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FACTORES DE RIESGO QUE INFLUYEN EN LA ALIMENTACION
GENETICA Y NUTRIGENOMICA EN PERSONAS CON
ENFERMEDADES CRONICAS NO TRANSMISIBLES

RESUMEN
El presente trabajo investigativo se enfoca en las enfermedades crénica no transmisibles

(ECNT), y la correcta alimentacion que se debe dar a partir del nutrigenoma, el cual es un
estudio de los genes de las personas, ya que este nos permitira verificar y comprobar qué
alimento es el adecuado para el desarrollo de defensas y contrarrestar enfermedades en el
futuro, esta investigacion se da gracias a que el tema en desarrollo es poco inquirido y nos
da un enfoque mas nuevo, mas relevante ya que la nutricion nutrigenomica se podria llamar
en si una revolucion de la nutricion y la practica dietética. Mas adelante se dara a conocer
los factores de riesgo que influyen a la alimentacion genética y nutrigendmica, esto es gracias
a una recopilacion minuciosa de datos, principalmente de articulos cientificos y boletines
informativos, utilizando los métodos deductivos y analiticos nos permitieron enfocar de
forma correcta la sistematizacion de la informacion. Obijetivo. Determinar los factores de
riesgo que influyen en la alimentacidn genética y nutrigendmica en personas con
enfermedades cronicas no transmisibles. Metodologia. La investigacion es de corte
documental, que tiene un enfoque descriptivo porque para su realizacién se hizo uso de
informacion tomada de fuentes de investigacion fueron principalmente articulos de revistas
indexadas en las siguientes bases de datos, SciELO, Redalyc, Scopus, WOS, Latindex y
boletines informativos y paginas de connotaciones importantes de salud mundial.
Conclusiones. Los factores que influyen en la alimentacion genética y nutrigenémica son:
ambientales, la alimentacién, el tabaco, la contaminacion ambiental y el sedentarismo la
cuales van a alterar su gen por ende existe la posibilidad de una intervencion nutricional en

periodos criticos del desarrollo (preconcepcional, gestacional, postnatal, infantil) que



determine una disminucion del riesgo de padecer enfermedades como la obesidad en edad
adulta o la capacidad de modificar la expresion génica a través de la alimentacion y con ello
influir en diversos factores de riesgo cardiovascular y en la susceptibilidad genética a ciertas

enfermedades.

Palabras claves: Alimentacion, Gendmica nutricional, nutrigenémica,



SUMMARY

The present research work focuses on chronic noncommunicable diseases (NCDs), and the
correct food that must be given from the nutrigenome, which is a study of the genes of
people, since this will allow us to verify and verify what Food is adequate for the
development of defenses and to counteract diseases in the future, this research is given
because the topic under development is little questioned and gives us a newer, more relevant
approach since nutrigenomic nutrition could be called itself a revolution of nutrition and
dietary practice. Later on, the risk factors that influence genetic and nutrigenomic feeding
will be announced, this is thanks to a thorough collection of data, mainly from scientific
articles and newsletters, using the deductive and analytical methods allowed us to correctly
focus the systematization of information. Objective.Determine the risk factors that influence
genetic and nutrigenomic feeding in people with chronic noncommunicable diseases.
Methodology. The research is of documentary nature, which has a descriptive approach
because for its realization it was used information taken from research sources were mainly
magazine articles indexed in the following databases, SciELO, Redalyc, Scopus, WOS,
Latindex and newsletters informative and pages of important world health connotations.
Conclusions and results.The factors that influence genetic and nutrigenomic feeding are:
environmental, food, tobacco, environmental pollution and a sedentary lifestyle which will
alter their gene, therefore there is the possibility of a nutritional intervention in critical
periods of development (preconception, gestational, postnatal, infant) that determines a
decrease in the risk of suffering from diseases such as obesity in adulthood or the ability to
modify gene expression through food and thereby influence various cardiovascular risk

factors and genetic susceptibility to Certain diseases.

Keywords: Food, Nutritional genomics, nutrigenomics,



INTRODUCCION

Actualmente existen evidencias que demuestran la fuerte interaccién entre la dieta y la salud;
sin embargo, en los Gltimos afios ha cobrado gran interés estudiar cuéles componentes de la
dieta son biol6gicamente activos y cuéles ejercen un efecto que impulsa el desarrollo de la

gendmica nutricional. (Martinez & Garcia, 2014)

La genética nutricional no es un campo Unico, sino que es considerada como la combinacion
de dos ciencias: nutrigendomica y nutrigenética. La dieta es un factor ambiental que afecta al
estado nutricional y esto se ve reflejado en la incidencia de varias enfermedades.
Actualmente, la nutricion y la genética unen esfuerzos y se integran en un area de estudio,

la denominada genética nutricional. (Gomez, 2015)

La nutrigendmica es una nueva ciencia que busca dotar de una explicacion molecular al
modo en que los productos quimicos ingeridos por la dieta que pueden alterar el estado
normal de la salud, modificando lo dictaminado por la informacion genética y otros
componentes de los alimentos en la expresion genética y gen regulacion, estudia la
interaccion dieta-gen para identificar los factores dietéticos que tienden ser beneficiosos a la
salud o perjudicial. Se basa en la composicion genética de la persona la cual se realizara
nutricion individual que conlleva dieta personalizada, va ligado dietas y enfermedades
crénicas como: cancer, diabetes tipo Il, obesidad y enfermedades cardiovasculares, que

ayudaran a comprender las causas etioldgicas. (Nagwa, 2017)

La misma identifica los genes implicados en las respuestas fisioldgicas a la dieta y los
pequefios cambios, llamados polimorfismos, puede tener consecuencias nutricionales

significativas y la influencia -incidencia de factores ambientales en la expresidn génica.



Bajo ciertas circunstancias y en algunos individuos, la dieta puede ser un factor de riesgo
serio para desarrollar ciertas enfermedades. Componentes moleculares de la dieta pueden
actuar en el genoma humano, tanto directa como indirectamente alterando la estructura
genética o su expresion. El grado en el que la dieta influye en el equilibrio entre salud y
enfermedad dependera de la estructura genética individual. Algunos genes regulados por la
dieta son propensos a jugar un papel en el establecimiento, incidencia y progresion de las
enfermedades cronicas. La intervencion nutricional basada en el conocimiento de los
requerimientos nutricionales, estado nutricional y genotipo (informacion genética que se

expresa) puede ser utilizada para prevenir, mitigar o curar enfermedades cronicas.

Sin embargo, desde un punto de vista mas académico, existe una distincion entre ambos
términos. Asi, suele emplearse el concepto “nutrigenética” para referirnos a los estudios
epidemiologi-cos en los que se analiza de manera estadistica el distinto efecto de la dieta

segun el genotipo(Leiva et al., 2018).

Por su parte, “nutrigendmica” haria referencia a los estudios que intentarian explicar las
bases moleculares mediante las cuales puede entenderse el efecto nutrigenético observado
(Gallo & Jhony, 2019). Ambos conceptos son complemen-tarios y entran en el marco de la

disciplina gendmica nutricional que los engloba (Gonzalez Aleman, 2018).

Actualmente, los estudios de nutrigenética y nutrigendmica cobran especial relevancia en el
ambito de la nueva medicina de precisién(Coronado Mayta, 2019). En esta nueva era de
avance hacia la medici-na de precision, se propone adaptar las medidas preventivas y los
tratamientos a las caracteristicas particulares del individuo para optimizarlos mas en lugar
de aplicar la estrategia general de utilizar la misma recomendacion para todos(Rey Echalecu,

2019).



Entre los parametros que se pretenden evaluar para adaptar las recomendaciones a las
caracteristicas del individuo, destacan los nuevos marcadores 6micos. Estos nuevos
marcadores tanto gendémicos como epigendmicos, transcriptémicos, metabolémicos y
metagendmicos proporcionan informacion nueva y complemen-taria a las determinaciones
clésicas. Para la aplicacion de estos marcadores a la medicina de precision todavia son
necesarios mas estudios, ya que se encuentran en una fase todavia prelimi-nar de
investigacion.Por analogia a la medicina de precision, ha surgido el concepto de “nutricion
de precision”(Gomez, 2018), que seria la disciplina que tendria en cuenta las caracteristicas
diferenciales del individuo (incluyendo marcadores 6micos) para aconsejar la mejor dieta
para prevenir o tratar la enfermedad. Para la aplicacion de la nutricion de precision son
necesarios los resultados de estudios previos de investigacion en los que se analicen los datos
omi-cos y la dieta para evaluar su influencia en los distintos estados de salud-enfermedad.
En este sentido, son necesarios estudios nutrigenéticos y nutrigendmicos previos que
generen un conoci-miento que proporcione un nivel suficiente de evidencia para su

aplicacion practica(Abdala-Jalil Barbadillo, 2018).

La nutrigenética, por otro lado, identifica como la genética de un individuo particular
coordina su respuesta a diversos nutrientes dietéticos. También revela por qué y cdémo las

personas responden de manera diferente al mismo nutriente.

Juntos, estos dos enfoques prometen entregar una critica parte del conocimiento cientifico
necesario para entender como la dieta afecta a los humanos individuales y finalmente a la
nutrigendmica conducira a estrategias de intervencidn dietética basadas en la evidencia para

restaurar la salud y el estado fisico y para prevenir enfermedades relacionadas con la dieta.

Vi



CAPITULO 1
PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 Planteamiento del problema

La dieta es un factor ambiental clave que estd afectando la incidencia de diversas
enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT). Entre las principales enfermedades
cronicas degenerativas que afectan se encuentran la obesidad, la enfermedad cardiovascular
(ECV), diabetes y cancer, entre otras. Las ECNT son consideradas enfermedades complejas,
es decir, existe la participacion de factores genéticos y ambientales que interactuan a traves

de la vida, desde la etapa fetal hasta la edad adulta. (Martinez & Garcia, 2014)

La nutrigendmica es estudiar el efecto de los nutrimentos de la dieta y analizar como estos
nutrimentos afectan la expresion de genes especifico. Los conocimientos derivados de la
nutrigendmica permitiran proporcionar las herramientas para entender y controlar la
epidemia mundial de enfermedades crdnicas especificas, particularmente la obesidad, el
cancer, la enfermedad cardiovascular, la diabetes, las enfermedades neurodegenerativas,

entre otras. (Martinez & Garcia, 2014)

Datos mundiales indican que la incidencia y la prevalencia de enfermedades crdnicas varian
entre individuos, familias y paises. En el noroeste de Europa, la frecuencia de fenilcetonuria
es aproximadamente 1/10.000 nacidos vivos, pero es mucho menor en africanos e indios
americanos. La enfermedad celiaca ocurre en 1/3.000 nacidos vivos en Estados Unidos, sin
embargo, en Irlanda se presenta con una frecuencia de 1/200. Estas diferencias se dan por
interacciones y variaciones de los factores ambientales y la predisposicion genética. (Gémez,

2015)

vii



La importancia de los componentes dietéticos de los macro y micronutrientes, tales como
los modificadores de los procesos fisioldgicos. Es decir, estos estudios han mostrado
asociacion entre el consumo de ciertos alimentos y la incidencia y severidad de ECNT. Por
lo tanto, es importante destacar que un alimento contiene una gran variedad de sustancias
quimicas bioactivas que pueden afectar la expresion de genes directa o indirectamente.

(Martinez & Garcia, 2014).
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1.2 JUSTIFICACION

La presente investigacion es presentada y desarrollada por la falta de informacion de la
Nutricion Nutrigendmica y los alcances que este tema abarca a diferentes niveles
nutricionales, en la actualidad se tiene poco conocimiento de la Nutricion Nutrigendmica,
pero con una recopilacion de datos tanto de revistas cientificas como de boletines

informativos iremos descubriendo poco a poco que tan importante es este tema.

El Alcance de esta investigacion se centra en las enfermedades crdnicas no transmisibles
(ECNT), esta se plantea ya que dichas enfermedades se presentan en formas complejas, es
decir existe la participacion de factores genéticos y ambientales que interactuan en la vida,

creando asi resistencias.

A pesar de que desde los afios noventa estan realizandose muchos estudios de gendmica
nutricional, los resultados de dichos estudios son, en general, poco consistentes y es nece-

sario aumentar el nivel de evidencia(Dupont, Michaud, & Bilodeau, 2018).

A ello ha contribuido la gran heterogeneidad de disefios epidemioldgicos y de poblaciones
analizadas, asi como la ausencia de estandarizacion en las variables principales a analizar y

la gran complejidad de la dieta(Morales & Gabriel, 2018).

La dieta puede considerarse como un exposoma complejo en el que forman parte alimentos,
nutrientes, componentes no nutritivos de los alimentos, grupos de alimentos, patrones de
dieta, formas de coccion, tiempo en el que se ingieren las comidas, numero de comidas al
dia, etc. Por ello, no es extrafio que los estudios de interaccion gen-dieta realizados tengan
un nivel de replicacion bajo que limita su aplicacion en nutricion de precision. Ademas,
muchos de ellos no han tenido en cuenta otras variables, como la edad y el sexo, que pueden

ser fundamentales modulando los efectos.



Tampoco se han estudiado con detalle las modulaciones adicionales de los efectos de las
interacciones gen-dieta por otras variables del estilo de vida, como la actividad fisica, el
consumo de tabaco, el nivel socioecondmico, etc. Una vez conscientes de dicha complejidad,
hay que mejorar el disefio de los estudios nutrigenéticos y nutrigenémicos para que

proporcionen una infor-macion mas generalizable(Delgado Villalta, 2018).

En este sentido, mas que estudiar interacciones con macronutrientes de la dieta, como ha
sido una constante significativa en los Gltimos afios, puede resultar mas informativo analizar
patrones completos de dieta. Entre los patrones de dieta, destaca por su especial interés la
dieta mediterranea.En este articulo revisaremos los principales estudios nutrigenéticos y
nutrigendmicos que han analizado las 6micas y la dieta mediterranea en varios fenotipos de
salud-enfermedad y comentaremos también las implicaciones que pueden tener estos

resultados para aportar una nueva vision a la gastronomia(Cupe & Rosa, 2018).

La aplicacion de la Nutricidn Nutrigendmica verifica a partir de los genes de cada persona
que dieta es la mas adecuada para tratar diferentes tipos de enfermedades, podria ser creando

mayores defensas hacia la enfermedad o tratdndola poco a poco hasta la extincion.

Conociendo mejor las bases genéticas de la percepcion de los distintos sabores podremos
entender mejor las preferencias alimentarias y el rechazo a comer distintos tipos de
alimentos. Por su parte, la gastronomia puede ayudar a mejorar el consumo de los alimentos
mas saludables haciéndolos mas apetecibles para cada persona segun su percepcion del

sabor, e incluso del olor y de las texturas. Un ejemplo de estas actuaciones basadas en el



sabor es la corriente que existe actualmente en Estados Unidos denominada Flexitarian
Flip™(Gilma, 2019), que consiste en intentar que la poblacién consuma mas verduras
pasando de una alimentacion muy rica en productos cérnicos a otra alimentacién mas rica
en verduras. Para ello tienen en cuenta las preferencias de sabor de las personas y adaptan
los platos combinando carnes con gran cantidad de verduras con los sabores preferidos por
el consumidor, mejorando asi el consumo de estos platos combinados y personalizados para
cada persona, que, a su vez, contribuyen a aumentar el consumo de verduras y a disminuir

el consumo de carnes, consiguiendo una alimentacion un poco mas saludable(Fabiola, 2019)

La nutrigenética y la nutrigendmica han contribuido al cono-cimiento de las diferencias
interindividuales a la respuesta a la dieta, asi como a conocer que la dieta en general y la
dieta mediterranea en particular pueden contrarrestar la susceptibilidad genética al mayor
riesgo de enfermedad. En general, una mayor adherencia a la dieta mediterranea se ha
mostrado positiva para disminuir el riesgo de obesidad, dislipemias, diabetes y otros factores
cardiovasculares de riesgo en los estudios iniciales. Sin embargo, todavia son necesarios mas
estudios en los que se integren varias dmicas para trasladar estos resultados de investigacion

a su aplicacion en nutricion de precision(Nufiez Polo, 2019).

Teniendo en cuenta que las preferencias de la persona van a ser muy relevantes en la
nutricion personalizada, y que la percepcion del sabor condiciona mucho los alimentos
consumidos, son necesarios mas estudios sobre la genética de la percepcion del sabor y sobre
cdmo la gastronomia, a través de distintas formas de cocinado, empleo de especias y otras
tecnologias culinarias, puede mejorar la percepcion del sabor de los alimentos, que se
incremente el consumo de verduras y, en general, el de otros alimentos del patron

mediterraneo saludable en personas que lo precisen por sus particularidades caracteristicas
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genéticas, contri-buyendo también a aumentar el placer y el disfrute de la comida(Bardales

& Hermes, 2019)

La investigacion se presenta como una via a la Dieta Nutrigendmica para incentivar al
cuidado de la persona manteniendo una cultura dietética y no farmacéutica. Ya que los
farmacos pueden contrarrestar los sintomas de la enfermedad pero abre mas vias a que
diferentes sistemas del cuerpo se expongan a mas Enfermedades crénicas no transmisibles

(ECNT).

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo general

Determinar los factores de riesgo que influyen en la alimentacion genética y nutrigenémica

en personas con enfermedades crénicas no transmisibles.

1.3.2 Objetivos especificos

e Describir la alimentacion genética y nutrigendmica, caracteristicas, tipos y las
patologias que se asocian de las mismas.

e ldentificar el principal factor de riesgo asociado a la alimentacion genética y
nutrigendmica.

e ldentificar la principal causa que predispone a la alimentacion genética y

nutrigendmica.
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CAPITULO 2

MARCO TEORICO CONCEPTUAL

2.1 Nutricion
La nutricion es un proceso complejo que permite el ciclo de la vida, al que abastece de
sustancias que participan como fuentes de energia en la estructura celular y para el control

del metabolismo, para mantener asi la funcion y la homeostasis corporal. (Gémez, 2015).

Esta demostrado que el cese del tabaquismo, una dieta equilibrada, consumo de frutas y
verduras en suficiente cantidad y la actividad fisica, por lo menos 30 minutos al dia, reducen
el riesgo de padecer cardiopatias(Hernandez Rodriguez, Moncada Espinal, & Arnold

Dominguez, 2018)

Se conoce que las principales vias moleculares involucradas en la fisiopatologia de las
enfermedades cardiovasculares son el estrés oxidativo, alteraciones en el metabolismo y
transporte lipidico, el transporte lipidico, la inflamacion, alteraciones de la coagulacion y
disfuncién autoinmunitaria(Hernandez Rodriguez, Moncada Espinal, & Dominguez, 2018).
El estrés oxidativo se debe a especies reactivas del oxigeno y especies reactivas de nitrégeno
que se ven incrementadas en la vasculatura y en los rifiones, ademas de una reduccién

concomitante en la defensa oxidativa(Villarreal, 2019).
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2.2 Gendmica Nutricional

La gendmica nutricional es una disciplina que estudia la relacion entre el genoma humano,
la nutricién y la salud, e incluye otras dos especialidades: la nutrigenémica y la nutrigenética.
Una sesion cientifica de la Real Academia Nacional de Medicina (RANM) ha analizado las
aplicaciones de la biotecnologia alimentaria y la alimentacion personalizada en materia de

promocion de la salud, prevencion y tratamiento de enfermedades. (Belinchdn, 2016)

Figura 1: Genomica de la alimentacion

Genémica nutricional
Interaccion genes-nutrientes

v w

GENES Nutrigenética NUTRIENTES

Poliformismo S W

W
Nutrigenémica

vaprc”snérivae gencs -

Fuente: (De Lorenzo, 2018)

En la actualidad, las investigaciones acerca del genoma han ido a la alza con el fin de
encontrar los genes especificos participantes en el desarrollo de diversas enfermedades,
sobre todo, aquellas de mayor prevalecia epidemioldgica. La composicion genética que
interactla con la dieta y otros factores ambientales es un area de investigacion que aun sigue

siendo explorada y ain no se encuentra gran cantidad de informacion(Viteri et al., 2019)
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2.3 Nutrigenémica
La nutrigendmica estudia los mecanismos por los cuales los nutrientes actian como sefiales
quimicas para incidir en la expresion de los genes, y de esta forma modificar la sintesis de

proteinas y el funcionamiento de las diversas rutas metabdlicas.

Figura 2: Nutrigenémica

Fuente: (Abad, 2015)

El objetivo de la nutrigendmica es estudiar el efecto de los nutrimentos de la dieta y analizar
cdmo estos nutrimentos afectan la expresion de genes especificos, teniendo entonces, un
conocimiento que proporciona herramientas para entender y controlar la pandemia de las
enfermedades cronicas especificas, en especial, la obesidad, el cancer, enfermedades

cardiovasculares, diabetes y enfermedades neurodegenerativas(Vera Pérez, 2019).
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2.4 Nutrigenética
La nutrigenética analiza la respuesta de diferentes genotipos a la ingesta de los nutrientes y
la forma en que esta relacion determina la susceptibilidad de un sujeto a padecer una

enfermedad particular. (Coronado, 2014)

Figura 3: Nutrigenética

Fuente: (Gonzalez, 2017)

2.5 Epidemiologia

En este sentido, numerosos estudios epidemiologicos confirman la existencia de cierta
asociacion entre la dieta ingerida y la incidencia y gravedad de las enfermedades cronicas,
aungue no resulta facil distinguir cuales son las moléculas bioactivas de los alimentos que
ejercen determinadas acciones beneficiosas. Como ejemplo de la complejidad de una comida
«simple», estan los cientos de compuestos del aceite de oliva, cuya variedad y concentracion
de &cidos grasos, garantizan una amplia diversidad de funciones, ya que estos componentes

tienen destinos celulares diferentes. (Anah, 2016)
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Variabilidad en la respuesta a las intervenciones dietéticas

Ademas de esta personalizacidon basada en variables sociodemograficas (sexo, edad, nivel
de estudios, etc.), conductuales, psicoculturales y fenotipicas (mayor o menor peso,
presencia o ausencia de hipercolesterolemia, hiperglucemia, etc.), existe también otro nivel
mas profundo de individualizacion de las dietas basado en el genoma. En este sentido, desde
hace varias décadas, decenas de trabajos han demostrado diferencias interindividuales en la
respuesta fenotipica de los individuos a la dieta, fundamentalmente en el &mbito de las ECV,

la obesidad, la DM. (Ordovas JM, 2015)

Efecto de los componentes de los alimentos en la expresion de

determinados genes y su repercusion en la salud-enfermedad

Otro enfoque diferente para abordar el efecto de la dieta sobre el genoma, ademas del estudio
de la variabilidad en la secuencia de bases del mismo, es ver como los alimentos de la dieta
a través de sus nutrientes y componentes no nutritivos pueden actuar potenciando o
reprimiendo la expresion de algun gen clave cuyos niveles de expresion puedan influir de
manera significativa determinando un mayor o menor riesgo de enfermedad. Esta regulacion
de la expresidn génica es muy importante si tenemos en cuenta que actualmente se estima
que tan solo existen unos 30.000 o 35.000 genes en el genoma humano y que esta cantidad
de genes es muchisimo menor a la esperada inicialmente en base al nimero de proteinas
estimadas (tres o cuatro veces mas). En este sentido, actualmente se sabe que cada gen puede
codificar mas de un producto funcional y estructuralmente diferente, al existir importantes
sistemas de regulacion postranscripcional y postraduccional (que pueden ser fuertemente
modulados por la concentracion de distintos componentes de los alimentos), que

contribuirian a esta variabilidad. En los estudios de expresion genética podemos analizar
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como el consumo de determinados alimentos o componentes de los mismos puede alterar o

no la expresion de algun gen candidato. (Masotti A, 2010)

Sin embargo, en la actualidad existen cada vez mas estudios de expresion génica publicados
en seres humanos en los que se analiza la expresion de los genes de interés en leucocitos o
muestras de TA tras el consumo de diferentes dietas. En estos estudios, el investigador puede
centrarse en un conjunto pre-seleccionado de genes candidatos relacionados con el fenotipo
que esta investigando (por ejemplo, DM) y analizar estos genes de manera especifica (por
ejemplo, investigar la influencia del consumo de aceite de oliva sobre los niveles de
expresion del gen POLK), u optar por realizar técnicas de investigacion masiva de miles de
genes al mismo tiempo utilizando los denominados arrays de expresion de genoma completo.

(Masotti A, 2010)
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CAPITULO 3

METODOLOGIA

La investigacion es de corte documental, tiene un enfoque descriptivo porque para su
realizacion se hizo uso de informacién tomada de fuentes de investigacion, estas fueron
principalmente articulos de revistas indexadas en las siguientes bases de datos(Calderdn-
Cisneros, Ortiz-Chimbo, & Alcivar-Trejo, 2018), SciELO, Redalyc, Scopus, WOS, Latindex
y boletines informativos y paginas de connotaciones importantes de salud mundial (Flores

L, Rivas R, & Lopez E, 2018).

Los métodos utilizados en la realizacion de la investigacion fueron el deductivo y
analitico(Novillo-Luzuriaga, Robles-Amaya, & Calderon-Cisneros, 2019), los cuales en
conjunto permitieron enfocar de forma correcta la misma y a través de la sistematizacién de
la informacidén obtenida desarrollar el tema y obtener las conclusiones acordes a los objetivos

planteados (Alvarez-Lopez, Maina, & Saigi-Rubio, 2016).

Tabla 1. Prevalencia de delgadez, peso normal, sobrepeso y obesidad en la poblacion adulta

mayores de 19 afios a menores de 60 afios) a escala nacional, por grupos de edad y sexo

Fuente: ENSANUT-ECU 2012. MSP/INEC.

Delgadez Rango normal Sobrepeso Obesidad Sobrepeso y obesidad
IMC <18.5 | IMC 18.5-24.9 | IMC 25.0 - 29.9 IMC =30.0 IMC >25.0
I----

Nacional | 28475 | 1.3 | 1.1-15 359 | 35-368 | 406  39.7-41.5 | 222 | 21.3-231 | 628 61.8-63.7
>19a29 10719 | 23 | 19-29 | 512 | 497-527 33.0 1.6-34.5 13.4 | 123146 | 464 44.9-48.0
30a39 9624 | 09 | 06-1.2 [ 308 | 204-32.3 | 456 | 44.1-471 | 227 | 21.5-24.0 | 683 66.8-69.8
40a49 6689 | 06 | 0.4-09 | 255 | 238-27.3 | 454 | 433-476 | 284 | 265304 | 739 721-7556
50a59 2443 | 07 | 0413 | 242 | 219-2%67 | 424 | 394454 | 327 | 301-355 | 751 725-775
Femenino 16856 | 1.3 | 1.0-1.6 | 33.2 | 321-344 37.9 36.7-39.0 276 | 26.5-28.8 | 65.5 64.3-66.6
Masculino | 12619 | 1.3 | 1.1-1.7 | 387 | 37.3-40 | 434 | 420448 | 166 | 156-17.7 | 60.0 58.6-61.4 |

Elaboracion: Freire WB. et al.
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En la tabla 1 se presenta informacion sobre el estado nutricional de la poblacion adulta a
escala nacional, por grupos de edad y sexo(ALCIVAR et al., 2019). Segun el indice de masa
corporal (IMC) establecido por la OMS, la prevalencia en adultos delgados (IMC <18,5
kg/m?) es del 1,3% Yy la prevalencia de IMC (kg/m?) es del 1,3%, mientras que la prevalencia
de IMC en personas con sobrepeso y obesidad (IMC >25) en el Ecuador es de 62,8%. De
este andlisis se puede inferir que en la poblacion no existe un problema de delgadez en la

edad adulta. (Freire et al., 2012)

llustracion 2. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en adultos (mayores de 19 afios a menores

de 60 afios), por grupos de edad

B0—

79.9

Sobrepeso (IMC 25.0 - 29.9) §9.9 63.2 700
Obesidad (IMC=30.0) 66.8
21.2
o 17.5 211 135
278 352
g 45.0 479
a
=
5 4 11.5 154
o
]
-
33.5 325 49.3 421 49.1 421 48.8 36.4
20—
0
Hombres Mujeres Hombres ‘ Mujeres Hombres ‘ Mujeres Hombres ‘ Mujeres
=19a29 30a39 40 a 49 50as59

Edad en afios

Fuente: ENSANUT-ECU 2012. MSP/INEC.

Elaboracion: Freire WB. et al.

En la ilustracion 2 se presenta la distribucion porcentual de las categorias de IMC por grupos
de edad, y muestra que la prevalencia de sobrepeso y obesidad, tanto en hombres como en
mujeres, tiene sus valores en el grupo de edad mas joven (19-29 afios). El sobrepeso aumenta

a un maximo en los afios 30 a 39. En el caso de la obesidad, la prevalencia mas alta se da en
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el grupo de edad de 50 a 59 afios(Calderdn Cisneros, Ortiz Chimbo, AlcivarTrejo, Espinoza

Valdez, & Vicente Villardon, 2019).

La delgadez no es un problema de salud y, debido a su baja prevalencia a nivel nacional no
se proporciona informacion detallada por etnia, subregion, zona de planificacion y

provincias. (Freire et al., 2012)
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CAPITULO 4

DESARROLLO DEL TEMA

La recién creada NuGO (European Nutrigenomics Organization) se ha dado a la tarea de
llevar a la préactica los datos de la nutricion molecular, con el objetivo de hacer predicciones
precisas de los efectos, sean benéficos o no, de los componentes dietarios sobre todo para la
prevencion de enfermedades cronicas como las cardiovasculares o la diabetes, entre otras.
Ademas, la European Food Safety Authority EFSA o la Food and Drugs Administration
(FDA) de los Estados Unidos, han establecido un marco legislativo para las declaraciones
de salud y nutricion en los alimentos. Estos esfuerzos de informacion a la poblacion
consumidora han propiciado que en Estados Unidos la Fundacion del Consejo Internacional
de Informacion Alimentaria (IFIC) cuya funcién es proporcionar informacion sobre
seguridad alimentaria y nutricion, haya realizado diversos estudios (1998, 2000, 2002, 2005)
sobre gendmica y nutricion, en poblacion abierta. En la encuesta de 2005 (con 1012 adultos)
se explord el &mbito de la nutricion personalizada (Di Renzo, Cioccoloni, Bernardini, &

Abenavoli, 2015)

El 90% manifest6 que los antecedentes familiares (genética) tienen una relacion importante
en la salud y un 71% estaria de acuerdo con utilizar su informacion genética para programar
recomendaciones dietarias. Alrededor del 70% de los encuestados prefirid ‘“nutricion
personalizada”, 68% prefirid “nutricién individualizada”, los términos mas técnicos como
nutrigenémica o nutrigenética no resultaron con alta preferencia. Algunos encuestados
plantearon sus dudas respecto al tema, sobre todo por la confidencialidad y la privacidad que
todavia no saben como se mantendra para aquellos que se realizaran un perfil genético.

(Himmerich, Bentley, & Treasure, 2018)
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se realizd una encuesta exploratoria, en la Ciudad de México (2010) en un grupo de pacientes
(160) de clinicas de salud. Los resultados indicaron que la aceptacién hacia la importancia
de realizarse un mapeo genético personal fue alta (72.25%) y el nivel de acuerdo para
cambiar su dieta actual por una personalizada, como producto de su perfil genético, fue de
71.3%. Estos datos coinciden con los de IFIC (24), en el sentido de una preocupacion actual
por la salud y la posibilidad de que la nutrigenética se explore con mas estudios y mayor
precision. De hecho no hay un rechazo a priori de esta nueva aportacion para valorar la salud

y la nutricion. (Kochar Kaur & Allahbadia, 2017)

Se analizaron una diversidad de puntos, entre otros: genes-nutrimentos y salud, nutricion,
epidemiologia molecular y enfermedades, gendmica y suministro de alimentos, poblacion
individual y futuro de la nutrigenética. La agencia Cogent Research, aplica una encuesta
anual de tendencias sobre las actitudes que presentan los consumidores norteamericanos
hacia la informacion genética individual y su relacion con la salud. Se sefiala que la mitad
de los encuestados “estan preparados” para consumir alimentos acordes con su perfil
genético y se favorecen las recomendaciones dietarias individuales, mas que los regimenes
generales. Ademas se prefiere el término “nutricidon personalizada” en lugar de nutrigenética
y de igual manera, similar a los datos de IFIC, el 71%, considera que la genética tiene un
papel fundamental en la salud durante toda la vida de una persona. EI 73%, en este estudio,
expreso preocupacion por el uso de la informacion genética, sea por la aplicacion o custodia

de la misma, temor que también se percibe en otros grupos de poblacién. (Vaquero, 2018)

La nutrigenémica pretende proporcionar un conocimiento molecular (genético) sobre los
componentes de la dieta que contribuyen a la salud mediante la alteracion de la expresion

y/o estructuras segun la constitucion genética individual. Un concepto basico es que la
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progresion desde un fenotipo sano a un fenotipo de disfuncion crénica puede explicarse por
cambios en la expresidn genética o por diferencias en las actividades de proteinas y enzimas,
y que los componentes de la dieta directa o indirectamente regulan la expresion de la
informacién genética. Algunos principios de la gendmica nutricional son: 1) hay acciones
de los componentes de la dieta sobre el genoma humano, que directa o indirectamente,
pueden alterar la expresién o estructura de los genes; 2) en algunos individuos y bajo ciertas
circunstancias, la dieta puede ser un factor de riesgo de una enfermedad; 3) algunos genes
regulados por la dieta (y sus variantes comunes) pueden jugar un papel en el inicio,
incidencia, progresion, y/o severidad de las enfermedades cronicas; 4) el grado en el cual la
dieta influye sobre el binomio salud enfermedad puede depender de la constitucion genética
individual, y 5) cualquier intervencion dietética basada en el conocimiento de las
necesidades nutricionales, el estado nutricional, y el genotipo «la nutricion individualizada»

sera util para prevenir, mitigar, o curar las enfermedades crénicas. (Kussmann, 2017)

El hecho de que algunos componentes de la dieta juegan un papel clave en la regulacion de
la expresion genética esta fuera de dudas. EI genoma humano es sensible al entorno
nutricional, de forma que, algunos genes pueden modificarse en respuesta a los componentes

de la dieta ya sean de origen vegetal o animal.
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CAPITULO5

CONCLUSIONES

Los factores que influyen en la alimentacion genética y nutrigendmica son: ambientales, la
alimentacion, el tabaco, la contaminacion ambiental y el sedentarismo la cuales van a alterar
su gen por ende existe la posibilidad de una intervencion nutricional en periodos criticos del
desarrollo (preconcepcional, gestacional, postnatal, infantil) que determine una disminucién
del riesgo de padecer enfermedades como la obesidad en edad adulta o la capacidad de
modificar la expresion génica a través de la alimentacion y con ello influir en diversos

factores de riesgo cardiovascular y en la susceptibilidad genetica a ciertas enfermedades.

El principal factor de riesgo que esta asociado con dicha investigacion es ambiental, la
transicion a efectuar una nutricion capaz de ser predictiva, preventiva, personalizada y
participativa con la finalidad de modular la expresion de los genes que son fundamentales

para poder prevenir y/o controlar enfermedades cronicas no transmisibles.

Las enfermedades cronicas, de causa multifactorial en las que la alimentacion condiciona, al
menos en parte, su desencadenamiento y severidad, son un campo tedrico en el que la
nutrigendmica potencialmente desempefiara un papel fundamental. Sin embargo, las
aplicaciones practicas del conocimiento cientifico puro derivado de la gendmica funcional,
en términos de prevencion y tratamiento de la obesidad, la DM2 y las enfermedades
cardiovasculares, asi como sus implicaciones en la salud publica, son en este momento

todavia indeterminadas.
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