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Resumen 

En este texto se revisan diversas moléculas de ori-

gen natural, alimentos y probióticos con potencial 

uso en la prevención y el tratamiento de distintas 

enfermedades que afectan en mayor parte a los 

adultos mayores. Los adultos mayores son un gru-

po etario vulnerable que cada año representa un 

mayor porcentaje de la población mexicana y mun-

dial, para el cual existen pocos alimentos funcio-

nales y nutracéuticos. Se han investigado una gran 

cantidad de moléculas provenientes de alimentos 

con capacidad de uso en la formulación de alimen-

tos y nutracéuticos, las cuales incluyen compuestos 

fenólicos, compuestos terpénicos, metabolitos pri-

marios de plantas de naturaleza glucídica, lipídica, 

aminoacídica y purínica, prebióticos y probióticos, 

así como matrices alimentarias complejas. Patolo-

gías como las dislipidemias, la hipertensión arte-

rial, la obesidad, la resistencia a la insulina, la dia-

betes mellitus tipo 2, el cáncer y las cardiopatías 

constituyen las mayores causas de muerte en el 

mundo, siendo en gran parte prevenibles a través 

de la alimentación, el ejercicio físico y un estilo de 

vida saludable. El objetivo de este trabajo fue con-

cientizar al lector de la importancia y el potencial 

del desarrollo de alimentos funcionales y nutracéu-

ticos con la información ya existente en la litera-

tura científica, su uso y prescripción. 

Palabras clave: alimento funcional, nutracéutico, 

adulto mayor, antioxidante, fitoquímico. 

Abstract 

This review examines various naturally derived 

molecules, foods, and probiotics with potential 

applications in the prevention and treatment of 

diseases that predominantly affect elderly adults. 

Elderly adults constitute a vulnerable age group 

that, each year, represents an increasing proportion 

of Mexican and global population, and there are 

limited functional and nutraceuticals foods avai-

lable. A vast number of bioactive molecules deri-

ved from foods have been investigated for their 

potential use in the formulation of functional foods 

and nutraceuticals. These include phenolic com-

pounds, terpenic compounds, primary plant meta-

bolites of carbohydrate, lipid, amino acid, and puri-

ne nature, as well as prebiotics, probiotics, and 

complex food matrices. Pathologies such as obe-

sity, hypertension, dyslipidemia, insulin resistance, 

type 2 diabetes mellitus, cancer, and cardiovascular 

diseases are among the leading causes of mortality 

worldwide. However, these conditions are largely 

preventable through diet, physical activity, and a 

healthy lifestyle. The objective of this study is to 

raise awareness among readers about the impor-

tance and potential of developing functional foods 

and nutraceuticals based on existing scientific 

literature, their applications, and their appropriate 

use and prescription.  

Keywords: functional food, nutraceutical, elderly, 

antioxidant, phytochemical. 
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Introducción 

Los alimentos funcionales son aquellos que 

contienen, de forma natural o añadida, com-

ponentes bioactivos como fitoquímicos (por 

ejemplo, compuestos fenólicos), prebióticos 

(como la fibra) o probióticos (como los lac-

tobacilos), que ofrecen beneficios para la sa-

lud de los consumidores, más allá de sus 

propiedades nutricionales (Ramírez-Osorio 

et al., 2022). Aunque no hay una definición 

universalmente aceptada, los alimentos sólo 

se consideran funcionales si, además de su 

valor nutricional básico, ofrecen beneficios 

específicos para funciones fisiológicas en el 

cuerpo humano, mejorando la condición físi-

ca y/o reduciendo el riesgo de enfermedades 

crónicas no transmisibles (Asgary et al., 

2018).  

Los alimentos funcionales siempre deben 

ser comercializados en presentación alimen-

ticia (bebidas, galletas, extruidos, sopas, 

barritas, bollería, etcétera) y deben conferir 

efectos benéficos más allá de la nutrición 

básica brindada por los macronutrimentos 

energéticos (lípidos, hidratos de carbono y 

proteínas) y micronutrimentos (vitaminas y 

minerales/elementos) (Younas et al., 2020).  

Los alimentos funcionales se pueden cla-

sificar en diversas categorías, no obstante, 

aún no existe una clasificación unificada, al 

igual que no existe una sola definición para 

“alimento funcional”, sin embargo, se pue-

den clasificar según su función, así como el 

aparato o sistema al cual benefician o apor-

tan: cardiovascular, neurológico, endocrino, 

inmune, óseo, etc. (Essa et al., 2023).  

Asimismo, el Instituto Internacional de 

Ciencias de la Vida en Europa (ILSI-Europe, 

por sus siglas en inglés) a través de su 

declaración y guía del “proceso para la 

evaluación científica en el soporte de 

declaraciones saludables en alimentos” 

(PASSCLAIM, por sus siglas en inglés) han 

dividido a los alimentos funcionales en ocho 

grupos temáticos individuales (ITG, por sus 

siglas en inglés), según su funcionalidad 

fisiológica o fisiopatológica de la “A” a la 

“H” (PASSCLAIM, 2005; PASSCLAIM – 

ILSI Europe, s/f).  

Los alimentos funcionales también se 

pueden clasificar según su procesamiento en 

no procesados (naturales) y procesados, así 

como según el tipo y grado de procesa-

miento que tengan (procesados, ultraproce-

sados, aspersión, extrusión, liofilización, 

cocción, extracción, etcétera) y según las 

modificaciones que se efectúen en los mis-

mos: convencionales (alimentos no modifi-

cados que confieren beneficios a la salud 

como frutas, verduras, leguminosas, lácteos, 

granos enteros, oleaginosas, entre otros); 

modificados (fortificados, enriquecidos o 

mejorados para aumentar la cantidad de 

algún compuesto bioactivo presente, añadir 

algún compuesto bioactivo no presente 

originalmente o aumentar la biodisponibili-

dad, bioaccesibilidad, biodistribución o ab-

sorción de uno o varios compuestos bioacti-

vos en el alimentos, respectivamente; como 

ejemplo se encuentran zumos de fruta con 

calcio, panes enriquecidos con folato, bebi-

das con extractos de plantas, bollería con 

beta-glucanos, yogures con probióticos y 

omega 3, entre muchos otros) y sintéticos, 

donde uno o varios de los ingredientes del 

alimento han sido sintetizados en el labora-

torio, como es el caso de alimentos enrique-

cidos con fructanos derivados de la inulina 

de achicoria o agave, donde mediante méto-

dos enzimáticos en el laboratorio se hidroli-

zan los polímeros de fructosa de la inulina 

para generar oligómeros de fructosa (fruc-

tanos) (Tupas et al., 2020).  

También existen alimentos funcionales 

modificados donde uno o varios de sus com-

ponentes han sido eliminados o cambiados, 

por ejemplo, los azúcares por edulcorantes 

no calóricos, amilopectina por amilosa, almi-

dones digeribles por almidones resistentes, 
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grasas y aceites por sustitutos de grasa con 

menos calorías, colesterol por fitoesteroles y 

fitoestanoles, entre muchas otras posibilida-

des (Essa et al., 2023). 

Los nutracéuticos son compuestos o pro-

ductos que promueven la salud y que han 

sido aislados o purificados de los alimentos, 

proporcionando un efecto positivo contra 

algunas enfermedades crónicas que se ven-

den en una presentación farmacéutica de ad-

ministración oral (pastillas, tabletas, píldo-

ras, cápsulas, polvos) (Grochowicz et al., 

2021). 

Según la Encuesta Nacional de Ocupa-

ción y Empleo Nueva Edición del segundo 

trimestre de 2022 (ENOE) (Instituto Nacio-

nal de Estadística y Geografía [INEGI], s/f 

a), se estimó que había 17 958 707 personas 

de 60 años o más (adultos mayores). Esta 

cifra equivale al 14% de la población total 

del país (INEGI, s/f b; INEGI, 2022; INEGI, 

2023).  

Los adultos mayores presentan una alta 

incidencia y prevalencia de una gran canti-

dad de patologías tanto crónico-degenerati-

vas como transmisibles, entre las que desta-

can enfermedades neoplásicas, neurodegene-

rativas, mayor susceptibilidad a enfermeda-

des infectocontagiosas, diabetes mellitus tipo 

2, dislipidemias, ateroesclerosis, cardiovas-

culares, sarcopenia, osteoporosis, entre mu-

chas otras (Song et al., 2023). Debido a esto, 

se torna imperante el diseño, desarrollo, 

evaluación biológica y clínica, así como la 

comercialización de alimentos funcionales y 

nutracéuticos dirigidos a los adultos mayo-

res.  

El objetivo de este trabajo fue concienti-

zar al lector, sea profesional sanitario, estu-

diante, científico de alimentos, investigador 

o trabajador de la industria de los alimentos 

de la importancia y el potencial del desarro-

llo de alimentos funcionales y nutracéuticos 

con la información ya existente en la litera-

tura científica, su uso y prescripción. 

Salud ósea y alimentos funcionales 

Los adultos mayores tienen un mayor riesgo 

de desarrollar osteopenia y osteoporosis. 

Según los Institutos Nacionales de Salud 

(NIH) de los Estados Unidos, la osteopenia 

es una condición en la que la masa ósea o 

densidad mineral ósea (cantidad de mineral 

en una cierta cantidad de hueso) es más baja 

de lo normal. La osteopenia es una forma 

menos grave de pérdida ósea que la osteo-

porosis y suele preceder a su desarrollo 

(Ensrud & Crandall, 2024).  

La osteoporosis es difícil de tratar y es 

incurable, solamente puede ralentizarse su 

progresión mediante el uso de medicamentos 

como los bifosfonatos, moduladores selecti-

vos de los receptores estrogénicos y calci-

triol (metabolito final y más bioactivo de la 

vitamina D), de los cuales muchos presentan 

efectos adversos y secundarios, por ende, 

resulta imprescindible la prevención de la 

misma mediante buenos hábitos alimenticios 

(con ingestas adecuadas de colecalciferol, 

ergocalciferol y calcio), ejercicio físico 

(estimula la diferenciación de osteocitos en 

osteoblastos y disminuye el número de os-

teoclastos), buena cantidad y calidad de 

sueño para mantener en niveles adecuados el 

cortisol, la melatonina y la somatotropina, 

así como un estilo de vida saludable con 

niveles bajos de estrés psicológico y emo-

cional (Cosman et al., 2024).  

Asimismo, el uso de alimentos funcio-

nales que puedan reducir la resorción ósea o 

aumentar el proceso y la velocidad formativa 

de los huesos pueden desempeñar un rol 

muy importante en la prevención de la apari-

ción de osteopenia y osteoporosis, así como 

de su progresión (Arnold et al., 2021). 

Existen diversos alimentos, ingredientes y 

compuestos bioactivos provenientes de ali-

mentos que pueden utilizarse para la produc-
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ción de alimentos funcionales y nutracéu-

ticos debido a sus propiedades sobre el 

sistema óseo y sistemas relacionados al pro-

ceso de osteogénesis, entre estos se encuen-

tran aquellos de origen mineral como el 

calcio, magnesio, potasio, boro y cobre, los 

cuales son minerales necesarios para la 

síntesis de hidroxiapatita (constituido por 

cristales de fosfato cálcico en una matriz 

proteica) y hueso (Palacios, 2006).  

Los productos lácteos como la leche, los 

quesos y el yogur también desempeñan un 

rol muy importante en la formación del 

hueso debido a su alto contenido de calcio, 

relación calcio-fósforo, péptidos bioactivos 

con capacidad osteogénica y caseína (proteí-

na mayoritaria de la leche) (Pereira, 2014).  

Diversas hierbas, infusiones, tés y espe-

cias también han demostrado tener bene-

ficios en la osteoporosis debido a la presen-

cia de fitoquímicos en las mismas, entre ellas 

se encuentran la alfalfa (Medicago sativa), 

trébol rojo (Trifolium pratense), cola de ca-

ballo (Equisetum arvense), frutas cítricas 

(género Citrus), cebolla (Allium cepa), té 

verde (Camellia sinensis), hierba epimedii 

(Sagittate epimedium), bayas silvestres (gé-

neros Vaccinium, Fragaria y Rubus), cirue-

las (diversas subespecies y variedades de 

Prunus domestica), resveratrol y cohosh 

negra (Cimicifuga racemosa) (Rajput et al., 

2018). 

Diabetes mellitus tipo 2 y alimentos 

funcionales 

La diabetes tipo 2 (DMT2), es una forma de 

diabetes mellitus caracterizada por niveles 

elevados de glucosa sérica, una resistencia a 

la insulina y disminución de la producción y 

secreción de insulina (Cloete, 2022). Los 

síntomas frecuentes incluyen un incremento 

de la sed (polidipsia), aumento de las mic-

ciones (poliuria), aumento del apetito y la 

ingesta de alimentos consecuente (polifagia), 

fatiga y pérdida de peso inexplicable, sin 

embargo, estos síntomas suelen ser más 

comunes en la diabetes de tipo 1 (DMT1) 

(American Diabetes Association Professio-

nal Practice Committee [ADAPPC], 2024).  

Los síntomas también pueden incluir sen-

sación de hormigueo (formicación, diseste-

sias y parestesias) y llagas (heridas) que no 

cicatrizan; a menudo, los síntomas aparecen 

lentamente (Bielka et al., 2024). Las compli-

caciones a largo plazo del alto nivel de glu-

cosa sérica incluyen enfermedad cardíaca, 

accidente cerebrovascular (ictus isquémico y 

hemorrágico), la retinopatía diabética que 

puede causar ceguera, la nefropatía diabética 

que puede llevar a insuficiencia renal y el 

flujo sanguíneo deficiente en las extremida-

des que puede resultar en amputaciones, to-

dos como parte de una serie de afecciones 

micro y macrovasculares (ADAPPC, 2024).  

Puede producirse la aparición repentina 

de un estado hiperglucémico hiperosmolar; 

sin embargo, la cetoacidosis es poco común 

(Cloete, 2022). Factores genéticos (heredita-

rios), medioambientales y conductuales (es-

tilo de vida) intervienen en el desarrollo de 

la DMT2, entre los que se encuentran una 

alimentación inadecuada, la falta de ejercicio 

físico, cambios en el ritmo circadiano sueño-

vigilia (dormir poco o sueño no reparador) y 

el estrés psicológico y emocional, entre otros 

(Ceriello & Prattichizzo, 2021). 

La diabetes se ha convertido en un pro-

blema de salud pública global. La Organiza-

ción Mundial de la Salud considera esencial 

educar a la población sobre la importancia 

de una vida más saludable, que incluya una 

mejor alimentación y ejercicio. De lo con-

trario, se estima que para 2025 podría haber 

alrededor de 380 millones de personas con 

diabetes en todo el mundo (Lovic et al., 

2020).  

En México, la diabetes tipo 2 afecta al 

14,1% de la población mayor de 20 años, y 

su incidencia sigue aumentando debido a 
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cambios en los hábitos, como un estilo de 

vida más sedentario y un mayor consumo de 

alimentos menos nutritivos y con más calo-

rías, lo que contribuye al aumento de perso-

nas con sobrepeso y obesidad. Además, la 

edad incrementa las probabilidades de 

desarrollar esta enfermedad (Gobierno de 

México, 2021). El 10% de las personas con 

diabetes pueden sufrir serias limitaciones 

visuales y el 2% puede llegar a la ceguera 

total. Asimismo, se ha observado que esta 

enfermedad es la principal causa de insufi-

ciencia renal terminal, así como de compli-

caciones como la cetoacidosis diabética (lo 

que causa acidosis metabólica), la cual es 

más común en DMT1 (Morales-Franco 

et al., 2021). 

Existen diversos compuestos bioactivos 

provenientes de alimentos que pueden utili-

zarse para la formulación y desarrollo de 

nutracéuticos y alimentos funcionales em-

pleados en la prevención y la terapéutica de 

la DMT2, entre ellos se pueden mencionar 

compuestos encontrados en la dieta medite-

rránea, la cual goza de amplia evidencia 

científica y clínica en el manejo de la DMT2 

(Martín-Peláez et al., 2020), los cuales son: 

ácidos grasos monoinsaturados como el 

omega 9 (ácido oleico) presente en el aceite 

de oliva (Olea europaea L.), compuestos fe-

nólicos como el resveratrol  (una clase de 

estilbeno) de las uvas y el vino tinto, el 5-

hidroxitirosol (un alcohol fenólico), la apige-

nina (un flavonoide), el pinoresinol (un lig-

nano), el ácido oleuropeínico y oleuropeína 

(secoiridoides) y el oleocantal (secoiridoi-

des), ácido oleanólico y escualeno, siendo 

todos ellos provenientes del aceite de oliva 

extra virgen extraído en frío (Romani et al., 

2019).  

Estos compuestos han demostrado mejo-

rar la actividad vascular endotelial y el perfil 

lipídico (triacilgliceroles, colesterol total y 

lipoproteínas de baja y alta densidad), así 

como aumentar los mecanismos antioxidan-

tes y antiinflamatorios debido de manera 

directa a su capacidad para ceder protones y 

electrones por sus grupos hidroxilo (OH) 

libres (Gorzynik-Debicka et al., 2018), y de 

manera indirecta a través de la quelación de 

metales en transición (los cuales son prooxi-

dantes) y la inducción de la expresión de 

genes que codifican para enzimas antioxi-

dantes como la superóxido dismutasa, gluta-

tión peroxidasa y catalasa mediante la vía 

Nrf2 (factor 2 relacionado con el factor 

nuclear eritroide 2) que culmina con la 

expresión de ARE (elemento de respuesta 

antioxidante, por sus siglas en inglés) 

(Hidalgo-Lozada et al., 2024).  

Asimismo, los terpenoides, esteroles y la 

fibra dietética soluble e insoluble juegan un 

rol primordial en el tratamiento y prevención 

de la DMT2 y sus comorbilidades y conse-

cuencias clínicas (Ditano-Vázquez et al., 

2019).  

Existen compuestos herbolarios que han 

demostrado en variedad de ensayos clínicos 

mejorar la expresión clínica de la DMT2 (en 

signos, síntomas y biomarcadores), entre 

ellos se encuentran las catequinas, alcaloi-

des, derivados de cafeoil, polifenoles y 

cafeína (y otras metilxantinas como la 

teofilina y la mateína) en los tés verde y 

negro (Camellia sinensis), la yerba mate 

(Ilex paraguariensis) y el café (Coffea 

arabica) (Xu et al., 2018), los cuales han 

mostrado aumentar el gasto energético a tra-

vés de un incremento del metabolismo basal 

mediado por la activación del tejido adiposo 

marrón por la UCP1 (proteína desacoplante 

tipo 1, por sus siglas en inglés) y la 

activación del sistema nervioso simpático 

que culmina con la liberación de catecola-

minas (dopamina, noradrenalina y adrena-

lina), lo cual incrementa la frecuencia car-

díaca, respiratoria y el consumo de oxígeno 

diatómico (O2); disminuir la inflamación 

mediante la expresión de citocinas antiinfla-

matorias por parte de los linfocitos y macró-
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fagos (células presentadoras de antígenos) 

como IL-4, IL-10, IL-13 (interleucinas) y 

TGF-β (factor de crecimiento transformante 

beta, por sus siglas en inglés), así como por 

la disminución en la síntesis de prostaglan-

dinas, tromboxanos y leucotrienos proin-

flamatorios y resistina, favoreciendo la sín-

tesis de resolvinas y prostaglandinas antiin-

flamatorias; disminución del estrés oxidativo 

y mejora del perfil lipídico (Alkhatib et al., 

2017).  

Cáncer y alimentos funcionales 

El cáncer es un grupo de enfermedades que 

implican un crecimiento anormal (displasia, 

metaplasia y neoplasia) de células con el po-

tencial de invadir o propagarse (metástasis) a 

otras partes del cuerpo (Siegel et al., 2024). 

Existen más de 100 tipos de cáncer que afec-

tan al ser humano. El cáncer es la segunda 

causa principal de muerte a nivel mundial. 

Sin embargo, las tasas de supervivencia es-

tán mejorando para muchos tipos de cáncer, 

gracias a los avances en los exámenes de 

detección, los tratamientos y la prevención 

(Van Loon et al., 2022).  

Los signos y síntomas abarcan una gran 

cantidad de manifestaciones clínicas y sub-

clínicas que incluyen, pero no se limitan a 

fatiga, bultos o áreas de engrosamiento bajo 

la piel, cambios de peso no intencionales, 

alteraciones en la piel como pigmentación 

amarillenta, oscurecimiento o enrojecimien-

to, llagas que no sanan o cambios en los 

lunares existentes, cambios en los hábitos de 

evacuación de la vejiga o los intestinos, tos 

persistente o dificultad para respirar, dificul-

tad para tragar, ronquera, indigestión persis-

tente o malestar después de comer, dolor 

muscular o articular persistente sin causa 

aparente, fiebre o sudoraciones nocturnas 

persistentes sin una causa aparente, sangrado 

o hematomas sin causa aparente, entre mu-

chos otros (Koo et al., 2020).  

Los signos y síntomas también variarán 

según el tipo de cáncer y la evolución de 

este, así como de las particularidades de cada 

individuo. Según datos gubernamentales, en 

México, cada año se diagnostican más de 

195 500 nuevos casos de cáncer, de los cua-

les casi el 60% corresponde a personas ma-

yores de 65 años y un 30% a personas de 75 

años, si se considera que los adultos mayores 

en México representan menos de 15% de la 

población total, se puede concluir que la 

incidencia y prevalencia de adultos mayores 

con cáncer es muy superior a aquella en 

menores de 60 años. Alrededor del 46% de 

los pacientes diagnosticados con cáncer fa-

llece por esta causa, siendo la mortalidad aún 

mayor en adultos mayores (Secretaría de 

Salud, 2023). 

En la actualidad, la mayoría de las molé-

culas de origen natural que se investigan por 

su acción anticancerígena incluyen mecanis-

mos proapoptósicos y antioxidantes media-

dos por la expresión de diversos genes invo-

lucrados en la diferenciación, proliferación y 

crecimiento celulares (Naeem et al., 2022). 

Existe evidencia científica preclínica (in 

vitro e in vivo) y clínica, así como de estu-

dios observacionales (cohortes y casos y 

controles) en los que una gran cantidad de 

moléculas provenientes de los alimentos, 

pueden ser usadas en la formulación de ali-

mentos funcionales y nutracéuticos, que han 

demostrado efectos anticancerígenos, anti-

mutagénicos y antiproliferativos en un gran 

abanico de tipos de cáncer (Khan & Uddin, 

2021). En el cuadro 1, se presentan algunos 

compuestos presentes en alimentos con acti-

vidad anticancerígena.  

También se han informado de actividades 

anticancerígena, proapoptósica y antiprolife-

rativa en el cáncer colorrectal con el uso de 

carotenoides (compuestos terpénicos encon-

trados en muchas frutas, verduras y ali-

mentos de origen marino), β-sitosterol (un 

fitoesterol que se encuentra en varios frutos 
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secos, frijoles, semillas, frutas y vegetales), 

saponinas y genisteína (Farinetti et al., 

2017).  

Asimismo, en el cáncer de próstata se han 

evidenciado efectos anticancerígenos y pro-

apoptósicos del ácido gálico (un ácido fenó-

lico de la serie hidroxibenzoica encontrado 

en ciertas verduras y frutas especialmente, 

como las manzanas, peras, cerezas, meloco-

tones, uvas, membrillos, entre otras), psora-

lidina (un cumestano prenilado encontrado 

en diversas frutas) y el licopeno (un 

carotenoide xantofílico presente en frutos 

como la sandía y el jitomate o Solanum 

lycopersicum) (Moran et al., 2022). 

 

Cuadro 1. Compuestos en alimentos con actividad contra el cáncer 
 

 

Compuesto 
 

Tipo de compuesto                 

y fuentes dietéticas 
 

 

Tipo de cáncer y actividad 
 

Referencia 

 

Fucoxantina 
 

Carotenoide encontrado en 

algas pardas 

 

Cáncer de mama (actividad 

anticancerígena) 
 

 

Terasaki et al., 

2021 

Punicalagina Compuesto fenólico 

encontrado en la granada roja 

(Punica granatum) 
 

Cáncer de mama (actividad 

anticancerígena) 

Berdowska et al., 

2021 

Curcumina Pigmento fenólico 

curcuminoide encontrado en la 

cúrcuma (Curcuma longa) 
 

Cáncer de mama (actividad 

proapoptósica) 

Yin et al., 2022 

Antocianinas Pigmentos fenólicos 

flavonoides encontrados en 

bayas silvestres, maíces 

pigmentados, tubérculos 

pigmentados, etcétera 
 

Cáncer de pulmón (actividad 

antiproliferativa) 

Sánchez-Nuño 

et al., 2024 

Triterpenoides Compuestos terpénicos 

encontrados en una gran 

variedad de alimentos 

Cáncer de pulmón (actividades 

anticancerígena y antiproliferativa) 
 

El-Baba et al., 2021 

Saponinas Glucósidos de esteroides y 

triterpenoides encontrados en 

leguminosas, cereales, té 

(Camellia sinensis) y ajo 

(Allium sativum) 
 

Cáncer de pulmón (actividades 

anticancerígena y proapoptósica) 

Zhou et al., 2023 

Genisteína Fitoestrógeno perteneciente a 

las isoflavonas encontrado en 

la soya (Glycine max) 
 

Cáncer de páncreas (actividad 

anticancerígena) 

Bi et al., 2018 

Garcinol Benzofenona poliisoprenilada 

encontrada en Garcinia 

cambogia 
 

Cáncer de páncreas (actividad 

antiproliferativa) 

Saadat et al., 2018 

Limonoides Tetranortriterpenoides 

encontrados en cítricos 

Cáncer de páncreas (actividad 

antiproliferativa) 
 

Chidambara 

Murthy et al., 2021 

Crocina Carotenoide encontrado en 

flores de las especies Crocus y 

Gardenia 
 

Cáncer de páncreas (actividad 

proapoptósica) 
 

Subramaniam et al., 

2019 
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Similar a lo antes mencionado, se han es-

tudiado compuestos bioactivos con activida-

des proapoptósicos, antiproliferativas y anti-

metastásicas en el cáncer ovárico, entre los 

que se encuentran la corilagina (un elagita-

nino encontrado en hojas de P. granatum y 

Alchornea glandulosa), el ácido gálico y el 

ácido elágico (un polifenol proveniente de P. 

granatum) (Čižmáriková et al., 2023).  

En los cánceres sanguíneos como la leu-

cemia también se han estudiado moléculas 

con capacidad antiapoptósica y anticancerí-

gena como el galato de epigalocatequina 

(una catequina de éster de epigalocatequina 

y ácido gálico encontrado en todos los tés 

provenientes de C. sinensis) y la rosavina 

(un alcohol de cinamilo glucósido encontra-

do en la planta Rhodiola rosea) (Hayakawa 

et al., 2020). 

Dislipidemias y alimentos funcionales 

Una dislipidemia o dislipemia es un trastor-

no que afecta la cantidad o la calidad de los 

lípidos y lipoproteínas séricas (Pavía-López 

et al., 2022). El término se utiliza común-

mente para describir trastornos que incre-

mentan el riesgo de enfermedades cardiovas-

culares, como la hipercolesterolemia, la 

hipertrigliceridemia y la disminución del 

colesterol asociado a lipoproteínas de alta 

densidad (HDL) (Escamilla-Nuñez et al., 

2023).  

Se estima que, en 2020, la prevalencia de 

dislipidemia en México fue del 36,7%. El 

48,1% de la población informó haberse so-

metido a alguna prueba de detección, mien-

tras que el 8,6% conocía su diagnóstico. El 

28% de la población se identificó con disli-

pidemia, el 68,9% recibe tratamiento, el 50% 

es adherente al mismo y solo el 30% logró 

controlar la dislipidemia (Morales-Villegas 

et al., 2023).  

La dislipidemia incrementa el riesgo de 

arterias obstruidas (aterosclerosis), infartos, 

derrames cerebrales (ictus hemorrágico e is-

quémico), trombosis y otras complicaciones 

del sistema circulatorio, especialmente en fu-

madores (Pavía-López et al., 2022). En los 

adultos, la dislipidemia suele estar asociada 

con la obesidad, una dieta poco saludable y 

el bajo nivel de actividad física (Morales-

Villegas et al., 2023).  

La dislipidemia generalmente no presenta 

síntomas y su tratamiento médico se centra 

en la terapia nutricional, la realización de 

ejercicio físico y, en casos más graves, el uso 

de fármacos hipolipemiantes que incluyen 

hipocolesterolemiantes e hipotrigliceride-

miantes como las estatinas y los bezafibra-

tos, respectivamente (Pavía-López et al., 

2022).  

Los adultos mayores presentan una mayor 

prevalencia e incidencia de dislipidemias, 

asimismo, el pronóstico es menos favorable 

para este grupo etario (Escamilla-Nuñez 

et al., 2023). Debido a que en ocasiones 

resulta difícil implementar un régimen dieté-

tico o nutricional, así como el aumento de la 

actividad física debido al costo económico, 

el tiempo limitado por otras actividades co-

mo el cuidado de dependientes y el trabajo, 

por lo que el diseño y desarrollo de alimen-

tos funcionales y nutracéuticos dirigidos a 

regular los niveles de lípidos y lipoproteínas 

séricos resulta una alternativa prudente y 

viable para las personas, especialmente los 

adultos mayores con este trastorno (Shatylo 

et al., 2007). 

Se han investigado una gran cantidad de 

alimentos, ingredientes y derivados de éstos 

para su uso en la prevención y el tratamiento 

de las dislipidemias, entre ellos figuran la 

berberina, la cual ha demostrado disminuir 

un 15% las LDL (lipoproteínas de baja den-

sidad) con una dosis de 500 a 1 500 mg/día, 

responsables de transportar el colesterol del 

hígado a la sangre, aumentando la expresión 

de los receptores LDL, inhibiendo la absor-

ción entérica del colesterol, aumentando a su 



Artículo de Revisión 

 

Alimentación y Ciencia de los Alimentos. Año 6, N° 6, enero-diciembre 2025 | 30 

 

vez la renovación de colesterol y la síntesis 

de ácidos biliares (Wang et al., 2024).  

La berberina puede llegar a presentar le-

ves efectos adversos gastroentéricos (Nie 

et al., 2024). La bergamota (Citrus 

bergamia) ha demostrado disminuir la 

generación hepática del colesterol, a través 

de la inhibición de la hidroximetilglutaril-

coenzima A (HMG-CoA) reductasa (un 

blanco terapéutico frecuente de los medica-

mentos hipolipemiantes), así como también 

inhibir la generación de los ésteres de coles-

terol y reducir la capacidad absortiva enté-

rica del colesterol (Nauman & Johnson, 

2019). No se han detectado efectos adversos 

de la bergamota (Pierdomenico et al., 2023). 

También se han investigado los esteroles 

y estanoles vegetales parta el tratamiento de 

las hipocolesterolemias, mostrando una re-

ducción del 12% en el colesterol LDL al 

inhibir su absorción entérica y la síntesis de 

los ésteres de colesterol (Barkas et al., 2023). 

Los esteroles y estanoles podrían afectar 

marginalmente la absorción de las vitaminas 

liposolubles, asimismo no están indicados en 

personas con sitosterolemia (una enfermedad 

autosómica recesiva extremadamente rara 

que genera un aumento excesivo de los 

niveles de esteroles y estanoles séricos) 

(Rocha et al., 2023).  

La fibra soluble también ha demostrado 

disminuir el colesterol y las LDL séricos en 

un rango del 7% al 15%; existen una gran 

cantidad de tipos de fibras solubles entre las 

que destacan las pectinas, fibra de avena, 

glucomananos, Psyllium, gomas y agares 

(Schoeneck & Iggman, 2021). Las fibras 

solubles reducen la capacidad absortiva 

entérica del colesterol y aumentan la Segre-

gación de los ácidos biliares. Sus efectos 

adversos suelen ser leves y no se presentan 

en todos los individuos, entre ellos destacan 

las alteraciones gastrointestinales como la 

distención abdominal y flatulencias, así co-

mo una posible reducción de la absorbencia 

de las vitaminas liposolubles y el calcio por 

parte del glucomanano (Soliman, 2019).  

La levadura roja proveniente del arroz ha 

mostrado disminuir significativamente el 

colesterol y las LDL en un rango del 10% al 

25%, esto gracias a su contenido en mona-

colina K (dosis de 3 a 10 mg/día), un com-

puesto similar a las estatinas, inhibiendo la 

formación hepática del colesterol mediante 

la inhibición de la HMG-CoA reductasa 

(Minamizuka et al., 2021); no obstante, a 

dosis altas, se pueden presentar efectos se-

cundarios  en individuos poco intolerantes a 

los fármacos estatinas por depleción de la 

coenzima Q10, algo similar a lo que sucede 

por el uso prolongado de estatinas (National 

Center for Complementary and Integrative 

Health [NCCIH], 2019).  

Hipertensión arterial y alimentos 

funcionales 

La hipertensión arterial (HTA) es una enfer-

medad crónica que se caracteriza por un 

aumento continuo de los niveles de presión 

sanguínea arterial sistólica y/o diastólica por 

encima de los límites sobre los cuales 

aumenta el riesgo cardiovascular (Tousoulis, 

2020).  

Según el Gobierno de México (2023), se 

estima que en México más de 30 millones de 

personas padecen hipertensión arterial, lo 

que equivale a una de cada cuatro personas. 

Además, el 46% de ellas desconoce que 

tiene esta condición. La hipertensión arterial 

sistémica (HAS) está definida como el 

aumento de la presión sistólica ≥130 mmHg 

(milímetros de mercurio) y la presión 

diastólica ≥80 mmHg (Silva et al., 2022).  

Su incidencia y prevalencia incrementa 

dramáticamente con el paso de los años, por 

lo cual se torna imperativo el desarrollo y la 

implementación de nuevas estrategias para 

su prevención y tratamiento, entre las que 

destacan el diseño, desarrollo y utilización 

de alimentos funcionales y nutracéuticos 
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elaborados a partir de alimentos e ingredien-

tes con potenciales terapéuticos (Tousoulis, 

2020).  

El tratamiento no medicamentoso de la 

HTA incluye seguir una dieta saludable para 

el corazón con menos sal (ya que el sodio 

aumenta la presión arterial), hacer ejercicio 

regularmente, mantener un peso saludable o 

perder peso, limitar el consumo de alcohol, 

no fumar y dormir de 7 a 9 horas diarias. 

Mientras tanto, las intervenciones medica-

mentosas incluyen el uso de diversos tipos 

de diuréticos (tiazídicos, de asa y ahorra-

dores de potasio), los inhibidores de la ECA 

(enzima convertidora de angiotensina), los 

antagonistas de receptores de angiotensina 

II, los bloqueadores de los canales de calcio, 

entre otros, todos los cuales han demostrado 

tener efectos secundarios y adversos inde-

seables (Mancia et al., 2023).  

Es por ello que ha surgido la investi-

gación de compuestos funcionales encon-

trados en alimentos y hierbas, como los 

lácteos (Feng et al., 2022), la canela 

(Mohammadabadi & Jain, 2024), la linaza 

(Kunutsor et al., 2025), el ajo (Sleiman et al., 

2024), el betabel (Grönroos et al., 2024) y la 

albahaca (Alegría-Herrera et al., 2019), con 

potencial antihipertensivo, entre los que 

figuran la vitamina D3 (colecalciferol), la 

cual en dosis de 400-800 UI (unidades inter-

nacionales) por día ha demostrados regular 

los niveles de colecalciferol sérico y, en con-

secuencia, modular la expresión de genes 

relacionados con la presión arterial (Latic & 

Erben, 2020); los ácidos grasos poliinsa-

turados de la serie omega 3, principalmente 

los ácidos eicosapentaenoico (EPA) y doco-

sahexaenoico (DHA) (Brosolo et al., 2023), 

en dosis diarias de 3-4 g, han probado 

mejorar la disfunción endotelial e influir 

positivamente en la frecuencia cardíaca (FC) 

en reposo, así como en la variabilidad de la 

FC, el ritmo cardíaco, la remodelación car-

díaca y las funciones de los canales iónicos 

cardíacos (Song et al., 2024).  

La vitamina E (tocoferoles y tocotrieno-

les) ha mostrado ejercer la vasodilatación de-

pendiente del endotelio, mejorar la función 

endotelial y disminuir la presión sistólica 

con dosis de 200-400 UI/día (Zhang et al., 

2023).  

Alimentos funcionales y nutracéuticos en 

la obesidad y la inflamación y estrés 

oxidativo generado por la hiperadiposidad 

Según la Organización Panamericana de la 

Salud (OPS) y la Organización Mundial de 

la Salud (OMS) (OPS/OMS, 2024), la obe-

sidad es una enfermedad crónica compleja 

caracterizada por una acumulación excesiva 

de grasa que puede ser perjudicial para la 

salud. Puede aumentar el riesgo de diabetes 

tipo 2 y enfermedades cardíacas, afectar la 

salud ósea y reproductiva, y elevar el riesgo 

de ciertos tipos de cáncer. Además, la obesi-

dad influye en la calidad de vida, afectando 

el sueño y la movilidad.  

De acuerdo con la misma OMS, el diag-

nóstico del sobrepeso y la obesidad se rea-

liza midiendo el peso y la estatura de las 

personas y calculando el índice de masa 

corporal (IMC): peso (kg) / estatura² (m²). 

Este índice es un indicador indirecto de la 

grasa corporal, y existen mediciones adicio-

nales, como el perímetro de la cintura, que 

pueden ayudar a diagnosticar la obesidad. La 

obesidad se diagnostica con IMC igual o 

superior a 30 (OMS, 2024)  

Datos de la OMS arrojaron que, en 2022, 

una de cada ocho personas en el mundo tenía 

obesidad (OMS, 2024). De acuerdo con la 

Encuesta Nacional de Salud y Nutrición 

(ENSANUT, 2018), en México del total de 

adultos de 20 años y más, 39,1% tienen 

sobrepeso y 36,1% obesidad, dando un total 

del 75,2%, siendo a mayor edad mayor la 

prevalencia de obesidad, por lo cual resulta 

imperativo desarrollar nuevas estrategias 
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para su prevención y tratamiento, entre las 

que figuran el desarrollo y utilización de 

alimentos funcionales y nutracéuticos.  

El tratamiento de la obesidad es muy 

complejo, entre los métodos que se usan se 

encuentran los dietéticos, ejercicio físico, 

cambios en el estilo de vida y asistencia 

psicológica, en caso de no resultar suficien-

tes se emplean medicamentos, mientras que 

sólo en casos graves se considera la cirugía 

(Kloock et al., 2023). La acumulación exce-

siva de grasa en el cuerpo también puede 

denominarse hiperadiposidad, la cual acarrea 

cambios inmunológicos, aumentando la in-

flamación y el estrés oxidativo, lo cual cul-

mina con el desarrollo de un gran número de 

patologías (Fernández-Sánchez et al., 2011).  

Los compuestos bioactivos que han de-

mostrado tener efectos benéficos sobre la 

obesidad incluyen los lignanos de la avena 

(Avena sativa) a dosis de 30 g por día, los 

cuales tienen un efecto hipocolesterolémico 

al disminuir la formación del colesterol 

endógeno debido a la inhibición de la HMG-

CoA reductasa, por efecto de la microbiota 

colónica y la síntesis del propionil-CoA 

(Chu et al., 2023). El ácido lipoico cuenta 

con una alta capacidad antioxidante, a dosis 

de 600-800 mg/día, que disminuye la glico-

silación en los receptores de membrana de 

las neuronas, alargando así su vida útil y 

disminuyendo la probabilidad de desarrollar 

enfermedades neurodegenerativas (Abubaker 

et al., 2022).  

El ácido ascórbico (vitamina C) a dosis de 

500-1 000 mg/día ha demostrado poseer una 

alta capacidad antioxidante que modula el 

estado redox en el cuerpo, la expresión del 

citocromo p450 y la expresión de procolá-

geno α1 y α2, así como la inhibición de la 

colagenasa IV y metaloproteasa-2, por lo 

cual mejora y aumenta la reparación y rege-

neración tisulares, disminuyendo el riesgo de 

procesos fibróticos (Pullar et al., 2017). El α-

tocoferol (vitamina E) a dosis de 400-800 

mg/día ha demostrado tener una alta capaci-

dad antioxidante al disminuir significativa-

mente la peroxidación lipídica membranal y 

la generación en el hígado del colesterol 

mediante la represión de la HMG-CoA 

reductasa (Miyazawa et al., 2019).  

La coenzima Q10 ha probado tener una 

capacidad antioxidante significativa a dosis 

de 100-200 mg/día, mediante la intervención 

en la regeneración de la vitamina E y en la 

eliminación de radicales peroxilo y alcoxilo, 

también reduce los niveles de especies 

reactivas de oxígeno y nitrógeno (Arenas-Jal 

et al., 2020). La chía (Salvia hispánica L.) 

triturada (25 g/día) y el omega 3 (2-3 g/día), 

han mostrado efectos lipotrópicos y antiin-

flamatorios al aumentar la síntesis endógena 

de prostaglandinas, tromboxanos y leucotrie-

nos de serie antiinflamatoria, en detrimento 

de aquellos de serie proinflamatoria, así co-

mo estimular la oxidación de pacidos grasos 

para obtener energía a partir de la expresión 

de PPARα (Khalid et al., 2023).  

Diversos probióticos se han usado en es-

tudios experimentales, incluyendo ensayos 

clínicos, con la finalidad de coadyuvar en la 

terapéutica de la obesidad y diversas enfer-

medades asociadas, entre estos probióticos 

figuran Lactiplantibacillus plantarum en 

dosis de 5 x 10
10

 UFC (unidades formadoras 

de colonias) por día y varias especies del 

género Lactobacillus (2.4 x 10
9
 UFC/día) 

con efectos inmunomoduladores, reduciendo 

la adiposidad y el peso corporal por efectos 

antiinflamatorios generados por recambio de 

la microbiota intestinal alterada (Cai et al., 

2022).  

Asimismo, Lactobacillus gasseri SBT-

2055 ha demostrado reducir la adiposidad y 

el peso corporal en adultos con obesidad (5 x 

10
10

 UFC/día) (Shirouchi et al., 2016). 

Lacticaseibacillus rhamnosus CGMCC1. 

3724 generó reducción del peso en masa 

grasa de adultos con obesidad a una dosis de 

1,6 x 10
8
 UFC/día durante 36 semanas 
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(Sanchez et al., 2014). La combinación de 

Lactobacillus acidophilus La5 con 

Bifidobacterium animalis subsp. lactis Bb12 

demostró reducir la glucosa en ayunas e 

incrementar el índice HOMA en adultos con 

sobrepeso (3 x 10
9
 UFC/día durante 6 

semanas) (Rezazadeh et al., 2021). La 

combinación de L. acidophilus La5, B. lactis 

Bb12 y Lactobacillus casei DN001 redujo el 

índice de masa corporal (IMC) y los niveles 

de leptina en adultos con obesidad (10
8
 

UFC/día durante 8 semanas) (Zarrati et al., 

2013). Mientras tanto, L. plantarum redujo 

el IMC en adultos con obesidad (5 x 10
10

 

UFC/día durante 3 semanas) (Rahayu et al., 

2021).  

Debido a esto, el uso de probióticos pue-

de resultar una estrategia muy interesante 

para el desarrollo de alimentos funcionales, 

principalmente fermentados, así como la 

adición de prebióticos para aumentar su 

eficacia, supervivencia en el producto y el 

tracto gastroimtestinal, así como su viabili-

dad, no obstante, se debe tener cuidado al 

momento de procesar el alimento, ya que los 

probióticos son altamente susceptibles a los 

cambios de temperatura (termolábiles) y pH, 

por lo cual se pueden buscar distintas estra-

tegias como el microencapsulado para dis-

minuir las pérdidas logarítmicas de pro-

bióticos (Sbehat et al., 2022).  

En el cuadro 2, se resumen y describen 

las moléculas derivadas de alimentos, ingre-

dientes, especias y hierbas con uso potencial 

para el diseño de alimentos funcionales y 

nutracéuticos y sus posibles usos en diversas 

patologías, aparatos y sistemas fisiológicos. 

 

Cuadro 2. Moléculas derivadas de alimentos, ingredientes, especias y hierbas para el diseño de alimentos 

funcionales y nutracéuticos y sus posibles usos en diversas patologías, aparatos y sistemas fisiológicos 
 

 

Enfermedad/ 

aparato/sistema 
 

 

Moléculas 
 

Alimentos/ingredientes 
 

Referencias 

 

Salud ósea, 

osteopenia, 

osteoporosis 

 

 

Colecalciferol (vitamina D3), 

calcio, resveratrol, 

antocianinas 

 

Leche y derivados 

fermentados (quesos y yogur), 

alfalfa, trébol rojo, cola de 

caballo, frutas cítricas, 

cebolla (blanca y morada), té 

verde, hierba epimedii, bayas 

silvestres (fresas, zarzamoras, 

moras, frambuesas), ciruelas, 

cohosh negra 
 

 

Argyrou et al., 2020; 

Barber et al., 2022; 

Latic & Erben, 2020; 

Lee et al., 2017; 

Sánchez-Nuño et al., 

2024 

Diabetes mellitus tipo 

2, resistencia a la 

insulina, síndrome 

metabólico 

 

Ácido oleico, resveratrol, 5-

hidroxitirosol, apigenina, 

pinoresinol, ácido 

oleuropeínico, oleuropeína, 

oleocantal, ácido oleanólico, 

escualeno, esteroles vegetales 

(fitoesteroles y fitoestanoles), 

fibras solubles (pectina, gomas 

y mucílagos), terpenoides 

(como los carotenoides), 

cromo, metilxantinas, ácido 

clorogénico, teofilina, 

catequinas, berberina 
 

Aceite de oliva (extra virgen 

y con extracción en frío), 

uvas, vino tinto, leguminosas 

(frijoles, lentejas, habas, soya 

y garbanzos), bayas silvestres, 

arándanos, té verde, té negro, 

café, yerba mate 

Barber et al., 2022; 

Barkas et al., 2023; 

Ditano-Vázquez et al., 

2019; Schoeneck & 

Iggman, 2021; 

Marangoni et al., 2020;  

Soliman, 2019 

 

 

Continúa… 
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…Continuación 
 

Cuadro 2. Moléculas derivadas de alimentos, ingredientes, especias y hierbas para el diseño de alimentos 

funcionales y nutracéuticos y sus posibles usos en diversas patologías, aparatos y sistemas fisiológicos 
 

 

Enfermedad/ 

aparato/sistema 
 

 

Moléculas 
 

Alimentos/ingredientes 
 

Referencias 

 

Cáncer, neoplasias 

 

 

Fucoxantina, punicalagina, 

ácido elágico, curcumina, 

organosulfurados, sulforafano, 

antocianinas, triterpenoides, 

saponinas, fitoestrógenos 

(genisteína y daidzeína), 

garcinol, limonoides, crocina, 

carotenoides, β-sitosterol, 

ácido gálico, psoralidina, 

licopeno, corilagina, rosavina, 

galato de epigalocatequina 
 

 

Granada roja, cúrcuma, ajo, té 

verde, leguminosas, cereales 

enteros, avena, soya, bayas 

silvestres, aceite de oliva, 

crucíferas (brócoli, col, 

coliflor, repollo), cítricos 

(limón, lima, naranja, 

mandarina y toronja), 

oleaginosas (nueces y 

almendras), Rhodiola rosea 

 

 

Bi et al., 2018; 

Chidambara Murthy 

et al., 2021; 

Čižmáriková et al., 

2023; Hayakawa et al., 

2020; Moran et al., 

2022; Subramaniam 

et al., 2019  

 

Dislipemias 

 

Berberina, fitoesteroles, 

fitoestanoles, fibra soluble 

(pectina, mucílagos, almidones 

resistentes, agares, gomas, 

glucanos y fructanos), 

glucomananos, monacolina K, 

omega 3 (ALA, EPA y DHA), 

aliina, alicina, 

organosulfurados 
 

Bergamota, avena, Psyllium, 

levadura roja de arroz, 

pescados de aguas frías (atún, 

sardina, bacalao, arenque) y 

sus aceites, ajo, cebolla 

Minamizuka et al., 

2021; Nauman & 

Johnson, 2019; Song 

et al., 2024  

Hipertensión arterial 

 

Colecalciferol (vitamina D3), 

ácidos grasos poliinsaturados 

omega 3 (EPA y DHA), 

tocotrienoles y tocoferoles 

(vitamina E), L-teanina, 

epigalocatequina-3-galato 

 

Té verde, lácteos y derivados 

fermentados (como yogur y 

quesos), atún, sardinas, 

bacalao, arenque, caballa, 

aceite de oliva, aceite de 

maíz, semillas de calabaza, 

semillas de girasol, nueces, 

almendras 
 

Alam, 2019; Brosolo 

et al., 2023; Latic & 

Erben, 2020; Song 

et al., 2024; Zhang 

et al., 2023 

Inflamación y estrés 

oxidativo 

 

Ácido alfa-lipoico, ácido 

ascórbico (vitamina C), α-

tocoferol (vitamina E), 

coenzima Q10, ácidos grasos 

poliinsaturados omega 3 

(ALA, EPA y DHA), 

Lactobacillus, Bifidobacterium 
 

Chía, semilla de linaza, atún, 

sardinas, bacalao, arenque, 

caballa, aceite de oliva, 

nueces, almendras, frutas 

cítricas, aceite de maíz, aceite 

de canola 

Arenas-Jal et al., 2020; 

Lee et al., 2017; 

Miyazawa et al., 2019; 

Power et al., 2022; 

Shahcheraghi et al., 

2023  

 

Obesidad 

 

Lactiplantibacillus plantarum, 

Lactobacillus gasseri 

SBT2055, Lacticaseibacillus 

rhamnosus CGMCC1.3724, 

Lactobacillus acidophilus La5, 

Bifidobacterium animalis 

subsp. lactis Bb12, 

Lactobacillus casei DN001 
 

Alimentos fermentados y 

adicionados con probióticos 

(yogur, chucrut, tejuino, vino 

tinto, etcétera) 

Cai et al., 2022; 

Rahayu et al., 2021; 

Rezazadeh et al., 2021; 

Shirouchi et al., 2016; 

Zarrati et al., 2013  
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Conclusiones 

1. Como es posible leer a lo largo de este 

texto, existen muchas moléculas bioactivas 

con capacidad de prevenir y/o tratar diversas 

patologías o trastornos, por lo cual una sola 

molécula podría acarrear mejoras orgánicas 

y funcionales en un gran espectro de situa-

ciones fisiopatológicas. El diseño de alimen-

tos funcionales y nutracéuticos es un trabajo 

arduo que requiere de un equipo multidisci-

plinario, asimismo requieren encontrar las 

mejores maneras para procesar el alimento, 

almacenarlo, transportarlo, así como la utili-

zación de una matriz alimentaria idónea en 

el caso de los alimentos funcionales, todo 

esto con la finalidad de conservar viables y 

funcionales los compuestos bioactivos del 

alimento funcional.  

2. En el caso de los nutracéuticos, es nece-

sario utilizar la presentación farmacéutica 

más adecuada para la administración del 

compuesto bioactivo, ya que dependerá de 

sus características fisicoquímicas y de su 

interacción con el tracto gastrointestinal, si 

se usara tableta, polvo, cápsula, gel, etcétera, 

todo según la susceptibilidad de la molécula 

a ser degradada por el ácido gástrico, saliva, 

jugos pancreáticos y biliares, proteasas, ami-

lasas, entre muchos otros factores.  

3. El área de desarrollo y evaluación de ali-

mentos funcionales y nutracéuticos es un 

área en constante crecimiento, bastante pro-

metedora y que puede representar grandes 

oportunidades para prevenir y tratar las 

patologías de mayor prevalencia e incidencia 

en México y el mundo, por lo cual, se re-

quiere un mayor énfasis investigativo, prác-

tico y clínico, así como de transferencia 

tecnológica en la búsqueda y evaluación de 

nuevas moléculas y alimentos con capacidad 

funcional. 
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