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Articulo 7

Conjugated linoleic acid
supplementation for 1 y reduces
body fat mass in healthy
overweight humans

El suplemento dietético
con acido linoleico
conjugado durante 1 ano
reduce la masa adiposa
corporal en individuos
sanos con sobrepeso

Am J Clin Nutr. 2004; 79: 1.118-1.125.
J.M. Gaullier, J. Halse, K. Haye, K. Kristiansen,
H. Fagertun, H. Vik y O. Gudmundsen

Resumen

Introduccion
El 4cido linoleico conjugado (conocido como
CLA, iniciales de conjugated linoleic acid) es el
nombre genérico para un grupo de isémeros del
dcido linoleico.

En ensayos clinicos a corto plazo, se ha observa-
do que el acido linoleico conjugado (ALC) puede
reducir la masa adiposa corporal (MAC) y au-
mentar la masa magra corporal (MMC); sin em-
bargo, hasta ahora no se habian valorado los efec-
tos del ALC a largo plazo.

Objetivo

Comprobar el efecto de la administracion de ALC
durante 1 afio sobre la composicién corporal y la
inocuidad en adultos sanos con sobrepeso que
consumian una dieta ad libitum.

Diseno

El estudio, doble ciego y controlado con placebo,
constd de voluntarios de uno y otro sexo (n= 180),
de edades comprendidas entre los 18 y 65 afios y
con indices de masa corporal (kg/m?) de 25-30. Fue-
ron excluidos aquellos que recibian farmacoterapia,
segufan alguna dieta especial o tomaban comple-
mentos dietéticos para perder peso. Tampoco se in-
cluyeron los pacientes con diabetes, patologia hepa-
tica, renal, inflamatoria cronica o infecciosa, asi co-
mo los hipertensos, enfermos oncoldgicos o con
trastornos cardiacos. En cuanto a las mujeres, tam-
bién se excluyeron aquellas que estaban embaraza-
das o en periodo de lactancia. Los participantes se
distribuyeron aleatoriamente en tres grupos: ALC-
acidos grasos libres (AGL), ALC-triacilglicerol o
placebo (aceite de oliva). El parametro principal que
se valor6 fue el cambio en la MAC, determinada por
absorciometria de rayos X de energia dual (DEXA).
Los pardmetros secundarios fueron los efectos del
ALC sobre la masa magra corporal, los efectos ad-
versos y las variables de seguridad. No se impusie-
ron restricciones ni en el estilo de vida ni en la dieta.
Sin embargo, al principio del estudio, la enfermera
facilit6 a los pacientes una serie de recomendacio-
nes sobre pautas dietéticas y actividad fisica.

Resultados
La MAC media (= DE) en los grupos ALC-triacil-
glicerol y ALC-4cidos grasos libres fue de un 8,7
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+9,1% y de un 6,9 + 9,1%, respectivamente, infe-
rior al valor hallado en el grupo placebo (p <0,001).
Los individuos que recibieron ALC-4cidos grasos
libres presentaron una MMC un 1,8 + 4,3% su-
perior a la del grupo placebo (p= 0,002). Estos
cambios no se asociaron con la dieta o el ejerci-
cio. Los niveles de LDL aumentaron en el gru-
po ALC-dcidos grasos libres (p= 0,008); los de
HDL disminuyeron en el grupo ALC-triacilgli-
cerol (p= 0,003) y la lipoproteina A aumenté en
ambos grupos de ALC (p <0,001), en compara-
cién con el mes 0. Las cifras de glucemia en ayu-
nas permanecieron sin modificaciones en los tres
grupos. La hemoglobina glucosilada aumenté en
todos los grupos desde el mes 0, pero no hubo di-
ferencias significativas entre los grupos. Los efec-
tos secundarios tampoco difirieron significativa-
mente entre los grupos.

Conclusion

El suplemento dietético prolongado con ALC-4ci-
dos grasos libres o ALC-triacilglicerol reduce la
MAC en los adultos sanos con sobrepeso.

Comentario

El ALC fue identificado cuando se observé que
los extractos de ternera tenian efectos antineopla-
sicos. A partir de estudios realizados en animales,
se han atribuido numerosas propiedades fisiol6gi-
cas al ALC. En humanos, solo se han llevado a ca-
bo estudios a corto plazo y con pocos pacientes,
aunque los efectos obtenidos han sido similares a
los de los animales.

Este es el primer estudio que document la segu-
ridad y eficacia de los suplementos de ALC en in-
dividuos sanos obesos sin implantar restricciones
en la dieta ni en los estilos de vida.

La administracion de suplementos de ALC —tanto
el de ALC-4cidos grasos libres como el ALC-
triacilglicerol- durante 12 meses, disminuy6 la
MAC en comparacién con el grupo placebo y se
observo una tendencia a aumentar la masa magra
corporal.

Los resultados de este estudio corroboran los ha-
llazgos observados en otros estudios a corto plazo
realizados previamente. Las respuestas mas posi-
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tivas se registraron en los individuos con un IMC
situado entre 25 y 30, hecho que sugiere que el
efecto es mds pronunciado en aquellos pacientes
con un mayor IMC y en mujeres, en las que la
contribucién de la masa adiposa en el peso cor-
poral total es relativamente superior a la de los
hombres.

Segtn los autores, tanto el alto porcentaje de
cumplimiento terapéutico como la baja tasa
de interrupcion del tratamiento indican la buena
tolerancia de los suplementos de ALC. Sélo un
11,4% de los efectos adversos descritos se rela-
cionaron con los suplementos. De éstos, la mayo-
ria fueron gastrointestinales —como ya se habia
observado en estudios anteriores a corto plazo—y
fueron debidos, probablemente, a la ingestion
diaria de aceite o de cdpsulas de gelatina. Los
mds frecuentes fueron malestar abdominal o do-
lor, heces pastosas y dispepsia. La descripcion
de los mismos efectos adversos, tanto por parte de
los participantes del grupo «tratamiento» como
del de placebo, indica que el ALC se tolera igual
que el aceite de oliva.

Por lo que se refiere a los pardmetros analiticos,
se registraron diferencias durante los 12 meses en
las siguientes variables respecto al mes 0: la he-
moglobina y leptina disminuyeron en el grupo
ALC-triacilglicerol; la concentracién de sodio
aumento en el grupo placebo y en el de ALC- tria-
cilglicerol; y el potasio aument6 en los tres gru-
pos. La hemoglobina glucosilada se increment6
de forma significativa en los tres grupos. En cuan-
to a la glucemia en ayunas, se observaron valores
normales y no se detectaron diferencias durante
los 12 meses en ninguno de los grupos.

En el grupo ALC-triacilglicerol, el colesterol HDL
disminuy6 respecto al valor detectado en el mes 0.
En los grupos que recibieron ALC se detecté un
aumento del recuento de leucocitos. Los trom-
bocitos y las concentraciones de aspartatoamino-
transferasa se incrementaron de forma signifi-
cativa en el grupo ALC-4cidos grasos libres, en
comparacion con el resto.

La presidn diastdlica y sistdlica se redujo en todos
los grupos entre el mes 0 y el 12. En el grupo
ALC- triacilglicerol, la frecuencia cardiaca fue
significativamente mds baja en el mes 12. o



Articulo 2

Conjugated linoleic acid
supplementation in humans:
metabolic effects

Administracion

de suplementos de acido
linoleico conjugado

al ser humano:

efectos metabolicos

Lipids. 2001; 36(8): 773-781.
A. Smedman y B. Vessby

Resumen

Introduccion

El 4cido linoleico conjugado (ALC) es el nombre co-
mun de un grupo de dcidos que se hallan en algunos
productos y en la carne de los rumiantes. Con el tiem-
po, sus propiedades metabdlicas y quimioprotectoras
en animales han despertado el interés de los investiga-
dores. Los suplementos de ALC ocasionan una serie
de efectos fisiologicos en los animales de experimen-
tacion: disminucion del contenido de grasa en el orga-
nismo y del depdsito de lipidos en la aorta, y mejoria
del perfil sérico de los lipidos. Hasta el momento se
han llevado a cabo pocos ensayos clinicos controla-
dos sobre los efectos del ALC en el ser humano.

Objetivo

Valorar la accion de los suplementos de ALC sobre
las variables antropométricas y metabdlicas y so-
bre la composicion en dcidos grasos de los lipidos
séricos y los trombocitos en individuos sanos.

Método

Cincuenta y tres individuos sanos de uno y otro sexo,
de 23 a 63 afos, fueron distribuidos aleatoriamente
para recibir suplementos de ALC (4,2 g/dia) o la mis-
ma cantidad de aceite de oliva durante 12 semanas,
con técnica doble ciego. Se solicitd a los participan-
tes que no cambiaran sus habitos dietéticos ni la acti-
vidad fisica que realizaban de forma ordinaria, y que
se abstuvieran de tomar ningtn suplemento dietético
con vitaminas, minerales o dcidos grasos antes o du-
rante el estudio. El cumplimiento terapéutico, que se
valor6 a partir del porcentaje de capsulas ingeridas,
fue superior al 91% en 46 de los participantes, se si-
tud entre el 81 y el 90% en tres de ellos y fue menor
del 80% solo en tres voluntarios. Los participantes
con un cumplimiento terapéutico menor o igual al
80% fueron excluidos del proceso estadistico.

Resultados

La proporcidon de grasa corporal disminuy6 (-3,8%;
p <0,001) en el grupo tratado con ALC y se observo
a este respecto una diferencia significativa con el gru-
po de control (p=0,05). No hubo cambios en el peso
corporal, en el indice de masa corporal o en el didme-
tro sagital abdominal. Tampoco se observaron di-
ferencias importantes entre ambos grupos en los si-
guientes pardmetros: lipoproteinas séricas, acidos
grasos no esterificados, insulina plasmatica, gluce-
mia o inhibidor-1 del activador del plasminégeno
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(PAI-1). En el grupo ALC, las proporciones de
los 4cidos estedrico, docosatetranoico y docosapen-
tanoico aumentaron en los lipidos séricos y en los
trombocitos, mientras que disminuyeron las propor-
ciones de los dcidos palmitico, oleico y dihomo-y-Ii-
nolénico, lo que ocasioné un descenso de las activi-
dades estimadas de desaturasas A-6 y A-9 y un incre-
mento de la actividad estimada de desaturasa A-5.

Conclusion

Estos resultados sugieren que el aporte de ALC
puede reducir la proporcién de grasa corporal en
el ser humano y su potencial influencia sobre el
metabolismo de los acidos grasos. No se observa-
ron efectos sobre el peso corporal, los lipidos sé-
ricos ni el metabolismo de la glucosa o el PAI-1.

Comentario

En este estudio, la proporcién de masa adiposa en
los participantes que recibieron ALC disminuy6 un
3,8% comparado con el grupo control. Hasta el
momento, se han llevado a cabo diferentes estudios
con resultados contradictorios. Los autores sefialan
que puede ser debido a las diferentes proporciones
de isomeros del ALC de las distintas preparaciones
utilizadas en cada uno de ellos, ya que se ha postu-
lado que, segun el disefio y los isémeros, el efecto
provocado puede ser diferente. Otra interesante po-
sibilidad puede estar relacionada con el hecho de
que el efecto del ALC en personas obesas sea dife-
rente al que provoca en personas con peso normal.
También cabe la posibilidad de que factores gené-
ticos y/o de género determinen la diferencia. Se ha
investigado poco el mecanismo de accién del ALC
y su efecto en el metabolismo energético. Sin em-
bargo, en un estudio llevado a cabo con anteriori-
dad no se registraron efectos en el gasto energético
o en la oxidacidn de las grasas en mujeres sanas.

Durante esta investigacion, se observé un incremen-
to de los triglicéridos LDL y en la apolipoproteina B
cuando se compararon con el grupo control. En el
grupo de tratamiento también se constatd un incre-
mento del colesterol LDL y del total, aunque sin di-
ferencias al compararlo con el grupo control.

Los niveles de insulina y de 4cidos grasos no esteri-
ficados no cambiaron después de tomar los suple-
mentos de ALC, mientras que se registré una ten-
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dencia a incrementar la concentracion de glucosa en
el grupo de tratamiento comparado con el control.

Se ha demostrado que los niveles de PAI-1 dismi-
nuyen cuando se reduce la masa adiposa o el peso
corporal, pero en este ensayo clinico no se obser-
vé ningln cambio de actividad del PAI-1 en nin-
guno de los dos grupos.

A partir de encuestas realizadas tanto a hombres co-
mo a mujeres, se estimé que la ingestion de ALC en
123 individuos de nacionalidad sueca era de 160 mg/
dia; en el caso de los alemanes €sta era de 430 mg/dia
para los hombres y de 350 mg/dia en las mujeres,
mientras que, en 12 americanos, la ingestion era de
127 mg/dia en uno y otro sexo. El isémero del ALC
mas abundante en los productos alimenticios naturales
es el «cis-9, trans-11». Los dos isdmeros considera-
dos bioldgicamente mds activos son el «cis-9, trans-
11» y el «trans-10, cis-12». Por ejemplo, se ha sugeri-
do que el «trans-10, cis-12» es el responsable de los
cambios en la composicion corporal de los ratones, el
que afecta al metabolismo de los lipidos en los hdms-
teres y el que, segtin se ha observado, reduce la sinte-
sis de grasa en la leche de las vacas. En esta investiga-
cidn, se utilizé una mezcla con proporciones iguales
de los dos isémeros. Seria interesante analizar el efec-
to metabdlico de los isdmeros de forma individual.

El grupo del estudio era heterogéneo, formado
por personas sanas, no obesas, normolipidémicas,
de uno y otro sexo y edades comprendidas entre
los 23 y 63 afios. Segun los autores, es posible que
los cambios moderados observados después de
ingerir los suplementos de ALC fueran debidos a
la heterogeneidad del grupo.

Estos resultados indican que los suplementos con
ALC durante un periodo limitado pueden causar
una reduccion de las proporciones de grasa corporal
y alterar el metabolismo de los dcidos grasos en hu-
manos sanos. Sin embargo, el ALC no provoco en
este grupo de participantes efectos significativos
en el peso corporal, en los lipidos séricos, en el meta-
bolismo de la glucosa o en el PAI-1, en contraste con
los resultados obtenidos en estudios previos llevados
a cabo con animales. El aspecto que permanece to-
davia sin investigar es si las bajas concentraciones
de ALC que se hallan en la grasa de la leche pueden
tener efectos metabdlicos cuando se consumen ha-
bitualmente durante un periodo prolongado. e



Articulo 3

Conjugated linoleic acid reduces
body fat mass in overweight
and obese humans

El acido linoleico
conjugado reduce la masa
adiposa corporal en los
individuos con sobrepeso
u obesos

J Nutr. 2000; 130: 2.943-2.948.
H. Blankson, J.A. Stakkestad, H. Fagertun,
E. Thom, J. Wadstein y O. Gudmundsen

Resumen

Introduccion

Se ha observado que el 4cido linoleico conjugado
(ALC) reduce la masa adiposa corporal (MAC) en
animales. En 1990, Pariza et al. comunicaron por
primera vez informacidn relacionada con los posi-
bles efectos beneficiosos del ALC obtenido de la
leche de vaca, y desde entonces son muchas las co-
municaciones cientificas que se han publicado so-
bre las propiedades atribuidas a este dcido graso.

Objetivo

Investigar los posibles efectos beneficiosos del
ALC en humanos con sobrepeso u obesos en rela-
cion con la masa adiposa y magra corporales, con
la reduccién de peso y con los lipidos sanguineos.

Método

Para investigar las relaciones dosis-respuesta del
acido linoleico conjugado en relacién con la MAC
en el ser humano, se realiz6 un estudio de distribu-
cién aleatoria y doble ciego en 60 voluntarios con
sobrepeso u obesos (indice de masa corporal 25-35
kg/m?). Se valord la calidad de vida a partir de los
datos facilitados por los participantes sobre los habi-
tos dietéticos, horas de suefio, humor, estrés, capaci-
dad de trabajo y disponibilidad de tiempo libre du-
rante los ultimos 14 dias. Se les ofrecié seguir un
programa de entrenamiento en un gimnasio, tras ele-
gir entre dos opciones de distinta intensidad. Se di-
vidi6 a los seleccionados en cinco grupos que reci-
bieron cada dia placebo (9 g de aceite de oliva) o0 1,7,
34, 5,1 06,8 g de ALC, respectivamente, durante
12 semanas. La dosis diaria se dividi6 en tres tomas
(desayuno, comida y cena). Se entregaron a cada
persona cuatro cajas que contenian capsulas de ALC
o placebo, menos en el grupo placebo en el que to-
das eran de aceite de oliva. Cada participante tenia
que ingerir 12 cépsulas cada dia. Las capsulas acti-
vas contenian 750 mg de aceite, de los cuales el 75%
correspondia a ALC, a partes iguales de los dos is6-
meros mas conocidos («9-cis, 11-trans» y «10-trans,
12-cis»). Se utilizd la absorciometria de rayos X de
energia dual (DEXA) para medir la composicion
corporal en las semanas 0 (basal), 6 y 12.

Resultados

De los 60 participantes, 47 completaron el estudio y
8 lo abandonaron a causa de los efectos secundarios.
Sin embargo, por lo que respecta a dichos efectos no
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se observaron diferencias entre los grupos de trata-
miento, que recibian diferentes dosis de ALC. El
andlisis de los valores obtenidos de la medicidn re-
petida de distintos pardmetros mostré una reduccién
significativamente mayor de la MAC en los grupos
que ingerian acido linoleico conjugado, en compa-
racion con el grupo placebo (p= 0,03). Entre los
distintos grupos, dicha reduccién fue significativa
en quienes tomaban 3,4y 6,8 g de ALC (p=0,05y
0,02, respectivamente). En cuanto a la masa magra
corporal, el indice de masa corporal, el hemograma
o los lipidos sanguineos, no se observaron diferen-
cias significativas entre los grupos.

Conclusion

Los datos sugieren que el 4cido linoleico conju-
gado puede reducir la MAC en el ser humano, y
que no se observa ningun efecto adicional al ad-
ministrar dosis de ALC superiores a 3,4 g/dia.

Comentario

Los datos obtenidos en el presente estudio indican
que el consumo de ALC reduce la masa adiposa
corporal (MAC) en personas con obesidad mode-
rada o sobrepeso. Se observé una reduccién signifi-
cativa de la MAC en los grupos que tomaban 3,4 y
6,8 g de ALC. También se hallaron diferencias en
el resto de grupos cuando se compararon con el
que recibia placebo. En cuanto al peso y al indice
de masa corporal, ningiin grupo presentd una re-
duccion significativa. Otro efecto positivo del ALC
fue el aumento de la fuerza del musculo y de la ca-
pacidad de asimilar el entrenamiento y de manejar
el estrés. Este hecho es interesante, aunque el tinico
grupo de este estudio que tuvo un incremento signi-
ficativo de la masa magra corporal fue el que inten-
sifico el entrenamiento. Por lo tanto, no esté claro
si el origen fue el efecto del ALC o el incremento
de la actividad fisica.

En este estudio no se detectaron reducciones cli-
nicamente importantes del colesterol total o del
LDL, s6lo una ligera reduccién en los grupos
que recibieron 1,7 y 3,4 g. Segtn los autores,
posiblemente sea debido a que se trata de un cor-
to periodo de tratamiento para que dichas reduc-
ciones aparezcan, aunque también pueda influir
el nivel de colesterol inicial. En cambio, en to-
dos los grupos se observd una disminucién de
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los niveles del colesterol HDL después de las
12 semanas de tratamiento.

En cuanto a otros pardmetros analiticos, también
se observaron cambios en algunos grupos. Por
ejemplo, en el grupo placebo se hall6 un incre-
mento significativo de la glucosa después de las
12 semanas de tratamiento. También se detect6 un
aumento significativo del potasio y una reduccion
de la creatinina sérica y de las plaquetas en el gru-
po que recibié una dosis diaria de 3,4 g de ALC.
Enelde 5,1 gde ALC, se registraron disminucio-
nes significativas de la bilirrubina y la creatinina
sérica, mientras que en el grupo de 6,8 g de ALC
se documento cierta reduccion de la creatinina-
fosfocinasa. Ninguno de estos cambios se consi-
deré clinicamente importante.

La aparicion de efectos adversos durante el estu-
dio fue bastante alta, del 60%, aunque no hubo
diferencias entre los distintos grupos. Estos pue-
den ser debidos al alto ndmero de cdpsulas que
debian tomar al dia. Al igual que en otros estu-
dios, la mayoria de estos trastornos fueron de
origen gastrointestinal. Los autores indican que
pueden ser causados por las mismas cdpsulas o
por el aceite de oliva, mds que por el alto conte-
nido en ALC.

En general, los individuos del presente estudio
participaron con la intencion de mejorar algtin as-
pecto relacionado con su calidad de vida. Segin
los autores, en estudios futuros deberian incluirse
métodos validados que permitieran investigar el
efecto del ALC en el bienestar general.

En conclusion, los investigadores quieren subrayar
los prometedores efectos beneficiosos del ALC
en cuanto a la masa corporal, adiposa y la magra.
El nimero de participantes fue relativamente pe-
quefio y éste puede ser un factor limitante para
alcanzar conclusiones generales. Sin embargo,
segln los resultados de este estudio, la dosis de
3,4 g al dia durante 12 semanas fue suficiente para
reducir la masa adiposa corporal de forma signifi-
cativa en personas obesas 0 con sobrepeso. Ba-
sandonos en estos resultados, no se puede concre-
tar ain cudl es la dosis 6ptima ni la duracion del
tratamiento, aunque los autores opinan que estos
datos proporcionan una plataforma sélida para fu-
turos estudios. e



Articulo 4

Conjugated linoleic acid reduces
body fat in healthy exercising
humans

El acido linoleico
conjugado reduce

la grasa corporal

en los individuos sanos
que practican ejercicio

J Int Med Res. 2001; 29: 392-396.
E. Thom, J. Wadstein y O. Gudmundsen

Resumen

Introduccion

El 4cido linoleico conjugado (ALC) es un 4cido
graso polinsaturado activo cuyos efectos se han
estudiado en animales y humanos. Se ha inves-
tigado su accién en la composicion corporal de
ratas, cerdos, pollos y hdmsteres. Todos estos estu-
dios han mostrado una reduccion de la masa adi-
posa corporal y un incremento de la masa magra.
Se ha visto que los ratones pueden desarrollar li-
podistrofia e higados grasos después de la inges-
tion de ALC, pero este efecto no se ha observado
en ninguna otra especie animal ni en humanos.
En los tejidos animales, el ALC se distribuye en
los fosfolipidos, particularmente en la fosfati-
diletanol-amina, por lo cual de alguna manera
estaria participando en la determinacién de las pro-
piedades quimicas y biolégicas de las membra-
nas celulares (fluidez, permeabilidad, transmi-
sién de sefiales, etc.). Cuando el suplemento die-
tético de acido linoleico es alto, sobre el 5% del
aporte de grasa, como el que se puede obtener en
forma experimental en ratas, es posible encon-
trar el ALC distribuido de forma predominante
en el higado, los pulmones, y en el tejido muscu-
lar y adiposo. En humanos también se ha obser-
vado la presencia de ALC, ya sea en la leche o en
el plasma sanguineo. En la leche, el isémero més
frecuente es el «9-cis, 11-trans», cuyos niveles
oscilan entre el 0,15 y el 0,22%. También se ha
encontrado el isoOmero «7-trans, 9-cis» en la le-
che humana, aunque en concentraciones iguales
o inferiores al 0,03% de los lipidos totales. En
el suero sanguineo humano, el isémero «9-cis,
11-trans» llega a constituir hasta el 0,4-0,5% del
total de los lipidos circulantes. De cualquier for-
ma, los niveles de ALC determinados en los hu-
manos pueden ser muy variables, ya que depen-
derdn de la cantidad y el tipo de carne que se
consume y de la alimentaciéon que reciben los
animales, de los habitos de consumo individua-
les y de la composicion de la dieta, entre otras
variables.

Se han llevado a cabo distintos estudios controla-
dos en humanos para investigar el efecto del ALC
en la composicion corporal. En algunos de ellos
no se ha registrado ningin cambio significativo,
otros en cambio han mostrado reducciones im-
portantes de la masa adiposa.
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Objetivo

El estudio se disefio para investigar la eficacia y la
tolerancia de la administracién diaria de ALC en
individuos sanos que practican ejercicio.

Método

Estudio doble ciego, de distribucion aleatoria y
controlado con placebo, realizado con 20 indivi-
duos sanos de entre 18 y 30 afios con un peso
normal y un indice de masa corporal inferior a
25,0 kg/m?, que realizaron ejercicios fisicos es-
tandarizados, durante 90 minutos tres veces por
semana, en un gimnasio. Los participantes reci-
bieron placebo (hidrogel) o 0,6 mg de ALC, 3 ve-
ces al dia, en dos cédpsulas en las comidas, duran-
te 12 semanas. Las cdpsulas activas contenian
0,5 mL de aceite, el 60% del cual era ALC, en
partes iguales de los dos isémeros «9-cis, 11-
trans» y «10-trans, 12-cis»; y el resto era una
mezcla de linoleico, oleico y 4dcidos grasos. La
grasa corporal, medida con infrarrojos de corto
alcance, disminuy6 significativamente durante el
estudio en el grupo ALC, pero no se modificé en
el grupo placebo.

Resultados

No se observaron efectos sobre el peso corporal.
La tolerancia fue buena, similar en ambos grupos.
El grado de cumplimiento de todos los participan-
tes, valorado a partir del nimero de capsulas que
se devolvieron, fue superior al 80% de la dosis re-
comendada.

Conclusion

Asi pues, el ALC reduce la grasa corporal, pero
no el peso, en individuos sanos con un peso nor-
mal que practican ejercicio de forma habitual.

Comentario

Los resultados de este estudio piloto muestran
un efecto significativo del ALC en la masa adi-
posa corporal de los humanos, en dosis de 1,8 g/
dia. Los resultados concuerdan con los obteni-
dos en estudios anteriores, aunque el efecto es
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mdas pronunciado que en los registrados de for-
ma previa. Los participantes de la mayoria de
los otros estudios tenian edades superiores y
eran obesos. En éste, han participado personas
jovenes, sanas, que realizaban un programa de
ejercicios fisicos estandarizado durante 4,5 ho-
ras a la semana y con un indice de masa corpo-
ral inferior a los 25 kg/m? al inicio del estudio.
Las preparaciones con ALC y las dosis utili-
zadas también varian considerablemente de un
estudio a otro. En la presente investigacion, la
dosis diaria de ALC fue de 1,8 g. En el grupo
que siguid tratamiento, la masa adiposa se redu-
jo de forma significativa en la 4.%, 8.7 y 12.* se-
mana, pero no en el grupo placebo. Esta dosis
es aproximadamente la mitad de la dosis mads
efectiva hallada por otros autores. Por otra par-
te, las reducciones de masa adiposa corporal
han sido superiores a las descritas en estudios
que utilizaban las mismas dosis. En cambio, el
indice de masa corporal no se redujo de forma
significativa en ninguno de los dos grupos du-
rante el periodo de tratamiento. Tampoco se re-
gistré ninglin cambio significativo en el peso
corporal. El efecto del ALC en la masa adiposa
corporal no se vio modificado por la diferencia
de género. Estos hallazgos pueden explicarse en
parte por la diferencia de peso y de masa adipo-
sa entre los participantes de los diferentes estu-
dios, y también es posible que la actividad fisica
haya ejercido una influencia positiva en el efec-
to del ALC.

No se describieron efectos adversos graves. Nin-
gln participante abandoné el estudio debido a
los efectos adversos. De hecho, los sintomas gas-
trointestinales durante la primera semana fueron
los tnicos descritos, aunque desaparecieron du-
rante el tratamiento sin necesidad de reducir la
dosis.

En resumen, el presente estudio apoya el efecto
beneficioso del ALC en la reduccién de la masa
adiposa corporal y sugiere que se deberian llevar
a cabo més estudios para poder afianzar algunos
de los aspectos detectados.



Articulo 5

Effect of supplementation with
conjugated linoleic acid on human
serum lipids and body fat

Efectos del suplemento
dietético con acido
linoleico conjugado
sobre los lipidos séricos
y la grasa corporal

en el ser humano

J Nutr Biochem. 2001; 12: 585-594.

V. Mougios, A. Matsakas, A. Petridou, S. Ring,
A. Sagredos, A. Melissopoulou, N. Tsigilis

y M. Nikolaidis

Resumen

Introduccion

El 4cido linoleico conjugado (ALC) se encuen-
tra en cantidades muy pequeiias en los aceites
vegetales, pero es relativamente abundante en
las grasas animales, sobre todo en la leche de los
rumiantes, en donde llega a alcanzar el 0,65%.

El ALC es producido por la flora gastrointestinal
de los rumiantes, en particular por los Butyrivi-
brio fibrisolvens, a partir del 4cido linoleico. El
ser humano y algunos mamiferos también lo pro-
ducen, pero en cantidades muy pequefias, por
desaturacion enzimadtica en el higado del dcido
vaccénico (acido trans 1,11-octadecenoico) el
cual es, a su vez, producido a partir del 4cido li-
noleico.

El ALC es un componente natural de la carne y
los productos lacteos; en los animales presenta
una actividad anticarcinogénica, antiaterogé-
nica, anticatabdlica y de disminucién de las
grasas. El ALC ha sido comercializado como
suplemento nutricional para disminuir la grasa
corporal, como hipolipidémico y por sus efec-
tos anticatabdlicos.

Objetivo

Examinar en el ser humano los efectos que ejer-
cen los suplementos de ALC sobre la grasa cor-
poral, sobre ciertos pardmetros bioquimicos sé-
ricos y sobre el contenido de ALC en los lipidos
séricos.

Método

Veintidés voluntarios de edades comprendidas
entre los 19 y 24 afios (12 varones y 10 mujeres)
y no obesos (IMC <30 kg/m?), se dividieron en
un grupo de tratamiento y otro control para lle-
var a cabo un estudio doble ciego. Todos estaban
libres de enfermedades, agudas o crénicas, y no
tomaban ninguna medicacién ni suplemento die-
tético. En cuanto a los estilos de vida, incluida
la actividad fisica, se recomendé continuar con la
misma pauta habitual. El grupo de estudio reci-
bi6 0,7 g de ALC durante 4 semanas y 1,4 g de
ALC durante las 4 semanas siguientes; el grupo
control recibié placebo. Se hizo un seguimiento
de la dieta y no se hallaron diferencias significa-
tivas en los aportes energéticos o de macronu-

9 Update ALC y sobrepeso



trientes entre ambos grupos. Se realizaron me-
diciones basales, que se repitieron a las 4 y 8 se-
manas.

Resultados

La suma del grosor de 10 pliegues cutdneos, el
porcentaje de grasa corporal calculado a partir
de dicha cifra y la masa adiposa disminuyeron
significativamente en el grupo ALC durante el
segundo periodo (p <0,004), pero no en el con-
junto del estudio. Los niveles de colesterol-
HDL sérico descendieron significativamente
(p <0,001), y los triglicéridos y el colesterol to-
tal también presentaron una tendencia a dismi-
nuir en el grupo ALC durante el primer perio-
do. Con los suplementos de ALC, aumentaron
gradualmente los contenidos séricos de ALC en
los 4cidos grasos séricos no esterificados, los
triacilgliceroles, los fosfolipidos y los ésteres
de colesterilo; al final del estudio, el contenido de
ALC de los lipidos séricos totales era el doble
que en el momento inicial. Los fosfolipidos
presentaban el contenido més elevado de ALC,
independientemente del suplemento recibido.
Estos datos indican que el aporte de 0,7-1,4 g/dia
de ALC durante 4-8 semanas puede modular la
grasa corporal y los lipidos séricos, asi como
aumentar el contenido de ALC en los lipidos
séricos en el ser humano.

Comentario

En el presente estudio se examind en pacientes
jovenes no obesos el efecto de dos dosis dife-
rentes de suplementos de ALC —comparadas
con placebo— en la grasa corporal, en los para-
metros bioquimicos y en el contenido de ALC de
los lipidos séricos. Se observo una reduccion
del 5-6% en el grosor de 10 pliegues cutdneos
y de la masa adiposa con la ingestion de 1,4 g
diarios. Estos resultados coinciden con los obte-
nidos en la mayoria de los estudios realizados
con animales.
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Los triglicéridos y el colesterol total tendieron
a disminuir, también se registré un descenso
significativo del colesterol HDL durante la pri-
mera fase del tratamiento. El hecho de que
cambios similares no se produjeran durante el
periodo en que ingirieron altas dosis de ALC
puede indicar que esta faceta de la accién del
ALC quedara agotada durante el primer perio-
do. Un efecto similar se ha observado en estu-
dios realizados con animales, durante los cua-
les se constaté una disminucion significativa
después de las 3 o 4 primeras semanas de trata-
miento, pero no durante las siguientes 6, 8 0 12
semanas.

En este estudio se observé que la dosis que afec-
ta a la grasa corporal es diferente de la que afecta
a los niveles de lipidos que circulan, hecho que
puede ser debido a que los mecanismos bioqui-
micos correspondientes se activan con dosis di-
ferentes de ALC.

El 4cido linoleico conjugado se distribuye en los
fosfolipidos, particularmente en la fosfatidileta-
nolamina. En el ser humano se ha observado la
presencia de ALC, ya sea en la leche o en el plas-
ma sanguineo, con unos niveles que oscilan entre
0,15-0,22% y 0,4-0,5% del total de los lipidos circu-
lantes, respectivamente. Sin embargo, estos nive-
les pueden ser muy variables, en funcién de la
cantidad y tipo de carne que se consume, del tipo
de alimentacion que reciben los animales, de los
habitos de consumo individuales o de la composi-
cion total de la dieta.

El contenido de ALC de los lipidos circulantes se
incrementd gradualmente en el grupo que sigui6
tratamiento. Después de 8 semanas de ingerir su-
plementos de ALC, se duplicé el porcentaje del
mismo en los lipidos circulantes, pasando del 0,17
al 0,35%. El mayor incremento se observo en los
triglicéridos (del 0,17 hasta el 0,42%), aunque los
fosfolipidos se mantuvieron como el grupo con
mds contenido en ALC. o



Articulo 6

Conjugated linoleic acid C reduced
abdominal adipose tissue

in obese middle-aged men with
signs of the metabolic syndrome:

a randomised controlled trial

El acido linoleico
conjugado reduce

el tejido adiposo
abdominal en hombres
obesos de media

edad con signos

del sindrome metabdlico:
ensayo controlado

de distribucion aleatoria

Int J Obes Relat Metab Disord.
2001; 25: 1.129-1.135.
U. Risérus, L. Berglund y B. Vessby

Resumen

Antecedentes

La obesidad abdominal estd estrechamente rela-
cionada con los trastornos metabdlicos. Los re-
sultados de investigaciones recientes sugieren que
el 4cido linoleico conjugado (ALC) de la dieta
reduce la grasa corporal y puede mejorar las varia-
bles metabdlicas en animales. Los efectos meta-
bélicos del ALC en humanos con obesidad abdo-
minal no se han investigado todavia.

Objetivo

Investigar los efectos a corto plazo del ALC sobre
la grasa abdominal y los factores de riesgo cardio-
vascular en hombres de media edad con trastor-
nos metabdlicos.

Método

Se definieron los criterios de inclusién con el objeti-
vo de seleccionar a hombres obesos con signos de
sindrome metabdlico (obesidad abdominal, dislipe-
mia, hipertension y alteracion de la glucemia basal).
En el estudio —controlado, de distribucion aleatoria y
doble ciego, de 4 semanas de duracidén— participaron
22 hombres de 39 a 64 afios que presentaban obesidad
abdominal (cociente cintura-cadera [CCC] 1,05 =
0,05; indice de masa corporal [IMC] 32 + 2,7 kg/m?
[media + DE]). Fueron excluidos los individuos con
enfermedades graves, asi como los que tomaban me-
dicamentos o suplementos que pudiesen afectar el
metabolismo de los lipidos y la glucosa, 1a composi-
cién corporal o la formacién de eicosanoides (p. €j.,
salicilatos y aceites de pescado). Los pacientes en
tratamiento con antihipertensivos fueron aceptados
con la condicion de seguir tomando la medicacion
durante las cuatro semanas del estudio. Catorce de
ellos recibieron 4,2 g de ALC y los otros 10, placebo.
Los principales objetivos de andlisis fueron las dife-
rencias entre los dos grupos con respecto a los si-
guientes pardmetros: didmetro sagital abdominal
(DSA), colesterol sérico, lipoproteinas de baja densi-
dad, lipoproteinas de alta densidad, triglicéridos, 4ci-
dos grasos libres, glucosa e insulina.

Resultados

Inicialmente no existian diferencias significativas
en las variables antropométricas o metabdlicas en-
tre los grupos. Después de 4 semanas, se observo
un descenso significativo en el DSA (cm) en el gru-
po ALC al compararlo con placebo (p= 0,04;
IC 95%: —1,12/-0,02). En otros parametros antro-
pométricos o metabdlicos no se observaron dife-
rencias significativas entre los grupos.
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Conclusion

Estos resultados indican que la ingestién de su-
plementos de ALC durante 4 semanas en hombres
obesos con sindrome metabdlico puede reducir la
grasa abdominal, sin que existan efectos conco-
mitantes sobre la obesidad general u otros facto-
res de riesgo cardiovascular. Debido al tamafio li-
mitado de la muestra, los efectos del ALC sobre
la obesidad abdominal deben investigarse mas a
fondo en ensayos de mayor tamafio con una dura-
cién mas prolongada.

Comentario

El principal hallazgo de este ensayo clinico contro-
lado, de distribucién aleatoria y doble ciego, fue
que los suplementos de ALC redujeron el tejido
adiposo abdominal en pacientes obesos, como indi-
c6 el descenso en el DSA, que fue de 0,6 cm. Es
posible que tal descenso represente, de forma pre-
ferencial, una pérdida de la grasa visceral. La dis-
minucion de la circunferencia de la cintura fue de
1,4 cm en el grupo de tratamiento, mientras que en
el grupo placebo sélo fue la mitad, 0,7 cm.

Se ha sugerido que la obesidad abdominal es el
factor clave del sindrome metabdlico y la causa
mads prevalente de la dislipemia aterogénica asocia-
da a la enfermedad cardiovascular en los paises oc-
cidentales. Asi, los varones con obesidad visceral
son el grupo de riesgo mds apropiado para investi-
gar el posible efecto metabdlico beneficioso del
tratamiento con ALC. Ademds, datos epidemiold-
gicos procedentes de grupos de varones de edad
avanzada muestran una correlacién inversa entre la
ingesta dietética estimada de grasa de la leche y la
obesidad abdominal, lo que sugiere una evidencia
indirecta de los efectos metabdlicos postulados so-
bre el ALC cuando se consume en cantidades ele-
vadas. El didmetro abdominal sagital parece ser la
mejor medida antropométrica simple para valorar
la adiposidad visceral, la cual estd asociada de for-
ma considerable con el riesgo cardiovascular y la
mortalidad en hombres. Las propiedades antiobe-
sidad y los efectos metabolicos del ALC s6lo se ha-

bian descrito hasta ahora en animales. Sin embar-
g0, es necesario confirmar por tomografia compu-
tarizada la correlacion entre la disminucion del
DSA, observada en esta investigacion, con la adi-
posidad visceral. El DSA es un pardmetro vélido
tanto para medir la grasa extrabdominal como in-
trabdominal, y los datos de este estudio sugieren
que el ALC puede ejercer un efecto global en el te-
jido adiposo abdominal, aunque no hubo una dife-
rencia estadisticamente significativa en los cam-
bios de circunferencia de cintura entre los dos gru-
pos. La ausencia de reducciones significativas del
indice de masa corporal sugiere que la disminucion
de la grasa abdominal es independiente de la obe-
sidad total. La media del peso corporal también
disminuyd, aunque sélo ligeramente y de forma si-
milar en los dos grupos (0,3 y 0,4 kg). Tampoco se
registré ninguna diferencia significativa en los fac-
tores de riesgo. El HDL se incrementé en ambos
grupos, al igual que la glucosa plasmética. No se
detecto ningtin cambio en la presion arterial.

Los autores estimaron que la ingestion diaria de
ALC procedente de fuentes dietéticas era, para to-
dos los participantes, de 328 mg/dia de media. La
administracién durante el estudio de los suple-
mentos de ALC en la dosis indicada supuso una
ingestion 13 veces superior a la obtenida de forma
habitual a partir de la dieta.

En conclusion, en varones con obesidad abdominal
visceral marcada, la administracién de suplemen-
tos de ALC durante 4 semanas puede reducir la
grasa abdominal, indicada por una reduccién signi-
ficativa del DSA. Sin embargo, quedan muchas du-
das por resolver. El hecho de que la disminucién
del DSA se produzca sin una mejoria concomitan-
te de las variables metabdlicas relacionadas tam-
bién indica que los resultados obtenidos en este
estudio tienen que ser interpretados con cautela.
Aun asi, al ser la obesidad abdominal un factor
de riesgo alto, estos resultados son interesantes y
es necesario realizar investigaciones a largo plazo
para determinar la seguridad y eficacia del ALC en
pacientes obesos con sindrome metabdlico. e
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