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SALUD

Luego de la primera revisión 
(edición anterior), donde nos enfoca-
mos en describir una clasificación de 
los Compuestos Bioactivos (CBs) y 
sus principales fuentes alimentarias, en 
esta segunda parte trataremos de des-
cribir los principales beneficios para la 

salud humana asociados al consumo de alimentos ricos en 
los siguientes CBs:

Polifenoles: Si bien la falta de ingesta de poli-
fenoles (PF) no conduce al desarrollo de alguna enferme-
dad por deficiencia específica, la ingesta adecuada de ali-
mentos ricos en PF podría conferir claros beneficios para la 
salud, especialmente respecto a enfermedades crónicas no 
transmisibles como son las del tipo cardiovascular, cáncer 
y neurodegenerativas. Resultados de un estudio observacio-
nal (Predimed, 2014) arrojaron una relación inversa entre la 
ingesta total de PF de una dieta mediterránea (ej. vino tinto, 
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Los terpenos, producidos particularmente por coníferas, 
pueden ejercer efectos antitumorales.



nueces y aceite de oliva) y el riesgo de 
mortalidad general, observándose una 
reducción relativa del riesgo en 37% 
comparando el quintil de alta ingesta 
(1.235 mg/día) versus el de baja inges-
ta (483 mg/día). Se encontró también 
una asociación inversa entre la ingesta 
total de PF y el riesgo de eventos car-
diovasculares como infarto al miocar-
dio o accidente cerebro-vascular. Un 
metaanálisis de 17 estudios observa-
cionales independientes describió que 
el consumo diario de 100 mL, 300 mL, 
o 500 mL de té verde o negro se asocia 
con un 6%, 19% y 29% de menor ries-
go de desarrollar trastornos cognitivos, 
respectivamente (Liu et al., 2017). En 
2012 sujetos sometidos al consumo 
durante un período de 8 semanas de 
una bebida en base a cacao (990 mg de 
epicatequina) redujeron la resistencia a 
la insulina, la presión arterial y la pe-
roxidación lipídica, mejorando además 
la atención y función cognitiva. Las 
evidencias clínicas existentes aún no 
permiten establecer una dosis diaria 
recomendada para el consumo total de 
PF, bajo la forma de alimentos o suple-
mentos que los contengan, pero cla-
ramente apuntan a los beneficios que 

conlleva un aumento en la ingesta de 
alimentos ricos en estos compuestos.

Carotenoides: Los carotenoides de la 
dieta se acumulan principalmente en el 
hígado donde son transportados para 
su liberación en la circulación san-
guínea, para así posteriormente ser al-
macenados en riñones, tejido adiposo, 
glándulas suprarrenales, testí-
culos, piel y próstata. En 
general, el contenido 
de carotenoides en 
los alimentos no es 
mayormente altera-
do por los métodos 
comunes de cocción 
en el hogar (microon-
das, vapor o hervido). 
Una reciente revisión señala 
que existe evidencia disponible que 
relaciona la ingesta de carotenoides de 
la dieta y beneficios para la salud del 
hígado (Elvira-Torales et al., 2019), 
siendo estos compuestos efectivos 
para reducir la acumulación de lípidos, 
la resistencia a la insulina, el estrés 
oxidativo, y la inflamación del híga-
do, por lo que se espera puedan usarse 
como una alternativa dietética para la 

prevención y tratamiento de la Enfer-
medad de Hígado Graso No-Alcohóli-
co. Sin embargo, los autores también 
señalan que aún faltan más estudios 
clínicos para poder establecer o reco-
mendar una dosis de consumo para 
lograr tales beneficios. Una revisión 
sistemática en el 2010 concluyó que la 
suplementación con β-caroteno no pa-
rece disminuir el riesgo de desarrollar 
cánceres específicos, como el de pán-
creas, colorrectal, próstata, mamas, o 
de piel en general. Siendo importante 
destacar que el consumo prologado 
de altas dosis de β-caroteno, sobre 30 
mg/día combinado con 25 000 UI de 
palmitato de retinol, puede incluso au-
mentar el riesgo de cáncer de pulmón 
en fumadores y en individuos expues-
tos a asbesto (Omenn et al., 1996).

Glucosinolatos: Estos 
compuestos se en-

cuentran principal-
mente en crucífe-
ras como brócoli, 
bruselas y coliflor. 

Sin embargo, no 
son los glucosino-

latos las moléculas di-
rectamente activas, son los 

isotiocianatos que se producen por la 
acción de la enzima mirosinasa con 
los glucosinolatos durante el proceso 
de corte/cocción y/o masticación. Uno 
de los principales isotiocianatos es el 
sulforafano, presente principalmente 
en el brócoli. Cabe considerar que la 
sobrecocción de estos alimentos tam-
bién puede inactivar la enzima nece-
saria para generar sulforafano. Entre 
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Los carotenoides pueden ser de beneficio para la salud del hígado y efectivos para reducir la acumulación de lípidos, 
la resistencia a la insulina, y el estrés oxidativo.



varios estudios clínicos, las dosis ora-
les de sulforafano que se administran 
varían entre 9.9 a 847 µmol/día, siendo 
su ingesta asociada principalmente a la 
disminución de marcadores asociados 
al cáncer de próstata y piel.

Organoazufrados: Se encuentran 
principalmente en el ajo y la cebolla 
(especie Allium L.). Al igual que los 
glucosinolatos, el compuesto activo 
se forma solo tras la acción de la en-
zima alinasa, la que entra en contac-
to con el organoazufrado durante la 
ruptura de tejido vegetal (corte y/o 
masticación). Diversos estudios clí-
nicos sugieren que complementar la 

dieta con ajo puede reducir significa-
tivamente la presión arterial sistólica 
en hipertensos. Sin embargo, a la fe-
cha no existe aún suficiente evidencia 
clínico–epidemiológica que avale los 
potenciales efectos que se han descrito 
en animales de experimentación para 
estos compuestos (quimiopreventivos, 
reductores de LDL y antitrombóticos, 
por ejemplo).

Fitoestrógenos: Los principales fitoes-
trógenos con importancia en nutrición 
y salud humana son las isoflavonas, 
los lignanos y los cumestanos, siendo 
especialmente activos los primeros. 
Existe aún evidencia controversial res-

pecto a la dosis de isoflavonas reque-
rida para que se pueda relacionar di-
cha ingesta con un significativamente 
menor riesgo de incidencia de cáncer, 
principalmente de cáncer mamario, de 
desarrollo de osteoporosis, y de sufrir 
síntomas postmenopáusicos.

Esteroles y Estanoles: Para estos com-
puestos conocidos como fitoesteroles 
o “colesterol vegetal” se ha demostra-
do en numerosos estudios clínicos su 
capacidad para disminuir la absorción 
intestinal del colesterol proveniente 
de la dieta. Lo anterior conlleva a una 
disminución del colesterol LDL plas-
mático en un 12% (el denominado co-
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lesterol malo). Sin embargo, para lograr 
tales beneficios, se deben consumir 2 a 
3 g/día de fitoesteroles bajo la forma de 
alimentos enriquecidos o suplementos 
alimenticios (de preferencia que hayan 
sido incorporados en matrices alimen-
tarias sólidas), debiendo ser ingeridos 
en conjunto con las principales comidas 
del día (almuerzo o cena). Cabe men-
cionar que la administración de altas 
dosis de fitoesteroles, sobre 20 g/día, 
puede producir severas diarreas en 
humanos.

Mono y Diterpenos: Los terpenos son 
producidos por varias plantas, particu-
larmente coníferas y se encuentran prin-
cipalmente como componentes de acei-
tes esenciales. Se ha demostrado que los 
terpenos ejercen efectos antitumorales 
en varios sistemas in vitro y modelos 
animales, lo que sugiere su potencial 
uso como agente quimioterapéutico. 
Sin embargo, el testeo de varios terpe-
nos en ensayos clínicos es actualmente 

limitado debido a los aún insuficientes 
datos respecto a su eventual toxicidad 
en humanos. Por lo anterior no hay aún 
evidencia certera que avale sus efectos 
biológicos en humanos.

Fructooligosacáridos: Más conocidos 
como FOS, son uno de los prebióticos 
más explorados. La ingesta de FOS es-
timula selectivamente la proliferación 
de bifidobacterias, un grupo de bacte-
rias beneficiosas para la salud que se 
encuentran naturalmente en el colon 
humano. Los ácidos grasos de cade-
na corta, que son los productos fina-
les de la fermentación de FOS por la 
microbiota intestinal, también pueden 
favorecer el crecimiento de bacterias 
promotoras de la salud como Lacto-
bacillus spp., al tiempo que reducen o 
mantienen en niveles bajos las pobla-
ciones patógenas (por ejemplo Clostri-
dium spp. y Escherichia coli). Los FOS 
ayudan a reducir el nivel de colesterol 
y a mejorar la absorción de minerales 

en el intestino. Se ha demostrado que 
aumentar la ingesta de fibra soluble 
proveniente de FOS reduce o elimina 
problemas digestivos como el estreñi-
miento o la diarrea (Slavin, 2013). En 
un ensayo clínico controlado se obser-
vó que la suplementación diaria con 5 
gramos de FOS durante 6 semanas fue 
significativamente efectiva para aliviar 
los síntomas de dispepsia, como males-
tar abdominal, estreñimiento, urgencia 
y diarrea (Rodiño-Janeiro et al., 2018).

Conclusiones

Si bien se han reportado múltiples 
beneficios asociados al consumo de 
CBs, no todos estos beneficios tienen 
una sólida evidencia clínico–epide-
miológica. En estos últimos casos 
solo deberíamos hablar de potencia-
les efectos beneficiosos para la salud 
humana. Cabe destacar que varios 
son los factores que se deben tener en 
cuenta al interpretar los datos de los 

Los fructooligosacáridos estimulan la proliferación de bifidobacterias, beneficiosas para la salud, en el colon humano. 
Bajan el nivel de colesterol, mejoran la absorción de minerales en el intestino y reducen algunos problemas digestivos.
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estudios observacionales disponibles. Por ejemplo, el au-
mento en el consumo de alimentos ricos en CBs de origen 
vegetal puede conllevar un menor consumo de alimentos 
potencialmente perjudiciales de origen animal. Además, en 
los estudios observacionales se debe tener presente que las 
percepciones de las ingestas de alimentos informadas por 
los sujetos en estudio no están desprovistas de influencias 
subjetivas, y que a su vez, se presentan diferencias en el ta-
maño de las porciones entre individuos y en el contenido de 
CBs inferido a través de bases de datos. Si bien lo anterior 
puede reducir notablemente la precisión de la estimación 
del consumo de cada CB y puede interferir en la asociación 
que se busca establecer, en la actualidad podemos aseverar 
que, en general, un mayor consumo de alimentos ricos en 
CBs como los antes referidos se traduciría en una disminu-
ción del riesgo relativo de desarrollo de ciertas enfermeda-
des crónicas no transmisibles.


