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INTRODUCCION

Desde que la humanidad comenz6 a acumular y a guardar sus alimentos, y
posteriormente a comercializarlos, las personas siempre han tenido que buscar la
forma de protegerlos contra el deterro y el enrancianamiento de los mismos,
ideando para ello diferente métodos como: la refrigeracion o el uso de aditivos para
alargar su vida util. Algunos de ellos han actuado como verdaderos antioxidantes en

la alimentacion.

Segun la OMS los antioxidantes son compuestos quimicos que interactian con los
radicales libres y los neutralizan, lo que les impide causar dafio. El cuerpo produce
algunos de los antioxidantes que usa para neutralizar los radicales libres. Un
antioxidante es una sustancia que forma parte de los alimentos de consumo
cotidiano y que puede prevenir los efectos adversos de especies reactivas sobre las

funciones fisiolégicas normales en los humanos.

En el organismo existe un equilibrio entre las especies reactivas del oxigeno y los
sistemas de defensas antioxidantes. Cuando dicho equilibrio se ve alterado o
descompensado a favor de aquellas, se produce el denominado estrés oxidativo, lo
gue significa que el estrés se puede desencadenar por radiacion solar, respuestas
inflamatorias e inmunologicas, alcoholismo, tabaquismo, déficit de vitaminas y otros

factores.

upns



upns

Es importante que los antioxidantes estén presentes en los alimentos ya que nos
aportan las herramientas necesarias para disminuir el estrés oxidativo, asi las
vitaminas y minerales antioxidantes neutralizan la oxidacion celular, ya que detiene
el dafo en los tejidos y ayudan a prevenir la aparicion de las enfermedades

relacionadas con la edad.

Las agresiones ambientales como los rayos UV, la contaminacion y radiacion
infrarroja, provocan la formacién de radicales libres. Estos son moléculas altamente
reactivas e inestables que dafian la piel y alteran su funcionamiento. Lo que
provoca, con el tiempo, que aparezcan los signos prematuros del envejecimiento
como son enrojecimiento, sequedad y textura aspera, lineas finas y arrugas,
sensacion de tirantez, aumento de sensibilidad a factores externos. Para
combatirlos y mejorar el aspecto de la piel, se requiere de cuidados y productos que
le proporcionen aquello que necesita, como los antioxidantes, pues estos

neutralizan los radicales libres y estimulan la funcion auto reparadora de la piel.
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CAPITULO 1
ENVEJECIMIETO

1.1 CONCEPTO DE ENVEJECIMIENTO

El envejecimiento es un fendmeno evolutivo gradual, multidimensional e irreversible
gue se presenta a lo largo del ciclo vital, es decir, se presenta desde la concepcion
hasta la muerte, en el cual se presentan un gran niumero de cambios fisicos,

bioldgicos, fisiolodgicos, psicoldgicos, sociales y materiales.

La poblacién envejece en forma acelerada,pues en los ultimos afios, el ritmo con el
gue ha crecido la poblacion de ancianos se ha incrementado rapidamente y no
dejara de hacerlo en los proximos 50 afios, y la comprension de los cambios
fisiolégicos asociados al envejecimiento es una herramienta importante para
enfrentar las demandas biomédicas y sociales de ese grupo etario, conformado por

individuos de a partir de los 65 afios en adelante.
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1.2 TIPOS DE ENVEJECIMIENTO

1.2.1 ENVEJECIMIENTO INTRINSECO

El envejecimiento intrinseco o bioldgico, no se debe a factores ambientales
modificables, simplemente se asocia al avance fisiolégico, histolégico, cambios
clinicos e inclusive la no proteccion de la piel ante el sol. Dentro de este proceso
podemos encontrar adelgazamiento de la piel, xerosis, laxitud, arrugas, atrofias,
prominencia en vasos sanguineos, pérdida de elasticidad y mayor fragilidad

cutanea.

Existen caracteristicas histoldgicas que acompafian los cambios en el
envejecimiento, pues el estrato corneo permanece relativamente sin cambios, pero
se afina la epidermis y de esta manera se produce una estabilizacion de la unién
dermoepidérmica. Ademas, en la dermis, ocurre una disminucion considerable de su
espesor y vascularizacion, una reduccion en el nUmero y capacidad de sintesis de

fibroblastos y es por eso que disminuye el nivel de colageno.

Existen otros factores que contribuyen a la aparicion de arrugas, dentro de estos
podemos encontrar cambios en los musculos, pérdida de la grasa del tejido
subcutaneo, la pérdida de sustancias presentes en los huesos faciales y del
cartilago, y fuerzas gravitacionales, este ultimo, refleja los cambios alrededor de los

50 afos, que es cuando la elasticidad de la piel disminuye drasticamente.
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1.2.2 ENVEJECIMIENTO EXTRINSECO

El envejecimiento extrinseco de la piel se refiere a un proceso completamente
distinto, pues es causado por factores ambientales modificables. Este tipo de
envejecimiento se produce por la exposicion diaria a una variedad de factores que
incrementan la produccion de radicales libres que a su vez dafan lipidos, proteinas
y ADN, lo que conduce a un estrés oxidativo y a su vez, provocar la incapacidad de

las células para mantener su integridad o su funcion.

Dentro de los factores que podemos encontrar dentro de este tipo de
envejecimiento, el que tiene mas efectivos negativos sobre los cuales existen
diferentes investigaciones al respecto, es la exposicion a la radiacién ultravioleta,
pues se le atribuye alrededor del 80% del envejecimiento cutaneo. Otro de los
factores mas importantes y con mayor relevancia es el consumo de tabaco, pues
aunque este parezca inofensivo para los aspectos dermatoldgicos, aumenta la

produccién de radicales libres y disminuye la produccion de colageno y elastina.

La contaminacion, es considerado uno mas de los factores involucrados en el
envejecimiento, pues aumenta la produccién de radicales libres, incrementan los
efectos de la radiacion ultravioleta, pueden dafiar a los telomeros y las ERO llevan a

la induccién de la senescencia celular, provocando de un envejecimiento prematuro.

1.3 SIGNOS DEL ENVEJECIMIENTO

El envejecimiento, se ve reflejado en una variedad de signos, dentro de los cuales

podemos encontrar:
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Pérdida de masa Gsea, masa grasa y estatura

Vientre redondeado

Sensibilidad y extremidades fragiles

Dificultad para mantener la temperatura corporal.

Disminucion en los niveles de oxigeno o incremento de niveles de dioxido de
carbono.

Disminucion en la tolerancia al ejercicio.

Mayor sensibilidad a los golpes de calor.

Mayor incidencia de hipotension ortostatica.

Mayor sensibilidad a digital, betabloqueantes, analgésicos y diuréticos
Disminucion de la capacidad de reserva del corazén ante situaciones como:
enfermedad, infecciones, estrés emocional, lesiones, esfuerzo fisico extremo

y ciertos medicamentos.

Mayor incidencia de hipertension arterial e hipotension ortostatica.
Incremento de problemas aterotromboticos.

Aparicion de diferentes tipos de arritmias.

Aumento en diez veces de la incidencia de insuficiencia cardiaca en personas

mayores de 75 afos.

La estenosis de la valvula adrtica es la enfermedad valvular mas comun en

las personas de edad avanzada.

Aparicién de anemias en relacion con desnutricién, infecciones crénicas,
pérdida de sangre en el tracto gastrointestinal o como complicacion de

enfermedades o medicamentos.

La funcion pulmonar maxima disminuye.

La cantidad de oxigeno que se transfiere disminuye.
La respiracion normal sigue siendo adecuada.

La inspiracion y espiracion maxima disminuyen, lo que produce una menor

tolerancia al ejercicio y a las grandes alturas.

13



upns

Mayor tendencia al colapso de las vias respiratorias al no respirar
profundamente o al permanecer largo tiempo inmovilizado, y con ello mas

riesgo de desarrollar infecciones respiratorias u otros problemas pulmonares.

Menor respuesta a la disminucion de los niveles de oxigeno y a un aumento

de los niveles de di6xido de carbono.

Cambio del tono, volumen y calidad de la voz al producirse cambios en los
cartilagos y musculatura de la laringe; ésta se vuelve mas lenta, débil y

ronca.

El reflejo de la tos disminuye y ésta puede ser menos fuerte, lo que unido a la
lenta movilidad de los cilios y menor secrecién de IgA produce una mayor

susceptibilidad a las infecciones respiratorias

Dificultad para identificar los alimentos por el sabor.

Defectos en la masticacion y, por lo tanto, reduccion de la ingesta calorica.
Reflujo gastroesofagico.

Mayor incidencia de hernia hiatal.

Aumento del numero de lesiones gastricas por farmacos.

Mayor riesgo de esofagitis por comprimidos debido al retraso en el transito.
Mayor riesgo de enfermedades ulcerosas pépticas.

Debido al enlentecimiento gastrico, se produce predisposicion a la anorexia y
pérdida de peso al prolongarse la distension gastrica y al aumentar la

sensacion de plenitud y saciedad.

Desnutricion y diarrea por la proliferacion bacteriana que produce

malabsorcion.

Pérdida de masa 6sea ante la menor absorcidon de calcio debido a la

resistencia intestinal frente a la accion de la 1,25-dihidroxivitamina D.
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Estrefiimiento.

Incontinencia fecal por alteraciones en la sensibilidad.

Mayor incidencia de colitis isquémica.

Incremento de diverticulosis y cancer de colon.

Mayor intolerancia a la glucosa.

Acumulacion de los metabolitos activos de algunos farmacos.
Mayor lesién de los farmacos hepatotdxicos.

Menor respuesta de los hepatocitos a los factores de crecimiento y, por tanto,

un retraso en la regeneracion hepatica.

Mayor incidencia de colelitiasis propiciada también por el aumento de la

hormona colecistocinina.
Variacion de los valores séricos de las hormonas
Menor respuesta renal a la ADH.

Elevacion de la TSH en el 6% de los ancianos, con mayor nimero de

anticuerpos antitiroideos.

La secrecién y excreciéon de cortisol disminuye hasta un 30%. Menor nimero

de receptores glucocorticoideos.

Disminuye la respuesta inhibitoria a la secrecion de ACTH. Menor produccion

de andrdégenos adrenales.

Menor sensibilidad a la insulina y mayor resistencia a la misma en los tejidos

periféricos.
Aumento de los niveles basales y postprandiales de glucosa.

Disminucion de los niveles de testosterona con la consiguiente respuesta

sexual mas lenta y menos intensa.
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La memoria sensorial y de fijacién disminuye, no asi la memoria inmediata y

de evocacion.

Se reduce la capacidad de integracion visuoespacial y aumenta el tiempo de

reaccion.
La agudeza visual y la amplitud del campo visual disminuyen con la edad.

La degeneracion del nervio auditivo va a producir una disminucion de la

audicion.

Aparicion de mecanismos compensadores como la plasticidad de la célula
nerviosa, que consiste en la posibilidad de generar nuevas dendritas y
sinapsis por las neuronas remanentes, manteniendo asi la eficacia de los

circuitos neuronales.
Disminucion de la percepcion, de la memoria y del pensamiento.

En el 6rgano de la vision se produce la presbicia, y la disminucion de la

mucina y de la secrecién lagrimal produce la queratinitis seca.
En el oido se aprecia presbiacusia y mayor cantidad de tapones de cerumen.
Alteracion de la movilidad y seguridad por disminucién o pérdida de reflejos.

La aparicion de reflejos primarios (succién y prension) puede ser un signo

normal o bien ser consecuencia de un trastorno neuroldgico.

El principal efecto del envejecimiento sobre la funcion de la médula espinal se
debe a cambios indirectos, como la enfermedad degenerativa de la columna
vertebral y los discos intervertebrales, con compresion de la médula y de las

raices nerviosas.
Disminucion del tacto, de la sensibilidad térmica y dolorosa profunda.

Disminucion de la funcién renal en situaciones de sobrecarga, como

enfermedad, uso de medicamentos u otras condiciones.
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La dificultad en la capacidad de concentracion de la orina puede producir
mayor tendencia a la deshidratacion, sobre todo la hipernatrémica, debido a
la pérdida de la sensacidn de sed en respuesta a la osmolaridad sérica 0 a

una contraccion del volumen, tipica de la edad avanzada.

La disminucion de la renina y de la aldosterona contribuye a un mayor riesgo
de hiperpotasemia en distintas situaciones clinicas. Esta se ve reforzada por
la acidosis, ya que el rifidn del anciano corrige de forma mas lenta los

aumentos de la carga acida.
Mayor riesgo de insuficiencia renal aguda y crénica.

Mayor tendencia a infecciones urinarias por vaciado incompleto de la vejiga y

cambios en las mucosas.

Lesiones renales por reflujo al vaciarse de forma incompleta la vejiga o

presentar obstruccion en la uretra.

Mayor tendencia a la incontinencia por pérdida de tono de la musculatura

vesical y alteracion en la inervacion autbnoma.
Mayor incidencia de canceres urinarios.

Disminucion de estatura por pérdida de liquido en los discos intervertebrales
y del contenido mineral de las vértebras.

Aparicion de espolones 0seos en las vértebras.

Los huesos se vuelven mas porosos y con mayor incidencia de osteoporosis

y, por lo tanto, mayor riesgo de fracturas.

Mayor frecuencia de problemas inflamatorios en las articulaciones con

deformidades de las mismas. Tendencia a la flexion de las rodillas y caderas.
El movimiento es mas lento y puede verse limitado.

La fuerza y resistencia cambian. Al disminuir la masa muscular se pierde
fuerza, pero la resistencia puede verse aumentada debido a los cambios en

las fibras musculares. (Elisa Corujo Rodriguez)
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1.4 ENVEJECIMIENTO Y DESARROLLO EN EL ADULTO MAYOR

La palabra envejecimiento es conocida por todos, pero no muy aceptada, pues
nadie esta preparado para llegar a esta etapa de la vida, es por eso que se
proponen estrategias de intervencion para el cuidado de la piel , y guiar la practica

de cuidado en el envejecimiento.

Actualmente tiene un amplio abordaje en las problematicas de salud a nivel nacional
e internacional, pues la atencion de los servicios de salud y los servicios sociales, no
consideran adecuadamente el diagndstico, procesos de evolucion, asistencia global

y rehabilitacion, teniendo como consecuencia sufrimientos inatiles y prolongacion

del estado de dependencia entre los ancianos.

Existe evidencia que muestra los cambios morfoldgicos y funcionales asociados a la

edad, dentro de los cuales podemos destacar:

e Enfermedades y/o infecciones cardiacas, respiratorias, musculares, entre
otras.

e Estrés emocional

e Hipertension arterial o hipotension ortostatica

e Aparicion de anemias en relacion con el estado de nutricion de la persona.

e La inspiracion y espiracion maxima disminuyen, lo que produce una menor
tolerancia al ejercicio y a las grandes alturas.

e Cambio del tono, volumen y calidad de la voz al producirse cambios en los
cartilagos y musculatura de la laringe; ésta se vuelve mas lenta, débil y

ronca.
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e Dificultad para identificar los alimentos por el sabor.

e Defectos en la masticacion y, por lo tanto, reduccion de la ingesta calorica.

e Reflujo gastroesofagico.

e Mayor riesgo de enfermedades ulcerosas pépticas.

e Desnutricion y diarrea por la proliferacion bacteriana que produce
malabsorcion.

e Pérdida de masa 6sea.

e Mayor intolerancia a la glucosa.

e Acumulacién de los metabolitos activos de algunos farmacos.

e Variacién de los valores séricos de las hormonas.(Elisa Corujo Rodriguez)

En la vejez, el principal problema de salud, desde el punto de vista nutricional, esta
enfocado en los malos habitos de alimentacién que se llevan a lo largo del trayecto
de la vida, puesto que repercuten en la etapa final de nuestra vida. La necesidad de
vitamina D y Calcio se incrementan en esta etapa.

1.5 DERMATOLOGIA GERIATRICA

En la vejez, el adulto mayor presenta una inmensidad de cambios debidos al paso
de los afios, lo que es inevitable, pues es el resultado de procesos complejos que se

llevan a cabo a nivel celular y molecular.
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La piel es el 6rgano en el cual son visibles los cambios cronolégicos del
envejecimiento, pues es complejo en su fisiologia y fisiopatologia, pues sufre
cambios intrinsecos y extrinsecos definidos por los habitos, estilo de vida,

exposicion ambiental, enfermedades y factores genéticos de cada individuo.

1.6 ENFERMEDADES DERMATOLOGICAS RELACIONADAS CON
EL ENVEJECIMIENTO

1.6.1 PRECANCER CUTANEO

La radiacion ultravioleta provoca cambios moleculares en la piel, es por eso, que
podemos deducir, que la exposicidén cronica ocasiona atrofia de las areas

expuestas.

Los cambios cutaneos en sitios crénicamente expuestos a la radiacién ultravioleta
emitida por el sol adquieren nombres y presentaciones clinicas diversas
dependientes de su topografia: cutis rhomboidalis nuchae, elastoidosis nodular, con
guistes y comedones o condicién de Favre-Racouchot, elastoma difuso de
Dubreuilh, nédulo elastotico en pabellones auriculares y granuloma actinico.
(ANMM, 2014)
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1.6.2. TUMORES CUTANEOS.

Existen dos tipos de tumores cutaneos los lentigos y las queratosis.

Los lentigos solares son ocasionados por la hiperplasia epidérmica con proliferacion
en la capa basal de melanocitos, y se presentan como maculas hiperpigmentadas

color café.

La queratosis actinica se presenta como placas mal definidas eritematoescamosas
con telangiectasias sobre la piel fotodafiada. Existe un riesgo del 5% en un lapso de
10 afios para que la queratosis actinica se transforme en carcinoma epidermoide
invasor, es por eso que se recomienda un tratamiento preventivo, dentro del cual,
podemos encontrar la fotoproteccion, uso de ropa que proteja zonas expuestas a las
radiaciones UVA y UVB.

1.6.3. TUMORES BENIGNOS

Existen 4 tipos de tumores benignos, dentro de los cuales podemos encontrar:
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Las queratosis seborreicas son los mas comunes en la edad adulta, se presentan en
neoformaciones color café, claro u oscuro, sésiles o pediculadas, de superficie

anfractuosa, tamafo variable, muy bien delimitadas.

Los acrocordones o fibromas blandos, se presentan como neoformaciones
pediculadas de tamafio variable de color café, claor u oscuro, de consistencia

blanda y lisa.

Los angiomas de cereza, angiomas seniles o nevos rubi, se presentan como
neoformaciones vasculares milimetricas de color rojo intenso, con superficie lisa,
gue se presenta normalmente en el tronco y extremidades de las personas adultas

asociadas comunmente a la genetica.

Las hiperplasias sebaceas, se presentan como proliferaciones anormales de la
glandula sebacea. (ANMM, 2014)

1.6.4. Tumores Malignos: Enfermedad de Paget
Este tipo de tumores, son comunes en el adulto mayor. La enfermedad de Paget, es

originada por la migracién de las células pluripotenciales epidérmicas.
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1.6.5. Fotoenvejecimiento

El fotoenvejecimiento, se refiere a los cambios de la piel, originados por la exposicién
cronica a los rayos ultravioleta, lo cual, provoca una reaccién molecular en cadena lo
gue promueve la expresion de metaloproteinas de la matriz, estimulando asi, la
produccioén de colagenasa en fibroblastos y queratinocitos, provocando la disminucion

de la sintesis de procolageno.

Como respuesta a la agresidbn externa, el organismo desarrolla defensas
antioxidantes enzimaticas y no enzimaticas, activa los procesos de reparacion y la
eliminacién de las células dafiadas, con el fin de mantener la estabilidad del genoma.
Debido a los efectos acumulativos de la RUV sobre la piel, la reparacion del dafio en
el ADN mitocondrial de los fibroblastos se deteriora y conduce a la disminucién de
colageno y elastina. (ANMM, 2014)

La piel fotoenvejecida, conlleva a una reduccion de aproximadamente el 40% de
colageno tipo | y Il a comparacion de la piel que no esta expuesta a la radiacion.
Acelerando asi el envejecimiento intrinseco directamente a través del dafio del ADN

mitocondrial y la formacion de ERO.

1.6.6. Cancer de piel

El cancer de piel, es comun en los adultos mayores de 65 afios. Su incidencia tiene
un aumento del 10% en las ultimas décadas debido al estilo de vida de las

personas.
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La presentacion clinica es variada y se puede observar como neoformaciones de
aspecto nodular o en placa, tipicamente con un borde perlado, enrollado, con
telangiectasias gruesas y ramificadas en la superficie o bien pigmentadas o de

aspecto cicatricial deprimida, con borde elevado y perlado. (ANMM, 2014)

El tratamiento que conlleva es quirargico, pues se necesita un abordaje con
margenes amplios, con la finalidad de remocidén completa, previniendo metastasis y

conservacion de la funcion.
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CAPITULO I

“RADICALES LIBRES Y ESTRES OXIDATIVO”

2.1 RADICALES LIBRES

El tema de los radicales libres o agentes oxidantes son de gran importancia en la
actualidad y ha sobrepasado los términos estrictamente cientificos para pasar a ser
del dominio comun de los ciudadanos. Esto se ha visto en gran medida potenciado
por la relacion cada vez mas evidente entre envejecimiento y oxidacion celular y las
estrategias que la industria farmacéutica esta disefiando para retardar la aparicién
de los cambios que aparecen con la vejez. En términos mas cientificos, el interés
del estudio de los radicales libres se ve estimulado por su evidente incidencia en

procesos de gran repercusién individual y social.

Los radicales libres constituyen potentes agentes oxidantes, altamente reactivos,
gue son neutralizados por las defensas antioxidantes. Cuando hay un desequilibrio
entre los oxidantes y antioxidantes con predominio de los primeros, se dice que
existe un estrés oxidativo. Se hace referencia a los principales sistemas de defensa

antioxidantes y a los mecanismos fundamentales mediante los cuales éstos acttan.

Los radicales son un tipo de molécula inestable que se elabora durante el
metabolismo normal de las células. Los radicales libres en ocasiones se acumulan
en las células y dafan otras moléculas, como el ADN, los lipidos y las proteinas. Se
denomina a los radicales libres como moléculas que tienen un electron separado de
su orbital, que esto interfiere a que tengan una reaccién adversa que seran

incompatibles con la vida.
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Estos se forman por moléculas de oxigenos ya que estas son las mas abundantes
en el cuerpo humano, existen sustancias disefiadas por el organismo vivo que son
para combatir a los radicales libres como por ejemplo la superoxidodismutasa
(SOD), la catalasa, y la glutation peroxidasa, entre otras. Hay que destacar también
las moléculas que existen fisioldgicamente, como la ceruloplasmina, el &cido Urico,
las vitaminas antioxidantes, los betacarotenos, la cisteina, y las sustancias que

actian como agonistas del glutation, como la N-acetilcisteina.

La naturaleza de los radicales libres los a&tomos y las moléculas ocupan regiones
del espacio denominadas orbitales. Cada orbital sélo puede contener dos electrones
como maximo. Cuando en un orbital externo hay un solo electrén, se dice que este
ultimo no esté apareado. Se llama radical a cualquier especie atdmica o molecular
gue tenga uno o mas electrones no apareados, es decir, un nimero total impar de
electrones. FERNANDEZ, F. P. (2002). Influencia de los radicales libres .

2.2 ESTRES OXIDATIVO

Es una afeccion que se presenta cuando tenemos en nuestro organismo mucha
moléculas inestables estas se llaman radicales libres y aparecen principalmente por

el bajo consumo de antioxidantes que estos nos ayudan a eliminarlos.
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El estrés oxidativo puede dafiar células o tejidos. Son multiples factores que quizas
causen estrés oxidativo, como la obesidad, la mala alimentacién, el h&bito de fumar,
el consumo de bebidas alcohdlicas, el uso de ciertos medicamentos y la exposicion
a factores ambientales como la radiacion, las toxinas, la contaminacion del aire, los
plaguicidas y la luz solar. El estrés oxidativo a largo plazo tal vez intervenga en el
envejecimiento y en la aparicién de inflamacién crénica, cancer y otras

enfermedades.

El estrés oxidativo es el radical oxidativo (OH) procede de la rotura del enlace
covalente entre el oxigeno y el hidrégeno de una molécula de agua, reaccion en la
gue también se genera otro oxidante, el Hidrogeno. El OH es el radical mas reactivo
gue nuestra quimica conoce. Puede interactuar con las bases nitrogenadas de los
acidos nucleicos (ADN y ARN) y alterar la informacion genética de las células, o
estimular la peroxidacion lipidica, en la que el OH ataca a los acidos grasos
poliinsaturados, convirtiéndolos a su vez en oxidantes. Un sélo radical puede
transformar cientos de moléculas de acidos grasos en hidroperdxidos aldehidos,

auténticos venenos para las membranas celulares. (FERNANDEZ, 2002)

Las ERO son producto del metabolismo celular y fuentes exégenas tienen una
participacion dual en la célula, ya que pueden adoptar un papel benéfico o
perjudicial en los sistemas vivos. Los efectos benéficos de las ERO se presentan a
bajas concentraciones, participando en diferentes funciones fisiolégicas de la célula;
como defensa contra agentes infecciosos y sistemas de sefializacion celular
(mitosis). En contraparte, el efecto dafino de los radicales libres en los sistemas
bioldgicos produce EO generado por la deficiencia de antioxidantes e incremento de

las ERO. EI EO es el resultado de reacciones metabdlicas que utilizan O2 y
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representa una alteracion en el equilibrio pro-oxidante/antioxidante en los sistemas
vivos con capacidad de oxidar biomolecular (lipidos, proteinas, ADN) e inhibir su
estructura y funcion normal. Por lo anterior, es importante resaltar que el equilibrio
entre los efectos benéficos y perjudiciales de los radicales libres es un aspecto muy
importante para los organismos vivos, el cual se logra mediante mecanismos de
“regulacion redox” que protegen a los organismos vivos del EO, manteniendo el
control del estado redox a través de los AOX y atrapadores de radicales libres.
(Vicente Sanchez-Valle, 2013)

2.3 RADICALES LIBRES Y SU EFECTO EN LA PIEL

La piel es el 6rgano mas expuesto de manera directa al dafio por radicales libres y
el desequilibrio de su defensa antioxidante acelera el mecanismo de envejecimiento

y predispone al cancer cutaneo.

Los radicales libres atacan a las membranas de nuestros tejidos constantemente.
Esto provoca endurecimiento de las membranas, con el fin de que los nutrientes no
pueden llegar a nuestras células para nutrirlas. Algunas consecuencias de esto
seria Piel mal nutrida, sin brillo, mas fina. Por otro lado Los radicales libres
producen acido araquidonica, una de las mas proinflamatorias sustancias que hay si
esta en exceso en nuestro cuerpo. Las sustancias inflamatorias producen aun mas

radicales libres, con lo cual se crea un circuito del cual es dificil salir.
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En general, los efectos de la actividad de los radicales libres en nuestra piel, entre

otros, son los siguientes:

e Destruccién de colageno y elastina.

e Aparicion de lineas de expresion, piel arrugada.
e Piel més fina.

e Pérdida de elasticidad, flacide.

e El envejecimiento acelerado.

2.4 ENFOQUES DE LOS RADICALES LIBRES EN EL
ENVEJECIMIENTO

En 1950 Harman fue el primero en proponer la “Teoria del envejecimiento celular
inducido por radicales libres”. Desde entonces, el desarrollo de productos
farmacéuticos que los contienen, principalmente enfocados hacia el tratamiento del
envejecimiento cutaneo, ha tenido un crecimiento acelerado, no todos con un
sustento adecuado. Sin embargo, existen , un nimero considerable de estudios que
proporcionan evidencia de sus beneficios, tales como capacidad fotoprotectora y
anticarcinogénica. Esta revision expone los mecanismos de dafio cutaneo por RL y
los efectos topicos, con el fin de ofrecer un panorama mas amplio del beneficio que

podemos obtener.

Las especies reactivas de oxigeno (ERO) son los RL derivados de la cadena
respiratoria, que a nivel cutaneo pueden provocar acumulacion de lesion oxidativa
en moléculas de vida larga como el colageno y la elastina, despolimerizar los
mucopolisacaridos de la matriz extracelular, favorecer la acumulacion de materiales
como la lipofucsina (“pigmento del envejecimiento”) y provocar fibrosis
arteriolocapilar en los vasos que nutren la dermis. Las mas importantes son: radical

anion superoxido, el peréxido de hidrogeno y el radical éxido nitrico.
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Los mecanismos mediante los cuales las ERO regulan la muerte queratinocitaria en

el envejecimiento cronoldgico son:

e Lainteraccion con la caspasa 3
e Lainduccion de la liberacion de citocromo C de la mitocondria
e La fragmentacion del ADN

e La activaciéon de la cinasa de proteinas activada por mitbgenos (MAPKS).

Todas son vias que participan en la activacion de cascadas de sefializacion
intracelular que pueden terminar por inducir apoptosis. Estas alteraciones
moleculares han sido propuestas en la apoptosis del liquen plano y el vitiligo. Se ha
postulado que al menos 50% del dafio de la piel inducido por luz solar es atribuible a
la formacion de RL. La exposicion a radiacion ultravioleta (RUV) induce produccion
de cromoforos, moléculas que al absorber la luz (principalmente UVB pero también
UVA) producen RL. Estos, al superar los mecanismos AOs compensadores,
promueven la peroxidacion lipidica de las membranas celulares y la formacion de
“‘dimeros de timidina” (unién de dos timinas adyacentes) que distorsionan la

estructura

Al aumentar la edad, el equilibrio entre las ROS (Especies Reactivas de Oxigeno) y
agentes antioxidantes se pierde a favor de las primeras produciéndose activacion de
multiples vias MAPkinasa, las que inducen un aumento en la sintesis de matriz-
metaloproteinasas (MMP), responsables de la degradacién del colageno de la piel

humana. Este desbalance entre las enzimas que remodelan y reparan la matriz
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dérmica favorece la pérdida de tejido conectivo y la atrofia de la piel. A esto se

asocia la pérdida de la funcién inmunoldgica.

La radiacion ultravioleta juega un rol importante en el envejecimiento de la piel.

Existe evidencia actual que el envejecimiento cronoldgico de la piel y la radiacion
UV comparten vias moleculares, incluyendo la alteracion en la transducccion de
sefales que promueven la expresion de matriz-metaloproteinasas (MMP), con la
consiguiente disminucion de la sintesis del procolageno y dafio del tejido
conectivo.(3) La radiacion UV-B produce eritema en la piel, llamado quemadura
solar, inducido por las ROS que estimulan la sintesis de prostaglandinas E2 a través
de la excreion de los COX-2, promoviéndose finalmente el proceso de
inflamacion.La radiacion UV es, ademas, un poderoso agente inmunosupresor y por
ello tiene efectos significativos en la liberacién inmunol6gica de moléculas a nivel de

la piel, tales como factor de necrosis tumoral (TNF-alfa) y del acido cis-urocanico.

Este efecto inmunosupresor produce la disminucién de la hipersensibilidad
retardada, supresion de los linfocitos T, activacion de infecciones cutaneas y
favorece la formacién de tumores. El estrés oxidativo juega un rol importante en el
inicio y en los siguientes eventos de la respuesta celular frente a la radiacion
ultravioleta. La radiacion UV-B en la piel produce un incremento del radical anién
superoxido a traves de la activacion de la NADPH oxidasa y de la cadena
transportadora de electrones, mientras que los rayos UV-A producen un aumento

del singlete de oxigeno a través de reacciones de fotosensibilizacién de los
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cromoforos internos como la riboflavina y la porfirina. La radiacion UV-A también
puede producir el radical anién superoxido a traves de la activacion de la NADPH
oxidasa y de la fotosensibilizacion de productos de la glicosilacion avanzada. En
consecuencia, el radical anion superéxido es la ROS mas frecuentemente producida
a nivel de la piel, la cual oxida al colesterol y los residuos acil de las grasas
insaturadas del sebo de la piel, produciendo lipohidroperéxidos. La radiacion UV
disminuye las enzimas antioxidantes y acelera varios aspectos del envejecimiento
cronologico en la piel humana. Se ha comprobado que tanto en la exposicion aguda
como repetida a los rayos UV-B produce una disminucién en los niveles del glutation
reducido, de la glutatién peroxidasa y de las catalasas

En los ultimos afios se han propuesto muchas formas de evitar la accién de los
radicales libres sobre la piel. Por ejemplo los protectores solares, reducen el
envejecimiento producido por la luz (Photoaging). Otro ejemplo es el evitamiento de
la excesiva peroxidacion lipidica y los radicales libres por las poderosas fuerzas
atomicas relacionadas a procesos como la maduracion de las frutas, la produccion
de la rancidez y el envejecimiento de la piel. Sin embargo, la proteccion mas
efectiva contra la accion de los radicales libres es la aplicacién de antioxidantes que
interrumpen la cadena de peroxidacion, o el empleo de materias primas de gran
resistencia a la oxidaciéon. En la naturaleza se encuentra un gran numero de
semillas y frutos oleaginosos en cuya composicion estan presentes acidos grasos
monoinsaturados que actlan como agentes bloqueantes que interrumpen las
cadenas de la peroxidacion. La mejor forma de emplearlos es la aplicacion directa

del aceite sobre la piel o de cremas en cuya composicion estén incluidos estos.
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2.5 TEORIA DE LOS RADICALES LIBRES EN EL ENVEJECIMIENTO

A lo largo de la historia, el deseo humano de mantenerse vivo y sobre todo joven
por mas tiempo ha sido prioridad. Los alquimistas buscaban el exigir de la eterna
juventud. Actualmente ya no seguimos buscando la eterna juventud si no que
tratamos de entender los mecanismos responsables del envejecimiento y las
alteraciones de este proceso natural causa en los distintos 6rganos y sistemas de
un organismos con la idea de mejorar la calidad de vida. En esta edad aparecen
afecciones cronicas y degenerativas que resultan en enfermedad y como

subconsecuente muerte del individuo. (paniagua, septiembre 2004)

En la actualidad muchos expertos han elaborado diversas teorias que intentan
explicar el proceso de envejecimiento. Una de ellas se conoce como la “teoria de los
radicales libres”. Se basa en un fendmeno comun en nuestras células. Ante la
presencia de oxigeno se generan radicales libres provocando dafios oxidativos que
alteran las células y los tejidos. Los rayos solares favorecen la formacion de estos
radicales libres y para protegernos de ellos, el organismo posee una amplia gama
de sistemas de defensa antioxidante que contrarrestan la formacion de estas
sustancias tan dafiinas. Parte de estos sistemas de proteccion requieren de los
antioxidantes procedentes de la dieta. El consumo elevado de frutas y verduras
ricas en vitaminas, minerales y otros compuestos propios de los vegetales
conocidos como fotoquimicos, nos ayudan a frenar los radicales libres y evitan la

accién pro oxidante de las radiaciones solares.

Es mucha la radiacion solar que vamos recibiendo a lo largo de nuestra vida, por lo

gque su efecto acumulativo puede reducir los sistemas de defensa presentes en
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nuestra piel, entrando en una situacién de estrés oxidativo que se manifestara en
forma de los trastornos cutaneos asociados al fotoenvejecimiento. Para que esto no
ocurra, nuestra dieta debe ser de un importante valor antioxidante que dote al
organismo de elementos protectores. Ademas, factores como la edad, la
contaminacién ambiental, el estrés, el tabaco y el alcohol, dietas desequilibradas o
una exposicion continuada al sol, haran que nuestros sistemas de defensa

antioxidante vayan perdiendo su capacidad de proteccion.

El envejecimiento es un proceso complejo que involucra tanto factores intrinsecos
como extrinsecos a los seres vivos. Los mamiferos comparten algunas de sus
caracteristicas, como el incremento de la mortalidad después de alcanzar la
maduracion, los cambios en la composicion bioquimica de los tejidos, una
progresiva disminucion de las capacidades fisiolégicas de adaptacion a cambios
ambientales y una mayor susceptibilidad y vulnerabilidad a las enfermedades. El
envejecimiento produce alteraciones sistematicas cuando la mayoria de 6rganos y
tejidos va disminuyendo su actividad. Estas modificaciones comprenden la
reduccion de la flexibilidad de los tejidos, la perdida de células nerviosas, el
endurecimiento de los vasos sanguineos y la disminucion general del tono corporal.

(paniagua, septiembre 2004)

En las dltimas décadas han surgido diversas teorias para explicar sobre el

envejecimiento y una de ellas es la de los radicales libres esta teoria propone que,
debido a la alteracién de los mecanismos antioxidantes, se generan y se acumulan
los radicales libres y se produce estrés oxidativo que dafa estructuras celulares lo

cual conduce a la muerte celular.
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El envejecimiento se ha asociado con un incremento en la concentracion de
radicales libres, posiblemente por la reduccion de la actividad antioxidante o el
incremento de factores prooxidantes, lo cual deriva en un descontrol en la
produccion y eliminacion de radicales libres que se reflejan en la elevacion del dafio

oxidativo celular y se manifiesta en afecciones diagnosticadas durante la vejez.

El envejecimiento y la disminucion de la longevidad parecen ser debidos en parte a
la accion de los radicales libres encargados de diversas reacciones de oxidacion
enzimatica. Los radicales libres de oxigeno son altamente reactivos y todas las

células pueden ser lesionadas por los mecanismos siguientes:

e Alteraciones oxidativas acumuladas en el colageno, la elastina y el DNA.
e Ruptura de mucopolisacaridos mediante la degradacion oxidativa.
e Acumulacién de sustancias metabdlicamente inertes, como ceras y

pigmentos, y fibrosis de arteriolas capilares.

Segun estos mecanismos metabolicos, la expectativa de vida depende de la
lentificacion en el consumo de oxigeno. Complejas reacciones bioquimicas han sido
descritas en el cuerpo humano, estando estas controladas por maltiples
mecanismos de regulacién. Muchas de las reacciones bioquimicas implican
transferencia y liberacién de energia, que pueden acarrear formacion de radicales
libres, sin embargo estos deben ser cuidadosamente controlados porque dada su
naturaleza altamente reactiva representan una amenaza potencial para los tejidos

Sanos.
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El incremento del estrés oxidativo puede resultar de un aumento en la produccién de
precursores de radicales de oxigeno reactivos, de un aumento de las especies
reactivas del oxigeno (EROSs), de un incremento de las catalisis prooxidantes, de

una reduccion de los sistemas antioxidantes o de una combinacion de todos ellos.

Las especies reactivas de oxigeno presentan una alta reactividad tanto que son
capaces de reaccionar con una amplia gama de estructuras celulares. Se conoce
gue sus blancos fundamentales son los &cidos grasos insaturados de las
membranas fosfolipidicas, proteinas y acidos nucleicos. Estas especies, altamente
reactivas, una vez formadas dan lugar a una serie de reacciones en cadena
(peroxidacion lipidica, glicosilacion) que pueden dafiar todas las moléculas de
importancia bioldgica ya sea por una alteracion directa de la estructura y funcion,
por la aceleracion de la protedlisis endogena selectiva o por el incremento de la

funcién enzimatica.

Existen numerosas reacciones enzimaticas que sirven como fuente de radicales
libres entre las que se encuentran: las implicadas en la cadena respiratoria, en la
fagocitosis o en la sintesis de las prostaglandinas. También se producen radicales
libres en reacciones no enzimaticas entre el oxigeno y los compuestos organicos y

como consecuencia de las radiaciones ionizantes.
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El envejecimiento por la intervencion de los radicales libres se debe a:

e Incremento en la velocidad de consumo del oxigeno en la mitocondria, lo
cual disminuye su longevidad.
e Intervencion de los radicales libres en el desarrollo de ciertas

enfermedades (cancer y aterosclerosis).

Con el desarrollo de la vejez, las acciones de las especies reactivas de oxigeno y de
otros radicales son mucho mas perjudiciales, porque con el envejecimiento los
sistemas antioxidantes se ven disminuidos y por tanto existe una mayor probabilidad
de que las especies radicalarias ejerzan su accion sobre sus moléculas blancos. A
continuacién se mencionan algunas acciones biolégicas de los radicales libres de
oxigeno sobre moléculas de importancia biologica, las cuales se agravan con la
vejez. (Garcia, 2002)

2.6 MEDIO AMBIENTE Y RADICALES LIBRES

El estudio del ambiente y de las relaciones que se establecen entre los seres vivos y
el marco ambiental, asi como las interrelaciones ambientales que se producen,
condicionando el estado de salud (bienestar fisico, psicologico y social) son los
presupuestos esenciales para una accion real de basqueda ambiental, resultado de
una correcta interpretacion biolégica de las problematicas conexas a la salvaguardia
de la salud. No es posible, por lo tanto, hablar de intervenciones de prevencion,

recuperacion, accién educadora de la comunidad social, escuela, o familia, sin antes
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difundir capilarmente los contenidos socioculturales de la busqueda ambiental en
estos sectores. Para que se colabore en la obra de difusion de las normas que
conducen la busqueda ambiental en funcidn de una correcta relacion
hombre/ambiente, y para elaborar nuevos contenidos culturales que puedan ampliar
y ahondar los temas relacionados con la proteccién de la salud, es importante y
justo injerir, entre las propuestas de busqueda ambiental, las problematicas relativas
a la relacion ambiente y territorio. EI ambiente influencia el desarrollo del individuo
desde el momento de la concepcidn. Alteraciones de este desarrollo pueden
expresarse en forma de dafios congénitos tales como, por ejemplo, teratogénesis o
mutaciones que conducen a determinadas enfermedades genéticas. Después del
nacimiento, otros componentes ambientales pueden determinar varias formas
patoldgicas; los factores fisicos, quimicos, vitales, las carencias alimentarias, los
efectos de los contaminantes, o el abuso de farmacos representan, en efecto, son
los mas comunes responsables del origen de estados patoldgicos. Las
enfermedades genéticas presentan entre los factores de induccion, numerosas
caracteristicas ambientales, o sea, factores mutagenos entre los componentes
contaminantes extremadamente importantes en la prevencion de la calidad de la
vida. Por ecosistema se entiende, como sabemos, una continua relacion entre
organismos y medio ambiente entre los cuales se establecen cambios de materia y
de energia. Esto significa que un flujo continuo de materia y de energia caracteriza
el ecosistema; en términos socio-ambientales este problema pertenece, por lo tanto,
a las reciprocas relaciones, de caracter alimentario y de caracter energético. (A.
Zollo, 2004)

La exposicion repetida a dosis bajas de ozono, como ocurre en los dias de alta
contaminacion, causa un estado de estrés oxidativo crénico, que hace referencia a
un proceso que tiene lugar en nuestro cuerpo debido a un exceso de radicales libres
y a la falta de antioxidantes para contrarrestarlos. El aumento de estos radicales

libres da lugar a que nuestras células se oxiden, afectando a su funcionamiento y
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provocando dafios. Los efectos de la radiacion solar en los contaminantes de los
gases (monoxido y diéxido de carbono, 6xido nitrico y compuestos organicos
volatiles) producen moléculas como el ozono, que tienen un alto potencial de
oxidacion. Por tanto, la exposicion cronica al 0zono causa estrés oxidativo, con
consecuencias negativas que incluyen niveles elevados de especies reactivas de
oxigeno (ROS) y una disminucion de la respuesta del sistema de defensa

antioxidante.

Los organismos aerdébicos, principalmente los vertebrados, obtienen energia a
través de la oxidacion de sustratos organicos con oxigeno molecular. A veces, sin
embargo, el oxigeno se reduce parcialmente, lo que resulta en la generacién de
moléculas prooxidantes como el ion superéxido. Estos intermedios son facilmente
neutralizados por el sistema de defensa antioxidante, manteniendo el equilibrio de
oxidacion y reduccion. Sin embargo, los niveles elevados de ROS vy la disfuncion del
sistema de defensa antioxidante causan un estado de estrés oxidativo crénico, que,
como se ha comentado, altera los procesos celulares, lo que resulta en dafio de los
organulos, alteraciones metabdlicas y la aparicion de la apoptosis o muerte celular
programada, proceso fisiolégico que el organismo usa para deshacerse de las

células dafiadas o anormales y que puede verse alterado en las células cancerosas.

Las ROS incluyen los radicales libres y sus metabolitos, como el superoéxido, los
radicales hidroxilo y el peroxido de hidrégeno (H202). Estas ROS pueden oxidar el
ADN, las proteinas y los lipidos y se generan tanto por mecanismos enddégenos
como exogenos. Las enddgenas se producen durante el metabolismo aerdbico

mitocondrial en el reticulo endoplasmatico y en los peroxisomas. Las exogenas, por
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el contrario, son el resultado de la exposicion a una serie de factores ambientales,
incluida la contaminacién del aire y los oxidantes resultantes de la combustion de
hidrocarburos y tabaco (estos interactian con las moléculas de la piel e incluso
pueden cruzarla, alcanzando el torrente sanguineo), y la radiacion solar UV, que se

absorbe a traveés de la piel.

El oxigeno es esencial para el metabolismo aerébico. Sin embargo, también puede
ser toxico bajo ciertas circunstancias. Durante el metabolismo mitocondrial, el
oxigeno se utiliza en una serie de reacciones quimicas que producen energia. El
proceso también produce radicales libres, que son neutralizados por mecanismos de
defensa antioxidantes como la superéxido dismutasa (SOD) y el glutatién a través

de una serie de reacciones de oxidacion-reduccion.

Los efectos de las ROS dependen de la concentracion. A concentraciones
fisiologicas durante el equilibrio redox, estas sefialan las respuestas metabdlicas en
las células. El aumento de los niveles de ROS estimula el sistema de defensa
antioxidante, promueve el crecimiento celular, regula el ciclo celular y modula el
sistema inmunoldgico. Sin embargo, la exposicién crénica al ozono altera los
sistemas de defensa antioxidante, lo que provoca una sefializacién intracelular y un
metabolismo celular deteriorados y la apoptosis. Esto puede explicar la doble accion
del ozono: se puede administrar dosis altas de ozono con fines terapéuticos, pero la

exposicion cronica a dosis bajas se asocia con enfermedades degenerativas.
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En cuanto al sistema de defensa antioxidante, durante la evolucion, la aparicion de
pigmentos dio lugar a organismos fotosintéticos, que aumentaron las
concentraciones de oxigeno atmosférico, permitiendo el desarrollo de los
mecanismos necesarios para usar la molécula a través de la oxidacion de la
glucosa, produciendo grandes cantidades de energia en forma de trifosfato de
adenosina (ATP) y generando ROS. Esto proporciond a las células sistemas de
produccion de energia altamente eficientes. La ventaja evolutiva de los organismos
aerobicos también aumentd los niveles de radicales libres y ROS, y condujo al

desarrollo de sistemas de defensa antioxidante.

Estos sistemas estan formados por sustancias de bajo peso molecular capaces de
neutralizar espontaneamente el ROS y sus derivados, y pueden actuar de varias
maneras: disminuyendo la concentracion de oxidantes, previniendo la reaccion a
través de la eliminacion de radicales libres, uniéndose iones metalicos para evitar la
formacion de ROS, convirtiendo peréxidos en productos menos reactivos y, por

ultimo, deteniendo la propagacion.

Antioxidantes dietéticos como el 3-caroteno (un precursor de la vitamina A), el acido
retinoico y el acido ascorbico (vitamina C) neutralizan y eliminan el O2- y mantienen
el a-tocoferol (vitamina E) en el estado activo reducido. Por tanto, incluir

antioxidantes en nuestra dieta es fundamental para garantizar un estado de salud.

upns
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Este documento también comenta la relacion entre el estrés oxidativo, la plasticidad
sinptica y la enfermedad neurodegenerativa. El estrés oxidativo cronico secundario
a la exposicion cronica al ozono afecta negativamente al comportamiento y la
funcién cognitiva. En la enfermedad de Alzheimer, las alteraciones mitocondriales
causadas por la sobreproduccion de B-amiloide inducen la produccién de ROS, lo
gue lleva al dafio celular y la muerte. El resultado es la disfuncion de la

neurotransmision y el deterioro del transporte axonal.

Los aumentos croénicos en la produccion de ROS, combinados con la disfuncion del
sistema de defensa antioxidante, representan un riesgo considerable de desarrollar
enfermedades neurodegenerativas. Las moléculas prooxidantes tienen un impacto
directo en la plasticidad sinptica, causando pérdida de la columna dendritica,
muerte neuronal y pérdida de la capacidad de reparacion del cerebro. Esto resulta
en la pérdida de contactos sinapticos, lo que afecta al procesamiento de la
informacion en las redes neuronales. El aumento de la produccién de ROS también
altera las cascadas de sefalizacion involucradas en la expresion génica, lo que lleva
a déficits cognitivos que pueden desencadenar enfermedades neurodegenerativas.
(ScienceDirect, 2022)
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CAPITULO 1lI
“ANTIOXIDANTES Y EL ENFOQUE CON LA NUTRICION”

3.1 ANTECEDENTES DE LOS ANTIOXIDANTES

Desde hace varios afios se ha venido estudiando a un grupo especifico de vitaminas
con ciertas propiedades y funciones en comun, las cuales se han clasificado en un
grupo denominado antioxidantes, se caracterizan por tener por funcion primordial
impedir o retrasar la oxidacion de diversas sustancias principalmente de los acidos
grasos cuyas reacciones se producen tanto en los alimentos como en el organismo
humano, en el cual puede provocar alteraciones fisiolégicas importantes

desencadenantes de diversas enfermedades. (S.)

El término antioxidante fue utilizado originalmente para referirse especificamente a
un producto quimico que previene el consumo de oxigeno. A finales del siglo XIXy a
principios de siglo XX, extensos estudios fueron dedicados a las aplicaciones de
antioxidantes en importantes procesos industriales, tales como la prevencion de la
corrosion del metal, la vulcanizacion del caucho, y la polimerizacion de combustibles

en la formacién de escoria en motores de combustion interna. (Quimica.Es)

Los antioxidantes han sido utilizados para prevenir el deterioro de la calidad de los
productos y mantener su valor nutrimental. También son de importancia en la salud
ya que ayudan al cuerpo a protegerse contra el dafio causado por las especies de

oxigeno reactivo y las enfermedades degenerativas. Son conocidos por actuar a
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diferentes niveles en la secuencia oxidativa de las moléculas lipidicas. Pueden
disminuir la concentracion de oxigeno (interceptando al oxigeno singulete),
previniendo la reaccion de iniciacion por un radical hidroxilo; secuestrar metales; y

degradar los productos de oxidacion primarios a compuestos estables. (ZeneMent)

La evidencia cientifica acumulada durante las ultimas tres décadas indica que, mas
alla de las promesas iniciales de retardar el envejecimiento, los antioxidantes al ser
consumidos bajo la forma de alimentos tienen un importante potencial para reducir
el riesgo de desarrollar aguellas enfermedades que actualmente mas afectan a la
poblacién mundial (enfermedades cardiovasculares, tumorales, diabetes tipo Il,
obesidad y neuro-degenerativas). Como resultado de tal reconocimiento, una serie
de compuestos con propiedades antioxidantes. (Portal Antioxidantes Primer

Portal de Antioxidantes, Alimentos y Salud en el Mundo de Habla Hispana)

La mayor parte de las enfermedades que padece el ser humano en la actualidad,
tiene como base una inadecuada alimentacion. Las enfermedades cronicas no
transmisibles que representan en el mundo desarrollado las principales causas de
muerte tienen una gran relacion con deficiencias nutricionales. Desde que en el
mundo desarrollado predominan las enfermedades crénicas o no transmisibles entre
ellas las cardiovasculares y diversos tipos de cancer como las dos primeras causas
de muerte, han sido muchos los factores de riesgo que se han asociado con su
desarrollo, considerandose entre una de las principales causas la accion de las
sustancias oxidantes en su patogénesis por lo cual deficiencias significativas de
vitaminas antioxidantes y minerales en la alimentacién del ser humano representa

uno de los factores mas fuertemente relacionado con el incremento de una mayor

44



actividad degenerativa que tienen las sustancias oxidantes en las diferentes células
y tejidos. (Revista chilena de nutricion)

Para entender mejor la funcion fisiolégica de los antioxidantes en el organismo es
necesario recordar que el oxigeno actia como carburante en el metabolismo de los
carbohidratos, grasas y proteinas; liberandose dioxido de carbono, agua, energia
caldrica y diversos catabolitos; sin embargo el incremento de los procesos
metabdlicos se acompafia de la produccion de radicales libres. Al conocer los
efectos negativos que provocan los radicales libres, podemos entender mejor la
funcién y efecto que tienen los antioxidantes en la salud, que como su nombre lo
indica, es evitar la oxidacion de sustancias que puedan provocar alteraciones
fisiolégicas, facilitar el uso fisiolégico del oxigeno por parte de las mitocondrias
ayudando a reducir los efectos del estrés oxidativo y la falta de oxigeno; formando
complejos que mitigan las reacciones productoras de radicales libres y por
consiguiente desempefiando una funcion fundamental en la prevencion de las
enfermedades derivadas del estrés oxidativo. Se ha relacionado una menor
incidencia de enfermedades degenerativas en aquellas personas que han iniciado
un incremento en el consumo de frutas y vegetales, debido al alto contenido de
varios antioxidantes que se encuentran presentes en éstos alimentos; los cuales
neutralizan la accién de los radicales libres, desempefiando una funcién
fundamental en la prevencion de éstas enfermedades, logrando un efecto positivo

en la salud publica. (Revista chilena de nutricion).
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3.2 CONCEPTO DE ANTIOXIDANTE

Los alimentos antioxidantes son aquellos que contienen sustancias capaces de
ralentizar o incluso bloguear algunos tipos de dafios en las células del organismo,
como el envejecimiento, segun explica Edvania Soares, nutricionista con posgrado
en Nutricion Clinica Deportiva y Vigilancia de la Salud, y especialista en Nutricion

Deportiva. (Medline Plus)

Los antioxidantes son sustancias quimicas que se caracterizan por impedir 0
retrasar la oxidacion de diversas sustancias principalmente de los acidos grasos
cuyas reacciones se producen tanto en los alimentos como en el organismo
humano, en el cual puede provocar alteraciones fisiolégicas importantes
desencadenantes de diversas enfermedades. Las propiedades antioxidantes no sélo
deben estudiarse por sus interacciones quimico-bioldgicas, sino por su funcion en el
deterioro oxidativo que afecta a los alimentos. Se utilizan en la industria alimentaria
adicionados a las grasas u otros productos para retrasar los procesos de oxidacion,
en tanto previenen el comienzo de la rancidez oxidativa (grasas). (Revista chilena
de nutricion, 2015)

Los antioxidantes terminan estas reacciones quitando intermedios del radical libre e
inhiben otras reacciones de oxidacion oxidandose ellos mismos. Debido a esto es
gue los antioxidantes son a menudo agentes reductores tales como tioles o
polifenoles. Los antioxidantes son sustancias quimicas que estando en
concentraciones mucho mas bajas que las de cualquier sustrato biolégico oxidable,

previene o retarda la oxidacion de dicho sustrato. Los compuestos antioxidantes
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poseen una estructura quimica apropiada para reaccionar facilmente con un radical
libre, tal que, como resultado de dicha interaccion, estos ultimos pierden su
reactividad y los antioxidantes se oxidan convirtiéndose en moléculas notablemente
“‘mas estables” hacia su entorno. (Neurocirugia Contemporanea ISSN 1988-2661)
(", 2017) (Medline Plus)

Las células presentan mecanismos de proteccion, de manera que los radicales
libres derivados de la activacion del oxigeno pueden ser transformados a productos
menos téxicos 0 no toxicos. La proteccion de las células contra los radicales libres
derivados del oxigeno comprende no solo la captura de estos intermediarios
agresivos, sino también la prevencion de su formacion, la inhibicion de su

propagacion y la reparacion de las lesiones. (Atenea (Concepcion))

3.3 TIPOS DE ANTIOXIDANTES

Existen varios tipos de antioxidantes, cada uno con su mecanismo de accién y

funcién especifica en el cuerpo. Se pueden clasificar de varias maneras:

Segun su origen, pueden ser enddgenos (fabricados por nuestro organismo)
0 exdgenos (que obtenemos a traves de la dieta o0 de complementos
alimenticios).

Segun su solubilidad en agua o en grasa, estos pueden ser hidrosolubles
(se disuelven en aguay se distribuyen en todo el cuerpo a través de la sangre) o
liposolubles (se disuelven en grasas y se almacenan en los tejidos grasos del

cuerpo).
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3.3.1 ANTIOXIDANTES ENDOGENOS

Glutatién

El L-glutation es una proteina presente en el citoplasma de todas las células del
cuerpo humano que previene la oxidacion celular, ayuda a regular el metabolismo y
a mantener un sistema inmunitario saludable. Esta formado por tres aminoacidos
(la cisteina, la glicina y el acido glutdmico) y, aunque se produce naturalmente en el

cuerpo, se puede obtener a través de la alimentacion.

NAC

El NAC (N-Acetil-Cisteina) es una forma estable del aminoécido L-Cisteina y un
precursor directo del glutatién, uno de los antioxidantes mas potentes del cuerpo.
La capacidad del NAC para aumentar los niveles de glutation ayuda a proteger las
células contra el dafio de los radicales libres y el estrés oxidativo y ademas tiene
propiedades antiinflamatorias. Debido a sus propiedades antioxidantes, el NAC es

neuroprotector.

El NAC en si no se encuentra de forma natural en los alimentos. Sin embargo, es un
derivado de la cisteina, un aminoacido que se encuentra en varios alimentos y se

puede convertir en NAC dentro del cuerpo.

Coenzima Q10

La coenzima Q10 es un antioxidante natural del organismo. Tiene un importante

papel en la produccién de energia en las células, concretamente en las
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mitocondrias, las “centrales energéticas” de la célula. Los niveles de coenzima Q10
disminuyen a medida que envejecemos, por eso es recomendable garantizar una

ingesta adecuada.

3.3.2 ANTIOXIDANTES EXOGENOS

Vitamina C

La vitamina C actua neutralizando sustancias dafiinas, pero también es esencial
para fortalecer el sistema inmune y para la sintesis/reparacion de los tejidos de
todo el organismo (es necesaria para la sintesis de colageno, puesto que participa
en las reacciones denominadas de hidroxilacion, encargadas de estabilizar la
estructura del colageno). Una carencia severa de vitamina C después de un tiempo
de reducir su consumo puede provocar escorbuto (causado por un defecto en la
sintesis de colageno). Segun la EFSA (Autoridad Europea de Seguridad
Alimentaria) no hay un limite maximo diario de esta vitamina.

Para obtener vitamina C a través de la dieta, podemos consumir frutas como las
naranjas, las fresas o el kiwi y verduras como los pimientos, las espinacasy el

brécoli.

Quercetina

La quercetina es un pigmento vegetal cuya principal funcion es senolitica, es decir,
ayuda a eliminar las células senescentes o “viejas”; es un mecanismo anti-edad.

Ademas tiene propiedades antiinflamatorias que contribuyen al bienestar general.
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Vitamina E

La vitamina E es especialmente eficaz para proteger de la oxidacién a los acidos
grasos poliinsaturados, como el Omega 3, que se encuentran en las membranas
celulares y en el cerebro. También es importante para mantener sanos tejidos
como la piel y los ojos, participa en la formacion de glébulos rojos y tiene
propiedades antiinflamatorias. Segun la EFSA, la dosis diaria recomendada es de

300 mg/dia para adultos.

Entre los alimentos ricos en vitamina E destacan los aceites vegetales y, en menor
cantidad, se encuentra en las semillas y los cereales. El aceite de germen de trigo

es la fuente natural con mayor riqgueza en vitamina E.

Trans-Resveratrol

El resveratrol es un pigmento vegetal que, ademas de tener propiedades antiaging
debido a su actividad antioxidante, esta asociado con un aumento de la sensibilidad

a laiinsulina 'y a beneficios en la salud cardiovascular.

Esta presente en ciertos alimentos de origen vegetal como la piel de las uvas rojas,
las grosellas, las moras o los cacahuetes. Asi mismo, también lo encontramos en
una alta concentracion en la raiz de Fallopia japonica (Polygonum cuspidatum), un

arbusto con propiedades curativas.
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Astaxantina

La astaxantina es un pigmento carotenoide natural con potentes propiedades
antioxidantes. Tiene 14 y 64 veces mas potencia antioxidante que la vitamina E y la
vitamina C, respectivamente. Ademas, se le atribuyen diversos beneficios para la
salud, como la reduccién del riesgo de enfermedades cardiacas debido a sus
propiedades antiinflamatorias, la proteccion contra el dafio solar por rayos UV y la

mejora de la salud de la piel.

Los antioxidantes tienen una gran importancia a la hora de proteger nuestras células
y tejidos. Ahora que ya conoces las propiedades de algunos de los mas importantes,
tienes las herramientas necesarias para escoger los que mejor se adapten a ti
y combinarlos para potenciar sus efectos en funcidn de tus objetivos.

(Zenement)

Los antioxidantes generalmente se clasifican en enzimaticos y no enzimaticos. Entre
ellos, hay varios compuestos con diferentes modos y lugares de accion y diferentes
efectos finales. Si bien existen diversas formas para clasificar a los antioxidantes,
desde una perspectiva de su origen y presencia en el organismo, es posible
distinguir entre aquellos que son normalmente bio-sintetizados por el organismo, y

aquellos que ingresan a éste a través de la dieta.

51


https://zenement.com/es/producto/astaxantina-4-mg-con-omega-3-120-capsulas/

upns

Entre los primeros se encuentran:

e Los antioxidantes enzimaticos:

e Superoxido dismutasa, catalasa, glutation peroxidasa, glutation S-transferasas,
Hemo-oxigenasa |, NAD(P)H-Quinona oxido-reductasa I, tioredoxina-reductasas,
sulfoxido-metionina-reductasas, y

e Los antioxidantes no-enzimaticos:

e Glutation, &cido urico, acido dihidrolipoico reducido, metalotioneina, ubiquinol (o
Co-enzima Q reducida) y melatonina.

e Respecto alos antioxidantes que ingresan al organismo s6lo a través de la
dieta, estos se clasifican, esencialmente, en:

e vitaminas-antioxidantes, como el acido ascérbico (o vitamina C), alfa-tocoferol (o
vitamina E) y beta-caroteno (o pro-vitamina A),

e carotenoides (como luteina, zeaxantina y licopeno),

e polifenoles, clasificados como flavonoides y no-flavonoides, y

e compuestos que no caen en ninguna de las tres categorias anteriores, como son
algunos glucosinolatos (ej. Isotiocianatos) y ciertos compuestos organoazufrados
(Portal Antioxidantes Primer Portal de Antioxidantes, Alimentos y Salud en

el Mundo de Habla Hispana)

3.4 BENEFICIOS DE LOS ANTIOXIDANTES

e Proteccion celular: Los antioxidantes ayudan a prevenir el dafio celular
causado por los radicales libres, lo que puede reducir el riesgo de
enfermedades cronicas y el envejecimiento prematuro.

e Refuerzo del sistema inmunoldgico: Al neutralizar los radicales libres, los
antioxidantes pueden fortalecer el sistema inmunolégico, lo que ayuda a

combatir infecciones y enfermedades.
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Salud cardiovascular: Algunos antioxidantes, como los flavonoides, pueden
tener propiedades que protegen el corazon y reducen el riesgo de
enfermedades cardiacas.

Promocion de una piel saludable: Los antioxidantes, como la vitamina C y
la vitamina E, pueden proteger la piel del dafio causado por los radicales

libres y contribuir a una apariencia mas joven y saludable.

Potencial anticancerigeno: Algunos estudios sugieren que los antioxidantes
pueden tener efectos protectores contra ciertos tipos de cancer al neutralizar

los radicales libres y reducir la inflamacion en el cuerpo.

6. Rendimiento fisico y recuperacion: para quienes hacen ejercicio
regularmente, los antioxidantes tienen el poder de ayudar a la recuperacién
muscular y mejorar el rendimiento fisico.

7. Favorece el sistema inmunitario: los antioxidantes ayudan a mantener
sano el sistema inmunitario protegiendo las células inmunitarias del dafio
oxidativo

8. Garantiza una buena visién: los nutrientes especificos de esta linea
estan asociados a la salud ocular y pueden ralentizar la progresiéon de
enfermedades oculares degenerativas.

9. Mantener la salud del corazén: los alimentos con antioxidantes tienen la
capacidad de reducir la oxidacion del colesterol LDL (el llamado
"colesterol malo"), que es un factor que contribuye a la formacion de placas
en las arterias, lo que puede provocar enfermedades cardiacas.

10. Prevencion de enfermedades: algunos estudios sugieren que una dieta
rica en antioxidantes puede estar asociada a un menor riesgo de
enfermedades crdnicas como las cardiopatias, algunos tipos de cancer y
la enfermedad de Alzheimer. (nationalgeographic) (Antioxidantes:

Beneficios y Propiedades [Ventajas y Desventajas])
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3.5 ANTIOXIDANTES PRESENTES EN LOS ALIMENTOS

Los alimentos con una mayor riqueza en esta vitamina son las frutas y las hortalizas

frescas y crudas.
Alimentos ricos en Vitamina C:

o Kiwi

e Guayaba

e Pimiento rojo
e Grosella negra
o Perejil

e Col silvestre

e Caqui

e Granadilla
e Brocoli

e Ruda

e Marafion

e Pimiento

e Berro

e Ajide mesa

e Hojas de kailan
e Hojas de col

e Aji dulce

e Naranja

e Col de brucelas
e Limon

e Coliflor sin tallo
e Coliflor

e Tumbo serrano

e Espinaca
e Guayaba
e Fresa

e Naranja
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Alimentos ricos en Vitamina A:

e Visceras de animales
e Acedera

e Zanahorias

e Espinacas (cocidas)
o Perejil

e Mantequilla

e Boniatos

e Aceite de soja

e Atun fresco o congelados
e Quesos

e Huevos

e Otras verduras (tomates, lechugas, etc.)
Alimentos ricos en Carotenos:

e Brocoli

e Uva

e Coles de Bruselas
e Mango

e Judias

e Tomate

e Sandia

e Oliva

e Trigo

e Naranja

e Maiz

e Pera

e Platano

e Zanahorias
e Calabaza

o Patata

e Espinaca
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e Pimiento
e Melon

e Lechuga
e Pifa

Alimentos ricos en licopeno:

e Tomate frito
e Pera

e Tomate fresco

Alimentos ricos en Luteina:

e Maiz

e Naranja
e Trigo

e Meldn

e Sandia

e Pera

e Uva

e Espinaca

e Aceite de Oliva
e Lechuga
e Broécoli

e Coles de Bruselas

Alimentos ricos en Glutation:

e Hojas verdes
e Carnes
e pescados

e semillas y huevos
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Hay que tener en cuenta que el glutation se degrada facilmente durante la coccion y
almacenamiento, por lo que la forma en que cocinemos estos alimentos influira en el

contenido de este antioxidante.

Alimentos ricos en NAC:
Carne
Pescado
Lacteos
Legumbres
semillas y frutos secos
vegetales de hojas verdes
Alimentos ricos en Coenzima Q10:
Atan
el salmon
la trucha
las nueces
las semillas de sésamo y girasol.
Alimentos ricos en Quercetina:

las uvas rojas
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las cebollas
té verde
las manzanas o las bayas.
Alimentos ricos en Astaxantina:
Salmén
la trucha
el krill
las gambas
los cangrejos de rio
Algunos tipos de algas marinas y microalgas.

(", Antioxidantes en los alimentos, 2017)

3.6 MALA ALIMENTACION Y LA ABSORCION DE ANTIOXIDANTES

Una dieta rica en antioxidantes ayuda a prevenir o retrasar el dafio a las células, que
muchas veces es causado por una mala alimentacion y el exceso de los radicales
libres en el cuerpo. Por ello, los expertos en nutricion aseguran que la ingesta de
frutas y verduras, alimentos en donde mas se encuentran los antioxidantes,
benefician a la salud de multiples maneras. (Dieta rica en antioxidantes: estos

son sus beneficios para la salud)
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Ademas, el aumento de la ingesta de estos alimentos, contiene otros beneficios
frente al cuidado de los tejidos, sobre todo los de la piel, el papel de los
antioxidantes es fundamental para aquellas personas que se exponen al sol, dado
gue es ahi donde requieren de la proteccion de los mismos, como la vitamina A o
betacarotenos, vitamina C, vitamina E, selenio, entre otros, explica la doctora Laura
l. Arranz, profesora en el Departamento de Nutricion, Ciencias de la Alimentacion y

Gastronomia de la Universidad de Barcelona al medio.

De acuerdo con Javier Martinez, nutricionista del Policlinico HM Moraleja (Madrid,
Espafa) y creador del Método Equidieta, y quien es citado por ABC, el consumo de
una dieta rica en antioxidantes naturales es fundamental para reducir la inflamacion,
reforzar el sistema inmune y prevenir el envejecimiento celular que lo debilita, sobre
todo en el caso de los adultos mayores. Esta forma de alimentarnos hara que nos
sintamos mejor, que el organismo esté mas fuerte y que la piel tolere mejor el sol.
Ademas, si tomamos alimentos ricos en antioxidantes también garantizamos una
buena ingesta de las vitaminas y minerales que necesitamos. (Dieta rica en

antioxidantes: estos son sus beneficios para la salud)

3.7 LA ALIMENTACION Y LA PIEL

La mayoria de nosotros nacemos con una piel sana y flexible. A medida que
envejecemos, nuestra piel se vuelve menos capaz de hacer frente al desgaste

diario. Inicialmente, tener una buena piel se debe en parte a nuestros genes. Pero la
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gran noticia es que hay mucho que podemos hacer para mejorar y mantener

nuestra piel sana a medida que envejecemos. (regenera)

Estudios presenta que el intestino humano alberga muchos microbios que tienen un
papel muy importante en el mantenimiento de la homeostasis entre el intestino y la
piel. Cuando se deteriora la relacion entre el microbioma y el sistema inmunitario, se
promueve el desarrollo de enfermedades de la piel. Por ello, es importante tener en
cuenta el eje intestino-piel a la hora de abordar enfermedades tales como psoriasis,
dermatitis atdpica, acné vulgar, rosacea, alopecia areata o hidradenitis supurativa.
Consumir alimentos ricos en antioxidantes se ha comprobado que ayudan a
proteger la piel de los dafios causados por los radicales libres. Las frutas y verduras
son una excelente fuente de antioxidantes. Es recomendable consumir una variedad

de colores, como naranjas, rojos, verdes y morados. (regenera)

Alimentos que debemos evitar para cuidar nuestra piel

Alimentos con un alta carga glucémica (CG):

Los alimentos con alta carga glucémica (CG) pueden tener un impacto negativo en
la salud de la piel debido a cémo afectan los niveles de azlcar en la sangre y la
respuesta de insulina en nuestro cuerpo. Aqui os dejamos una breve explicacion de

por qué se produce esto:
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Aumento de los niveles de azlicar en sangre: Cuando consumes alimentos
con un alta CG, provocas un rapido aumento de azucar en la sangre. Para
procesar este azucar, tu cuerpo libera una gran cantidad de insulina.
Produccidon de insulina: La insulina es una hormona que ayuda a las
células a absorber el azucar. Sin embargo, cuando se libera mucha insulina
de forma frecuente, puede desencadenar una serie de reacciones en tu
cuerpo que afectan la salud de la piel. Los alimentos con una CG alta estan
fuertemente relacionados con el acné porque un nivel mas alto de azulcar en
la sangre significa una mayor produccién de insulina que influye en la
produccién de IGF-1 y andrégenos.

Inflamacion: Niveles altos de insulina pueden llevar a inflamacién en todo el
cuerpo, incluyendo la piel. La inflamacién crénica puede causar varios
problemas de la piel, como el acné, el envejecimiento prematuro y la
sensibilidad de la piel.

Produccién de sebo: Ademas, la insulina puede estimular la produccién de
sebo, un tipo de grasa producida por las glandulas de la piel. Un exceso de
sebo puede obstruir los poros de la piel, lo que puede llevar a brotes de acné.
Degradacién del coldgeno: Los altos niveles de azucar en la sangre pueden
llevar a la produccion de productos finales de glicacion avanzada (AGES). Los
AGEs pueden degradar el coldgeno y la elastina, las proteinas que
mantienen la piel firme y elastica, lo que puede acelerar el proceso de
envejecimiento de la piel. (regenera)

Alimentos que cuidan y protegen tu piel

Alimentos ricos en acidos grasos omega-3

Los omega-3 son un tipo de acido graso esencial que se encuentra en el pescado,

el marisco y la carne de pasto. La literatura cientifica recoge que son capaces de

interrumpir las sefiales de inflamacion de las citoquinas inflamatorias que pueden

provocar problemas en tu piel.
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Alimentos prebidticos

Los alimentos prebidticos también pueden ser tus grandes aliados en el cuidado de
tu piel, ya que ayudan a mejorar la diversidad de tu microbiota y potencian la
proliferacion de 62aterias beneficiosas. El motivo es porque los prebidticos son
alimento para nuestra microbiota y funcionan como sustrato para aumentar esta

diversidad.

Alimentos ricos en zinc

El zinc es un mineral involucrado en la salud de la piel y la sintesis de colageno.
Ayuda a tu piel de varias maneras, incluida la reduccion de la produccion de sebo
(posiblemente al reducir los andrégenos) y ayuda a mantener niveles adecuados de
inflamacion. Aunque demasiada inflamacién es problematica, el cuerpo necesita
mantener niveles saludables de inflamacién como parte de nuestra defensa

inmunoldgica.

Colageno

El colageno es una proteina clave que mantiene la estructura de la piel,
contribuyendo a su firmeza y elasticidad. Con la edad, la produccion natural de
colageno en el cuerpo disminuye y por eso comienzan a aparecer arrugas o piel

flacida.

62


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8211333/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17951128/

upns

Magnesio

La promocién del alivio del estrés y el mantenimiento del equilibrio hormonal son
funciones clave del magnesio en nuestro cuerpo. Este mineral puede incluso ayudar
en la regulacion del estrogeno, lo que puede prevenir desequilibrios hormonales.

(regenera)

De este modo, ingerir cantidades optimas de nutrientes esenciales y antioxidantes
ayuda a prevenir el envejecimiento prematuro y enfermedades. La alimentacion
tiene repercusiones en la salud més alla de la sensacion de vitalidad, la ausencia de
enfermedad o las sensaciones digestivas. Una incorrecta alimentacion puede causar
perjuicios tanto en la piel como en el cabello y ufias. Para prevenir este tipo de
situaciones, es imprescindible realizar un aporte correcto de micronutrientes que

aseguren la salud de los tejidos del cuerpo y su correcta recuperacion y crecimiento.

Ademas de la alimentacion, es necesario cuidar otros aspectos que forman parte de
habitos de vida saludables. El realizar ejercicio constante promueve un correcto
estado de salud de la piel. Mediante el sudor se eliminan toxinas presentes en el
cuerpo y se promueve la regeneracion celular implicada en la construccion de
tejidos. Asimismo, es importante evitar el consumo de toxicos como el tabaco y
alcohol para evitar un envejecimiento prematuro de la piel. El estrés es otro de los

condicionantes claves de un mal estado de salud de este 6rgano.
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Existen otros alimentos cuyo consumo puede resultar beneficioso para la piel, como
por ejemplo el chocolate negro puede ser un buen ejemplo de ello. Se ha
demostrado que presenta una gran cantidad de flavonoides, compuestos

antioxidantes que contribuyen a hidratar la piel.

Mantener el organismo bien hidratado permite que las arrugas sean mas dificiles de
formar y que la piel se coarte. Para ello, la mejor opcion es ingerir al menos 2 litros
diarios de agua. No obstante, consumir infusiones como el té verde también puede

producir efectos beneficiosos sobre la piel. (Mejor con Salud)

El té verde presenta la capacidad de reducir la formacion de acné debido a sus
interacciones con el sistema hormonal. Ademas, gracias a la gran cantidad de
antioxidantes que presenta, permite que la piel luzca mas joven y que su estado de

salud sea mejor.

La alimentacion desempefia un papel importante en la salud y el estado de la piel.
Una dieta incorrecta puede conllevar al envejecimiento prematuro. Por ello, es
necesario cuidar el aporte de vitaminas y antioxidantes y beber al menos 2 litros de

agua diarios.

Consejos podrian ayudarte a aumentar tu consumo de antioxidantes:

upns
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Incluye una fruta o vegetal cada vez que comas; en las comidas y refrigerios.

Toma una taza de té verde o matcha todos los dias.

Observa los colores de tu plato. Si tu comida es mayoritariamente marrén o
beige, es probable que los niveles de antioxidantes sean bajos. Agrega

alimentos con colores intensos, como col rizada, remolacha y bayas.

Usa curcuma, comino, orégano, jengibre, clavo y canela para sazonar y

elevar el contenido de antioxidantes de tus comidas.

Para tus meriendas, come nueces, semillas, especialmente nueces de Brasil
semillas de girasol y frutas secas, pero elige las que no tengan azucar o sal
agregadas. (MEDICAL NEWS TODAY)

3.8 CUIDADOS ANTIOXIDANTES PARA LA PIEL

Ayudan a corregir los signos de la edad

El estrés oxidativo descompone el colageno y dificulta el proceso de reparacion
natural de la piel. Ademas, desencadena la inflamacion, que se traduce en lineas

finas, arrugas, piel suelta, brotes de acné y un tono de piel con manchas.

Al eliminar los radicales libres, los antioxidantes pueden ayudar a prevenir y corregi

estos signos visibles y dar a la piel un brillo més juvenil.

r
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Ayudan a prevenir las quemaduras solares

Disminuyen la respuesta inflamatoria de la piel a los rayos nocivos del sol, evitando
las quemaduras solares. Ademas, proporcionan una mejor proteccion contra el dafio

solar y el fotoenvejecimiento.

Los antioxidantes ayudan a la piel a repararse a si misma

La piel inflamada impide el proceso de rejuvenecimiento de la piel. Al reducir la
inflamacion, los antioxidantes permiten que la piel se repare y corrija el dafio visible
y ayudan a aclarar el tono de la piel. Al reducir el fotodafio, los antioxidantes pueden

ayudar a prevenir pigmentaciones anormales de la piel.

Los antioxidantes pueden ayudar a prevenir el cancer de piel

Algunos antioxidantes, como las vitaminas A, C y E, tienen propiedades anti

cancerigenas y pueden ayudar a prevenir el cancer de piel
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ANTIOXIDANTES MAS EFICACES

Vitamina A (retinol o ac retinoico)

Es uno de los principales productos antiedad. Se trata de una gran opcion para la

piel con tendencia al acné, pues ayuda a destapar los poros.

Ademas, se trata de un ingrediente particularmente efectivo, debido a su pequefia
estructura molecular que le permite penetrar en la piel para estimular la produccion
de colageno, acelerando la renovacion y reparacion celular. Su efecto alisa lineas

finas y arrugas, mejorando el tono de la piel en el proceso.

Vitamina C (acido ascorbico)

Ademas de ser un potente antioxidante, la vitamina C contribuye a la produccién de

colageno y disminuye la tendencia a la formacion de manchas.

Vitamina E (tocoferol)

Cuenta con propiedades desinflamatorias que mejoran la uniformidad del tono de la
piel, mejora la textura y funciona como aclarante. Ademas, es un hidratante ideal

para pieles resecas o sensibles.
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Vitamina B3 (niacinamida)

Es un poderoso antinflamatorio antioxidante. Puede ayudar a disminuir la irritacion

de la piel y los signos del envejecimiento, incluyendo finas arrugas, tono de piel y
mejora en la textura.

Resveratrol

Aumenta la actividad de las mitocondrias y las potencias de las células,
promoviendo una vida celular mas larga en el cuerpo. Adicional a estas

propiedades, actia como calmante reduciendo rojeces y aclarando el tono de la piel.

Polifenoles del té verde

Posee propiedades antiinflamatorias, inmunomoduladoras y antioxidantes. Esto

contribuye a la prevencion del dafio a la piel ocasionado por los rayos UV.

COENZYMEQ10

A medida que envejecemos, la presencia de coenzima Q10, también conocida
como ubiquinona, disminuye lentamente en nuestro cuerpo, haciéndonos mas

susceptibles a las arrugas y al fotoenvejecimiento.
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Este nutriente es facilmente absorbido por la piel y ayuda a estimular la produccién

de coladgeno, lo que permite mejorar la elasticidad y textura.

Flavonoides

Los estudios demuestran que tienen el potencial de tratar la rosacea, reducir la
inflamacion y el estrés oxidativo. Los flavonoides absorben la luz UV y modulan las
vias de sefializacion que influyen en la funcién celular para evitar el

fotoenvejecimiento y el dafio

(BELLA PIEL)

3.9 EDAD ADECUADA PARA CONSUMIR ANTIOXIDANTES

Las células del cuerpo se enfrentan a amenazas todos los dias. Los virus y las
infecciones las atacan. Los radicales libres también pueden dafar a las células y el
ADN. Algunas células pueden recuperarse de los dafios, mientras que otras no. Los
cientificos creen que las moléculas llamadas radicales libres pueden contribuir al
proceso de envejecimiento. También pueden desempefar un papel en ciertas
afecciones de salud, como el cancer, la diabetes y las enfermedades del corazon.
(familydoctor.org)
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Con esto, queremos decir que los productos con antioxidantes deben entrar en
accion a partir de cumplir 40 afios (década en la que empezamos a envejecer). Si
eres precavido -y vanidoso- los puedes incluir desde antes, sélo que de forma
moderada para conservar el balance entre antioxidantes y radicales libres, para no

tener un efecto contraproducente en la piel. (Soto, 2020)
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CAPITULO IV

“RELACION DE ANTIOXIDANTES EN EL
ENVEJECIMIENTO”

4.1 PERSPECTIVA DE LA RELACION ANTIOXIDANTES-
ENVEJECIMIENTO HUMANO

Las teorias del envejecimiento sefialan por una parte, la programacién genética con una
respuesta predeterminada de cada organismo y por otra un proceso no genético que incluye

a los radicales libres o el estrés oxidativo

Desde 1956 Denham Harman de la Universidad de Nebraska, planteé la relacién entre
radicales libres y envejecimiento. Se sefial6 que la expectativa de vida humana podria
aumentar al disminuir los efectos del proceso oxidativo. Asi las especies reactivas del
oxigeno, entre otros, los radicales libres, pueden alterar la membrana interna o el ADN
mitocondrial lo que conlleva mas produccion de ERO, en consecuencia mas dafio y
aumento del estrés oxidativo, al producirse mas oxidantes y perderse el equilibrio requerido
por la célula. Se sefala que el genoma mitocondrial es susceptible al ataque de los
radicales libres que la misma mitocondria produce. En este marco la participacion
mitocondrial, y la presencia de estrés oxidativo podrian asociarse con la patogenia que

conduce a la destruccién celular propia del envejecimiento.

Durante el envejecimiento también disminuye la proteccion antioxidante y puede haber mas
ataque a las moléculas blanco. Sin embargo, algunas moléculas como carbohidratos, lipidos

o proteinas pueden tener un efecto particular.
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En el caso de los lipidos, durante la peroxidacion se produce malondialdehido, el cual
reacciona con lipidos y proteinas formando las denominadas bases de Schiff conjugadas,
gue finalmente enlazan al producto fluorescente insoluble que se acumula en los tejidos

(lipofucsina) y que se toma como dato de vejez

Por otra parte, la literatura sefiala que la longevidad parece aumentar en concordancia con
los niveles de antioxidantes en la dieta y con una reduccion cal6rica; lo que puede propiciar
una menor degradacion de las mitocondrias, del metabolismo celular y del consumo de
oxigeno. También una situacion de constante estrés oxidativo durante la vejez puede alterar
el sistema inmune. Se ha observado una disminucién de antioxidantes (como el glutation)
durante el proceso normal de envejecimiento, sobretodo en la sangre y algunos 6rganos,
tanto en animales como en humanos. Estos cambios degenerativos del sistema inmune
pueden conducir a la formacion de cataratas, inicios de Alzheimer, Parkinson o problemas
cardiovasculares. Por lo anterior un buen sistema inmune se asocia con salud y longevidad

Para fundamentar la relacion vejez-antioxidante Cesari, al realizaron un estudio en
personas de la tercera edad (>75.3 afios) con el analisis de la fuerza muscular y el
rendimiento fisico (fuerza de extension de la rodilla, velocidad al caminar, equilibrio y

capacidad para levantarse).

Se evalug la ingesta diaria de antioxidantes y la concentracion plasmética de éstos con los
parametros de rendimiento fisico sefialados antes. Se midio la ingesta de alimentos con

particular atencién al consumo de vitamina C, vitamina E, p-caroteno y retinol. Entre otros
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se observo una correlacion significativa entre la ingesta diaria de vitamina C y p-caroteno y

la fuerza de extension de rodilla en los sujetos participantes

Es importante mencionar que la vejez no afecta por igual a todos los individuos y a veces la
edad cronolégica y la bioldgica no coinciden, de ahi la nhecesidad de estudios longitudinales

con diversas poblaciones

Durante el envejecimiento también disminuye la proteccion antioxidante y puede haber mas
ataque a las moléculas blanco. Sin embargo, algunas moléculas como carbohidratos, lipidos
o proteinas pueden tener un efecto particular. En el caso de los lipidos, durante la
peroxidacion se produce malondialdehido, el cual reacciona con lipidos y proteinas
formando las denominadas bases de Schiff conjugadas, que finalmente enlazan al producto
fluorescente insoluble que se acumula en los tejidos (lipofucsina) y que se toma como dato
de vejez. También una situacion de constante estrés oxidativo durante la vejez puede
alterar el sistema inmune. Se ha observado una disminucién de antioxidantes (como el
glutation) durante el proceso normal de envejecimiento, sobretodo en la sangre y algunos
organos, tanto en animales como en humanos. Estos cambios degenerativos del sistema
inmune pueden conducir a la formacion de cataratas, inicios de Alzheimer, Parkinson o
problemas cardiovasculares. Por lo anterior un buen sistema inmune se asocia con salud y
longevidad. Sin embargo, algunas moléculas como carbohidratos, lipidos o proteinas
pueden tener un efecto particular. En el caso de los lipidos, durante la peroxidacion se
produce malondialdehido, el cual reacciona con lipidos y proteinas formando las
denominadas bases de Schiff conjugadas, que finalmente enlazan al producto fluorescente
insoluble que se acumula en los tejidos y que se toma como dato de vejez . También una

situacion de constante estrés oxidativo durante la vejez puede alterar el sistema inmune.
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Estos cambios degenerativos del sistema inmune pueden conducir a la formacién de

cataratas, inicios de Alzheimer,Parkinson o problemas cardiovasculares.

4.2 IMPORTANCIA DE LOS ANTIOXIDANTES EN EL
ENVEJENCIMIENTO

Sobre este modelo, aparece otro relacionado con los radicales libres, el cual plantea
gue las mutaciones y los dafios que se acumularon con los afios pueden ser debido
al proceso de convertir oxigeno en energia lo que conlleva a la formacién de
radicales libres. Cuando estas moléculas se hacen en cantidades normales, ayudan
a mantener el cuerpo saludable con la eliminacion de toxinas. Sin embargo, cuando
se producen en grandes cantidades, hacen dafio al cuerpo y puede resultar en la
muerte celular y otros dafios (estrés oxidativo). Desde el punto de vista molecular,
los radicales libres actian como potentes agentes oxidantes y son causa de
envejecimiento al combinarse con moléculas esenciales, como el ADN y proteinas,
a las cuales desactivan.Los aldehidos, también un producto oxidativo, producen
anclajes en el colageno y otras macromoléculas, y determinan una pérdida de la
flexibilidad de los tejidos. Dado que el colageno desempefia un papel decisivo en el
transporte e intercambio de elementos entre las células, las modificaciones de su
estructura fisica deterioran profundamente las funciones fisiol6gicas en el
organismo. Otra consecuencia de la oxidacion es la impregnacion de érganos vitales
por pigmentos del citoplasma celular. Estos pigmentos lipidicos (lipofucsina)

aumentan con la edad e interfieren en las funciones celulares.
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En el nivel celular los cambios atribuidos al envejecimiento pueden considerarse
consecuencia de un programa genético, dado que el desarrollo y la maduracion
biologicos parecen estar controlados por sefales procedentes de ciertas estructuras
profundas (ADN, ARN), por lo que el fracaso celular o de las funciones de ciertos

organos en determinado momento se deberia a una programacioén prefijada

4.3 ACCION DE LOS ANTIOXIDANTES EN EL ENVEJECIMIENTO

Las vitaminas y los minerales antioxidantes neutralizan la oxidacion celular,
detienen el dafio en los tejidos y ayudan a prevenir la aparicion de las enfermedades
relacionadas con la edad El estado nutricional esta relacionado con los procesos
mentales.El consumo de alimentos antioxidantes ayuda a proteger la perdida de
memoria y otros deterioros mentales asociados a la edad. Una dieta rica en vitamina
B2 ,vitamina C y vitaminada c y vitamina E , ademas de acido folico ,zinc , selenio y
otros minerales , ayuda, a mantener una mente joven .La pérdida de vision
asociada a la vejez se relaciona con el estrés oxidativo. El deterioro de la visién que
afecta a casi el 50% de las personas mayores de 75 afios, se puede prevenir
mediante una dieta rica en vitaminas antioxidantes, principalmente vitamina C,

vitamina E y carotenoides.

Con la edad también puede perderse el sentido del gusto, y por eso se nota la
comida mas sosa o amarga. Esta deficiencia puede llegar a corregirse mediante el

uso de suplementos con minerales antioxidantes, como el zinc o el selenio.
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El uso de complementos con minerales antioxidantes, como el zinc o el selenio

puede ayudar a revertir los problemas de sabor debidos a vejez.

4.4 REQUERIMIENTOS NUTRICIONALES EN EL ENVEJECIMIENTO

Las necesidades caldricas de los ancianos disminuyen con la edad. Las
recomendaciones dadas por un comité de la OMS junto con la FAO y la ONU
aconsejan una administracion de 2300 kcal. para varones de 70 kg. de peso a partir
de los 60 afios de edad, y unas 1.900 kcal. para mujeres de 55 kg. de peso y la
misma edad.Se admite una reduccion de un 10% en la ingestion caldrica entre los
60-70 afios y otro 10 % de descenso a partir de los 70. Esta reduccion no debera
afectan a aquellos alimentos que contengan proteinas, minerales y vitaminas sino a

aquellos alimentos que contengan mayor cantidad de grasas y azUcares.

La importancia del agua en la dieta aumenta con la edad y depende del ambiente y
funcionamiento renal y digestivo. Puesto la capacidad funcional del rifidn disminuye
con la edad, se necesita un aporte acuoso mayor para conseguir una eliminacion de
los productos finales del metabolismo. Por otro lado la falta de tono del aparato
digestivo predispone al estrefiimiento y una ingesta adecuada de agua favorece su
tratamiento. Un anciano debe tomar unos 8 vasos de liquidos, en forma de agua,
bebidas azucaradas, zumos, café, etc... No hay que olvidar que la sensacién de sed

en los ancianos puede encontrarse disminuida.
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En los ancianos, los aminoacidos esenciales son 8 y los no esenciales son 12. El
consumo proteico suele representar un 12% de la ingestion calérica, de modo que al
caer ésta con el envejecimiento, también disminuye la ingestion proteica. En el
anciano un aumento del consumo de proteinas por encima de ciertos limites, no
seria (til y ademds podria ser perjudicial por la sobrecarga renal que esta ingestion
supone y que debe tenerse en cuenta por la mayor frecuencia de enfermedades
renales o hepaticas. El 60% proteinas de origen animal, carnes magras a la
plancha, pescados cocidos o al vapor y una cantidad orientativa de 3 huevos a la
semana (cocidos o pasados por agua). El 40% restante aportado por proteinas de
origen vegetal, combinando legumbres y verduras, o legumbres y cereales para
mejorar la digestibilidad y completar la tasa de aminoacidos esenciales.Lo que hay
gue evitar es tomar alimentos grasos excesivos fundamentalmente por sus
consecuencias sobre el aparato cardiovascular. La proporcion debe ser: 8% en
forma de acidos grasos saturados, 16% de acidos grasos monoinsaturados, 8% de

acidos grasos poliinsaturados.

Se recomienda la ingestion de los hidratos de carbono en forma de almidén o
glucégeno en vez de mono o disacéaridos. Necesidades de minerales Las
necesidades de hierro son similares que en los adultos. La ingesta de calcio debe
ser la adecuada para prevenir o mejorar la osteoporosis.En diversos estudios se ha
podido comprobar que la ingestion de vitaminas en ancianos es menor de la

recomendada.
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4.5 DIETAS RICAS EN ANTIOXIDANTES PARA EL ADULTO MAYOR

El cuerpo necesita una serie de nutrientes y sustancias para estar en un estado
optimo. Entre ellos, se encuentran los antioxidantes. Estos, al igual que las
vitaminas, son fundamentales para el buen funcionamiento del organismo y para
juegan un papel fundamental contra el envejecimiento.Son muchos los alimentos
ricos en antioxidantes y es importante conocerlos para poder ayudar a tu cuerpo a

ganar estos nutrientes tan necesarios.

Los frutos rojos. Son muy ricos en vitamina C, carotenoides, vitamina E y
flavonoides.Los vegetales de hoja verde, especialmente si se toman crudos, aportan
acido fdlico, vitamina C y vitamina A.El aguacate, el aceite de oliva y los frutos secos

sonvegetales ricos en grasas de alta calidad.

Estos alimentos nos aportan grandes dosis de vitamina E, luteina, vitamina C y
otros muchos nutrientes.La leche y la carne aportan vitamina B2, selenio y zinc.El
marisco es un alimento que proporciona minerales como el selenio y el zinc, y
ademas no tiene un exceso de grasas saturadas.Los cereales integrales son ricos
en vitaminas y minerales antioxidantes, como la vitamina B2 y selenio.Una dieta
variada, basada en productos frescos, es la mejor herramienta para prevenir el

envejecimiento
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Llevar una alimentacion saludable y rica en antioxidantes puede ser un reto. Por
eso, aqui te dejamos varias recetas de la publicacion directoalpaladar.Salteado de
garbanzos con espinacas, pasas y pifiones. Esta receta aparte de estar repleta de
antioxidantes esta llena de proteinas gracias a los garbanzos.Ensalada de permison
y granada. Solo necesitaras un poco de lechuga, granada, permison, nueces, un
poco de queso y alifio al gusto.Pollo asado al vino tinto con cebolla y uvas. Todos
estos alimentos proporcionan antioxidantes y son buenos para hacer frente a

enfermedades degenerativas y cardiovasculares.

Betacaroteno

El carotenoide mas conocido es el betacaroteno, que se convierte en el intestino en dos
moléculas de vitamina A. Esta capacidad de convertirse en vitamina A es exclusiva de

algunos carotenos y no posee una relacion directa con su potencial antioxidante.

Licopeno

Es el carotenoide que imparte el color rojo al tomate y a la sandia y que no se convierte en
vitamina A en el organismo humano, lo que no impide que posea unas propiedades

antioxidante muy elevadas.
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Las concentraciones mas elevadas de licopeno se encuentran en el tejido prostatico. Un
elevado consumo de licopeno se ha relacionado con la prevencién de algunos tipos de

cancer, precisamente el de prostata.

Aunque el tomate es la mayor fuente de licopeno, también lo son otras verduras y frutas que
presentan colores intensos como la sandia, la papaya, el albaricoque o el pomelo rosado. El
tomate es el alimento que lo concentra en mayor cantidad, y se debe considerar que hay
factores que afectan a su asimilacién en el organismo, como su madurez, las distintas
variedades o la forma de cocinarlo, todos influyentes en la cantidad y el grado de

aprovechamiento del licopeno.

De todos ellos, es el tomate frito la forma en la que mejor se asimila esta sustancia, ya que,
ademas del calor, hay cierta cantidad de grasa, lo que hace que el licopeno (soluble en
grasa) se asimile mejor. En concreto, su presencia en el tomate frito es de unos 25 ug por

cada 100 g, mientras que en el tomate fresco es de en torno a los 2 pg por cada 100 g.

Luteina y zeaxantina
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Otros carotenoides que tampoco se convierten en vitamina A son la luteina y la zeaxantina,
gue desarrollan un papel en la vision. Se encuentran en la retina y en la region macular (la
luteina en ambas y la zeaxantina sélo en la regién macular). Su deficiencia se relaciona con

la degeneracion macular.

La luteina y la zeaxantina, al igual que otros carotenos antioxidantes, estan presentes en
alimentos vegetales, aunque especialmente en vegetales de hojas verdes oscuro. Algas,
guisantes, puerros, arandanos, brécoli, yema de huevo, espinacas, acelga, repollo, col,
maiz, tomate, platano, perejil, apio, flor de calabaza y naranja son algunas de las fuentes
alimentarias de estos antioxidantes. También los pétalos de caléndula son una fuente

habitual de la luteina que se usa como pigmento en la industria alimentaria.

Otros carotenos también actdan en la respuesta inmunitaria. Estudios llevados a cabo en
una poblacion de entre 65 y 86 afios de edad, demuestran que el consumo de carotenoides
ha mejorado la respuesta inmunitaria. Los carotenos también acttan en las enfermedades
cardiovasculares y parece ser que desempenfarian un papel en la prevencion de la

oxidacion de las LDL que supondria el inicio de la lesion aterosclerotica.
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Minerales

Otros potentes antioxidantes son minerales como el cobre, manganeso, selenio, cincy
hierro. Estos minerales ejercen su funcion antioxidante en diversos procesos y pasos

metabdlicos en el organismo.

Cinc

Interviene en méas de 200 reacciones enzimaticas y su déficit aumenta la produccion de

especies oxidadas y del estrés oxidativo.

Cobre

Participa en funciones de caracter antioxidante de la familia de enzimas denominada SOD
(superoxido dismutasa), encargada de eliminar el anién superédxido. Potencia el sistema
inmunitario, participa en la formacion de enzimas, proteinas y neurotransmisores cerebrales
(renovacion celular y estimulante del sistema nervioso) y es un agente antiinflamatorio y
antiinfeccioso. Asimismo, facilita la sintesis de colageno y de elastina (constituyentes
necesarios para el buen estado de los vasos sanguineos, del cartilago, de los pulmones y
de la piel); actia como antioxidante, protegiendo las células de los efectos toxicos de los

radicales libres, y facilita la fijacion del calcio y del fésforo.
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Manganeso

También interviene en esta familia de enzimas, concretamente en las que estan situadas en

la mitocondria.

Selenio

Interviene en la sintesis de enzimas relacionados con la funcién oxidativa, como es la
glutation peroxidasa, que como su nombre indica elimina grupos peréxidos, incluyendo el

peréxido de oxigeno.

Este mineral se incorpora a las proteinas en forma de selenoproteinas y, de este modo,
ayuda a prevenir el dafio celular. Estudios epidemioldgicos relacionan la falta de selenio en
la dieta con un aumento de la incidencia de cancer de pulmon, colorrectal y de prostata. El
contenido en selenio de la dieta esta en relacion directa con el contenido en la tierra de
cultivo; por ello, suelos deficitarios provocan déficit de este elemento en la poblacion, como

es el caso de China.
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En ese caso, es de eleccion suplementar la dieta con aportes de selenio, preferiblemente en
forma de selenometionina, que es la forma organica analoga de selenio, que incrementa

facilmente el nivel de selenio en sangre.

Hierro

Forma parte del sistema antioxidante del organismo, ya que contribuye a eliminar grupos
peroxidos. Sin embargo, su capacidad de cambiar de valencia facilmente hace que pueda

también intervenir, dependiendo del medio, en la formacion de radicales libres.

4.6 PERDIDA DE ANTIOXIDANTES EN EL ENVEJECIMIENTO

Con el envejecimiento, los niveles tisulares de antioxidantes se ven disminuidos,
esto ocasiona que los radicales libres reaccionen con aquellas moléculas de
importancia biolégica para el organismo. Con el envejecimiento, los niveles tisulares
de antioxidantes que se producen de forma natural como las vitaminas E 'y C, el
glutation y la catalasa se reducen y por lo tanto, el estado antioxidante total esta
disminuido, por causa entre otros factores de los dafios acumulados por los
radicales libres con los afios. Es por eso que se necesita de una mayor ingestion de

compuestos antioxidantes durante esta etapa de la vida.
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Muchos estudios han demostrado que un aporte suplementario de antioxidantes
reduce la incidencia de ciertas enfermedades y mejora el estado de salud de los
ancianos. La terapia con antioxidantes puede no solo ofrecer un tratamiento efectivo
contra la progresion de las enfermedades, sino que puede reducir los efectos
secundarios asociados a muchos de los tratamientos que se aplican en la actualidad
contra diversas enfermedades y contribuir asi con la calidad de vida de las

personas.

La longevidad parece aumentar en la medida en que lo hace el nivel de compuestos
antioxidantes en la dieta (tocoferol, butilhidroxitolueno, 2-mercaptoetilamina,
etoxiquina) y al efectuar una restricciéon cal6rica, quizas por causa de los descensos
en las velocidades de degradacion mitocondrial y por una disminucion del

metabolismo celular y del consumo de oxigeno.

Al igual que en la vejez, existen numerosas enfermedades asociadas al estrés
oxidativo, como lo son el cancer, Parkinson, Alzheimer, enfermedad de Lou Gering,
cataratas, diabetes mellitus y aterosclerosis debido a la disminucion de la eficiencia

de los sistemas antioxidantes.
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SUGERENCIAS O PROPUESTAS

Considerando la importancia que tiene esta investigacion y en funcion de los
recursos se formula que deben implementar una ingesta alta en antioxidantes en

el adulto mayor.

Las organizaciones de alud, deben implementar programas destinados a
conocer, actualizar y motivas al adulto mayor y a la saciedad, haciendo efectiva
de que estos conocimientos permanezcan.

Trabajos futuros necesitan mayor capacidad de informacion, por lo tanto, es
necesario un grupo multidisciplinario en el manejo nutricional en dietas ricas en

antioxidantes.

Sugerimos elevar en la dieta los siguientes alimentos como lo son: las nueces,
chia, chocolate amargo, pasos, arandanos y fresas, que sean ricas en

antioxidantes, para asi retardar el envejecimiento

Consideramos que el envejecimiento se puede retardar, ya que existen algunas
alternativas, alimentos, estilo de vida, habitos alimenticios, medio ambiente, que
tienen efectos beneficiosos y no beneficiosos para la poblacion geriatrica, por lo

tanto, debemos tener un efecto en estos puntos.

Tomando en cuenta el efecto que tiene esta etapa “Adulto Mayor” debemos tener
y entender las fases que este conlleva por medio de fuentes de informacion, para

poder comprender que esta etapa no es nada facil llevarla correctamente.

Recomendamos que a partir de la edad de 40 afios, se eleve la ingesta rica de

antioxidantes, para poder retardar el envejecimiento.

El deseo humano de mantenerse vivo y sobre todo por mas tiempo, ha sido
tomado como prioridad, ya que como poblacion tenemos muy escasa
informacion que conlleva a malos habitos y no entendemos los mecanismos

responsables del envejecimiento.
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Proponemos mantener la salud del corazén, ya que es de vital importancia para
el individuo, algunos alimentos antioxidantes tienen la capacidad de reducir la

oxidacion del colesterol LDL, es decir, el colesterol malo.

Se recomienda poseer la informacion correcta, ya que existen factores que
contribuyen a la aparicion de arrugas en estos, encontramos cambios en 0s
musculos, pérdida de grasa en el tejido subcutaneo, pérdida de sustancias n los
huesos faciales y el cartilago. Estos cambios surgen alrededor de los 50 afios,
es cuando la elasticidad de la piel disminuye drasticamente, por ello,
proponemos una correcta manipulacion de los antioxidantes a través de los

alimentos.

Proponer mas fuentes de informacion para la piel ya que es el érgano, en el cual,
son mas visibles los cambios cronolégicos del envejecimiento, pues es complejo
por los habitos, estilos de vida, exposicion ambiental, enfermedades y factores

genéticos de cada individuo.

Proporcionar a una piel saludable; en cuanto a los antioxidantes, la vitamina C y
la vitamina E, estas, puedes proteger a la piel del dafio causado por radicales

libres y asi lograr una apariencia mas joven y saludable.

Sugerimos que los antioxidantes son una fuente de prevencion de algunas
enfermedades, algunos estudios asocian a un menor riesgo de enfermedades

cronicas como las cardiopatias, tipos de cancer y Alzheimer.
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CONCLUSION
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