
\ 

1 
... 
\ 

i 

;\lOVIET'v1l3RE 200 t 

Programa de Salud y Nutrición 
Humana de Cenipalma 

i 

/ 

En países en desarrollo el Aceite Rojo de Palma ha sido utilizado 
con éxito para elevar los niveles de la vitamina A en mujeres lactantes 

Gracias a un proceso modificado de refmación 
del aceite crudo de palma, cerca del 80% de 
sus carotenos y vitamina E son retenidos en 
el aceite rojo de palma (ARP). El color rojo 
característico del ARP se debe a los carotenos 
que contiene, cerca de 545 ppm, de los cuales 
el 90% corresponde a las provitaminas a y /3 
carotenos. Del ARP pueden obtenerse 
fracciones con diferentes propiedades fisicas 
y químicas, facilitando su uso en un amplio 
rango de aplicaciones alimenticias. Sin 
embargo, las amas de casa de Malasia están 
más familiarizadas con la oleína de palma 
comercial, una de las fracciones del ARP . 

Como fuente dietaria de caro tenas, el ARP 
es superior a las zanahorias y a los tomates 
con un contenido cercano a los 7000 mgll 00 
g. Esto significa que 5 g (menos de 1 
cucharada) de ARP y el doble de esta cantidad 
(11 g) son suficientes para cubrir la ingesta 
diaria recomendada de vitam.ina A para niños 
y adultos respectivamente. No debe existir 
preocupación por el exceso de carotenos 
consumidos ya que el organismo regula su 
bioconversión a vitamina A. Las perdidas de 
carotenos por cocción son solo de 12-30%, 
lo cual es atribuido al alto contenido de 
vitamina E en el ARP, 800 ppm, 70% de la 
cual son tocotrienoles y 30% tocoferoles. 
Estas dos formas de vitamina E son poderosos 
antioxidantes que confieren estabilidad 
oxidativa al ARP y ayudan a mantener los 
carotenos y otros parámetros de calidad del 
aceite hasta por 9 meses almacenado a 30DC. 
Otros componentes menores presentes en el 
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ARP, los cuales tienen potenciales beneficios 
para la salud, son las ubiquinonas (especial­
mente la ubiquinona-l0 o Coenzima QlO) y 
los fitosteroles. La ubiquinona-l0 ha sido 
reportada como estimulante del sistema 
inmune y reductor de los factores de riesgo 
de enfermedad cardiovascular. La forma 
quinol del compuesto es también un poderoso 
antioxidante en los sistemas biológicos. 
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Apo~e de catotenos y viterr',na A en 100 g de alimcn~o 

El ARP es un aceite muy versátil para 
aplicaciones alimenticias y se puede afirmar 
que sus carotenos son biodisponibles. Efec­
tivamente, estudios realizados en India con 
ARP han encontrado que los carotenos del 
aceite de palma son altamente biodisponibles 
con respecto al mantenimiento de las 
concentraciones plasmáticas de retino!. La 
razón de esta alta biodisponiblidad es obvia. 
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Los carotenoid's Iipo50lJ;Ibles están presentes 
en 1 medlo grtr!\O y <le esa li:UUlflm son absor­
bidos junto con las gra.$E\& en el organismo. 

El ARP puede ser incorpo­
rado en pasabocas y 
panecitos los cuales son 
bien aceptados por los 
niños. Este último punto 
es importante ya que a la 
mayoría de los niños no 
le gustan los vegetales a 
pesar de la insistencia de 
sus padres. 

La suplementación con 
ARP ha sido usada exito­
samente en paises en 
desarrollo para elevar los 
niveles de vitamina A en 
mujeres en periodo de 
lactancia, cuyos benefi­
cios deberían pasar a los '" 
niños lactantes. Así, seria 
ideal usar el ARP en estrategias basadas en 
alimentos para prevenir deficiencia de 
vitamina A en países donde este desorden 
nutricional sigue siendo un serio problema 
de salud pública. 

En los últimos 15 años, investigaciones 
cientificas realizadas alrededor del mundo 
han mostrado que los carotenos y los 
tocotrienoles del aceite de palma más allá 
del concepto tradicional de ingesta diaria 
recomendada, tienen efectos benéficos sobre 
la salud. Por ejemplo, los tocotrienoles han 
mostrado un efecto reductor del colesterol 
sanguíneo similar al de las estatinas y se 
han asociado con regresión de lesiones 
ateroscJeróticas en carótidas de pacientes 
con antecedentes de infarto y con supresión 
de la proliferación y muerte de células cance­
rígenas. Resultados experimentales de los 
efectos terapéuticos potenciales de los 
tocotrienoJes, particularmente cuando se 
usan junto con medicamentos empleados en 
casos de cáncer como tamoxifen y ciertos 
f1avonoides, han mostrado ser alentadores 
en casos de cáncer de seno. 

Mientras tanto, los carotenos del aceite de 
palma también han recibido un justo recono-
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cimiento. En Estados Unidos, Barrie Tan del 
Instituto de Tecnología de Massachussets 
ha reportado qu.e los c:a.rotenos inhiben el 
desarrollo de cáncer llnfatlcó y dI.' pld en 

ratones de manera 
dependiente d¡: la 
dosis. En Canadá, 
invtl)srigad~res de la 
Unlversida.d de: 
Western Ontario en­
contraron que el ARP 
fortificado con 1000 
ppm de carotenos 
inhibió la proliferación 
y crecimiento de células 
humanas de cáncer de 
seno en ratones. En 
Japón, Murakoshi de 
la Universidad Prefec­
tural de Kyoto reportó 
que los a-caro tenas del 
aceite de palma tienen 
potentes propiedades 
anticancerigenas en 

ratones. En el área cardiovascular, David 
Kritchevsky, del Instituto Wistar de Filadelfia, 
reportó que el ARP reduce la severidad de la 
aterosclerosis inducida por colesterol en 
conejos, comparado con oleína de palma 
libre de carotenos. Parece que el efecto bené­
fico observado fue atribuido a los carotenos 
del ARP. 

Ahora se sabe que el aceite de palma no se 
comporta como una grasa saturada, 
principalmente debido a la estructura de sus 
triglicéridos mayoritarios. La cantidad de 
ácido palmítico en la posición 2 de la 
estructura del triglicérido (TGl influye en su 
aterogenicidad. El aceite de palma contiene 
cerca de 40% de ácido palmitico, pero sólo 
el 3% está en la posición 2. Cuando el aceite 
de palma es interesterificado, el proceso 
aleatorio causa que todos los ácidos grasos 
se distríbuyan en un tercio de su concen­
tración en cada posición de la molécula del 
TG. El aceite obtenido durante este proceso 
es más aterogénico que el aceite de palma 
natural, destacando el efecto de la estructura 
del 1'G en su respuesta colesteroJémica. El 
aceite de palma rojo se perfila como una 
adición saludable a la dieta. *' 

~lrad\Jcc'ór. del artíc,¡\o "ReO P<Mn 01\ t",eani¡fl,,) addt\ion lo hLJ;pan dietO, ollblicado en \lutfltior Br,ef del MPOPC Vol 2 diCiembre de 2000. Pág 1 
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/ La Organización Mundial,de la Salud recomendó 
reducir los niveles de Acidos Grasos Trans* 

Los aceites comestibles poliinsaturados son 
inestables y pueden deteriorarse fácilmente 
como resultado de su reacción con el oxigeno 
atmosférico y la humedad. Estos aceites son 
usualmente estabilizados con la adición de 
antioxidantes permitidos o por hidrogenación 
parcial. En muchas aplica-
ciones alimenticias, los 
aceites poliinsaturados son 
frecuentemente hidro gen a­
dos a altas temperaturas en 
presencia de metales para 
alcanzar las características 
requeridas de grasa sólida. 
Durante el proceso de hidro-
genación, el contenido de los 
ácidos grasos esenciales 
linoléico y a linolénico es 
sustancialmente reducido, 
mientras que los Ácidos 
Grasos Trans se forman, 
incluyendo especialmente 
isómeros del ácido elaidico. 

El contenido de Ácidos Gra­
sos Trans en alimentos 
preparados con grasas hidro-
genadas puede ser muy variable, desde muy 
bajos porcentajes hasta una tercera parte o 
más de la grasa to~al aportada. Durante la 
ú.ltima década, los Acidos Grasos Trans han 
escalado lentamente en la lista de los ácidos 
grasos famosos por aLimentar el riesgo de 
ataque cardiaco. Los Acidos Grasos Trans 
son relativamente más aterogénicos que los 
Ácidos Grasos Saturados CI2- 16. Si existe 
alguna duda, vale la pena revisar las 
estadisticas. Por ejemplo, un reporte del 
Nurses' Health Study estima que el reemplazo 
de carbohidrato s en la dieta por 2% de energía 
proveniente de Ácidos Grasos Trans puede 
aumentar el riesgo de enfermedad cardiovas­
cular hasta en un 93%, comparado con el 
incremento del 19% del riesgo cuando se 
reemplazan por 5% de energía a partir de 
Ácidos Grasos Saturados. 

En general, los Ácidos Grasos Trans aumentan 
los niveles sanguíneos de colesterol total (CT) 
y colesterol LDL (LDLC) tanto, sino más, que 
los Ácidos Grasos Saturados C 12 ,16. Sin 
embargo, a diferencia de los Ácidos Grasos 
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Saturados, los Ácidos Grasos Trans también 
aumentan la Lp(a), otro temido factor de 
riesgo, y reducen el colesterol protector HDL 
aumentando la relación LDL/HDL. Esto 
significa que el efecto de los Ácidos Grasos 
Trans es peor que el causado por Jos Ácidos 

Grasos Saturados. 

El efecto adverso que causa 
en la salud el consumo de 
Ácidos Grasos Trans es reco­
nocida ahora por la Comisión 
del Codex Alimentarius, la 
cual ha establecido una serie 
de condiciones para la 
declaración de nutrientes que 
determina la necesidad de 
incluir Jos Ácidos Grasos 
Trans como parte del aporte 
total de Ácidos Grasos 
Saturados, donde resulte 
aplicable. 

En una reciente declaración, 
el Instituto de Ciencia y 
Tecnología de las Alimentos 
del Reino Unido apoya la 

recomendación de la OMS para que los 
fabricantes de alimentos reduzcan los niveles 
de Ácidos Grasos Trans generados durante 
la hidrogenación y menciona el progreso que 
la industria de alimentos ha tenido en ese 
sentido. 

~Versióll lomada del artículo 'Trans FAs worse than C12-16 SFAs~, publ ICadO en Nutrition 
B'lef de; MPQP(; Vol. 2 dic iembre de 2000. Pago 4 
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