 5,8% de adultos supera los 250 mg/d!;

e 34% de adultos tiene presion arterial superior o igual
a 140/90mm/Hg o se encuentra en tratamiento por
hipertensién arterial.

GRASAS: ; CANTIDAD O CALIDAD?

En los ultimos 50 afios se han encontrado multiples
evidencias que relacionan la alimentacion en general y
determinados nutrientes en particular con el riesgo de
enfermedad cardiovascular (ECV).




Las primeras evidencias (débiles) relacionaban exclusiva-
mente a la grasa con la ECV, sobre todo la cantidad total
de grasas. Es asi que surgieron recomendaciones para
disminuir el consumo de grasas en la dieta. Actualmente
las evidencias muestran que no es la cantidad de grasa lo
que influye sino la calidad de la misma.

El estudio WHI (Women'’s Health Initiative Trial), disefia-
do con el objetivo de relacionar la disminucién de la in-
gesta de grasa y el aumento del consumo de fibra con el
cancer de mama y colorrectal, analizé secundariamente
el efecto de esta dieta sobre la ECV. La ingesta promedio
inicial fue de 32% de grasas y las metas en el grupo de
intervencion eran de reducir las grasas al 20% del VCT, al
tiempo de aumentar el consumo de frutas y verduras a 5
porciones diarias. No se hicieron especificaciones sobre el
manejo de acidos grasos, reduccidon energética o reduc-
cion de peso corporal.

A los 6 afios, en el grupo de intervencion se observé:

o disminucién de ingesta total de grasa en 8,2% y de
grasa saturada en 2,9%;

o disminucion de AGt, AGM, colesterol y AGP {pero sin
alterar la relacion AGP/AGS);

* modesto aumento de vegetales y frutas.
A los 3 afios se pudo apreciar:

* un pequefio pero significativo descenso de: peso, cin-
tura, PAy LDLc;

* no hubo diferencias significativas en TG, HDLc, no
HDLc, glicemia e insulinemia (aunque en estos Uulti-
mos la tendencia es a la mejora);

¢ no se vieron diferencias significativas en eventos car-
diovasculares comparando dieta baja en grasas con
dieta control.

Como analisis adicional se encontré que:

e quienes alcanzaron niveles mas bajos de AGS (£6,1%)
y AGt (£1,1%), disminuyeron riesgos de ECV;




* o mismo ocurri6 para el consumo mayor de verduras
y frutas (26,5 porciones/dia);

e hubo un paralelismo entre la disminucion de AGS y
AGt y la disminucion de LDLc.

El estudio sugiere que centrarse en la grasa total lleva a
una disminucién del consumo de todos los acidos grasos
lo que lleva a una leve mejora del LDL colesterol pero no
mejora el HDL colesterol.

ROL DE LOS ACIDOS GRASQOS EN LA
ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR

ACIDOS GRASOS SATURADOS (AGS)

La Asociacién Americana de Nutricionistas junto con la
Asociacion de Nutricionistas de Canada, publicaron en el
afio 2007 un documento conjunto en relacién a su posi-
cién sobre el efecto de las grasas en el organismo, to-
mando en cuenta los diferentes metaanalisis realizados
con estudios de alto grado de evidencia cientifica. Alli se
establecen las siguientes conclusiones en relacion a los
AGS:

* existe una asociacion positiva entre consumo de AGS
y ECV;

e por cada 1% aumento de VCT por AGS aumenta el
LDLc1,3a1,7 mg/dly el HDL 0,4 a 0,5 mg/dl;

* los efectos diferentes segun tipo de acido graso
saturado;

* el acido laurico (12:0) y el acido miristico (14:0)
aumentan el Colesterol total (CT) mas que el ac.
Palmitico (16:0);

» ¢l acido estearico (18:0) tiene un efecto neutral sobre
LDL y HDL;

GRASASY
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e el acido laurico disminuye la relacion CT/HDL por au-
mento del HDL (no asi el miristico o el palmitico).

En 3 estudios randomizados donde se siguieron dietas
con menos del 7% VCT/AGS y menos de 200 mg/d co-
lesterol se vieron reducciones del LDLc entre 9 y 12%
comparado con grupos con dieta occidental.

En metaanalisis de estudios que ademas de estas restric-
ciones grasas mostraban pérdidas de peso de entre 3y 6
kg, se vieron descensos del LDLc de hasta 16%.

En el estudio OmniHeart Trial, se observé el efecto de tres
dietas bajas en AGS (6% del VCT) y Colesterol (menor a
200mg/dia), pero cada una de ellas alta en otro nutrien-
te: Hidratos de Carbono (HdeC), Proteinas y AGP.

¢ en los 3 tipos de dieta el LDLc y el riesgo de ECV dis-
minuyeron entre 16 y 21%;

¢ elriesgo de ECV disminuyd mas en los grupos altos en
proteinas y acidos grasos insaturados que en HdeC.

ACIDOS GRASOS TRANS (AGH

La posicion de las Asociaciones de Nutricionistas
Americanas y Canadienses, mencionado previamen-
te®3, concluye en relacién a los AG trans de origen
tecnoldgico:

* existe una asociacion positiva entre los AGt y las ECV,
los riesgos de IAM fatales y no fatales y la muerte
subita;

e disminuyen el HDLc, y aumentan la relacion CT/HDL
y LDL/HDL;

e aumentan otros factores de riesgo: LDL pequefias y
densas, lipidos posprandiales, disfuncion endotelial.

Muitiples estudios de investigacion continian mostran-
do resultados que ameritan desaconsejar el consumo de
AGt.




En relacion a los AGt de origen bioldgico, el documento
concluye:

no hay estudios clinicos suficientes sobre efectos del
acido vaccénico, por lo tanto no hay evidencia sufi-
ciente para recomendar un consumo mayor de lac-
teos y carnes de rumiantes mas alld de lo que se
recomienda por contenido en AGS;

tampoco se recomienda aumentar el consumo de gra-
sa vacuna o lactea como medio de aumentar consu-
mo de CLA;

es necesaria mas evidencia clinica.

ACIDOS GRASOS POLIINSATURADOS (AGP)

Considerando los resultados de los metaanalisis del do-
cumento que se viene analizando® en relacion a los AGP
se puede concluir:

se reconoce cada vez mas que una relacion n-6:n-3
elevada contribuye a enfermedades que se asocian a
dietas occidentales;

no hay consensos cientificos aun que expliquen si el
riesgo de estas enfermedades se da por un elevado
consumo de w6, un bajo consumo de w3 0 un aumen-
to de la relacion w6:w3;

varios ensayos clinicos mostraron que 13% a 21%
del VCT en AGP disminuye el CT de 13% a 15% vy los
eventos CV entre 25% y 43%;

el aumento de 1% del VCT en AGP disminuye el CT
0,9mg/dl mientras que igual cantidad en AGS aumen-
ta el CT en mas del doble;

sustituir Hidratos de Carbono por AGP aumentan el
HDL aungue en menor proporcion que los AGS y los
AGM;

las fracciones lipidicas de LDL en sujetos con dietas
altas en &cido linoleico vs dietas altas en AGM son
mas susceptibles a la oxidacion.

GRASASY
ENFERMEDAD
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En relacion con la recomendacién de consumo, el docu-
mento establece que existen dos posiciones:

e disminuir acido linoleico a favor de AGM y &cido
linolénico;

¢ mantener consumo acido linoleico y aumentar 3.

En relacion con la ultima posicién estudios recientes su-
gieren que los w6 y w3 juntos estan asociados a una dis-
minucion de la inflamacion.

En relacion con los acidos grasos w3:

* ensayos clinicos epidemioldgicos muestran que los
acidos grasos omega 3 disminuyen el riesgo de ECV y
mucho mas el riesgo de muerte subita y otros even-
tos coronarios;

* el estudio de “profesionales de la salud” reportd que
1% de aumento en acido linolénico disminuye 40% el
riesgo de IAM;

o estudios epidemioldgicos recientes contindan soste-
niendo el efecto beneficioso del 4cido linolénico sobre
la ECV, particularmente en presencia de ingesta de
pescado.

El potencial efecto cardioprotector de los acidos grasos
w3 se debe a los siguientes efectos:

e disminucion de TG;

¢ antiagregacién plaquetaria;

e mejora de la funcidén endotelial;

o disminucion de la vaso constriccion.

Cinco estudios epidemioldgicos® realizados en USA con
ingesta de EPA y DHA a través de pescado mostro el ma-
yor descenso de eventos cardiovasculares con un consu-
mo promedio de 496 mg diarios de estos acidos grasos.

A modo de ejemplo, 500mg de EPA y DHA diarios equiva-
len a 226g pescado por semana.




La American Heart Association (AHA) establece las si-
guientes recomendaciones de consumo de acidos grasos
w3:

e prevencion primaria: 2 0 mas porciones semanales de
pescado mas aceites con acido linoleico;

¢ prevencion secundaria: 1g de EPA mas DHA por dia.

Estimacion de la modificacion (%) de riesgo de enfermedad
cardiovascular asociado a la modificacién isocaldrica
de un nutriente por otro
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% de cambio de riesgo cardiovascular

Efectos de los lipidos sobre el riesgo cardiovascular. Gentileza
Alfonso Valenzuela B. Diploma Grasas y aceites en la nutricién huma-
na. 2006

GRASAS EN LA
HIPERTENSION ARTERIAL (HTA)

La HTA es uno de los mayores factores de riesgo de ECV.
Dafia el endotelio arterial facilitando la entrada del LDLc,
endureciendo la pared arterial y aumentando el riesgo de
IAM, stroke y enfermedad renal.

El conocido estudio DASH, un estudio randomizado rea-
lizado en el afio 1997 que relaciond el estilo de vida con
la HTA, analizando 3 patrones dietéticos, mostré que el
patron de dieta DASH fue el que tuvo mayor efecto so-
bre el descenso de la presidn arterial. La dieta DASH era
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normosodica, rica en frutas, verduras, lacteos descrema-
dos y en relacion a las grasas era baja en AGS (6% VCT)
y colesterol y tenia un promedio total de grasas de 27%
del VCT.

En el Kanwu Study realizado en 5 centros de Europa y
Australia, con adultos de entre 30 y 65 afos a los que se
les alternd las siguientes dietas:

e unarica en AGS (17% AGS, 14% AGM, 6% AGP);
e una rica en AGM (8% AGS, 23% AGM, 6% AGP);

* entre ambas se hizo una suplementacion con aceite
de pescado (3,6g n3).

Se observaron los siguientes resultados:

e una disminucion de la PAS (2.2%) y PAD (3.8%) en el
grupo con dieta alta en AGM y sin cambios en el grupo
con dieta alta AGS;

* en consumos por debajo de la media de grasas (37%
VCT), los AGM lograron descensos mayores de PAS y
PAD;

e por encima del 37% VCT no se vieron cambios signi-
ficativos en la PA;

¢ el agregado de w3 no produjo cambios en la PA.

Varios metaanalisis han mostrado efectos positivos sobre
la PA en sujetos hipertensos, no asi en normotensos?’

Para finalizar, se mencionaran las recomendaciones que
realiza el Primer Consenso Nacional de Aterosclerosis en
relacion al consumo de grasas en las ECV:

o AGS <7%;

e CT <200 mg/dia;

o AGt <1% VCT;

e AGP 6-10% VCT con adecuado balance w6/m3;
e resto grasas: AGM (hasta 30% VCT).




Esta relacion de acidos grasos deberd enmarcarse dentro
de un plan de alimentacién balanceado que considere el
resto de los nutrientes a jerarquizar en la enfermedad
cardiovascular, permitiendo ademas mantener un peso
saludable.
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EFECTOS DE

LOS DISTINTOS TIPOS
DE ACIDOS GRASOS
EN EL CANCER

Lic. Nut. Nadya Golovchenko
Asistente de Nutricion Clinica

CANCER

En nuestro pais el cancer constituye un importante prob-
lema de salud publica, tanto por su elevada incidencia
y mortalidad como por los costos sociales y econémicos
que conlleva. Es la segunda causa de muerte luego de
las enfermedades cardiovasculares (22,6% del total de
defunciones se producen a causa de esta patologia). Con
respecto a la incidencia y mortalidad de los distintos tipos
de céncer en hombres y mujeres, en los siguientes graficos
se presentan datos nacionales, de los afios 2002-2003.

Hombres

INCIDENCIA MORTALIDAD

Pulmon
Prostata
Colo-recto
vejiga
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BFG (**)
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100 b
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o 100 200 30

400 300 200 1an ] 400

80 100

Tasa ajustada por 100000

(**) BFG=Buco-faringe. Extraido de: Manual de Oncologia para
el Primer Nivel de Atencidon. Fuente: Programa de Vigilancia

Epidemioldgica-RNC (CHLCC-MSP).




Mujeres

INCIDENCIA MORTALIDAD
Mama ) 76,
Colo-recto
Cervix
Pulmon
QOvario
Pancreas
Utero cuerpo
Estomago
LNH
Riilon
Leucemia
100 8( 60 10 20 0 20 40 60 80 100
TC 1 2328 09,9
PRIM.DESC. 11,9 il 10,5

400 360 200 100 0 100 200 300 460

Tasa ajustada por 100000

LNH: Linfoma no Hodking. Extraidc de: Manual de Oncologia
para el Primer Nivel de Atencion. Fuente: Programa de Vigilancia
Epidemiolégica-RNC (CHLCC-MSP).

Segln estos datos, algunos de los canceres de mayor in-
cidencia y mortalidad en nuestro pais son: pulmén, pros-
tata, mama, colon y recto.

¢, COMO SE ASOCIA LA NUTRICION
CON EL PROCESO DE CARCINOGENESIS?

La dieta es uno de los principales factores sobre los cua-
les se puede actuar para prevenir esta patologia. Una
alimentacion inadecuada, de alta densidad calodrica, rica
en grasas saturadas, colesterol, escasa en frutas y ve-
getales, puede ser responsable de aproximadamente un
tercio de los canceres.

La carcinogénesis es un proceso que consta de distin-
tas etapas y se caracteriza por la transformacion de
una célula normal en células neoplasicas (Figura 1). La
primera de estas etapas (iniciacién) se caracteriza por
el dafio provocado por un agente carcindgeno sobre el
ADN celular. Normalmente se produciria la reparacion




del material genético o se induciria la apoptosis celular,
pero en el cancer, la célula pierde estos mecanismos de
control y prolifera con esa mutacién en su material ge-
nético (promocion). Al persistir esta proliferacion, las cé-
lulas iniciadas adquieren nuevas alteraciones genéticas y
se produce una desregulacion en la proliferaciéon celular
(progresidn). Esta pérdida de control del crecimiento es
caracteristica de la neoplasia, otorgandole caracteristicas
agresivas que favorecen la metastasis o propagacion de
las células malignas a otros tejidos.

Muerte celuiar
Ceélula . oo eparacion del ADN
normal i

‘ Iniciacion Mutacion Unién a ADN Carcindgeno Precarcinégeno
Célula .
iniciada

‘ Promocion Proliferacion celular

Células ' .

preneoplasicas

‘ Progresion Alteraciones genéticas adicionales

Células “
neoplasicas .

Figura 1. Proceso de carcinogénesis

La nutricion esta vinculada a la prevencion y el desa-
rrollo de enfermedades, por medio de la interaccion
genes-nutrientes (nutrigenética/nutrigendmica). Las en-
fermedades cronicas no transmisibles, entre ellas el can-
cer, presentan complejas interacciones poligénicas con el
ambiente. La mas importante de estas interacciones es
con los nutrientes ingeridos, cobrando las grasas un im-
portante rol.

Los acidos grasos provenientes de la dieta, tienen la ca-
pacidad de incorporarse en los lipidos de las membranas
celulares, favoreciendo asi diversos efectos. Es importan-
te la relacion entre los acidos grasos poliinsaturados w3 y
los w6, debido a que ambos compiten en este proceso de
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incorporacion a los lipidos de membrana. Como se esque-
matiza en la figura 2, se ha establecido un posible efecto
de estos acidos grasos en el desarrollo o la supresién del
proceso de carcinogénesis.

Acidos grasos Acidos grasos
poliinsaturados n-3 \poliins(aturados n-3
"\:. Fosfolipidos s
de membrana
Acido -z —z- Acido -« =i Acido
i
Eicosanoides n-3  Eicosanoides n-3
Inflamacién l

Adhesion al

Q! —w-Angiogénesis esion &

de células

humarales
METASTASIS
Especies reactivas (C, y No) ’

@® «». --»: ~-»:‘4——J'

Célula Céluia Celula CANCER
normal iniciada preneoplasica ?

|
—] Crecimiento descontrolado —e—

Figura 2. Rol hipotético de los AGP 06 y »3 en la supresién 6 promo-
cién de la carcinogénesis.

Es asi como los AGP w6 tendrian un efecto promotor, mien-
tras que los w3 un efecto supresor o inhibidor del cancer.
Ambos efectos asociados a la sintesis de eicosanoides a
partir de estas grasas. El &cido graso de la familia w3, eico-
sapentanoico (EPA) es precursor de eicosanoides de |a serie
1y 3, cuyos principales efectos serian antiinflamatorios, in-
hibidores de la proliferacion celular, de la angiogénesis y de
la metastasis, favorecedores de la apoptosis, por lo tanto,
actuarian como supresores de la carcinogénesis. Mientras
que los eicosanoides de la serie 2, derivados del acido ara-
quiddnico de la familia w6 (AA), tendrian los efectos contra-
rios promoviendo este proceso.




La naturaleza competitiva de estas grasas permite que se
favorezca uno de los dos efectos segln la composicion de
acidos grasos de la dieta.

GRASAS EN LA PREVENCION DEL CANCER

La asociacion de las grasas con la prevencion del cancer
es controvertida. Como fue mencionado anteriormente,
existe una tendencia que sugiere que el consumo de pes-
cado y los AGP w3 disminuyen el riesgo de padecer esta
patologia, pero dicha asociacion presenta un grado de
evidencia posible o insuficiente. Por el contrario el consu-
mo excesivo de grasas animales aumentarian el riesgo,
pero también el grado de evidencia es insuficiente para
afirmar tal efecto.

Si es convincente la relacidn entre la presencia de sobre-
peso u obesidad y el desarrollo de algunos tipos de cancer
(endometrio, esofago, colon y recto, mama, rifion). A su
vez, existe fuerte evidencia que vincula la malnutricién
por exceso con el consumo de alimentos de alta densidad
energética, entre ellos, alimentos de alto tenor graso.

Por lo tanto la alimentacién hipergrasa, de alta densidad
calérica, favoreceria el desarrollo de esta patologia, co-
brando ademas importancia la calidad de la grasa consu-
mida, tanto en su génesis como en su prevencion.

. COMO ES LA ALIMENTACION
DE LOS URUGUAYOS?

Segun datos de la Encuesta de Gastos e Ingresos de los
Hogares del 2005-2006, los alimentos adquiridos en los
hogares presentan una elevada cantidad de grasas, es-
pecialmente de tipo saturadas, superando las metas nu-
tricionales recomendadas para nuestra poblacion.

Las grasas representan un 34% de las calorias to-
tales, cuando lo recomendado es que no superen el
30%. También la cantidad de grasas saturadas (12%) y
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colesterol (337mg) superan lo deseable. La relacion w6
/ ©3 dista ampliamente de lo recomendado, resultando
excesiva la cantidad de los primeros con respecto a los
segundos. Como se esquematiza en la Figura 2, se cree
que el elevado contenido de omega 6 en la alimentacién
tendria un efecto proinflamatorio y procarcinogénico.

GRASAS Y RIESGO DE CANCER

Los tipos de cédnceres que mas se han vinculado en dife-
rentes estudios al consumo excesivo de grasas, de calidad
inadecuada, son los de mayor incidencia y que provocan
mayor mortalidad en la poblaciéon uruguaya (prostata,
mama, colon y recto). Por este motivo, se abordardn a
continuacién.

También se ha vinculado a este nutriente con otros tipos
de canceres, como pancreas, ovario, entre otros. De to-
das formas, vale aclarar que en todos los casos los resul-
tados no han sido concluyentes.

CANCER DE MAMA

Algunos estudios de correlacidn internacional han eviden-
ciado una asociacion entre un elevado consumo de grasas
per capita y mayor incidencia y mortalidad por este tipo
de cancer, especialmente en mujeres posmenopausicas.

Vale aclarar que estos estudios presentan algunas limi-
taciones, pues se interponen algunos factores de confu-
sion, dado que en los paises donde se da dicha asociacion
también tiende a haber menor edad de la menarca, me-
nor paridad, partos mas tardios, mayor prevalencia de
sobrepeso y obesidad en la postmenopausia. Todos ellos
factores vinculados a un mayor riesgo para el desarrollo
de esta patologia.

No solo la cantidad de grasa consumida es importante,
sino también la calidad, pues se ha relacionando espe-
cialmente al consumo excesivo de grasa saturada con




este tipo de céncer. De todas formas algunos estudios no
mostraron tal efecto, resultando dificil ademas aludir los
hallazgos obtenidos solamente al consumo de este nu-
triente, pues habia otros aspectos de la alimentacion que
podrian estar influyendo (consumo de frutas y vegetales,
entre otros).

Se cree que el posible mecanismo es la influencia de este
tipo de grasas en los niveles hormonales, especificamen-
te sobre los estrégenos.

Por el contrario, los acidos grasos monoinsaturados
(AGM), en especial el &cido oleico proveniente del aceite
de oliva, se ha asociado con un menor riesgo en algunos
estudios epidemioldgicos y experimentales. De hecho, en
los paises mediterréaneos, a pesar de que el consumo de
grasas totales es elevado, se ha observado una menor
incidencia de cancer de mama. Dicho hallazgo probable-
mente se vincula al elevado consumo de este aceite, en
el cual existen otras sustancias, ademas del acido oleico,
que podrian estar incidiendo en tales efectos (por ejemplo
los compuestos fendlicos). A pesar de ello, existen algu-
nos resultados contradictorios en relacion a este tema.

En estudios experimentales se ha indagado acerca del
efecto de los AGP w6 y w3. Ciertos datos destacan la im-
portancia de la relacién entre ambos, siendo menor el
riesgo cuanto mayor es la relaciéon w3/w6. Es decir, 10s ©3
(EPA, DHA y ALA) tendrian un rol protector frente a este
tipo de cancer. Por el contrario, se ha reconocido un efec-
to promotor de los w6 (linoleico). Dentro de esta familia
de acidos grasos el gamma linolénico (GLA) podria ser la
excepcion a la regla.

CANCER DE PROSTATA

Al igual que en el cancer de mama, en este tipo de neo-
plasia existe una correlacion positiva entre su incidencia
y mortalidad con el consumo de grasa per capita y espe-
cialmente de tipo saturada. Al igual que en el cancer ma-
mario, se cree que el posible mecanismo es la influencia
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de estas grasas en los niveles hormonales, en este caso
los androgenos.

Se ha asociado su prevalencia e incidencia con el patrdn
de dieta occidentalizada, siendo centradas las investiga-
ciones especialmente en el consumo de productos lacteos
y las carnes rojas, aunque son otros los nutrientes y las
sustancias en estos alimentos que se han relacionado con
esta patologia.

También se ha indagado acerca del posible efecto pro-
tector del pescado, especialmente por su aporte de w3
(EPA y DHA), observandose una relacién inversa entre
estos nutrientes y la incidencia y mortalidad por este
tipo de cancer, aunque los resultados no son del todo
consistentes.

Se cree que el desbalance en la relacion w3/w6 podria
incidir en su desarrollo, favoreciendo el consumo excesi-
vo de los ultimos un mayor riesgo. De todas formas los
resultados de diversos estudios son controvertidos para
afirmar dicho efecto.

Con respecto a los AGM, especificamente el acido oleico,
no se ha encontrado asociacién con este tipo de cancer. A
pesar de ello si se ha observado una menor incidencia de
esta neoplasia en los paises cuyo patrén alimentario es
la dieta mediterrdnea. Tales efectos podrian estar vincu-
lados al mayor consumo de otras sustancias o nutrientes
como el selenio, licopeno, la vitamina E, entre otros.

CANCER DE COLONY RECTO

Al igual que en el cancer de mama y de prostata, se ha
evidenciado que en los paises donde existe un elevado
consumo de grasas y carnes rojas, las tasas de este tipo
de cancer son mayores comparado con paises en los cua-
les el consumo de este nutriente es menor. El mecanis-
mo propuesto es el aumento en la excreciéon de acidos
biliares, que al superar la capacidad ileal de absorcion
continuarian su transito hacia el colon. A este nivel serian




fermentados a acidos biliares secundarios que actuan
como téxicos dafiando la mucosa coldnica y favoreciendo
asi la iniciacion de la carcinogénesis.

También se ha vinculado al consumo de carne roja con un
mayor riesgo de padecer esta neoplasia, existiendo fuer-
te evidencia que io avala, pero son otras las sustancias y
nutrientes que se vinculan con tal efecto (hidrocarburos
policiclicos, aminas heterociclicas, etc).

El consumo elevado de grasas saturadas se ha asociado
a un mayor riesgo de padecer este tipo de neoplasia, se
cree que podrian estimular la formacién tumoral durante
las fases de iniciacion y promocién, aunque existen algu-
nos resultados controvertidos.

Como fue mencionado anteriormente, la relacion w3/wb
también cobra relevancia en este tipo de cancer. Se cree
que el exceso de los segundos podria favorecer la carci-
nogénesis, especificamente del acido linoleico, que ac-
tuaria en la expresion de ciertos genes implicados en la
génesis de esta enfermedad.

Por el contrario, los AG w3 disminuirian el riesgo. En
estudios epidemioldgicos se ha observado que en las
poblaciones que consumen pescado habitualmente, la in-
cidencia de esta neoplasia es menor. Otros estudios ex-
perimentales y ensayos clinicos han corroborado este rol
preventivo de los w3, siendo los principales mecanismos
involucrados la disminucién de la proliferacion celular, la
potenciacion de la apoptosis de las células tumorales, la
limitacion de la angiogénesis y la metastasis. Se ha esta-
blecido un rol importante del EPA especificamente, aso-
ciandose su suplementacion en individuos con adenomas
colorectales, a una menor proliferacion en las células de
las criptas y un incremento de la apoptosis.

La dieta mediterrdnea se ha asociado a menor inciden-
cia de este tipo de céncer. Dicho efecto se ha atribuido
no solo al aporte de AGM (especificamente acido oleico),
sino ademas a su contenido de polifenoles, tocoferoles,
entre otros. Estudios en células tumorales de colon, han
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demostrado que el aceite de oliva inducia la apoptosis
celular, pero otras investigaciones no han avalado tal
resultado.

ALGUNAS CONCLUSIONES DE LOS EFECTOS DEL
CONSUMO DE GRASAS EN LA PREVENCION DEL
CANCER

Se ha asociado el elevado consumo de grasas totales y
saturadas con el desarrollo de algunos tipos de cancer
(mama, prostata, colon y recto, entre otros), aungue
existen datos controvertidos al respecto.

Es convincente la asociacion del sobrepeso y la obesidad
con el cancer de mama, endometrio, colon y recto, en-
tre otros. A su vez, el alto consumo de grasas tienen un
rol importante en la densidad calérica de la alimentacion
y por lo tanto en la promocion de la malnutricién por
exceso.

Se cree que podria existir una relacién entre el consumo
de grasas trans y un riesgo mayor de padecer esta pa-
tologia, por medio de la modificaciéon de las membranas
celulares y la interferencia en la produccién de eicosanoi-
des.>® De todas formas actualmente no hay datos dispo-
nibles como para confirmar esta hipdtesis.

La relacion »3/w6 ha sido estudiada ampliamente, vin-
culdndose a los primeros con efectos anticarcinogénicos,
actuando en diferentes etapas del proceso. Presentan
efectos antiinflamatorios, favorecen la limitacion de la
angiogenesis, estimulan la apoptosis de las células can-
cerosas, entre otros. De todas formas hay algunos datos
controvertidos, siendo categorizado el nivel de evidencia
comao posible o insuficiente.

También se ha relacionado el patrén de dieta mediterra-
nea y especificamente el aceite de oliva con un menor
riesgo de desarrollar esta patologia en algunos estudios.
De todas formas, existen varias sustancias y nutrientes




que se han vinculado a tal efecto, mas alla del acido olei-
co. Los datos tampoco son concluyentes en este caso.

OTRAS GRASAS O SUSTANCIAS ESTUDIADAS

Existen estudios en animales y cultivos celulares que
muestran un rol anticarcinogénico de algunos isomeros
del CLA. Los posibles mecanismos serian similares a los
mencionados para los AG »3, pues se incorporarian a los
lipidos de membrana, favoreciendo la apoptosis, entre
otros efectos.

La acrilamida, es una sustancia que presenta diferentes
usos en la industria y se forma en algunos alimentos (es-
pecialmente amilaceos como papa y cereales) sometidos
a altas temperaturas (mayores a 1209C). Esta sustancia
ha sido vinculada con mayor incidencia de cancer (tiroi-
des, adrenales, testiculos) en estudios experimentales
realizados en animales de laboratorio. Esta relaciéon no ha
sido demostrada en humanos.

GRASAS EN EL TRATAMIENTO DEL CANCER

A efectos practicos se podria dividir el tratamiento del
cancer en tres etapas:

Tratamiento activo. Es la etapa en la que el individuo
estd cursando un tratamiento anticancer como quimiote-
rapia, radioterapia o se le ha realizado una intervencion
quirdrgica.

Existen varios aspectos a considerar en esta etapa, por lo
cual probablemente no se focalice la atencién especifica-
mente en las grasas de la alimentacion:

o la evolucion puede ser variable, segun el tipo de can-
cer, el estadio de la enfermedad, el estado nutricional
previo, entre otros;
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* es importante valorar la presencia de trastornos en
la deglucion, digestidn, absorcion, sintomatologia di-
gestiva, pérdida de peso y masa muscular, etc.;

» el objetivo principal sera procurar cubrir las necesida-
des de energia y nutrientes para minimizar el deterio-
ro del estado nutricional;

* el cancer de mama podria ser la excepcion a la regla,
pues generalmente, incluso durante el tratamiento
activo, cursan con sobrepeso u obesidad. En estos ca-
sos el equipo tratante debera valorar la posibilidad de
promover una modesta pérdida de peso, sumamente
gradual y controlada, segun cada situacion particular,
lo cual podria resultar beneficioso.

Recuperacion del tratamiento. Es importante valorar la
presencia de secuelas de la etapa anterior y la repercu-
sion en el estado nutricional, segun el tratamiento reali-
zado vy el tipo de cancer. Puede presentarse xerostomia,
disfagia, anorexia, alteraciones en el gusto, diarrea, en-
tre otros.

En ambas etapas podria requerirse un soporte nutricional
enteral o parenteral. Se ha estudiado la suplementacién
y administracion de formulas enriquecidas con AGP w3,
especificamente EPA y DHA. Algunos estudios mostraron
un efecto de este tipo de grasas en la estabilizacién del
peso corporal, mejoria del apetito y de las alteraciones
metabdlicas caracteristicas del sindrome caquéctico en
el paciente neoplasico, favoreciendo asi una mayor su-
pervivencia y potenciando los efectos de algunos trata-
mientos. A pesar de ello, se observaron dificultades en la
adherencia al consumo de estos suplementos, relaciona-
das al sabor desagradable de estos productos, por lo cual
seria necesario mejorar su palatabilidad.

Los datos de diferentes ensayos clinicos aleatorizados
han resultado contradictorios, por lo cual actualmente
no es posible realizar una recomendacién acerca del uso
de productos enriquecidos en estos AG para mejorar el




estado nutricional o prolongar la supervivencia de estos
pacientes.

Prevencion de recurrencia o secundarismos. Existen po-
cas investigaciones acerca de los factores nutricionales
que podrian contribuir a la recurrencia. Por este motivo,
resulta ldgico considerar las mismas pautas sugeridas
para la prevencion primaria.

El estudio WINS (Women’s Intervention Nutriton Study),
un ensayo clinico multicéntrico aleatorizado, fue realizado
en 2500 mujeres posmenopausicas con cancer de mama,
sometidas el afio previo a cirugia mamaria y quimiotera-
pia u otro tratamiento anticancer. Resultados preliminares
del mismo revelaron que tras cinco aflos de seguimiento,
las mujeres que mantuvieron una alimentacion hipograsa
(aproximadamente 20% de las calorias totales), presen-
taron una reduccién del riesgo de recurrencia del 24%.

También en pacientes de cancer de préstata algunos es-
tudios revelaron que el consumo elevado de grasas satu-
radas se asociaba a menor supervivencia, mientras que
las grasas monoinsaturadas tenian el efecto contrario.

ALGUNAS CONCLUSIONES
DE LOS EFECTOS DEL CONSUMO )
DE GRASAS EN EL TRATAMIENTO DEL CANCER

» Resulta fundamental evaluar la etapa del tratamiento
gue cursa, el estadio de la enfermedad, las secuelas
del tratamiento, repercusiones en el estado nutricio-
nal, etc.

* Para la prevencion de la recurrencia se recomienda
considerar los efectos de los diferentes tipos de aci-
dos grasos en prevencion primaria.

* Se cree que el riesgo de una recidiva aumenta frente
al consumo excesivo de grasas totales y saturadas.

e Ladisminucion del riesgo se ha vinculado a lograr una
adecuada relacién w3/w6 en la alimentacion.

EFECTOS DE LOS
DISTINTOS TIPOS DE
ACIDOS GRASOS EN EL
CANCER



e Ademads, una adecuada calidad de grasas contribuira
también a la prevencion de otras enfermedades cro-
nicas no transmisibles, que pueden afectar también a
estos pacientes.
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ROL DEL DHA
EN EL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL (SNC)

» Aproximadamente el 60% de los lipidos cerebrales
son AGP, de los cuales mas del 85% estan consti-
tuidos por el DHA, acumulandose en los fosfolipidos
cerebrales, en la posicion sn -2.

Cumple un rol vital en el desarrollo cerebral, la memoria
y el aprendizaje estimulando la:

e neurogénesis y gliogénesis;

e migracion neuronal para la formacion de la corteza
cerebral;

» sinaptogénesis;
¢ mielinizaciéon de axones;

* mayor fluidez en las membranas de los
sinaptosomas.

Estudios en animales han mostrado el rol de los »3 en:

e regulacién de la excitabilidad de membrana
neuronal;

e aumento en los niveles de neurotransmisores y sus
receptores de membrana;

e reduccion del dafio isquémico neuronal;




* aumento del flujo sanguineo cerebral;
* neuroplasticidad de las membranas nerviosas;

* mejoria en la memoria y la funcién cognitiva.

ENFERMEDAD DE ALZHEIMER

Es una enfermedad neurodegenerativa y progresiva que
produce la muerte neuronal en determinadas zonas de la
corteza cerebral.

Los sintomas tipicos son:
e trastornos cognitivos;
e trastornos psiquiatricos;

e dificultad para realizar actividades cotidianas que
derivan en dependencia.

Generalmente las demencias en ancianos son de tipo
mixto, es decir una combinacion de lesiones alzheimeria-
nas e isquemicas (son raras las formas puras).

El principal factor de riesgo para esta enfermedad es la
edad avanzada. En nuestro pais el 17% de la poblacion
es mayor de 60 afios. Esta afeccidn es la causa de aproxi-
madamente el 50 a 70% de las demencias en los adultos
mayores.

El 95 a 97% de los casos de esta enfermedad se dan
en mayores de 65 aflos, denominado Alzheimer de inicio
tardio (AIT).

Con respecto a la etiologia, existen distintos genes que
predisponen a padecerla, en el 50% de los casos se
produce un polimorfismo €4 del gen apolipoproteina E
(Apo E). Este gen codifica la Apo E que cumple un rol
fundamental en la degradacion de particulas ricas en
triglicéridos y colesterol. Los individuos que presentan
dicho polimorfismo, también tienen mayor riesgo de
aterosclerosis.




El 50% de los casos restantes se asocian a otros
polimorfismos y factores de riesgo no genéticos
demostrados como edad avanzada, sindrome de Down,
historia en familiares de primer grado, entre otros. Aun
resulta controvertido como factor de riesgo no genético
el mantener una alimentacidn rica en grasas saturadas y
trans.

FISIOPATOLOGIA: COMPONENTE INFLAMATORIO

El principal hecho patogénico es la anormal protedlisis de
la proteina precursora de amiloide (APP), favoreciéndose
la sintesis de forma una tdxica llamada amiloide B. La
APP es una proteina integral de la membrana neuronal
que actla en la sinapsis y su forma habitual es la alfa.

Las lesiones histopatoldgicas caracteristicas de esta
patologia son:

¢ la presencia de placas seniles de amiloide B (AB),
que se ubican en los espacios interneuronales da-
flando la sinapsis;

» La formacion de ovillos neurofibrilares en el citoplas-
ma neuronal, alterando el citoesqueleto.

Los depositos de AP desencadenan una respuesta
inflamatoria, favoreciendo la formacion de radicales libres
y por lo tanto el estrés oxidativo. Todos estos sucesos
llevan a la muerte neuronal.

En estos pacientes se ha observado aproximadamente
un 30% menos de DHA en el tejido cerebral y menores
niveles de fosfatidilcolina (PC) DHA en plasma. Este Ulti-
mo incluso podria ser un factor predictor de este tipo de
demencia en adultos mayores.

Segun datos del Framingham Heart Study, mayores nive-
les plasmaticos de PC DHA se asocian a una reduccion de
aproximadamente el 50% del riesgo de desarrollar cual-
quier causa de demencia.
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GRASAS EN LA PREVENCION
Se han asociado a la disminucién del riesgo:

e el consumo de pescado al menos una vez por
semana se ha vinculado con un riesgo 60% menor;

o de los acidos grasos que aporta el pescado, se
encontré mayor asociacion con el DHA;

» la elevada ingesta de ALA presento6 un rol protector
sélo en individuos con genotipo APOE €4 (que se da
en el 50% de los casos);

¢ el tratamiento con estatinas en algunos estudios
epidemioldgicos.

Existe un alto recambio de los acidos grasos que integran
los fosfolipidos cerebrales, algunos estudios mencionan
que se da una utilizacién cerebral siete veces mayor del
DHA preformado que del derivado del consumo de a
linolénico.

Se han asociado a aumento del riesgo:

» algunos estudios sugieren que una elevada ingesta
de grasas saturadas y trans determinan un riesgo
mayor;

» también el elevado consumo de grasas totales y
colesterol, a través del aumento de los depdsitos de
amiloide B.

GRASAS EN EL TRATAMIENTO

En estudios de seguimiento se observé que aquellos in-
dividuos que consumian pescado dos o tres veces por
semana presentaban un menor deterioro de la funcién
cognitiva frente a los que no lo consumian. Tales benefi-
cios se han asociado a los acidos grasos presentes en este
alimento, tanto al DHA, pues la entrada de este acido gra-
so al cerebro corregiria su deficiencia en los fosfolipidos
de la membrana celular del paciente con Alzheimer, como




a las propiedades antitrombdticas y antiinflamatorias del
EPA.

La suplementacion con DHA o AG o3 en pacientes de
diagnostico reciente logré una mejoria de algunos sinto-
mas caracteristicos, como la pérdida de memoria tempo-
ral, el olvido del lenguaje y la ubicacion temporo espacial.

ENFERMEDAD DE PARKINSON

Es una enfermedad progresiva y discapacitante, que se
caracteriza por la pérdida de neuronas dopaminérgicas de
la sustancia negra. Esta sustancia es uno de los nlcleos
cerebrales 0 ganglios basales presentes en la materia
gris. Los cuerpos neuronales presentes en ella producen
la dopamina, cuyas sefiales viajan a través de los axones
a diferentes areas cerebrales. Una de ellas es el cuerpo
estriado, en la cual actua regulando los movimientos
subconscientes de los musculos esqueléticos, entre otras
acciones.

La afectacion de las otras areas, favorece la depresidn,
demencia vy disfuncién vegetativa (estrefiimiento,
incontinencia urinaria) caracteristicas de esta patologia.

Es por su prevalencia la segunda enfermedad
neurodegenerativa del sistema nervioso, luego de Ia
Enfermedad de Alzheimer. En Uruguay ésta se ha estimado
en 1,36 cada mil habitantes siendo a nivel mundial 1 caso
cada mil habitantes.

Fisiopatologia. La teoria del estrés oxidativo plantea que
la metabolizacion de dopamina produce radicales libres
y peroxido de hidrégeno. Estos compuestos favorecen
la peroxidacién de los lipidos de membrana y la muerte
celular.

Grasas en prevencion y tratamiento. Uno de los estudios
llevados a cabo con respecto al consumo de grasas y esta
enfermedad es “The Rotterdam Study”. Se trata de un
estudio de cohorte prospectivo que fue llevado a cabo
en 5289 individuos mayores de 55 afios, sin Enfermedad
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de Parkinson o demencia al inicio del mismo. Luego de
un seguimiento de seis afios se obtuvieron los siguientes
resultados:

e 51 individuos desarrollaron esta enfermedad;

e aquellos con una mayor ingesta de acidos grasos
monoinsaturados y poliinsaturados se asociaron en
forma significativa con un riesgo menor;

* no se encontraron asociaciones con acidos grasos
saturados, trans y colesterol.

Algunos datos obtenidos de investigaciones en ratas de
laboratorio han sugerido efectos beneficiosos del acido
araquidonico, pues estimularia la liberacion de dopa-
mina, pero estos resultados no se han confirmado en
humanos.

Estudios recientes sugieren que el consumo de aceite de
pescado o capsulas, mejoran los sintomas depresivos en
pacientes con o sin tratamiento farmacoldgico. Por lo cual
los AG w3 podrian ser utilizados para tal efecto en forma
coadyuvante a la terapia medicamentosa.

ESCLEROSIS MULTIPLE

Es una enfermedad desmielinizante de curso cronico y
recurrente,

En nuestro pais 23 de cada 100.000 habitantes la pade-
cen, siendo el indice mas alto de América del Sur.

Fisiopatologia. Se produce un proceso inflamatorio idio-
patico que destruye la mielina selectivamente. Esta
sustancia forma una vaina que envuelve los axones y
se interrumpe de forma segmentaria por los nodos de
Ranvier. Actla como aislante, es decir no conduce la co-
rriente eléctrica, por lo cual esta se conducirad a través de
los nodos, salteando las zonas mielinizadas, esto se de-
nomina conduccion saltatoria. La destruccion de la mieli-
na altera este mecanismo fundamental en la transmision
de los potenciales de accidn.




Probablemente un factor ambiental desconocido induzca
una respuesta inflamatoria inmune, mediada por citoqui-
nas y células T, en individuos genéticamente predispues-
tos, provocando estos eventos.

Esta enfermedad se caracteriza por alteraciones motoras
(90% de los casos), sensitivas (77%), vegetativas, vi-
suales, neuropsicologicas, dolor en miembros inferiores,
fatiga.

El 80-90% de los casos se dan en forma de brotes, es
decir, de tipo recurrente o remitente, produciéndose “em-
pujes” que dejan secuelas funcionales.

GRASAS EN LA PREVENCION Y EL TRATAMIENTO

Se ha asociado el consumo elevado de grasas saturadas
con mayor numero de brotes y mayor deterioro.

Algunos estudios sugieren una mejor evolucién (reduccién
de los sintomas), en pacientes con diagnostico reciente
suplementados con AG o3 y vitaminas antioxidantes.

Una revision actualizada revel6 que en los estudios
existentes:

e |os AGP (w6 y ®3) no tuvieron un efecto significativo
en la progresion de la enfermedad y no afectaron sus-
tancialmente el riesgo de recurrencias en dos afos;

e concluyen que los datos disponibles no son suficien-
tes para sugerir suplementacidn con estos AGP en es-
tos pacientes.

Cabe destacar que las Guias de Nutricion de la Sociedad
Americana de Esclerosis Mutiple se recomienda que la
alimentacion presente una adecuada calidad de grasas a
través del consumo de lacteos descremados, la limitacion
de las grasas animales y el uso de aceite de oliva 0 cano-
la, haciendo referencia a que “mantener un buen estado
de salud es uno de los primeros pasos para manejar esta
enfermedad”.
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A MODO DE REFLEXION

Es indiscutible el rol fundamental que cumple el man-
tener una alimentacion saludable, en la prevencidon de
algunas enfermedades que constituyen en la actualidad
un importante problema de salud publica. En este marco,
la cantidad y calidad de las grasas consumidas merecen
una mencion especial, pues se han relacionado, con dife-
rentes grados de evidencia, a la obesidad, las enferme-
dades cardiovasculares, fa diabetes 2 y el cancer. Todas
ellas destacables causas de mortalidad y discapacidad en
nuestro pais y en el mundo.

También se ha vinculado a este nutriente con la preven-
cion y la evolucion de algunas enfermedades neuroldgi-
cas relevantes en nuestro medio, mas aun considerando
el perfil envejecido de nuestra poblacién.

Por este motivo, a pesar de los datos controvertidos que
puedan existir al revisar la evidencia cientifica, es fun-
damental insistir en la adecuada selecciéon cuantitativa
y especialmente cualitativa de las grasas consumidas,
como una de las estrategias centrales para la promocién
de salud y el tratamiento de estas patologias una vez
instaladas.
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INTRODUCCCION

La estructuracion de los dobles enlaces (insaturacién) de
los &cidos grasos en su forma natural, obedece a un pa-
tron muy caracteristico y conservado. En un acido graso
diinsaturado, ambos dobles enlaces siempre estaran se-
parados por un carbono intermedio que no participa de
la estructura de insaturacion. Por ejemplo, en un acido
graso donde los dobles enlaces estan entre los carbones
9-10 y 12-13, el carbono 11 no participara de la estruc-
tura de insaturacion. Esta seria una estructura “no conju-
gada” y al carbono 11 se le designaria como un carbono
metilénico intermedio. Este es el caso de la estructura de
la mayoria de los acidos grasos en su forma natural. Sin
embargo, como consecuencia de la manipulacién tecnolé-
gica de las grasas y aceites, o en casos muy particulares,
por efecto de la metabolizacidén a nivel celular de ciertos
acidos grasos, es posible que un doble enlace cambie de
posicion, siguiendo el ejemplo anterior, desde la posicidn
9-10 a la 10-11, o desde la posicién 12-13 a la 11-12,
originando asi una variedad de isomeros posicionales
del mismo acido graso. En ambos casos desapareceria
el carbono metilénico intermedio, y el &cido graso for-
mado seria una estructura “conjugada”, o sea, lo que se
denomina un &cido graso conjugado. La conjugacion de




los dobles enlaces puede, ademas, ocasionar un cambio
en la isomeria geométrica del dcido graso. Esto es, en un
acido graso diinsaturado cuyos dos dobles enlaces tienen
isomeria cis (c), uno de estos dobles enlaces, o ambos,
pueden adoptar la isomeria trans (t). Por lo cual, podran
existir acidos grasos conjugados diinsaturados con iso-
meria ¢,c (poco probable) o ¢,t, o t,c, (las de mayor pro-
babilidad) o incluso t,t (de muy baja probabilidad).

El acido linoleico (18:2, A 9c¢c-12¢), es un acido graso
esencial omega-6 muy abundante en el reino vegetal
y también en algunos tejidos animales. La gran mayo-
ria de los aceites vegetales (con algunas excepciones,
como el aceite de oliva, el de palma, el girasol alto olei-
co, o el aceite de coco) aportan cantidades significativas
de &cido linoleico. En la grasa animal también se le en-
cuentra en menores cantidades, junto con otros acidos
grasos saturados y monoinsaturados. Ahora bien, con la
incorporacion de una mejor tecnologia para el analisis
y la identificacion de los acidos grasos componentes de
grasas y/o aceites de origen tanto vegetal como animal,
como lo son la cromatografia gaseosa capilar asociada a
la espectrometria de masas, fue posible identificar que
en toda muestra de aceite o de grasa, particularmente en
aquellas de origen animal, siempre esta presente una pe-
quefa cantidad de formas conjugadas del acido linoleico,
y que colectivamente se identifican como acido linoleico
conjugado o CLA. Este acido graso conjugado se presen-
ta con diferente isomeria geométrica, la que puede ser
7¢-9t, 9c-I1t, 10t-12¢, y 11c¢-13t, aunque la estructura
predominante en forma natural es la 9¢-11¢, alcanzando
entre un 70% a 95% del total de isomeros posicionales y
geométricos del CLA presentes en una muestra promedio
sometida a analisis. Otro de los isomeros que también
se encuentra en forma natural, con un 20%, y que por
medios tecnoldgicos puede alcanzar hasta un 50% es el
isomero 10t-12c. De esta forma, la denominacion CLA
no corresponde a un solo producto, sino a una mezcla de
isdmeros geométricos y posicionales del acido linoleico y




los efectos bioldgicos del CLA observados generalmente
corresponden a esta mezcla.

CLA se encuentra en pequefias proporciones en los acei-
tes vegetales, su concentracion es particularmente alta
en la carne, la grasa, y en la leche de los rumiantes,
donde puede alcanzar hasta un 0,60-0,80% de los lipidos
totales. Estamos frente a un acido graso poliinsaturado,
de estructura conjugada, que presenta isomeria trans, y
para el cual se han descrito una variedad de efectos bio-
légicos y nutricionales, potencialmente beneficiosos para
la salud humana y animal. Es ya conocido que los isdme-
ros trans no tienen efectos nutricionales beneficiosos, por
el contrario, son mas bien perniciosos, aunque no es el
caso del CLA. La figura 1 muestra las posibles modifica-
ciones estructurales y geométricas que puede presentar
el acido linoleico en su transformacion a CLA.

Isomerizacion posicional y geométrica del acido linoleico
en su transformacion a CLA

Acido linoleico (18:2, A 9 Cis - 12 Cis)

13-12  10-9 COOH
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EL ORIGEN DEL CLA
EN LOS TEJIDOS ANIMALES
Puesto que el CLA se encuentra en una proporcion muy

pequefia en los granos y en el forraje que constituyen la
alimentacion de los rumiantes, son estos animales los que

ACIDO LINGLEICO
CONJUGADC (CLA). SUS
LFECTOS BENE
UN ALEAENTO FUNCIONAL




transforman el acido linoleico en alguno de los isomeros
del CLA, y en otros acidos grasos diferentes al CLA. Es en
la abundante y variada flora microbioldgica del rimen,
constituida por bacterias y protozoos principalmente,
donde la bacteria identificada como Butyrivibrio fibrisol-
vens, quien al realizar la hidrogenacién del &cido linoleico
para transformarlo en un acido graso monoinsaturado,
genera como intermediarios del proceso a los diferen-
tes isémeros del CLA. Por su origen ruminal al CLA se
le conoce también como dcido ruménico. Existe otra via
metabdlica para la formacion de CLA. Esta puede ocurrir
en el higado y en la glandula mamaria de los rumiantes,
y posiblemente también en los mamiferos no rumiantes.
El acido vaccénico (18:1,11t) es producido por la hidro-
genacion del &cido linoleico en el rimen. Este acido graso
puede ser desaturado en el carbono 9 por las enzimas
desaturasas intestinales, hepaticas y/o de la glandu-
la mamaria de los rumiantes, transformandose en CLA
(forma 9c-11t). En los mamiferos no rumiantes, incluidos
los humanos, también se encuentra CLA en sus tejidos y
secreciones, como la leche, aunque en menor proporcion
gque en los rumiantes. Al consumir carne de rumiantes,
o productos lacteos, conteniendo acido vaccénico, este
seria transformado a CLA en los no rumiantes por desa-
turacion enzimatica hepatica o en la glandula mamaria.
En la figura 2 se muestra las probables vias de sintesis
de diferentes isomeros del CLA, y de otros acidos grasos
en los rumiantes. En la figura 3 se agrega el destino me-
tabélico de estos acidos grasos.

EFECTOS NUTRICIONALES Y EN LA SALUD
DERIVADOS DEL CONSUMO DE CLA

El CLA, en los rumiantes y en animales de experimen-
tacion que han sido suplementados con isomeros del
CLA purificados, se acumula en los fosfolipidos, parti-
cularmente en la fosfatidiletanolamina, lo que sugiere
su participacion en la determinacion de las propiedades




quimicas y bioldgicas de las membranas celulares (flui-
dez, permeabilidad, transmisién de sefales, actividad de
receptores y de canales idnicos, etc). Cuando el aporte
dietario de acido linoleico es alto, sobre el 5% del aporte
de grasa, como el que se puede obtener en forma experi-
mental en ratas, es posible encontrar al CLA ampliamen-
te distribuido en el higado, en los pulmones, en el tejido
muscular, en el tejido adiposo subcutaneo y visceral. En
los humanos también se ha observado la presencia de
CLA, ya sea en la leche, o en el plasma sanguineo. En la
leche, el isomero mas frecuente es el 9¢c-11t. Otro is6-
mero observado en la leche humana es el 7t-9¢, aunque
en concentraciones iguales o inferiores a 0,03% de los
lipidos totales. En el suero sanguineo humano el isémero
9c-I1t llega a constituir hasta el 0,4-0,5% del total de los
lipidos circulantes. De cualquier forma, los niveles de CLA
determinados en los humanos pueden ser muy variables,
ya que dependeran de la cantidad y tipo de carne que
se consume, y del tipo de alimentacion que reciben los
animales, de los hdbitos de consumo individuales, y de la
composicion total de la dieta.

Vias metabodlicas conocidas que participan en la
formacion de isémeros de CLA
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Fue el grupo encabezado por Michael Pariza y colabora-
dores, de la Universidad de Dublin, Irlanda, quienes en
1990 informaron sobre los efectos beneficiosos derivados
del consumo de CLA, al que en la actualidad se le consi-
dera como un “regulador metabdlico”. A continuacién se
resumen los principales efectos y/o funciones del CLA.

CARDIOPROTECCION Y EFECTO
HIPOCOLESTEROLEMICO

En relacion con la funcién cardiaca, se ha observado
que el CLA la protegeria, ya que suprime la corriente
dependiente de canales de sodio, con lo cual disminuye
el riesgo de arritmias, prolongando ademas el periodo
refractario del musculo cardiaco. Esto se debe a que el
CLA disminuye la liberacion de calcio intracelular, por lo
que el corazén no entra en tetania muscular con facili-
dad. Se ha observado que el CLA inhibe el aumento de la
presion vascular en condiciones de hipertension esencial.
Especificamente, disminuye la presion sistdlica, y adi-
cionalmente disminuye la grasa abdominal, y aumenta
la hormona adiponectina liberada por el tejido adiposo,
considerada como cardioprotectora. También el CLA tiene
efectos antitrombdticos, en especial los isomeros 9c-11t
y 10t-12¢, ya que inhiben la agregacion plaquetaria.

Probables vias de sintesis de CLA en rumiantes y su destino metabélico
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En modelos experimentales de hipercolesterolemia, el
CLA ha demostrado producir disminucién de los niveles
plasmaticos de colesterol, con respuestas muy similares
a las que se obtienen con los acidos grasos omega-3.
Estudios en humanos hiperlipidémicos que consumieron
durante 8 semanas una dieta suplementada con 3g de
CLA (mayoritariamente los isomeros 9¢-11t y 10t-12c en
una relacion de 80:20 p/p) mostraron una disminucion
significativa del colesterol-LDL, aunque no se observé en
estos individuos efectos significativos sobre el colesterol-
HDL, ni sobre la composicion de lipidos y de proteinas de
las HDL. Respecto al consumo de los isomeros del CLA en
forma alternada para dilucidar su real efecto en los lipi-
dos sanguineos, se ha observado que cuando se consume
10t-12c¢ los niveles plasmaticos de triglicéridos aumen-
tan, lo que no ocurre con el isomero 9c-11¢t, lo que se
traduce en efectos contrapuestos de ambos isomeros.

EFECTOS EN EL SISTEMA INMUNE

El CLA regula los niveles de inmunoglobulinas; estimula
la sintesis de las inmunoglobulinas IgA, IgG, e IgM, mien-
tras que disminuye significativamente los niveles de la
inmunoglobulina IgE, por lo cual se presume que el acido
graso podria tener efectos favorables en la prevencidn
y/o tratamiento de ciertas alergias alimentarias.

Hoy esta relativamente bien establecido que el CLA pro-
duce modificaciones en las acciones del sistema inmune
de varias especies animales, por ejemplo en aves, roe-
dores, cerdos, y también en el humano. Las observacio-
nes recientes demuestran que los isomeros 9c-11t y el
10t-12c tienen distintos efectos en el sistema inmune.
En general, el isdbmero 9c- 11t, aumenta la proliferacion
de linfocitos periféricos inducida por fitohemoaglutininas,
mientras que el isémero 10t-12¢ diminuye la prolifera-
cion de linfocitos inducida por la concanavalina A.
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También se ha observado que el CLA regula la diferencia-
cion de célufas inmunes. La suplementacion de ratas con
CLA durante 10 semanas, produce una mayor resistencia
a la infeccion con el virus de la influenza. En humanos
voluntarios, que han sido vacunados contra la hepatitis B
y que conjuntamente se les ha suministrado una mezcla
1:1 de los isdbmeros 9¢-11¢t: 10t-12¢, se ha observado un
aumento de la respuesta mediada por células inmunes, y
en forma muy importante, un aumento de la sintesis de
anticuerpos. Estos resultados han permitido a los investi-
gadores sugerir que la suplementacion de CLA, junto con
la vacunacion, es un buen co-ayudante que permite res-
ponder con mas eficiencia al sistema inmune, sobre todo
en individuos de la tercera edad, los que en forma natural
tienen deprimida su respuesta inmune. No se debe dejar
de considerar que las acciones sobre el sistema inmu-
ne atribuidas al CLA, pueden guardar estrecha relacidn
con su efecto en la prevencion del desarrollo de ciertos
canceres.

EFECTOS ANTICARCINOGENICOS

Estudios pioneros, que escudrinaron el aspecto molecular
del efecto anticarcinogénico del CLA, demostraron que
este acido graso modula el desarrollo del cancer desde
la membrana celular, ya que al incorporarse a los fosfoli-
pidos puede afectar la oxidacidn de otros &cidos grasos,
la sintesis de distintos eicosanoides, la transduccion de
sefiales moleculares, y modificar la actividad de distintos
receptores que conforman sefiales reguladoras de la ex-
presion de genes. Trabajando con células de carcinoma
mamario y colo-rectal humano, se ha demostrado que la
mezcla de CLA 9c¢-11t: 10t-12¢, es eficiente para inhibir
la proliferacién celular y la incorporacion de leucina-H?,
uridina-H? y timidina-H?3, lo que probaria que el CLA dis-
minuye la sintesis de proteinas, de RNA, y de DNA en este
tipo de células. Resultados similares han sido observados
en cultivos de células pulmonares humanas. Sin embar-
go, aunque en este campo existe una gran cantidad de




estudios, aln no se cuenta con conclusiones definitivas,
ya que los efectos anticarcinogénicos del CLA se han de-
mostrado solo en algunas especies animales, y en culti-
vos de ciertas células cancerosas humanas, con lo cual
no es posible generalizar. En este sentido, los resultados
dispares pueden deberse a varios factores, y es probable
que el mas importante tenga relacion con el fenotipo de
los individuos en estudio. Por ello, en modelos animales,
en los que se puede trabajar con cultivos celulares y/o
con tipos celulares determinados, el CLA en mezcla, o un
tipo de isomero en especial, tiene un efecto mas directo
y esta sujeto a menos modificaciones o interacciones con
otros metabolitos del organismo, por lo que puede pre-
sentar mayor efectividad. Se ha demostrado que el CLA
ejerce efectos citotdxicos en cultivos de células de mela-
noma colo-rectal y de cancer mamario, asi como también
un efecto de detencion del ciclo de division celular en cul-
tivos celulares. El mecanismo de los efectos inhibitorios
que ejerce el CLA sobre la diferenciacion celular anormal,
que finalmente conduce al desarrollo de un cancer, cada
vez va siendo desentrafiado con mayor precision. La gran
mayoria de los investigadores del CLA, tienen coinciden-
cia que el &cido graso podria ser aportado en los alimen-
tos como un protector del desarrollo de ciertos tipos de
cancer.

En general, las investigaciones han mostrado muchos
mecanismos de accion del CLA para controlar el cancer.
Se observa que inhibe el inicio, la promocion y progre-
sion del céancer: Actla como antioxidante cuando inhibe
el cdncer de piel. Inhibe la formacidn de prostaglandinas
y la expresion de la enzima ciclooxigenasa 2, en cancer
mamario. Ademas es capaz de inhibir la proliferacion la-
teral del epitelio, y de inhibir la respuesta a receptores
de estrégenos en este tipo de cancer. Por otra parte, el
CLA inhibe la conversion del acido linoleico en araqui-
ddnico mediante la actividad lipo-oxigenasa y ciclo-oxi-
genasa. Es decir, inhibe la produccién de leucotrienos y
prostaglandinas respectivamente, lo que se traduce en
menor inflamacion y proliferacion en procesos tumorales.
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Adicionalmente, el CLA inhibe la expresidn de las ciclinas
D1y A, deteniendo el ciclo celular en GO/G1. Por otro lado
el CLA inhibe la sintesis del factor de necrosis tumoral
(TNF-a), un mediador clave en enfermedades como ate-
roesclerosis, obesidad y cancer. Las metaloproteinasas,
como los factores de crecimiento vascular, son cruciales
al momento de generar metastasis, y el aporte dietario
de CLA disminuye, la actividad de estas proteinas. Belury
(2002), demostrd que los isémeros del CLA son metaboli-
zados a varios productos mediante enzimas desaturasas/
elongasas y que estos productos, son los efectivos anti-
cancerigenos. Durante la etapa de iniciacién del cancer
el CLA actua como iniciador de la oxidacion, y por otra
parte, inhibe la progresion del cancer y las metastasis en
modelos de transplante de tumores, reduciendo la pro-
liferacién y bloqueando la sintesis de DNA. La figura 4
resume las formas en las que el CLA podria controlar los
Procesos cancerosos.

EFECTOS SOBRE EL PESO CORPORAL

El sobrepeso y la obesidad son multicausales, algunas
de estas causas las podemos manejar y otras son muy
dificiles de modificar. Entre las primeras, podemos citar
el exceso en el consumo de alimentos, y la falta de ejer-
cicios; entre las de mas dificil manejo, se pueden men-
cionar los niveles hormonales y el historial genético. En
general en el sobrepeso y la obesidad se produce una
pérdida de la regulacién entre el gasto de energia y el
consumo de energia. En relacion a la regulacion del ape-
tito, algunas moléculas que inhiben al apetito son: la lep-
tina que produce el tejido adiposo, el péptido similar al
glucagon (GLP-1), que se produce en la regién ileal del
intestino delgado, la insulina que produce el pancreas.
Por otra parte, entre las moléculas que inducen apetito se
encuentran: la ghrelina que es producida por el estéma-
go, también endorfinas y encefalinas, y otras moléculas
gue se ingieren junto con los alimentos y que son capa-
ces de estimular receptores especiales en el hipotalamo




como los receptores tipo aguti y receptores tipo canabi-
noides (derivados del plantas del genero Cannabis) que
estimulan el apetito.

Algunos mecanismos ejercidos por el CLA para controlar tejidos cancerosos

Proteinas que permiten Actividad enzimatica de De la inestablidad de las
la realizacién del ciclo ‘ lipaoxigenasa como de mitocondrias y de los
celular (Ciclinas y de tipc P) ciclogenasa lisosomas de células tumorales
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De receptores de : : : f Produccién de mediadores
‘ estrégenos < Acgfs!goglzﬁﬁoé‘t{:g;cdo e f lipoperoxidativos en ta
en tumores mamarios b célula cancerosa

L

De la angiogénesis del Capacidad de Proteinas que inducen fa
tejido tumorat invasor diferenciacion apoptdsis en células

de fas células cancerosas tumorales

Adicionalmente, en el control del peso corporal se deben
considerar los mecanismos que regulan el gasto energé-
tico, entre los que se cuenta con una amplia variedad de
proteinas llamadas uncoupling proteins (abreviadas UCP),
cuya funcion principal es controlar la termogénesis.

Respecto a los lipidos, es importante considerar no solo la
cantidad de lipidos ingeridos, sino que ademas la calidad
de estos es un importante factor que puede influir en el
sobrepeso como en la obesidad. Sumado a lo anterior-
mente, se observa que los lipidos insaturados modifican
actividades enzimaticas, y niveles hormonales, e incluso
modifican la expresion de genes. De hecho, se ha demos-
trado que la obesidad resulta en un incremento en la can-
tidad de la enzima A-9 desaturasa y en una reduccion en
la cantidad de las enzimas A-5 y A-6 desaturasas, siendo
influidas estas actividades por algunos &cidos grasos es-
pecificos, en especial por los saturados. Otros estudios,
realizados en diferentes especies de mamiferos, conclu-
yen que los animales de pequefio tamafio poseen en sus
membranas fosfolipidos con mayor proporcion de acidos
grasos poliinsaturados, mientras que los mas grandes
muestran un predominio de acidos grasos con menos
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poliinsaturacion. El hecho relevante, es que el grado de
poliinsaturacion se relaciona en forma directa con la ac-
tividad metabdlica.

Por otra parte, el tejido adiposo es una estructura que
ha sido muy estudiada en estas Ultimas décadas, tanto
desde un punto de vista anatémico como bioquimico, so-
bre todo en relacién con la obesidad. En este sentido, se
han realizado muchos estudios que tiene que ver con los
efectos que ejercen sobre este tejido diferentes acidos
grasos, entre los que se cuentan el acido araquiddnico
(AA), eicosapentaenoico (EPA), docosahexaenoico (DHA)
linoleico, alfa y gama linolénico (ALA, GLA respectiva-
mente) y el CLA. En lo que respecta al CLA los estudios
demuestran, por ejemplo, que el isémero 9¢c-11ty el 10t-
12¢ afectan la actividad de la enzima lipoproteina lipasa
(LPL) dependiente de heparina. Cuando se suplementa
el medio de incubacion de células de tejido adiposo en
cultivo con 100 uM de ambos isomeros, se observa una
disminucion de la actividad LPL. La LPL se encarga de
hidrolizar los acidos grasos desde triglicéridos contenidos
en las VLDL y quilomicrones, con lo cual el aumento de
la actividad de la enzima se asocia con la obesidad y con
procesos aterogénicos. Por el contrario, la disminucion de
la actividad LPL demora la utilizacion de las VLDL en los
tejidos periféricos y su transformacion en LDL.

Estudios realizados con personas que presentan so-
brepeso, 0 que son obesas, han demostrado que la
ingestion diaria de 3,4 g de CLA produce una dismi-
nucion de la masa grasa total sin afectar otros para-
metros metabdlicos, como el recuento eritrocitario y
la cantidad de masa magra. La informacion obtenida
respecto al efecto del CLA en la reduccién del peso
corporal sugiere que el acido graso afectaria la in-
terconversion metabdlica de los acidos grasos y pro-
duciria una activacién de la lipolisis, probablemente
por una activacion de la beta oxidacion mitocondrial
y aumento de la termogénesis. El acido graso produ-
ciria, ademas, un un aumento de los niveles de lep-
tina, y una estimulacién de la actividad de la enzima




carnitina-palmitoil-transferasa I, que produciria un
aumento del ingreso de acidos grasos a la mitocon-
dria, lo que se traduciria en una mayor B oxidacion
de estos. La inhibicion de la actividad de la enzima
LPL, dependiente de heparina, también podria estar
involucrada en el efecto modulador del peso corporal
que produce el CLA, ya que disminuiria la biodisponi-
bilidad de los acidos grasos desde los quilomicrones
y las VLDL hacia los tejidos extra hepaticos. La figura
5 esquematiza los posibles lugares de accion del CLA
en el tejido adiposo, los que en conjunto producirian
una disminucion de la masa de este tejido.

Estudios especificos sobre el efecto regulador del CLA
en genes que participan en la produccion de leche en la
vaca, mostraron que las que recibieron el CLA presenta-
ron una disminucion general de grasa en la leche y un
aumento del contenido de los isomeros del CLA en leche.
Al parecer, esta disminucién de la grasa se debe a una
disminucién general de varias actividades enzimaticas La
disminucion en acidos grasos entre C4 y C16 llega alcan-
zar un 63%, los mRNA de las enzimas acetil-CoA car-
boxilasa y sintetasa de acidos grasos disminuyen en un
40%. También se observé una disminucion en la enzima
lipoproteina lipasa, y de la proteina que liga acidos gra-
sos. El CLA disminuye la expresion y/o la actividad de la
enzima A9-desaturasa, en la mama. Los autores postulan
que todos estos efectos en la vaca frente a la adicion de
CLA, pueden estar mediados por la interaccion de CLA
con PPARs y otros receptores nucleares.
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Efecto del CLA sobre el tejido adiposo
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1. Induccion de apoptosis de preadipocitos y adipocitos, por aumento
del factor de necrosis tumoral (TNF). 2. Disminucion de la sintesis de
acidos grasos por reduccién de la actividad de la proteina de sintesis
de &cidos grasos (FAS) y del PPAR y. 3. Disminucion de la disponibili-
dad de acidos grasos en el tejido adiposo por la menor actividad de la
LPL vascular. 4. Mayor lipdlisis en adipocitos por activacion de la lipasa
hormona sensible (LHS).

El CLA modula genes que tienen funciones en la dife-
renciacion, la proliferacion, o apoptdsis de la célula adi-
posa. En el caso del sistema inmune como en el cancer,
el efecto del CLA es mediante la expresidn de cierto tipo
de genes. En el futuro, a la luz de los nuevos enfoques
que tiene la nutricion con los conocimientos que aporte la
nutrigenomica, la transcriptdmica, la protedmica, la me-
taboldmica, por citar algunas de las derivaciones posibles
en el estudio de los efectos de los nutrientes, y en espe-
cial de los acidos grasos, iremos conociendo mas sobre
las miles de formas que tienen los nutrientes para regular
la expresion de los genes.

Adicionalmente, se ha observado que el CLA tiene efectos
sobre la gestacion y en el recién nacido. Recientemente
se realizd un estudio en mujeres con 24 semanas de ges-
tacidn que consumieron una dieta ad /ibitum y adecuada
para su estado fisioldgico. A las 35 semanas, se les tomo
muestra de sangre para determinar distintos parametros
bioquimicos, y posteriormente se tomaron muestras de




corddn umbilical post-parto. Los resultados permitieron
concluir que el CLA, proveniente de la dieta, cruza la pla-
centa. Se observd, ademas, que los niveles de CLA al-
canzados en los triacilglicéridos plasmaticos, y el nivel de
CLA que se esterifica al colesterol de la sangre del cordon
umbilical, tienen relacidén inversa con el peso de naci-
miento, con la edad gestacional, y con estatura al nacer.
La disminucion en el peso de nacimiento es el pardmetro
que mas se afecta cuando el nivel de esterificacion del
colesterol con CLA es mayor. Por cada 1% de aumento en
este nivel, el peso corporal disminuye en 310 gramos. Sin
embargo, los autores estiman que la disminucidn del peso
observada en los recién nacidos puede estar relacionada
con la ingesta de otro tipo de acidos grasos de isomeria
trans, y no sélo con el CLA. Este resultado sugiere que
el CLA produciria una disminucion del peso debido a que
seria capaz de modificar el metabolismo de los lipidos
en la célula adiposa, o impedir la diferenciacion de estas
células, por lo que serian menos eficientes para depositar
lipidos. Sin embargo, son resultados que deben tomarse
con extrema precaucién, ya que los autores llaman la
atencion en cuanto a que en el estudio no se cuantifica-
ron las cantidades de CLA, de DHA y de EPA consumidas
por las gestantes, por lo que se requiere cuantificar con
mas exactitud estas variables para extraer conclusiones
y recomendaciones adecuadas.

Otro efecto que puede ser considerado perjudicial para el
isomero 10t-12c¢, es que es capaz de producir resistencia
a la insulina, efecto en especial relevante en individuos
diabéticos y en obesos. Aunque el mecanismo por el cual
se llega a esta intolerancia no esta del todo clarificado, los
estudios indican varios factores contribuyentes, siendo
uno de ellos la lipoperoxidacion de algunos acidos grasos.
El estudio demostro que el aporte de 10t-12¢ a indivi-
duos diabéticos induciria resistencia a la insulina por un
estimulo de la lipoperoxidacion tisular y vascular, lo cual
produciria una alteracion estructural en el transportador
de glucosa GLUT-4 del tejido adiposo. Este efecto perju-
dicial del CLA 10t-12c se agudiza aun mas en individuos




diabéticos fumadores. La figura 6 resume los principales
efectos bioldgicos y nutricionales atribuidos al CLA.

Jrincipales efectos biologicos y nutricionales del CLA

Efectos hipocolesterolémicos e hipotrigliceridémicos

t Colesterol -LDL no afecta a colesterol -HDL
| Trigliceridos plasmaticos (efecto antiaterogénico)

Efectos hipocolesterolémicos e hipotrigiiceridémicos

1 Sintesis de IgA, IgE e IgM

| Produccion de inteleukina-6

| Produccion de prostaglandina E
Efecto favorable en alergias alimentarias

Efectos anticarconogénico

Detiene el ciclo celular en Go/G1

Actia como ligando de PPARs

1 Expresion de receptores peroxisomales (PPARS)
Accién citdxica en cultivo de cancer colo-rectal
Accion citdxica en cultivo de cancer mamario

Efectos sobre el peso corporal

1 El cuociente respiratorio

1 Metabolismo basal

| Nlveles de leptina

1 Actividad de carnitina palmitoil transferasa
1 Actividad de la enzima lipoproteina lipasa
| Diferenciacién de preadipocito a adipocito
1 Apoptosis de adipocitos

| Deposito de grasa corporal

ALIMENTOS FUNCIONALES
QUE CONTIENEN CLA

Como ya se comento, la presencia del CLA en forma na-
tural en los alimentos es relativamente escasa, y en ge-
neral, se encuentra una mayor cantidad de este acido
graso en los alimentos de origen animal, particularmente
de los rumiantes, y cuya cantidad tiene relacion con la
dieta que recibe el animal (tipo de grano, forraje, pasto,




0 suplemento). También influye la raza, el lugar geogra-
fico, e incluso para un mismo lugar, la estacién del afio.
Por las mismas razones, la cantidad de CLA que pueda
contener un mismo tipo de leche y/o de carne, produci-
da en diferentes regiones o paises, sera muy distinta. El
CLA también puede encontrarse en pequefias cantidades
en aceites de origen vegetal y en alimentos de origen
marino. Se puede concluir que la mejor fuente dietaria
de CLA es el consumo de carnes y productos lacteos pro-
cedentes de rumiantes aunque, como ya se comento, se
pueden observar fuertes variaciones en la cantidad de
CLA consumida. De esta forma, en una dieta mixta pro-
medio occidental se estima que el consumo de CLA es
muy variable, dependiendo de los habitos de consumo
de cada pais, y también del porcentaje de CLA aporta-
do por las carnes de animales rumiantes. Por ejemplo,
dentro de los paises cuyo consumo se ha establecido,
Australia presenta los valores mas altos (1,5 a 1,8 g/dia),
en tanto que Alemania muestra los valores mas bajos
(0,5 g/dia). La carne consumida en los paises germanos
proviene principalmente del cerdo, un no rumiante. En
Estados Unidos el consumo promedia los 0,9-1,2 g/dia.
A la fecha no existen datos sobre el consumo de CLA en
América Latina, aunque se puede presumir que en paises
con alta tradicion de consumo de carne bovina, como es
el caso de Argentina, Brasil, y Uruguay, la ingesta pro-
medio de CLA deberia ser alta (sobre 1g/dia). En Chile,
Per( y Ecuador, ocurriria todo lo contrario, ya que la in-
gesta de carne esta representada, principalmente, por el
consumo de aves (pollo, mayoritariamente), las que por
su tipo de alimentacién, principalmente de origen vege-
tal, no constituyen un aporte significativo de CLA. En la
figura 7 se puede observar el porcentaje relativo de CLA
en distintos alimentos, que son normalmente consumidos
en la dieta, en los cuales destaca el aporte de la leche y
sus derivados.
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Contenido de acido linoleico conjugado (CLA) en alimen-
tos de consumo habitual

Valores expresados en porcentaje de grasa total

Aceites Carnes de mamiferos

Mani 0,20 Vacuno 0,65

Oliva 0,08 Cordero 1,20

Soja hidrogenado 0,50 Cerdo 0,15
Conejo 0,11

Leche y derivados Pescados

Leche entera 0,22 Salmédn 0,07

Leche homogeneizada 0,55 Carpa 0,09

Leche condensada 0,70 Trucha de lago 0,05

Leche cultivada 0,5 Menhaden 0,05

Mantequilla 0,55

Yogurt bajo en grasa 0,40

Quesos

Queso natural 0,56

Queso procesado 0.40

Queso fermentado 0,76

Queso mozzarella 0,49

Queso cottage 0,45

Queso parmesano 0,30

Teniendo en cuenta los variados efectos del CLA, algu-
nos beneficiosos y otros cuestionables, y considerando
que para alcanzar los efectos beneficiosos se requiere de
cantidades mayores a las que aportan los alimentos na-
turales, ya que algunos investigadores estiman que para
alcanzar efectos beneficiosos se requiere de un consumo
al menos de 3,4 gramos/dia, se hace necesario adicionar,
suplementar, o incrementar el contenido de este &cido
graso en los diversos alimentos. El bajo aporte actual
de CLA en los alimentos tiene varias razones, principal-
mente debido a los efectos del medio ambiente sobre los
vegetales que consumen los animales de los cuales nos
alimentamos.




Una forma obtener CLA con fines de incorporarlo como
acido graso preformado a los alimentos, es de manera in-
dustrial mediante la hidrogenacion controlada de aceites
vegetales y posterior fraccionamiento de los &cidos grasos
para separar los isdbmeros formados. Se utiliza, general-
mente, aceite de cartamo o aceite de maiz como materia
prima para la reaccién. Debido al creciente uso comercial
del CLA, por sus propiedades ya discutidas, numerosas
empresas han desarrollado el proceso tecnoldgico para
obtener CLA. La figura 8 esquematiza las principales eta-
pas de la obtencidn industrial de CLA.

Obtencion de CLA mediante procedimiento tecnologico

Hidrogenacién controlada

Aceite de Cartamo » Triglicéridos
o de Maiz isémeros cis y trans

Hidrolisis
Separacion Acidos grasos con
y cristalizacion isémeros cis y trans

fraccionada

Oftros 4—‘—} Hidrolisis

acidos grasos

Recientemente, con el objetivo de aumentar el contenido
de CLA en alimentos de consumo diario, la suplementa-
cién de la dieta del ganado lechero vacuno ha sido una
de las estrategias mas utilizadas. Esta consiste en apor-
tar pastos de tipo fresco suplementados con aceites ve-
getales ricos en acido linoleico. Con esto se ha logrado
que la cantidad de CLA en la leche aumente en forma
importante, desde 3 mg/g de lipidos hasta 90-100 mg/g
de lipidos. Los investigadores han dejado claro que otros
factores afectan de forma importante el contenido de CLA
en los rumiantes como son: la suplementacion o no de
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antibioticos, la actividad de la enzima delta-9 desaturasa
en el tejido mamario, la cantidad de microbios del rimen
del animal, por citar algunos.

Las leches con un mayor nivel de CLA, ademas de con-
sumirse como leche fluida, también pueden ser utiliza-
das en la produccion de variados derivados lacteos, por
ejemplo fabricar diversos tipos de quesos o yogurt. En
todos lo estudios de estos derivados lacteos, los analisis
organolépticos no han mostrado un deterioro en su acep-
tabilidad por parte del consumidor, ya que no se afec-
ta el sabor, o el olor del alimento en forma importante.
Ademas, no se observa deterioro nutricional, ya que el
aporte adicional de CLA no afecta la oxidacion general del
alimento natural.

Por otra parte, también se ha aumentado el aporte de
CLA en aves, en especial en pollos y también en pavos,
aunque con el fin de aumentar la vida media Gtil del ani-
mal en condiciones de conservacién en frio. En pollos se
ha observado que la adicién extra de CLA aumenta la
actividad de enzimas que protegen del estrés oxidativo
bioldgico como lo es el aumento de la actividad de las
enzimas superoxido dismutasa y glutatién peroxidasa del
animal. Ademas, se ha observado que el CLA disminuye
la cantidad de grasa abdominal del animal y aumenta
el tejido magro del mismo Adicionalmente en pollos su-
plementados con CLA, este acido graso se puede incor-
porar al huevo en forma proporcional al suplementado
en la dieta del pollo, en especial en la yema del hue-
vo donde se observa un aumento significativo del CLA.
Los resultados demuestran que los huevos no cambian
en forma significativa el sabor ni el color, pero por so-
bre todo, aumenta el tiempo que se pueden mantener
en condiciones de almacenamiento en refrigeracion. Por
otra parte, cuando las piezas de pavo son irradiadas con
un tipo de radiacion gamma para impedir la proliferacion
microbioldgica, estas normalmente aumentan su oxida-
cion, pero cuando los pavos han sido suplementados con
CLA, esta oxidacion inducida por la irradiacion disminuye




significativamente, lo que permite un mayor tiempo de
almacenamiento.

En Canada y Estados Unidos se ha suplementado con CLA
otros alimentos, en especial carnes, con el objetivo de
mejorar la eficiencia de alimento, pero al mismo tiem-
po, conseguir mayores niveles de CLA en la porcion de
consumo, lo que llevaria un mayor aporte de este &cido
graso a los humanos. Este mayor aporte dietario a ani-
males ha sido probado exitosamente en vacunos y en
cerdos. En especial en Canada se observo que es posible
aumentar los isdbmeros 9¢c-11ty 10t-12¢ desde 3 mg/g de
lipidos a 14 mg/g de lipidos, de manera que el consumo
corriente de carne aporta 80 mg de CLA en una porcién
regular de 80 gramos de carne. El CLA se acumula prin-
cipalmente en el tejido adiposo y también intramuscu-
larmente. Los estudios organolépticos no han mostrado
diferencias significativas, en sabor, color, aroma de estos
alimentos respecto al no suplementado. Asi, en cerdos se
ha observado que ademas de aumentar significativamen-
te la cantidad de CLA, el que puede ser consumido por
humanos al ingerir la carne de cerdo, el animal, presenta
menor cantidad de grasa subcutdnea y un aumento de
tejido magro, y es en este tejido muscular donde el CLA
se incorpora mayoritariamente. Lo comentado se traduce
en un valor agregado a la carne de cerdo desde el punto
de vista comercial.

Adicionalmente, al CLA se lo presenta como un nutra-
celtico y muchos suplementos alimenticios lo anuncian
como un acido graso adecuado para reducir de peso o
para aquellas personas que realizan una actividad de-
portiva. Por ejemplo, hay presentaciones como alimento
dietético compuesto por CLA, como inhibidores del ape-
tito y también como complemento para adelgazar, entre
los mensajes que realizan las paginas webs de diferentes
empresas. Existe una activa investigacion sobre el CLA
en relacién a sus propiedades nutracéuticas y/o funciona-
les. Seran las derivaciones nuevas de la nutricién, como
la nutrigendmica y la metabolémica, las que nos aporta-
ran los conocimientos necesarios para saber los reales
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efectos de este acido graso sobre el organismo humano,
sobre todo, cuando se trate de diferentes fenotipos o et-
nias. Por el momento, el conocimiento que actualmen-
te poseemos es una base importante para propender, al
menos, a conservar la salud de las personas al consumir-
lo como un nutracéutico o adicionado a alimentos.
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INTRODUCCION

El colesterol es un esterol de origen animal que deriva de
la estructura basica denominada esterano o ciclopentano
perhidrofenantreno. El colesterol es un molécula funda-
mental para nuestro organismo ya que estd involucrado
en importantes funciones, tales como, el formar parte de
las membranas celulares, en la formacidn de las sales bi-
liares, en la formacion de vitaminas, como es el caso del
colecalciferol o vitamina D, en la formacion de las hor-
monas sexuales, y en la formacién de los glucorticoides
y mineralocorticoides. Ademas, como tal o en la forma
de los llamados oxisteroles, tienen importantes funcio-
nes reguladoras de la funcién celular. No podemos vivir
sin el colesterol. Un experimento clasico demostrd que
al alimentar ratitas con una dieta absolutamente carente
de colesterol y a las cuales se les inhibié6 mediante far-
macos la sintesis de colesterol, estas engendraron ani-
males ciclopes (con un solo 0jo), lo cual es una prueba
que la ausencia de colesterol tiene efectos teratogéni-
cos. Sin embargo, esta importante molécula puede ser
comparada con el dios Jano, deidad de los romanos que
tenia dos caras, una buena y otra mala. La buena ya
la hemos mencionado, la mala, también es conocida. El
mal manejo metabdlico del colesterol, ya sea por razones




genéticas, patoldgicas, dietarias, de estilo de vida, u
otras causas, puede producir la acumulacién de este en
los vasos sanguineos (aterogénesis), la precipitacion y
formacion de cristales en la vesicula biliar (litiasis vesi-
cular), la acumulacién en las células hepaticas (colestasis
hepatica), la acumulacion de oxisteroles en las células
neuronales (enfermedad de Alzheimer), etc. Como ya es
suficientemente conocido, el exceso de colesterol circu-
lante, principalmente contenido en las lipoproteinas de
baja densidad (colesterol-LDL) es uno de los factores de
riesgo de las enfermedades cardio y cerebrovasculares y
del sindrome metabdlico.

El colesterol tiene ciertas particularidades estructurales y
metabdlicas. Por ejemplo es una molécula anfipatica, lo
cual significa que tiene una parte polar (extremo hidro-
filico) y una parte apolar (extremo hidrofébico), en for-
ma similar a los fosfolipidos que forman las membranas
celulares y a los cuales acompafia el colesterol en estas
estructuras. Esta propiedad fisico-quimica serd muy im-
portante cuando analicemos el mecanismo de accion de
los fitoesteroles y fitoestanoles. El otro aspecto intere-
sante, es que el colesterol es la Unica molécula que no se
destruye en nuestro organismo, esto es, no hay un meca-
nismo que lo transforme en una molécula eliminable por
la orina, sudor o deposiciones. De esta forma, la canti-
dad de colesterol de nuestro organismo, lo que se conoce
como “pool” de colesterol, esta determinada por la capa-
cidad de biosintesis de nuestras células (practicamente
todas las células tienen la capacidad de biosintetizarlo),
por el colesterol aportado por la dieta, por el colesterol
utilizado en la formacién de sus productos metabdlicos,
y por la excrecion de colesterol como tal a través de la
bilis y de las deposiciones. En otras palabras el colesterol,
ya sea proveniente de nuestra propia biosintesis o de la
dieta, o se utiliza o se elimina.
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La figura 1 muestra la estructura del colesterol, en la
que el grupo hidroxilo (OH) representa su parte polar o
hidrofilica y el resto de la estructura su parte apolar o
hidrofdbica, y el llamado “pool metabdlico del colesterol”.
La figura 2 muestra los principales destinos metabdlicos
del colesterol.
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DIGESTION Y ABSORCION
DEL COLESTEROL

Si bien el colesterol no es un componente mayoritario en
nuestra alimentacion, estara siempre presente toda vez
que consumamos un alimento de origen animal. En una
dieta normal, consumimos en promedio diariamente 260-
500 mg de colesterol, el cual en un 95% se encontrara
esterificado (con un acido graso unido al grupo OH), ya
sea con acido palmitico, estearico u oleico, y mas excep-
cionalmente unido al acido linoleico. De esta forma, lo que
consumimos son mayoritariamente esteres del colesterol
y solo una pequefia fraccion de colesterol libre (no esterifi-
cado). No existe ninguin mecanismo enzimatico a nivel bu-
cal y gastrico capaz de hidrolizar los esteres de colesterol
a su forma libre, por lo cual el proceso de hidrolisis ocurre
exclusivamente en el intestino delgado por efecto de una
enzima identificada como colesterol esterasa, secretada
por el pancreas a través del jugo pancreatico.

A nivel del duodeno-yeyuno se produce la hidrolisis de los
esteres del colesterol, con lo cual se forma colesterol li-
bre (no esterificado). Este colestero! de origen dietario se
agrega al colesterol aportado por la bilis, el cual fluctta
entre 600 a 1000 mg/dia y en la forma de colesterol no
esterificado. En otras palabras, después de una comida
se producira una cantidad de colesterol a nivel del intes-
tino delgado que fluctuara entre 850 y 1500 mg/dia pro-
veniente de la sumatoria del colesterol dietario mas el de
origen biliar. Cabe destacar que ambos tipos de colesterol
son iguales, se trata de la misma molécula. El colesterol,
junto con los &cidos grasos libres, monoglicéridos, y liso-
fosfolipidos, pasa a formar parte de las micelas mixtas,
para asi ser transferido a las células intestinales. Se esti-
ma que normalmente un 50% del colestero! presente en
el lumen intestinal es absorbido, el otro 50% se elimina
con las deposiciones. Un simple calculo matematico nos
indica que si la dieta, por ejemplo, nos aporta 500 mg de
colesterol y la bilis 1000 mg, un total de 1500 mg, y solo
se reabsorbe un 50% (750 mg), significa que diariamente




nuestro organismo debe sintetizar una cantidad de coles-
terol cercana a los 250-300 mg/dia. La figura 3 muestra
el proceso de hidrolisis del colesterol esterificado dietario
y la reabsorcidén del colesterol libre dietario y biliar. La
figura 4 muestra la incorporacion del colesterol a las mi-
celas mixtas.
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Al tomar contacto las micelas mixtas con las microvello-
sidades intestinales, se produce la transferencia del co-
lesterol a las células intestinales. Durante varios afios se
pensod que la transferencia colesterol enterocito se pro-
~ducia por una gradiente favorable de concentracion de
colesterol desde la micela a la célula intestinal. Sin em-
bargo, hace algunos afos se describid la existencia de un
transportador de esteroles, no solo de colesterol, sino de
diferentes esteroles, que se identifico como Transportador
Niemann-Pick C1 Like 1 (NPCL1). Este transportador in-
corpora colesterol a las células intestinales con una velo-
cidad 1000 veces mayor que la que produce la gradiente
favorable por simple difusién.

Una vez en la célula intestinal, el colesterol es nuevamen-
te esterificado (reesterificaciéon) con un acido graso por la
accion de una enzima identificada como acil-colesterol-acil-
transferasa (ACAT). El colesterol esterificado se incorpora a
la formacidn de los quilomicrones, los que posteriormente
son secretados primero a la linfa y después a la circulacion
sanguinea. Al parecer, cuando el aporte de colesterol es
muy alto, por ejemplo después de una dieta muy rica en
colesterol, la ACAT no logra esterificar todo el colesterol.
Entonces entra en operacién un mecanismo, también de
reciente descubrimiento, que “bombea” el exceso de co-
lesterol nuevamente al lumen intestinal, para ser excreta-
do con las deposiciones. Esta “bomba” corresponde a una
superfamilia de proteinas de la membrana celular identi-
ficadas como bombas ABC (de ATP Binding Cassette), la
que cumple funciones de transporte de moléculas comple-
jas en diversos tejidos. En el caso de las células intestina-
les, las bombas ABC se identifican como ABCG5 y ABCGS.
Se han identificado patologias en las cuales estas bombas
tienen poca eficiencia, lo cual se traduce en altos niveles
de colesterol circulante, como es el caso de la enferme-
dad de Tangier. De esta forma, existe un fino control en la
absorcién e incorporacion del colesterol a la formacion de
los quilomicrones, regulado por la capacidad esterificante
de la enzima ACAT vy la actividad de las bombas ABCGS5 y
ABCGS.




La figura 5 esquematiza el proceso de absorcidn, esterifi-
cacion y excrecion del colesterol por la enzima ACAT y las
bombas ABC.
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LOS FITOESTEROLES Y FITOESTANOLES,
ORIGEN, ESTRUCTURA Y PRINCIPALES
PROPIEDADES

Los fitoesteroles son esteroles de origen vegetal y cum-
plen funciones similares a las del colesterol en la estruc-
tura de las membranas celulares vegetales. Su estructura
también deriva del esterano o ciclopentano perhidrofe-
nantreno. Sin embargo, tienen pequefas diferencias
estructurales que son muy importantes en el efecto hi-
pocolesterolémico que se les atribuye. El colesterol esta
formado por 27 atomos de carbono, de los cuales 19 per-
tenecen a la estructura ciclica y 8 atomos a lo que llama
cadena lateral. Pues bien, los fitoesteroles poseen 28 o
29 dtomos de carbono. Los atomos de carbono adicio-
nales se encuentran en la cadena laterai. El colesterol
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presenta un doble enlace (insaturacién) en una de las
estructuras ciclicas, entre los carbones 5 y 6, los fitoes-
teroles también presentan este doble enlace, y algunos
de ellos presentan un doble enlace en la cadena lateral.
En forma natural, todos los vegetales presentan cantida-
des variables de fitoesteroles y pequefias cantidades de
fitoestanoles. Estos Ultimos se identifican como formas
reducidas de los fitoesteroles, lo cual significa que no po-
seen dobles enlaces, ni en la estructura ciclica ni en la
cadena lateral. Los fitoestanoles son mas bien producto
de la reduccién quimica industrial de los fitoesteroles. La
presencia de una mayor cantidad de carbones en la cade-
na lateral permite que los fitoesteroles, y por derivacion
los fitoestanoles, sean mas hidrofébicos que el coleste-
rol, propiedad de gran importancia en el efecto hipoco-
lesterolémico de estos esteroles vegetales. La diferente
disposicion de los carbonos y la presencia o no de dobles
enlaces en la cadena lateral, asi como la posibilidad de
ser esteroles o estanoles, origina una gran variedad de
diferentes fitoesteroles y fitoestanoles, los que en con-
junto pueden sumar mas de 50 tipos diferentes. Los mas
comunes entre los fitoesteroles son el sitosterol, cam-
pasterol, sitgmasterol, y brasicasterol. Los fitoestanoles
equivalentes son el sitostanol, campestanol, stigmosta-
nol y el brasicastanol.

La figura 6 muestra la estructura de diferentes fitoeste-
roles y fitoestanoles.
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PRESENCIA DE FITOESTEROLES Y
FITOESTANOLES EN LOS ALIMENTOS
DE ORIGEN VEGETAL

Todos los alimentos de origen vegetal contienen cantida-
des apreciables de fitoesteroles. Estos estan presentes
en los frutos, semillas, hojas, y tallos de practicamente
todos los vegetales conocidos, por lo que obligadamen-
te forman parte importante de nuestra dieta. Aunque no
existe una base de datos acerca del contenido especifico
de cada forma de fitoesteroles en los alimentos, se cono-
ce el contenido total de ellos en algunos alimentos y que
se muestra en la figura 7.

Figura 7
Contenido de fitoesteroles de algunos aceites

Alimento Fitoesteroles

mg/100g porcion comestible
Aceite de maiz 952
Aceite de girasol 725
Aceite de cartamo 444
Aceite de soja 221
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Aceite de oliva 176
Almendras 143
Habas 76
Maiz 70
Trigo 69
Aceite de palma 49
Lechuga 38
Platano 16
Manzana 17
Tomate 7

La fuente mas concentrada de fitoesteroles son los acei-
tes vegetales. Una persona que consume 30 g/dia de
aceite de maiz, por ejemplo, recibe en promedio 280-300
mg de fitoesteroles, una cantidad suficiente para produ-
cir un efecto de reduccion de la absorcion del colesterol.
Una excepcion lo constituye el aceite de palma, ya que
una vez refinado es relativamente deficiente en fitoste-
roles. Se encuentran también en pequefias cantidades
en los vegetales enteros, en los granos, e incluso en el
pan, aunque el pequeno aporte de fitoesteroles de estos
alimentos, se compensa con el mayor consumo habitual
de ellos. Con excepcion de los alimentos que contienen
carbohidratos muy refinados y los productos de origen
animal, casi todos los alimentos de origen vegetal contri-
buyen a la ingesta de fitoesteroles.

Se estima que la ingesta diaria de FE, la gque obviamente
es muy variable ya que depende de los habitos alimen-
tarios de la poblacidn, se encuentra en un rango que va
desde los 160 mg/dia hasta los 500 mg/dia en dietas
vegetarianas, una ingesta muy similar a la del coleste-
rol. Aungue no tan estudiados como los fitoesteroles,
los fitoestanoles también se encuentran en la dieta. Se
han encontrado en aceites vegetales no hidrogenados y
en cereales, aunque en menores cantidades que los fi-
toesteroles. Se ha estimado el consumo de fitoestanoles
a partir del analisis de composicion fecal, reportandose
excreciones de 20-30 mg/dia de fitoestanoles en suje-
tos que no han recibido tratamiento con estanoles. Esto
sugiere que la ingesta de fitoestanoles puede constituir




aproximadamente un 10% de la ingesta dietaria de fi-
toesteroles + fitoestanoles, aungue un porcentaje de es-
tos ultimos puede ser formado por la reduccién quimica
del doble enlace de la estructura ciclica por parte de la
flora bacteriana intestinal.

En general, los fitoesteroles y los fitoestanoles se absor-
ben escasamente en el tubo digestivo. Utilizando un mé-
todo de doble marcaje con isdtopos estables, se estimé
que la absorcion del colesterol es de 50% en promedio,
mientras la absorcion de campesterol, sitosterol, cam-
pestanol, y sitostanol es s6lo 1,89, 0,51, 0,16 y 0,04%,
respectivamente. Diversos estudios, en los cuales se ha
utilizado sitosterol radioactivo, reportan una absorcion
entre el 0,65y 1,50% de la dosis administrada. Cuando
los individuos se suplementaron con 2-3 g/dia de esta-
noles, el nivel sérico de estos subid en un 200-275%.
Sin embargo, los niveles absolutos permanecian muy
bajos, en rangos menores que 0,02% del colesterol. El
porcentaje de absorcion fue inversamente proporcional
a la dosis de fitoestanoles administrada, sugiriendo que
el consumo de dosis elevadas de estanoles produce una
limitacion de la absorcion de estos. Ademas, varios, aun-
gue no todos los estudios, han sugerido que los fitoesta-
noles no solo reducen las concentraciones de colesterol
sérico sino que también la de los fitoesteroles. Del mismo
modo, se ha reportado que los fitoesteroles pueden dis-
minuir las concentraciones séricas de fitoestanoles. Sin
embargo, estudios recientes, sugieren que los cambios
en las concentraciones séricas de fitoesteroles y de fi-
toestanoles no se ven afectados en forma importante por
el consumo simultdneo de ambos compuestos. Ademas,
aunque hay estudios que indican que el consumo de fi-
toestanoles disminuye la absorcién de colesterol mas
eficientemente que el consumo de fitoesteroles a igual
ingesta, la gran mayoria de los estudios revelan que las
mezclas de ambos esteroles son igualmente efectivas en
la reduccién del colesterol LDL sérico. En resumen, la ab-
sorcion de los fitoesteroles es muy baja, y lo es mas aun
la de los fitoestanoles, que son absorbidos en no mas de
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un 10% respecto de sus correspondientes fitoesteroles.
En el plasma humano, los niveles de sitosterol y de cam-
pesterol representan sélo el 0,01-0,14% de la concentra-
cion del colesterol. Cuando se suplementa una dieta con
2-3 g/dia de fitoesteroles, los niveles séricos de sitosterol
y de campesterol aumentan solo en 34-73%. Los fitoes-
tanoles suplementados en la misma dosis, reducen los
niveles séricos de fitoesteroles entre 17-36%, presumi-
blemente por inhibicién de la absorcién de estos.

Uno de los problemas de la ingesta suplementaria de
fitoesteroles en la poblaciéon lo constituye un desorden
hereditario llamado sitosterolemia, afortunadamente de
muy baja prevalencia (1 en un milldn), que se asocia
a alteraciones de la funcién del transportador intestinal
ABCG5/ABCGS, lo que resulta en la acumulacién de este-
roles vegetales en la circulacion. Esta condicién es cau-
sada por una mutacién en las proteinas transportadoras
del tipo ABC, ya mencionadas, y que se expresan en el
intestino y el higado. En la sitosterolemia, se produce una
absorcion aumentada de fitoesteroles, y su presencia en
la sangre constituye un importante marcador clinico. Es
probable, ademas, que un manejo metabdlico inadecua-
do del colesterol contribuya a la aterosclerosis progresiva
que se produce en estos pacientes. Por ejemplo, en un in-
dividuo homocigoto para la sitosterolemia, severamente
afectado por esta enfermedad y cuyo deceso se produjo
por aterosclerosis, el colesterol dio cuenta del 82% de los
esteroles presentes en el plasma, tejidos y ateromas. Los
heterocigotos son menos afectados que los homocigotos,
ya que los primeros presentan valores de fitoesteroles
plasmaticos y niveles de absorcion sélo moderadamente
elevados, y compensados por una capacidad de excretar
rapidamente los fitoesteroles absorbidos. No esta claro
aun qué efectos puede tener una alimentacidn con fitoes-
tanoles en individuos sitosterolémicos. En un estudio con
2 pacientes sitosterolémicos homocigotos que fueron ali-
mentados con 1,5 g/ dia de sitostanol (un fitoestanol),
se redujo la absorcion del colesterol y de otros estero-
les vegetales, se produjo una excrecién aumentada de




colesterol, y se redujeron los niveles plasmaticos de to-
dos los esteroles, excepto del sitostanol, cuya concentra-
cion permanecidé constante. En consecuencia, es posible
que la alimentacion de los pacientes de sitosterolemia
con fitoestanoles pueda ser beneficiosa bajo ciertas cir-
cunstancias, aunque son necesarios mas estudios en esta
area para obtener conclusiones sobre el beneficio del con-
sumo de fitoestanoles en pacientes con sitosterolemia.

METODOS DE EXTRACCION
Y DE PURIFICACION DE FITOESTEROLES
A PARTIR DE MATRICES VEGETALES

En general, los fitoesteroles son subproductos de los pro-
cesos de refinacion tradicional de los aceites vegetales.
La fuente mas comun de fitoesteroles es una mezcla de
aceites crudos comestibles constituidos, principalmente,
por aceite de soja, y en menor cantidad por otros aceites
vegetales como maiz, raps, cartamo y maravilla (girasol)
en variadas proporciones. Las semillas en algunos casos
pueden provenir de variedades genéticamente modifica-
das. La extraccion propiamente tal, se realiza por métodos
similares a los utilizados para la extraccidon de materias
grasas en general. Solventes no polares tales como el
hexano (utilizado comUnmente para extraer la mayoria de
aceites vegetales) extraen cuantitativamente fitoesteroles
libres y los ésteres de fitoesteroles con acidos grasos. La
extraccion con solventes es muy efectiva ya que permite
recuperar hasta un 90% del total de fitoesteroles.

El aceite crudo, obtenido por prensado o extraccion con
solventes, es sometido a una serie de procesos de refina-
miento para remover restos de solvente, lecitinas, &cidos
grasos libres, cuerpos coloreados, olores, y sabores. En
una de las etapas, el aceite es sometido a una destilacion
por arrastre de vapor a presion reducida (desodorizacion),
y el destilado resultante contiene la fraccion de esteroles.
A partir de esta fraccion se remueven los acidos grasos,
lecitinas, y otros compuestos por destilacién fraccionada
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y cristalizacion, y los esteroles obtenidos son posterior-
mente purificados por recristalizacién. En general, las
mezclas de fitoesteroles contienen un 40-58% de sitos-
terol, 20-30% de campesterol, 14-22% de stigmasterol y
0-6% de brasicasterol. Las potenciales impurezas de las
preparaciones de fitoesteroles podrian contener cantida-
des trazas de mono, di y triglicéridos, de ceras y de es-
cualeno. Los ésteres de esteroles se producen a partir de
la reaccion de estos con triglicéridos o con acidos grasos
libres derivados de aceites vegetales, aplicando métodos
estandares de esterificacion o de transesterificacién, co-
mudnmente utilizados en la industria de grasas y aceites.

Los fitoestanoles se preparan industrialmente por un
proceso de hidrogenacion de los correspondientes fi-
toesteroles insaturados, y la obtencidon de los ésteres de
fitoestanoles se realiza a través de procesos de esterifi-
cacién. Otro procedimiento industrial para la obtencidn
de fitoesteroles es a partir del llamado tall oil, una resina
aceitosa que se obtiene durante el proceso de obtencién
de la celulosa a partir de la madera de pino. En este caso,
es el tall oil el que se somete a un proceso de refinacion
y de cristalizacidn que permite concentrarlo en fitoeste-
roles. Este proceso constituye una ventaja para aquellos
paises con industria forestal dedicada a la obtencién de
celulosa y sus derivados, ya que implica la utilizacion de
un subproducto del proceso, habitualmente subutilizado
industrialmente. La figura 8 muestra un esquema de la
extraccion industrial de fitoesteroles a partir de aceites
vegetales, y la figura 9 la obtencidn de fitoesteroles a par-
tir del tall oil en el proceso de obtencion de la celulosa.

EFECTOS FISIOLOGICOS DE LOS
FITOESTEROLES Y FITOESTANOLES Y
MECANISMOS DE ACCION

Se han descrito numerosos efectos fisiologicos de
los fitoestanoles vy fitosteroles. Por ejemplo, se les




atribuye propiedades antiinflamatorias, antitumora-
les, bactericidas, y fungicidas. Sin embargo, desde
hace largo tiempo, el efecto mejor caracterizado y
cientificamente demostrado de estos compuestos,
es su accion hipocolesterolémica, tanto a nivel del
colesterol total como del colesterol-LDL. En efecto,
ya en 1950 se realizé la primera observacion referi-
da a que el consumo habitual de fitoesteroles, como
componentes de la dieta, ejerce un marcado efec-
to hipocolesterolémico. En 1955 la casa farmacéu-
tica Eli Lilly desarrollé comprimidos de fitoesteroles
(Citelin), los cuales estuvieron a la venta en Estados
Unidos hasta 1975, afio en que fueron desplazados
por la aparicion de las estatinas, de mucho menor
precio en aquella época. Actualmente los métodos
industriales de obtencidon de fitoesteroles pueden
ofrecer precios muy competitivos con productos de
procedencia alemana, estadounidense, china, ar-
gentina, etc.

Proceso para la obtencion de fitoesteroles
a partir de aceites vegetales

Aceites vegetales Evaporacion en Destilacion

(soya, girasal) | ——> pelicula delgada > molecular

Centrifugacion| <€—— Cristalizacién

Evaporacion

I I

Fitoesteroies

Figura 8

La evidencia experimental del efecto hipocoleste-
rolémico de los fitoesteroles es contundente y esta
sustentada por abundante literatura cientifica en
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trabajos realizados con ratas y en humanos. La re-
duccién del colesterol-LDL varia segun la edad, sien-
do mayor el efecto en sujetos de mayor edad. Se ha
propuesto que la diferencia estructural en la cadena
lateral de los fitoesteroles y de los fitoestanoles con
el colesterol, es la responsable de los particulares
efectos hipocolesterolémicos atribuidos a ambos es-
teroles vegetales, y también de la baja absorcion
a nivel del tracto intestinal que se ha observado
para estos esteroles. Trabajos recientes han demos-
trado que el consumo de margarinas enriquecidas
con a-sitosterol, campesterol y stigmasterol, o con
el derivado hidrogenado sitostanol, administradas
a individuos moderadamente hipercolesterolémicos
(220-240 mg/dL colesterol), produce reducciones
del colesterol circulante de un 10% en promedio y
de un 8% en el colesterol-LDL, sin afectar el con-
tenido del colesterol-HDL y el nivel plasmatico de
triglicéridos.

Obtencién de fitoesteroles a partir del proceso
de la obtencion de la celulosa
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’5:;(;},“; 170°C ~ | ylavado Celulosa

Industria z — *
de vaporacion

Celulosa de agua u——l

Solventes Jabdn de Tall Oil

industria Separacion| "2s¢ —
de f de fases _—>

Fitoesteroles organica *

Fitoesteroles
Licor 4._—| Reduccién

madre

Agua

Fitoestanoles

Figura 9

El consumo promedio de fitoesteroles en estos estu-
dios fue de 1,5-2,2 g/dia y el de fitoestanoles de 2,0




g/dia. No esta completamente elucidado el mecanis-
mo mediante el cual los fitoesteroles y los fitoesta-
noles dietarios ejercen efectos hipocolesterolémicos.
Sin embargo, basado en sus propiedades fisicoqui-
micas, se ha postulado que estas sustancias actuan
a tres niveles diferentes:

a. a nivel micelar: inhiben la absorcidon a nivel in-
testinal del colesterol desde las micelas mixtas,
tanto aquel de origen dietario como biliar;

b. A nivel intraenterocito: inhiben la re-esterifica-
cion del colestero! inhibiendo la actividad de la
ACAT en las células intestinales;

c. A nivel intraenterocito: aumentan la actividad
y la expresion de transportadores del tipo ABC,
acelerando asi el eflujo de colesterol desde las
células intestinales al lumen intestinal

El efecto a nivel micelar es probablemente el mecanismo
mejor estudiado. Los ésteres de fitoesteroles (y presumi-
blemente de fitoestanoles) son hidrolizados en el intesti-
no delgado superior. Debido a que los fitoestanoles y los
fitoesteroles al estado libre son mas lipofilicos que el pro-
pio colesterol, propiedad derivada de las caracteristicas
de mayor extension y complejidad de la cadena lateral,
los esteroles y los estanoles tienen una afinidad aumen-
tada por las micelas mixtas, comparado con el colesterol,
de modo que la captacidn de fitoesteroles y de fitoesta-
noles por las micelas se ve energéticamente favorecida.
Como resultado, el colesterol es desplazado competitiva-
mente desde la micela mixta formada por la accion de los
fosfolipidos y de las sales biliares en el lumen intestinal,
lo que reduce la absorcién intestinal del colesterol. Este
efecto se observa principalmente en las micelas que con-
tienen la sal biliar taurocolato (trihidroxido) y no glico-
deoxicolato (dihidroxido), sugiriendo que la distribucion
de las sales biliares presentes en el intestino puede ser
importante en la eficiencia de los fitoesteroles vy fitoes-
tanoles para reducir la absorcién intestinal del coleste-
rol. En consecuencia, los fitoesteroles y los fitoestanoles
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estarian ocupando el lugar del colesterol cuando la micela
mixta toma contacto con el ribete en cepillo formado por
las microvellosidades de las células intestinales. El coles-
terol no emulsionado (desplazado de la micela) no puede
ser absorbido y es eliminado con las deposiciones. Como
vimos anteriormente, los fitoesteroles, y mas particular-
mente los fitoestanoles, presentan escasa absorcion a
nivel intestinal, por lo cual durante el proceso de transfe-
rencia de los acidos grasos y de monoglicéridos desde la
micela a las células intestinales, y que produce el desen-
samblaje de la micela mixta, los esteroles y estanoles se
liberarian acompafando al colesterol no absorbido, sien-
do finalmente excretados con las deposiciones. Evidencia
adicional de la importancia de la solubilidad micelar, es el
hallazgo que la absorcion de distintos fitoesteroles esta
relacionada directamente con su concentracién micelar
en el equilibrio. Este mecanismo constituiria el primer ni-
vel de accion de los esteroles. La figura 10 muestra el
efecto de los fitoesteroles/fitoestanoles en la absorcidn
del colesterol en el intestino delgado. Este seria el primer
nivel de accién.

Efecto de fitoesteroles en el intestino delgado

Fitoesteroles
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!

Deposiciones

Figura 10




Como ya se comentd, la absorcion intestinal de los fitoes-
teroles es extremadamente baja (menos del 0,5%-1%) y
la de los fitoestanoles menor aln. Sin embargo, cuando
estos esteroles (y estanoles) son absorbidos, ejercerian
una inhibicién de la enzima ACAT intestinal, con lo cual el
colesterol no seria eficientemente re-esterificado e incor-
porado a los quilomicrones, estimulado asi el eflujo ha-
cia el lumen intestinal del colesterol no esterificado. Este
mecanismo constituiria el segundo nivel de accién de los
fitoesteroles/fitoestanoles. En contraste con el coleste-
rol, los fitoesteroles y los fitoestanoles son pobremente
esterificados por la ACAT y permanecen en su forma li-
bre dentro del enterocito. Los esteroles que alcanzan la
sangre, son esterificados a nivel plasmatico, presumible-
mente por la enzima lecitina-colesterol-acil transferasa
(LCAT), y transportados al higado mediante el mecanis-
mo del transporte reverso del colesterol a través de las
HDL. Sin embargo, se estima que los fitoesteroles no
producirian un efecto de competencia metabdlica con el
colesterol, debido a que los esteroles vegetales se encon-
trarian en concentraciones plasmaticas muchisimo mas
pequefas que el colesterol.

Se ha establecido que los fitoesteroles son retenidos en
el epitelio intestinal después de una ingestion oral. Esta
observacién revela que la idea que los fitoesteroles no
son absorbidos no es completamente correcta cuando se
analiza respecto al intestino mismo. Es probable que los
fitoesteroles se incorporen a la membrana plasmatica del
enterocito y posiblemente que también sean internaliza-
dos a la célula por endocitocis de la membrana plasmati-
ca. En estudios en los cuales se ha medido directamente
el transporte de colesterol y de sitosterol a la mucosa
intestinal intacta, o a las células de la mucosa, se ha
detectado la transferencia del sitosterol, pero a una velo-
cidad igual a 1/3-1/5 de la del colesterol. Los efectos de
los fitoesteroles y fitoestanoles a nivel del enterocito son
mediados por las proteinas transportadoras del tipo ABC,
y participan probablemente varios miembros de esta fa-
milia: ABCA1 y de la subfamilia G (ABCG5 y ABCGS).
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Los transportadores ABCG5 y ABCGS8, que se expresan
en la superficie de los enterocitos y de los hepatocitos,
participarian exportando los fitoesteroles al fumen in-
testinal y a la bilis, respectivamente. Estas proteinas de
la membrana bombean selectivamente los fitoesteroles
desde los enterocitos al lumen intestinal, manteniendo
asi baja su absorcion, como vimos anteriormente. Se ha
demostrado en ratones, que una mutacion que bloquea
la expresion del gen abcg5, que codifica al transporta-
dor ABCG5, produce una hiperabsorcion selectiva de los
fitoesteroles dietarios. Por lo tanto, las proteinas ABCG5
y ABCGS8 limitan severamente la absorcién de los fitoes-
teroles, ademas de reducir la absorcién del colesterol,
aumentando asi el eflujo de ambos (fitoesteroles y coles-
terol) al lumen intestinal. Los 3 transportadores ABC que
regulan el trafico de esteroles estan bajo el control de los
receptores de oxisteroles llamados receptores hepaticos
X (LXR). Los LXR hepaticos son una familia de receptores
que actuan como factores de transcripcion, y que perte-
necen a la familia de receptores nucleares activados por
oxisteroles. Su funcién es la regulacion de la expresion de
los genes que participan en el metabolismo del coleste-
rol. Se ha encontrado que la activacion de los receptores
LXR por agonistas de oxisteroles (se comportan como los
oxisteroles), previene la acumulacidn de esteroles en el
intestino a través de la induccidn de los transportadores
ABC. Se ha propuesto que los fitoesteroles son agonistas
de los LXR, es decir se unen a los LXR y activan la sin-
tesis de los transportadores ABC, aumentando asi, tan-
to la excrecién de los propios fitoesteroles como la del
colesterol. La unidn del complejo agonista-LXR al DNA
ocurre en forma de dimero con el receptor del acido reti-
noico (RXR); la unidn del dimero LXR-RXR al DNA activa
la transcripcion de genes especificos. Debido a que se ha
observado que la expresién de los transportadores ABCA1
y ABCG5 o ABCG8 aumenta bajo las mismas condiciones
experimentales (concentraciones elevadas de colesterol
libre, o ligandos de LXR), es probable que el colesterol
y los fitoesteroles y fitoestanoles sean “expulsados” por




los transportadores ABCG5 y ABCG8 en cooperacion con
ABCA1. Este mecanismo constituiria el tercer nivel de ac-
cion de los fitoesteroles y fitoestanoles.

Efecto de fitoesteroles a nivel de |la célula intestinal

Lumen intestinal Célula intestinal
2° nivel
de accion
FE
Micela e . Colesterol AACAT ; Colesterol
mixta - e libre esterificado

s FE 3° nivel

Colesterol €—— de accion

Transportador
ABC

Figura 11

La figura 11 esquematiza la accién de los fitoesteroles y
fitoestanoles a nivel de la ACAT y a nivel de los transpor-
tadores tipo ABC en el epitelio intestinal, y la figura 12
resume los efectos de los fitoesteroles y fitoestanoles en
la absorcion del colesterol.

Figura 12

Inhibicién de la absorcidn de colesterol por los fitoesteroles a nivel

intestinal:

¢ Compiten con el colesterol a nivel de la incorporacién a micelas
mixtas

« Inhiben la enzima acil-CoA-colesterol-aciltransferasa (ACAT)

e Aumentan la expresion del transportador tipo ABC en el lumen
intestinal
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ALIMENTOS FUNCIONALES QUE
CONTIENEN FITOESTEROLES/
FITOESTANOLES. ESTUDIOS CLINICOS

El particular efecto hipocolesterolémico observado para
los fitoesteroles y sus derivados hidrogenados, ha mo-
tivado a diferentes empresas de alimentos el desarrollo
de productos enriquecidos con estos esteroles vegetales.
Es importante que los fitoesteroles sean ingeridos en for-
mulas que sean biodisponibles, es decir que puedan ser
facilmente absorbidos. Se piensa que los estudios con
suplementos de fitoesteroles, realizados en el pasado y
gue no tuvieron efecto en sujetos hipercolesterolémicos,
fueron consecuencia de una reducida biodisponibilidad de
los fitoesteroles en las férmulas utilizadas. Tanto la baja
velocidad de disolucién, como la baja solubilidad organica
y acuosa final de los fitoesteroles, parecen contribuir a
la menor biodisponibilidad. Los fitoesteroles purificados
forman cristales muy estables (ésta es la forma como
son suministrados comercialmente) y que pueden reque-
rir varios dias o aln semanas para disolverse en solucio-
nes de sales biliares. Los efectos mas consistentes en la
reduccion del colesterol-LDL se han obtenido en estudios
en los cuales no se utilizaron macrocristales, sino que los
fitoesteroles estaban disueltos en aceites o fosfolipidos
de yema de huevo, emulsionados en medios acuosos con
monoglicéridos, o con o lecitina, o bien micropulverizados
y mezclados con alimentos grasos. Una disolucion directa
de los fitoesteroles libres en grasa no es muy eficiente,
debido a que la solubilidad de estos en triglicéridos es
solo del 1-2%. Sin embargo, después de la esterificacion
con acidos grasos de cadena larga, la solubilidad aumen-
ta a 10-20%. La esterificacion se realiza con acido oleico,
&cido linoleico, o en algunos casos con acido alfa linolé-
nico, o con mezclas de ellos, ya que como base de reac-
cién se utiliza un aceite vegetal o una mezcla de aceites
vegetales.

El impacto del BENECOL desde su lanzamiento, primero
en Finlandia en 1995 y posteriormente en el resto de




Europa, fue inmediato. BENECOL, es una margarina livia-
na enriquecida con sitostanol formulada por la empresa
Raisio Inc. (Raisio, Finlandia). Los diferentes estudios nu-
tricionales realizados con el BENECOL, han demostrado
su eficacia para disminuir el colesterol sanguineo en in-
dividuos levemente hipercolesterolémicos, sin alterar el
nivel de colesterol-HDL y de los triglicéridos plasmaticos.
BENECOL actualmente es una franquicia que fue adqui-
rida por la empresa espafiola Kaiku para desarroliar, en-
tre otros productos, un yogurt con fitoestanoles que ya
se estd comercializando en Chile. Un desarrollo similar
fue realizado por Unilever en Estados Unidos. El producto
identificado como Take-Control, que es una margarina del
tipo liviana, contiene a-sitosterol, campesterol y stigmas-
terol, y también ha demostrado su efecto hipocoleste-
rolémico en protocolos clinicos controlados. Actualmente
este producto ya esta en algunos paises Latinoamericanos
como Brasil, bajo la denominacidon Becel Pro-Activ, y en
Chile se denomina Bonella Pro-Activ. También se han de-
sarrollado en Europa, Estados Unidos y en algunos paises
Latinoamericanos, bebidas, jugos, leches y yogurt adicio-
nados de fitoesteroles o de fitoestanoles. Siempre en la li-
nea de los nutracéuticos, es posible encontrar en Estados
Unidos y algunos paises europeos, capsulas, sachets, o
comprimidos conteniendo fitosteroles, con la indicacion
de su efecto hipocolesterolémico y de sus efectos bene-
ficos en el tratamiento de la inflamacion benigna de la
prostata. La figura 13 muestra, como ejemplo, un proto-
colo cldsico que demuestra el efecto hipocolesterolémico
de una margarina adicionada con distintas cantidades de
fitoesteroles.

RELACION
FITOESTEROLES/FITOESTANOLES CON
LA DIETA: ¢ SON ADITIVOS LOS EFECTOS?

Si bien los efectos de los fitoesteroles y de los fitoesta-
noles parecen ser independientes de la dieta, la mayoria
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de los cientificos que trabajan en este tema coinciden en
que los fitoesteroles/fitoestanoles deberian ser sélo un
complemento a las dietas saludables bajas en grasas sa-
turadas y colesterol, y elevadas en el consumo de frutas,
verduras y granos enteros. En general, existe acuerdo
que el consumo de esteroles y de estanoles con dietas
poco saludables produce efectos menores que los que se
observan al combinar el consumo de fitoesteroles/fitoes-
tanoles con una dieta saludable. Estudios del Programa
de Educacién Nacional del Colesterol (National Cholesterol
Education Program, NCEP) en los Estados Unidos, demos-
traron que la adicién de 2-3 g/dia de ésteres de estanoles
aumenta el efecto hipocolesterolémico de una dieta baja
en grasas, produciendo una disminucion en el colesterol-
LDL de hasta un 23%. Efectos similares se observaron
con esteroles y estanoles libres. Se recomienda combi-
nar la ingesta de alimentos ricos en fitoesteroles y fi-
toestanoles con una dieta reducida en grasas saturadas
y colesterol, y que provea alimentos de alto contenido
en fibra, acidos grasos esenciales, vitaminas y minerales,
como un complemento al efecto hipocolesterolémico de
los fitoesteroles y fitoestanoles. La figura 14 resume las
conclusiones del NCEP.

Efecto del consumo de mantequilla, margarina y de margarinas con diferentes
cantidades de fitoesteroles en el colesterol total y en el colesterol-LDL*

% de disminucion de colesterol
w

Colestero! total Colesterol -LDL

Mantequilla Margarina 0.85gde 1.60 g de 3,30 gde
sifitoest fitoest/dia fitorest/dia

“Hendrits et al, Eur. J Clin Nutr 53. 3791993,

Figura 13




En mujeres con sobrepeso u obesidad, uno de los factores
de riesgo independiente para el desarrollo de las enferme-
dades cardiovasculares, la sustitucion de una- dieta con-
vencional de grasas dietarias por triglicéridos de cadena
mediana (MCT, con cadenas de entre 6-12 carbonos) ha
demostrado ser beneficiosa en el manejo del peso corpo-
ral, debido a que los MCT aumentan el gasto energético
y la oxidacion de grasas en relacion a los triglicéridos de
cadena larga cuyo depoésito es mas favorecido. Sin em-
bargo, los posibles beneficios de los MCT sobre el balance
energético, pueden ser contrarrestados por efectos ad-
versos no deseados sobre las concentraciones circulantes
de colesterol y de triglicéridos, ambos parametros son
importantes factores de riesgo de enfermedad cardiovas-
cular. En estos casos, una dieta suplementada con fitoes-
teroles para reducir el colesterol sanguineo, ha logrado
mejorar el perfil de riesgo de enfermedad cardiovascular
en mujeres con sobrepeso.

Figura 14. Incorporacion de los fitoesteroles al “portfolio”
reductor del colesterol-LDL de acuerdo al Adult Treatment
Panel III (ATP) del National Cholesterol Education Program

(NCEP)*

Modificacidn de la dieta |Recomendacion Reduccién aproximada
(%) el colesterol-LDL

Grasa saturada reduccion a <7% calorias | 8%-10%

Fitoesteroles / 2 g/dia a 3 g/dia 6%-10%

fitoestanoles

Reduccion de colesterol | menos de 200mg / dia 3%-5%
dietario

Incorporacion de fibra | 5-10 g/dia fibra soluble | 3%-5%
Reduccion de peso 4 a 5 kg de reduccion 5%-8%

Efecto total de reduc- 25%-30%
cion de colesterol-LDL

* Modificado de Devaraj y Jailal. Nut. Rev. 64, 348 (2006)

RELACION FITOESTEROLES/FITOESTANOLES
CON DROGAS HIPOCOLESTEROLEMICAS

En algunos casos, los niveles elevados de colesterol
total (> 240 mg/dL) y de colesterol-LDL requieren un




tratamiento farmacoldgico. Las drogas hipocolestero-
l[émicas mas utilizadas son las estatinas, inhibidores
competitivos de la enzima HMG-CoA reductasa, y mas
recientemente, el ezetimibe, bloqueador del transporta-
dor NPCL1, que impide la absorcidn del colesterol a nivel
intestinal desde las micelas mixtas. Se ha demostrado
que los efectos del tratamiento farmacoldgico son aditi-
vos con los efectos que produce el consumo de alimentos
enriquecidos con ésteres de esteroles y estanoles. Por
este motivo los fitoesteroles/fitoestanoles son incluidos
cormo componentes de las llamadas terapias mixtas, dua-
les, 0 combinadas, la que buscan mediante el tratamiento
con dos drogas diferentes un efecto sinérgico en la accion
hipocolesterolémica de cada una de ellas. Los fitosteroles
dietarios, o derivados de la suplementacion, se agrega-
rian a este efecto. La figura 15 ejemplifica el efecto mixto
o dual de un tratamiento con estatinas acompafiado de la
ingesta de fitoesteroles.

Efecto sinérgico de los fitoesteroles dietarios
en la accion de farmacos hipocolesterolémicos (estatinas)
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EFECTOS ADVERSOS Y TOXICIDAD

Los niveles plasmaticos de vitaminas liposolubles han
sido estudiados después de una alimentacion con fitoes-
teroles, debido a la preocupacién sobre la posibilidad que
estas vitaminas muestren una menor absorcién. Se de-
mostrd que una suplementacion con fitoesteroles en su
forma libre o esterificada, reduce la biodisponibilidad de
b-caroteno en un 50% vy la del a-tocoferol en un 20%.
En el caso de los carotenos, la reduccion de la biodis-
ponibilidad fue significativamente menor con el uso de
fitoesteroles libres que con ésteres de fitoesteroles. La
reduccion de la biodisponibilidad del a-tocoferol fue me-
nor también con fitoesteroles libres. No obstante, debi-
do a que los compuestos lipofilicos son transportados en
las lipoproteinas plasmaticas, la mayoria de los estudios
han normalizado los niveles con los lipidos plasmaticos
con el colesterol. Después de este procedimiento, se ha
reportado que el a y el b caroteno reducen su absorcion
en un porcentaje que fluctua solamente entre 11 y 12%.
Mé&s aun, otros estudios han encontrado sdlo pequefias
reducciones, sin significacion estadistica. Se ha encon-
trado una correlacién entre la reduccion de la absorcion
del colesterol y la reduccién de los carotenos y del lico-
peno circulante, siendo este Ultimo el mas afectado en
su absorcion. Las concentraciones séricas del 25-OH co-
lecalciferol (vitamina D), de retinol, y de la vitamina K,
no se redujeron en los mismos estudios en los cuales los
carotenoides se vieron afectados. Se desconoce la impor-
tancia de una reduccion en los niveles séricos de carote-
noides, aunque se ha establecido que la suplementacién
dietaria con b caroteno no parece proteger contra enfer-
medad cardiovascular.

El mecanismo por el cual se produce una reduccion en
la absorcion de carotenos y de tocoferoles con el con-
sumo de fitoesteroles en sus formas libres y esterifica-
das no estd aclarado aun, pero los hallazgos sugieren
que la absorcidn y la concentracion intracelular de estos
nutrientes liposolubles puede ser modulada también por
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los transportadores ABC, por receptores nucleares, y por
proteinas relacionadas con el trafico celular. Debido a que
el acido retinoico tiene un rol critico en la activacién del
dimero de LXR, no es sorprendente que el b-caroteno
pueda ser convertido en la mucosa intestinal a acido 9-cis
retinoico. Es posible que los fitoesteroles activen al LXR y
que los b-carotenos provean de acido retinoico adicional
para el RXR, aumentando asi la cascada de eventos mo-
leculares mediante lo cuales los fitoesteroles aumentan la
excrecidon del colesterol, su propia excrecion, y la de los
carotenoides. Las vitaminas A, D, E y K, y los carotenoi-
des, y otros compuestos lipidicos de la dieta, son absorbi-
dos e incorporados a los quilomicrones para su secrecion
a la linfa. Las etapas mas importantes de la captacion
micelar, por parte de los enterocitos, y su incorporacién a
quilomicrones, se desconoce para estos compuestos.

No se han reportado efectos tdxicos derivados del con-
sumo de fitoesteroles y de fitoestanoles en animales y
en humanos (con la excepcidn de la sitosterolemia). La
administracion crénica subcutanea de a-sitosterol es bien
tolerada por las ratas y no evidencia lesiones visibles o
microscoépicas a nivel hepatico y renal. Todos los indicado-
res bioquimicos e histologicos fueron normales en estos
animales, concluyéndose que los esteroles se manifiestan
como atoxicos en los ensayos toxicologicos desarrollados
hasta ahora. La administracién de altas dosis de fitoes-
teroles (sobre 20 g/dia) produce ocasionalmente diarrea
en humanos. Dosis subcutaneas superiores a 5 mg/kg,
administradas a ratas diariamente producen una menor
produccién de semen y disminucidn del peso de los tes-
ticulos. Sin embargo, este efecto desaparece al suspen-
der la administracién de los esteroles. Todos los efectos
observados en humanos y en animales, solo se producen
con la administracion de altas dosis de fitoesteroles, muy
distantes de aquellas obtenidas a partir de la ingesta die-
taria o de una suplementacion de 2-3 g/dia.




CONCLUSIONES

Los fitoesteroles/fitoestanoles, si bien estdn presentes
constantemente en nuestra dieta, particularmente si esta
es abundante en componentes vegetales, siempre exis-
te la sugerencia de complementarla en su aporte de fi-
toesteroles/fitoestanocles para lograr un mejor control de
nuestros niveles de colesterol. En este sentido los fitoes-
teroles han sido un excelente modelo para el desarrollo de
alimentos funcionales, los que ya estan presentes, como
ya se comento, en diferentes paises. Esperamos, en el
futuro, que se incremente la oferta de estos productos,
derivado principalmente de su muy buen resultado y de
la notable reduccion de los costos de los fitoesteroles/fi-
toestanoles como materia prima, ya que hasta ahora una
de las limitantes en el consumo de estos productos es su
costo, el que puede ser 50-100% mas caro que su similar
no adicionado de fitoesteroles/fitoestanoles. Lo oferta de
fitoesteroles desde diferentes paises ha aumentado es-
pectacularmente en los ultimos dos afios, lo que conduce
a la obtencién de mejores precios y la posibilidad de de-
sarrollar un niumero mayor de productos que contengan
estos agentes hipocolesterolémicos no farmacoldgicos,
como se les denomina.

La figura 16 resume cual seria el impacto en la disponi-
bilidad de colesterol en el organismo cuando se consume
una dieta rica en fitoesteroles/fitoestanoles. Finalmente,
la figura 17 muestra como los fitoesteroles pueden ser
combinados con los acidos grasos w3 para el desarrollo
de una gran variedad de alimentos funcionales. Ya estan
disponibles en el mercado aceites vegetales con alto con-
tenido de ALA y fitoesteroles adicionados. También estdn
disponibles aceites que contienen alta cantidad de acidos
grasos w3 EPA y DHA adicionados de fitoesteroles.

FITOESTEROLES Y
FITOESTANOLES, AGENTES
HIPOCOLESTEROLEMICOS
DE ORIGEN NATURAL
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