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Resumen

Fundamentos: Los carotenoides son moléculas liposolubles responsables del color de los alimentos vegetales
a los que se les han atribuido importantes efectos beneficiosos para la salud. De todos los carotenoides que
se encuentran en la dieta, solo 6 de ellos, luteina, zeaxantina, licopeno, a-caroteno, B-caroteno y R-
criptoxantina, son los mas consumidos en la dieta. El objetivo de este estudio fue cuantificar la ingesta de
carotenoides en adolescentes espafioles de 10 a 17 afios.

Métodos: Se seleccionaron alimentos consumidos por los adolescentes espafioles recogidos en la encuesta
nacional de consumo de alimentos de la poblacidn infantil y adolescente (ENALIA) editada por el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad y la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nutricion del afio
2017. Como base para efectuar la estimacién tedrica de la ingesta media nacional de carotenoides se ha
empleado una base de datos de carotenoides espafiola.

Resultados: La ingesta media de carotenoides totales por dia y persona, fue de 6074,3 ug/dia, siendo el
carotenoide mas ingerido el licopeno seguido del B-caroteno, R- criptoxantina, luteina, a-caroteno y
zeaxantina.

Conclusiones: Comparando este valor con los obtenidos por otros autores se puede afirmar que los
adolescentes espafioles ingieren mayor cantidad de carotenoides en su dieta que los de otros paises de la
cuenta mediterranea.
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Estimation of the daily intake of carotenoids in Spanish teenagers (10-17 years)

Summary

Background: Carotenoids are liposoluble molecules responsible for the color of plant foods that have been
attributed important beneficial effects for health. Of all the carotenoids found in the diet, only 6 of them,
lutein, zeaxanthin, lycopene, a-carotene, R-carotene and B-cryptoxanthin, are the most consumed in the diet.
The objective of this study was to quantify the intake of carotenoids in Spanish children aged 10 to 17 years.
Methods: We selected foods consumed by Spaniards collected in the national survey of food consumption of
the child and adolescent population (ENALIA) published by the Ministry of Health, Social Services and Equality
and the Spanish Agency for Food Safety and Nutrition of 2017. As a basis for effective theoretical estimation
of the national average intake of carotenoids has been employed the Spanish carotenoid database

Results: The average intake of total carotenoids per day and person was 6074.3 ug / day, the carotenoid
being the most ingested lycopene followed by R-carotene, B-cryptoxanthin, lutein, a-carotene and
zeaxanthin.

Conclusions: Comparing this value with those obtained by other authors it can be affirmed that Spanish
children ingest a greater amount of carotenoids in their diet than those of other countries in the
Mediterranean count.
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Introduccion

La alimentacién es la forma natural y
adecuada de satisfacer las necesidades
nutricionales en humanos. Con ella se
aportan los macro y micronutrientes
requeridos, ademds de otras moléculas,
todavia poco conocidas en sus procesos
intimos, pero se tiene claro que son
promotoras de la salud del organismo (1). La
relacion entre nutricion y salud se ha ido
estableciendo cada vez con mayores
evidencias cientificas, hasta el punto que hoy
dia se puede afirmar que el estilo de vida y
los habitos alimentarios de las sociedades
pueden promover o prevenir la aparicion de
determinadas enfermedades (obesidad,
cancer, enfermedades cardiovasculares...) (2).
Sin embargo, estos trastornos que se
configuran en la edad adulta, comienzan a
desarrollarse en las primeras etapas de la
vida y adolescencia. Desde este punto de
vista, es de vital importancia conocer cudles
son las necesidades de los adolescentes vy
estimar los patrones de consumo, para
fundamentar y orientar las actuaciones en
nutricion como método preventivo del estado
de salud de las poblaciones (3).

La FAO (Organizacion de las Naciones Unidas
para la Alimentacidon y la Agricultura) ha
reconocido que los escolares son una
prioridad para las intervenciones
nutricionales y considera a la escuela un lugar
ideal para ensefiar conocimientos basicos en
alimentacién, nutricién y salud (4), debido a
que las escuelas educan a los escolares a la
edad en la que se estan formando los habitos
alimentarios y de salud. Por tanto, promover
la nutricion a través de las escuelas puede
crear beneficios que se extienden mas alla de
las aulas y del patio de juego, sirviendo para
mejorar la salud y el bienestar nutricional de
hogaresy comunidades (3).

En este sentido, en los adolescentes también
pueden verse afectados sus patrones
dietéticos, ya que la mayoria controla su
dieta de forma auténoma; y esto puede
conducir a la adquisicion de habitos
dietéticos  inadecuados que  también

perduran en la edad adulta con el
consiguiente riesgo para la salud (5).
Los carotenoides son unas moléculas

liposolubles responsables del color de los
vegetales en los que estdn presentes. La
Unica  funcién  reconocida de estos
compuestos en el organismo humano es que
algunos tienen actividad de Provitamina-A (a-
caroteno, -caroteno, R-criptoxantina),
aunque otros no tienen esta actividad,
(Licopeno, luteina y zeaxantina) se conocen
otras actividades muy importantes para
promover la salud como son la antioxidante,
anticancerigena, proteccion de la piel contra
los rayos UV, actividad reguladora del sistema
inmune, efecto beneficiosos sobre la salud
ocular y enfermedades cardiovasculares (6).
Aunque se han identificado mas de 600
carotenoides en la naturaleza, solamente
unos cuarenta son consumidos en la dieta (7).
De los casi 40 carotenoides presentes en la
dieta, solo 6 representan mds del 95% de los
carotenoides en plasma sanguineo y son los
mas se ha estudiado su efecto sobre la salud

(8).

Los carotenoides estan presentes,
principalmente, en frutas, verduras y
hortalizas, y es conocido que su consumo
estd relacionado con un menor riesgo de
sufrir enfermedades Crénicas (9-11).

A pesar de que estd cientificamente
demostrado que ejercen efectos beneficiosos
sobre la salud, la ingesta de carotenoides en
la dieta, todavia no se han estimado los
valores de ingesta diaria recomendada para
ningun grupo poblacional. Y la mayoria de
estudios que relacionan la ingesta de
fitonutrientes con efectos sobre la salud son
en poblaciones adultas. Teniendo en cuenta,
que es conocido el efecto de la dieta en
escolares y adolescentes en su etapa adulta,
es de vital importancia empezar a realizar
investigaciones cientificas dirigidas en esta
linea. Ademds, debido a todas |las
propiedades beneficiosas atribuidas a estas
moléculas, resulta fundamental cuantificar la
ingesta de estos compuestos bioactivos, para
obtener datos que puedan ayudar a estimar
la ingesta diaria recomendada (IDR), y para
empezar a instaurar unas adecuadas pautas
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dietéticas en la edad infantil y adolescencia
preventivas en edades posteriores. Por tanto,
el objetivo de este trabajo ha sido realizar la
estimacion tedrica de la ingesta media
nacional de adolescentes espafioles de
edades comprendidas entre los 10-17 afios
de carotenoides presentes en la dieta con
efecto beneficiosos sobre la salud conocida.

Material y métodos

Se ha empleado la Encuesta Nacional de
Consumo de Alimentos de la Poblacidon
Infantil y Adolescente espafiola (ENALIA) (12),
referente a los afios 2013-2014, editada por
el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad y la Agencia Espafiola de Consumo,
Seguridad Alimentaria y Nutricidon en el afio
2017.

El estudio ENALIA se basa en una encuesta
alimentaria que la que se incluye a 1862,
nifios y adolescentes entre 6 meses y 17 afios
de todas las comunidades auténomas que
integran el territorio espafiol, incluida en la
iniciativa europea “Proyecto EU Menu”. El
tamafio de  muestra  estudiada en
adolescentes de 10-17 anos fue de 632, de
los cuales 338 fueron varones y 294 mujeres.

La herramienta dietética empleada para la
recoleccion de los datos en los grupos de
edad de 11 a 17 afos fue el llamado
“Recuerdo de 24 horas” y para los 10 afios
“Registros dietéticos de 24 horas”. La
informacion fue completada con
Cuestionarios de Frecuencia de Consumo.
Para estimar las cantidades de consumo se
utilizaron diversas herramientas como un
atlas fotografico con imdagenes de platos de
57 productos y recetas con diferentes
tamafos y porciones, los pesos de medidas
caseras y porciones indicadas en recetas
estandares.

El estudio ENALIA recoge datos de ingesta por
persona y dia de alimentos de todos los
grupos, de los que han sido seleccionados
solo aquellos que estan incluidos en la base
de datos empleada para la cuantificacion de
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la ingesta media de carotenoides en

adolescentes.

Para la cuantificacion de la ingesta media de
carotenoides de los adolescentes espafioles
se empleé la base de datos espafiola de
Beltran and colaboradores en el afio 2012
(13). Dicha base de datos incluye el contenido
en carotenoides de 89 alimentos.

La estimacién de la ingesta media de
carotenoides (totales e individuales) por
persona y dia se realizd multiplicando los
datos de ingesta media de cada alimento por
persona (del total de la poblacion
encuestada) y dia, facilitados por la encuesta,
por los valores dados en la base de datos
(ug/100g) y dividido entre 100.

Resultados

La encuesta ENALIA referente a los afios
2010/2014 reveld que el consumo medio de
fruta fresca en los adolescentes de 10 a 17
afios fue de 163,77 gramos/persona/dia
(g/p/dia), que equivale a menos de dos piezas
al dia, siendo la cantidad minima
recomendada de tres piezas diarias. Las
frutas mas consumidas fueron la manzana, el
platano, la naranja, la fresa y la pera. De las 5
frutas mas consumidas, la naranja y el
pldtano son las que mas carotenoides
aportan dentro de este grupo de alimentos, y
las fresas y peras las que menos. Del total de
luteina aportado por el grupo de las frutas el
49,2% lo aporta la naranja, seguido de la
manzana con el 5,7%, del platano con el
5,1%, de la fresa con el 4,1% y la pera con el
3,4%. El 89,1% de la zeaxantina es aportado
por la naranja. El platano aporta el 82,4% de
a-caroteno y un 23,4% de R-caroteno y la
naranja un 16,1% y 13,9% respectivamente.
Mientras que la manzana aporta un 7,6% de
R-caroteno, la fresa un 0,5% y la pera un
0,2%. Y por ultimo, la naranja aporta el 57,6%
de criptoxantina, la manzana un 1,3% vy la
pera un 0,16%.

Respecto al consumo de vegetales, la
encuesta reveldé una ingesta media de
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173,586 gramos/persona/dia, siendo la
patata, el tomate y la lechuga los mas
consumidos. Este consumo también es
insuficiente, ya que se recomienda al menos
de este grupo de alimentos dos raciones
diarias13. Dentro del grupo de los vegetales,
la patata aporta un 9,2% de zeaxantina, un
4,7% de R-criptoxantina 2,1% de luteina, y un
0,06% R-caroteno. El 51,1% del total del
licopeno aportado por los vegetales proviene
de la ingesta del tomate, ademas de aportar
un 13,8% de R-caroteno y un 4,1% de luteina
y la lechuga aporta un 18,9% de luteina y un
3,4% de R-caroteno calculados sobre el total
de este grupo.

El consumo de huevos fue de 24g/p/dia, lo
que equivale a menos de un huevo diario, lo
cual entraria dentro de las recomendaciones
para la poblacion espafiolal3. Segin los

Figura 1. Ingesta media de luteina, zeaxantina, licopeno, a y B caroteno y R-criptoxantina

adolescentes esparioles por la dieta.

470,31
Luteina Zeaxantina Licopeno

datos de ingesta media publicados por el
estudio ENALIA, el huevo aportaria 3,1ug de
R-caroteno por persona y dia.

La figura 1 muestra la ingesta media por
persona al dia de los seis carotenoides mas
estudiados en el contexto de dieta y salud
humana (a-caroteno, R-caroteno, R-
criptoxantina, luteina, licopeno, zeaxantina y)
segln los alimentos ingeridos en la dieta de
los adolescentes espaioles. El carotenoide
gue mas se ingiere en la dieta, es el licopeno,
seguido de R-caroteno, de R-criptoxantina,
luteina, a-caroteno y zeaxantina. La ingesta
media por persona y dia de los caroteoides
analizados en este estudio es de 6074,34

pg/dia.

De todos los grupos de alimentos analizados,
la mayor cantidad de carotenides es aportado
por los vegetales y las frutas (Figura 2).

ingeridos por los

1341,45
489,93
280,38
-
a-caroteno B-caroteno B-criptoxantina
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Figura 2. Aportacion (%) de carotenoides de los diferentes grupos de alimentos mediante la dieta de los
adolescentes espafioles.

Zeaxantina

Licopeno

a-carotens s p-caroteno B-criptoxantina
Aceites y Frutas
% Zumos frutas Vegetales
Lact Y Brasas procesadas
- % 040 3%

Cabe mencionar, que la cantidad de luteina
aportada a la dieta en el grupo de aceites y
grasas procede del aceite de oliva. La fruta
gue mas cantidad de luteina aporta a la dieta
de los adolescentes espafioles es la naranja,
seguido del kiwi. Y de los vegetales las
espinacas son con diferencia las que mas
contribuyen a la ingesta de este carotenoide,
seguido del brécoli, coliflor y acelgas (datos
no mostrados).

La Sociedad Espafiola de  Nutricidn
Comunitaria (SENC) (14) recomienda de 2-4
raciones de lacteos de buena calidad, y la
ingesta de lacteos en este grupo poblacional,
no llega a las Ultimas recomendaciones
realizadas para la poblaciéon espaiola. El
carotenoide presente en este grupo de
alimentos es el R-caroteno, y su aportacién a
la dieta es del 5% (Figura 2).

El mayor aporte de licopeno procede las
salsas a base de tomate (kétchup y tomate
frito) (63%) (Figura 2); la fruta que aporta
mas licopeno a la dieta es la sandia y del

grupo de verduras y hortalizas el tomate,
tanto fresco como en conserva.

La principal fuente dietética de RB-
criptoxantina en la poblacion adolescente
espafola es aportada por el zumo de naranja

y las naranjas, aunque las mandarinas
contienen  mayor contenido en R-
criptoxantina, las naranjas son mas
consumida (26,58g/p/dia) por los

adolescentes espafioles que las mandarinas
(7,67 g/p/dia). Destacar que del grupo de los
vegetales el pimiento rojo es la principal
fuente de este -carotenoide (datos no
mostrados).

El B-caroteno es el carotenoide mas repartido
entre los alimentos, estando presente en
todos los grupos de alimentos analizados en
este articulo (Figura 2) y a su vez es el
segundo mas ingerido en la dieta. Aunque la
mayor fuente dietética en los adolescentes
espanoles han sido las zanahorias, mencionar
que el 11% del aporte de este carotenoide
por las leguminosas (Figura 2) procede en su
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totalidad del guisante fresco, ya que el resto
de legumbres no ha podido ser analizado por
no estar presentes en la base de datos de
carotenoides espafioles empleada.

Por el contrario, el a-caroteno estd presente
en pocos alimentos, pero también son las
zanahorias las que mds a-caroteno aportan a
la dieta de los adolescentes espafioles,
seguidos de los platanos. De hecho, las frutas
aportan el 8% de este carotenoides frente al
92% de los vegetales (Figura 2).

La zeaxantina es un carotenoide presente en
pocos alimentos, y su aportacién a la dieta de
los adolescentes espanoles se debe al
consumo de pimiento y espinacas en el grupo
de verduras, y a la naranja y al melocotén en
el grupo de frutas (Figura 2).

Discusion

Comparando los datos obtenidos en este
estudio con los obtenidos por otros estudios,
la ingesta media de carotenoides de Ia
poblacién espafiola con edades
comprendidas de los 10-17 afios es inferior a
los datos publicados por Burrows y
colaboradores en el afio 2009 (15) pero
superiores a los reportado por otro estudio
espafol; en el que hacen una estratificacion
por edades, siendo la ingesta de carotenoides
totales de 1331ug/dia en adolescentes de 9-
12 afios y de 1254ug/dia en adolescentes de
13-17 afos (16).

El hecho de que los datos de ingesta de
carotenoides en la poblacion adolescente
tedricos calculados en este estudio sean
diferentes a los reportado por otros estudios
incluidos los de origen espafiol, podria radicar
en la metodologia empleada en el estudio
ENALIA; ya que se han empleado diferentes
herramientas para estimar las cantidades de
consumo de alimentos (atlas fotograficos,
imagenes de 57 platos, y recetas con
diferentes tamafios y porciones, los pesos de
medidas caseras y porciones indicadas).
Ademas de que la recopilacién de datos de
consumo de alimentos ha sido armonizada en

los paises europeos para poder obtener
informacidon comparable (12).

Por otro lado, a la hora de comparar los datos
obtenidos en este estudio con los reportados
por otros, hay que tener presente la
influencia de la metodolégica empleada para
su estimacion. Pudiendo influir desde la
herramienta empleada para estimar |la
ingesta dietética (influencia en la estimacion
del tamafio de las porciones, y sesgo de
recuerdo y olvido), los métodos analiticos
empleados en la cuantificacion de
carotenoides de cada alimento, la zona
geografica y el periodo estacional de
recoleccidon de los alimentos ingeridos vy el
estado de madurez, entre otros (8).

Otra limitacién afiadida a este estudio es la
estabilidad de estas moléculas frente a los
diversos tratamientos culinarios y su
biodisponibilidad, absorcién y metabolismo
en humanos, donde su diversidad estructural,
y fuente dietética hace muy complejo el
estudio detallado de cada uno de ellos; asi
como su efecto protector frente a diversas
enfermedades (8). Pero a pesar de estas
limitaciones, cada vez hay mas estudios que
intentan tener en cuenta todos estos
pardmetros para hacer una relacién entre su
ingesta y su aplicacién en la prevencion y
tratamiento de enfermedades crdnicas
(cancer, procesos inflamatorios,
enfermedades cardiovasculares etc.) (2).

Por otro lado, ha de tenerse en cuenta que el
licopeno es el carotenoide mds consumido en
la dieta de los adolescentes espafioles,
pudiendo deberse a que la gastronomia
espanola tiene muchos platos en los que se
incluye el tomate como ingrediente.

Aunque las investigaciones cientificas
intentan dilucidar los efectos de las moléculas
bioactivas presentes en los alimentos de
forma individual, no hay que olvidar que el
beneficio sobre la salud es dado por los
patrones dietéticos y no por una sola
molécula; Ya que es conocido el efecto del
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sinergismo existente entre los nutrientes de
los alimentos, hecho que complica Ila
estimacion de las IDR para moléculas que no
son consideradas nutrientes esenciales, sino
que tienen una funcidn extranutricional (17).

Son necesarios mas estudios que analicen la
ingesta total e individual de carotenoides
mediante la dieta de Ila poblacidn
adolescente, aunque sea tedricos, ademas de
detalles preclinicos y ensayos clinicos sobre
biodisponibilidad de compuestos bioquimicos
para poder avalar con firmeza la relacion
entre carotenoides y salud y poder disponer
de multitud de datos que puedan servir para
estimar las IDR de los carotenoides mediante
la dieta; y afianzar que los habitos adquiridos
en la edad infantil y adolescente repercuten
en la salud de la etapa adulta.

Este tipo de trabajos cientificos tienen la
ventaja de ser altamente reproducibles, ya
gue la metodologia empleada para estimar la
ingesta de carotenoides es muy simple. Y en
la bibliografia cientifica hay muy pocos
estudios realizados sobre la ingesta de estas
moléculas en la poblacidn adolescente.

A pesar de todas las limitaciones que se han
planteado, se puede afirmar que la ingesta
media de carotenoides de los espafioles es
superior a la de otros ciudadanos europeos, y
el mayor aporte de estas moléculas son
ingeridas principalmente por el consumo de
verduras y frutas.

Conclusiones

La ingesta media tedrica de carotenoides
totales ingeridos en la poblacion adolescente
espafiola y dia es de 6074,3 pg/dia. El
carotenoide que mas se ingiere en la dieta, es
el licopeno, seguido de R-caroteno, de R-
criptoxantina, luteina, a-caroteno y
zeaxantina. Por tanto, puede concluirse que
la dieta de los adolescentes espafioles
contiene mayor cantidad de carotenoides
que de otros paises de la cuenca
mediterranea. Aunque no debe olvidarse que
esto debe siempre ir unido a unos habitos de
vida saludable.

Maria Palazén Guillamon et al.

A pesar de que hay estudios que avalan la
relacion de los carotenoides y su efecto
beneficioso para la salud, son necesarios mas
estudios en los que se tengan en cuenta
variables como la biodisponibilidad,
absorcién y el metabolismo de estos en el
organismo, ya que es necesario conocer estos
pardmetros para evaluar que el compuesto
llegue al tejido diana y que pueda ejercer una
accion beneficiosa.
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