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Resumen

Fundamentos: Revisar estudios con respecto a los alimen-
tos ultraprocesados y sus resultados frente a la obesidad y
otras enfermedades cronicas no transmisibles, especifica-
mente: Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), hipertension, enfer-
medades cardiovasculares y cancer.

Métodos: Revision sistematica en la que se utilizaron las
bases de datos de PubMed y Scielo. Se seleccionaron nueve
articulos.

Resultados: Un alto consumo de alimentos ultraprocesados
esta relacionado con el incremento en el riesgo de obesidad,
DM2, hipertension, enfermedad cardiovascular y cancer.

Conclusiones: Es necesario realizar estudios clinicos con-
trolados-aleatorizados que evaluen el tipo de alimento, fre-
cuencia y dosis que permitan respaldar los resultados obte-
nidos en estudios observacionales.

Palabras clave: Obesidad. Diabetes mellitus tipo 2. Hiperten-
sion. Enfermedad cardiovascular. Cdncer;. Alimentos ultrapro-
cesados.

Introduccion

La obesidad tanto en nifios, como en adolescentes y
adultos, se ha convertido en una de las preocupaciones
mas serias de la salud publica del siglo XXI'. Aunque
anteriormente se consideraba un problema limitado a
los paises de altos ingresos, en la actualidad la obesidad
también es prevalente en los paises de ingresos bajos y
medios, especialmente en las areas urbanas® Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el sobrepeso y
la obesidad son factores de riesgo para numerosas enfer-
medades crdnicas, entre las que se incluyen diabetes,
enfermedades cardiovasculares (ECV) y cancer?. Entre los
multiples factores asociados a esta pandemia de la obe-
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ULTRA-PROCESSED FOODS AND THEIR RELATIONSHIP TO
OBESITY AND OTHER CHRONIC NON-COMMUNICABLE
DISEASES: A SYSTEMATIC REVIEW

Abstract

Background: To review the available literature on the
association between consumption of ultra-processed foods
and obesity and other non-communicable diseases,
specifically: Diabetes Mellitus type 2 (DM2), hypertension,
cardiovascular disease, and cancer.

Methods: A systematic review was conducted in the
PubMed and Scielo databases. Were selected nine articles.

Results: High consumption of ultra-processed foods is
related increased risk of obesity, DM2, hypertension,
cardiovascular disease, and cancer.

Conclusions: There is a need for randomized controlled
clinical studies that evaluate the type of food, frequency and
dose to support the results obtained in observational studies.

Key words: Obesity. Type 2 Diabetes mellitus. Hypertension.
Cardiovascular disease. Cancer;. Ultra-processed foods.

sidad y enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT)
relacionadas, se encuentra el elevado consumo de ali-
mentos procesados y ultraprocesados (UP). El propdsito
de la presente revision sistematica fue identificar docu-
mentos con respecto al consumo de alimentos ultrapro-
cesados (AUP) y sus resultados frente a la obesidad y
otras ECNT relacionadas, ademas de discutir diferentes
mecanismos potenciales asociados.

Alimentos ultraprocesados

Alrededor de la segunda mitad del siglo pasado,
cuando comienza la industrializacion, y el procesa-
miento de alimentos comienza a desarrollarse a gran
escala®. Los procesos industriales en particular incluyen
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hidrogenacion, hidrolizacion, extrusiéon, moldeado,
modificacion de la forma, procesamiento mediante fri-
turay horneado*. Los agentes aromatizantes, colorantes,
emulsionantes, humectantes, edulcorantes sin azucar y
otros aditivos cosméticos, a menudo se agregan a estos
productos para imitar las propiedades sensoriales de los
alimentos sin procesar, 0 minimamente procesados, y
para enmascarar caracteristicas indeseables del pro-
ducto final®. Un equipo de investigadores de la Universi-
dad de Sao Paulo, en Brasil, desarrollaron un nuevo sis-
tema (NOVA) que clasifica a los alimentos de acuerdo a
su naturaleza, finalidad y grado de procesamiento
industrial, esto en lugar de clasificarlos en términos de
nutrientes y tipos de alimentos®. Esta nueva clasificacion
dividio a los alimentos en cuatro grupos: 1) Alimentos no
procesados o minimamente procesados; 2) Ingredientes
culinarios procesados; 3) Alimentos procesados; 4) Pro-
ductos ultraprocesados. Esta clasificacion se usa actual-
mente en varios paises del mundo con el fin de analizar
el nivel de consumo de este tipo de productos, y su
impacto sobre la calidad de la dieta. Segun el sistema
NOVA, el procesamiento de alimentos se define como
todos los métodos y técnicas fisicas, bioldgicas, y quimi-
cas que se producen después de que los alimentos se
separan de la naturaleza, y antes de que se consuman o
se usen en la preparacion de platos y comidas®. En este
contexto, podemos distinguir a los AUP por ser formula-
ciones industriales elaboradas a partir de sustancias
derivadas de los alimentos, o sintetizadas de otras fuen-
tes organicas. La mayoria de estos productos contienen
pocos alimentos enteros, o ninguno. Vienen listos para el
consumo, o para calentar, por lo tanto, requieren poca o
ninguna preparacion culinaria, permitiendo su facil
ingesta. Estudios en Brasil y Canada mostraron que los
productos listos para el consumo se caracterizaban por
su baja calidad nutricional, siendo mas altos en azucar,
sal y grasas, ademas de ser densos en energia, respecto a
los alimentos no procesados 0 minimamente procesados
combinados con ingredientes culinarios’. El grupo de los
AUP, incluye alimentos que actualmente son parte de la
dieta diaria de muchas personas, como los panesy bollos
envasados, aperitivos envasados dulces o salados, confi-
teria industrializada y postres, sodas y bebidas azucara-
das, bolitas de carne, pollo y nuggets de pescado, y otros
productos carnicos reconstituidos transformados con la
adicion de conservantes distintos de la sal (por ejemplo,
nitritos), fideos instantaneos y sopas, comidas prepara-
das congeladas o en la estanteria, y otros productos ali-
menticios elaborados principalmente o completamente
a partir de azucar, aceites y grasas, y otras sustancias
que no se usan comunmente en preparaciones culinarias
como aceites hidrogenados, almidones modificados, y
proteinas aisladas®.

Si bien esta clasificacion se ha incorporado en los
principales informes internacionales sobre dieta y salud,
siendo adoptado también por los gobiernos nacionales
dentro de sus politicas sobre directrices alimentarias
basadas en alimentos, no es compartido por todo el
mundo cientifico. Un grupo de autores destaca que la

o

definicion de la clasificacion de alimentos NOVA es muy
amplia con respecto a los AUP, y que en general se consi-
dera que contienen un bajo aporte de micronutrientes.
Sin embargo, estudios que examinaron las fuentes de
ingestas de micronutrientes en EE.UU., demostraron que
los alimentos enriquecidos no generan desequilibrios
nutricionales. Por lo tanto, el balance de datos no res-
palda la afirmacion de los defensores de la clasificacion
de alimentos NOVA, de que el consumo de AUP conduce
aingestas inadecuadas de micronutrientes®.

Material y métodos
Revista Espafiola de Nutricion Comunitaria

Este estudio fue una revision sistematica de tipo cua-
litativo. Se realiz6 en base a las directrices del protocolo
"PRISMA". La busqueda se realizo en las bases de datos
Pubmed y Scielo, incluyendo los siguientes descriptores:
"alimentos ultraprocesados” o "ultra-processed food",
“obesidad" u "obesity”, "diabetes”, "hipertension” o
"hypertension", "enfermedad cardiovascular” o "cardio-
vascular disease”, "cancer"”, "sweetened drinks" o "bebi-
das azucaradas"”, "breakfast cereal" o “cereales de desa-
yuno", “processed meat", "fructose". Se verifico en la
plataforma PROSPERO que no existiera una revision sis-
tematica con el mismo objetivo planteado para este
estudio.

Se determind como criterios de inclusion:

- Articulos en inglés y espafiol.

- Articulos de investigacion: estudios observaciona-
les, transversales o longitudinales, de cohorte pros-
pectivos y ensayos clinicos.

- Articulos publicados entre los afios 2012 - 2018.

- Estudios que contemplaran la relacion entre el con-
sumo de AUP con obesidad y ECNT, especificamente
DM 2, Hipertension arteria (HTA), ECV'y cancer.

- Estudios realizados en humanos.

Los estudios seleccionados fueron realizados en muje-
res y hombres de todas las edades, ademas de ser longi-
tudinales, transversales y de cohorte prospectivos, los
cuales se agruparon segun los objetivos planteados para
esta revision sistematica.

Se obtuvieron 690 articulos potenciales de los cuales
luego de verificar solo los articulos que existiera relacion
entre el consumo de AUP con obesidad y ECNT, especifi-
camente DM2, HTA, ECVy cancer, quedaron 37 articulos.
De ellos, al aplicar el los criterios de inclusion, se selec-
cionaron 9 articulos (fig. 1).

Resultados
En la tabla | se describe el resumen de los resultados

con respecto a los 9 articulos seleccionados de AUP y su
relacion con obesidad, DM 2, HTA, ECV y cancer.

Alimentos ultraprocesados y su relacion con la
obesidad y otras enfermedades cronicas no
transmisibles: una revision sistematica
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o

Busqueda en base datos: Pubmed, Scielo.

(n=620)

Exclusién: (n=583)

Articulos potenciales.

(n=37)

Duplicados

No correspondientes a articulos de
investigacion determinados.
Decalraciones de comité.

Sin relacién con el tema central

Revision de manuscritos y aplicacion de criterios
de inclusion (n=29)

Articulos seleccionados.

Fig. 1.—Flujograma.

Alimentos ultraprocesados y cdncer

Un estudio realizado en Francia, basado en el estudio
NutriNet-Santé, que recluto 104.980 participantes mayo-
res de 18 afos (21,7% hombres y 78,3% mujeres), sin can-
cer al momento del reclutamiento, evalto las posibles
asociaciones entre el consumo de AUP y el riesgo de can-
cer (general, mama, préstata y colorrectal) entre mayo de
2009 al 1 de enero de 2017. Durante el seguimiento, se
diagnosticaron 2.228 casos de cancer, de los cuales 739
fueron cancer de mama. Los sujetos con una mayor
ingesta de AUP, eran mas jovenes, fumadores, con menor
grado de educacion, bajo nivel de antecedentes familiares
de cancer, y menor actividad fisica. Ademas, tenian mayor
ingesta de energia, lipidos, carbohidratos, y sodio. Se
detect6 que el aumento del 10% de AUP en la dieta, se
asocio significativamente con un 12% de incremento en
el riesgo de cancer general, y de un 11% en el riesgo de
cancer de mama. Destacan que los factores desencade-
nantes podrian ser el consumo excesivo de energia, grasa,

y azucar, como los principales contribuyentes a un
aumento de peso, y por consiguiente a un mayor riesgo de
obesidad, un factor de riesgo importante para distintos
tipos de cancer. Por otra parte, existe una amplia gama de
aditivos que contienen los AUP, los cuales podrian tener
un efecto adverso en el organismo. Sin embargo, se desco-
nocen los mecanismos de accion. Otro factor asociado a
cancer es la formacion de nitrosaminas en carnes asadas,
que generan compuestos N-nitrosos al cual se le ha atri-
buido un efecto cancerigeno y asociado a cancer colorrec-
tal. Por otro lado, el procesamiento de los alimentos, par-
ticularmente los tratamientos térmicos que producen
contaminantes neoformados, algunos de ellos con propie-
dades carcinogénicas, como por ejemplo la acrilamida.
Otro contaminante sospechoso es el bisfenol A, por migrar
desde los envases de plastico hacia los AUP. La evidencia
generada ha demostrado que este compuesto posee pro-
piedades como disruptor endocrino, asociando este meta-
bolito al desarrollo de varias enfermedades no transmisi-
bles, incluido el cancer®.

216 Rev Esp Nutr Comunitaria 2021;27(3):214-222 Daniela Roxana Carcamo Vergara, Ana Maria Salazar y cols.
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Alimentos ultraprocesados y Diabetes Mellitus tipo 2

La ingesta de bebidas azucaradas se ha relacionado de
manera consistente con un mayor riesgo de obesidad,
DM2 y ECV en varias poblaciones. Existen dos metaana-
lisis que asociaron el riesgo de DM2 y el consumo de
bebidas azucaradas y endulzadas artificialmente. El pri-
mero analizd 17 estudios de cohorte prospectivo, y
detecto6 que el consumo diario de 250 ml de bebidas azu-
caradas, se asocio positivamente con DM2, indepen-
dientemente de la adiposidad. Las bebidas endulzadas
artificialmente y los jugos de frutas también mostraron
asociaciones positivas menos evidentes con la inciden-
cia de DM2, sin embargo, este resultado es posible que se
deba a un sesgo de publicacion y confusion residual®. El
segundo metaanalisis extrajo los datos de 9 cohortes
que investigaron la asociacion entre el consumo de bebi-
das azucaradas y el riesgo de DM2. Esta muestra una
clara asociacion positiva entre el consumo de bebidas
azucaradas y bebidas endulzadas artificialmente con la
incidencia de DM2. Ademas, el riesgo de tener DM2 se
incrementd en un 20% cuando el consumo diario fue de
330 ml. No obstante, la asociacion fue mas fuerte y con-
sistente con las bebidas azucaradas. Ambos metaanalisis
destacan que la limitante del estudio es la causalidad
reversa, debido a la conciencia de salud que podria alte-
rar el consumo de bebidas, y por ende su asociacion con
la DM2.

Alimentos ultraprocesados e hipertension

Un estudio espafiol realizado por Mendonca y cols,
evaluo la asociacion entre los AUPy la incidencia de HTA
en adultos graduados de la Universidad de Navarra. Se
incluyeron 14.790 participantes, inicialmente sin HTA.
Durante un promedio de 9,1 afios de seguimiento, 1.702
casos presentaron HTA, demostrandose que el mayor
consumo de AUP se asocié con un mayor riesgo de HTA,
incluso después del ajuste por posibles factores de con-
fusion. Los autores proponen que esto pudiese estar aso-
ciado a una mayor ingesta total de sodio, grasa saturada
y azucar, por el alto consumo de comida rapida, carnes
procesadas, alimentos fritos y bebidas azucaradas que
fue registrado. Conjuntamente se detectd una ingesta
inadecuada de fibra, menor consumo de proteinas, pota-
sio y aceite de oliva. También sefialaron que la mayoria
de los AUP tenian un alto contenido de sodio, especial-
mente condimentos, salsas, caldos, polvos de sopa y car-
nes procesadas. Los autores creen que las personas con
un consumo excesivo de AUP, tienen un estilo de vida
poco saludable, realizan menos actividad fisica, dedican
mas horas a ver la television y presentan habito taba-
quico™. En relacion a alimentos especificos, un estudio
realizado por Lajous y cols, evalud la ocurrencia de HTA
con el consumo de carnes rojas procesadas y sin procesar
en mujeres francesas. El estudio reclutd 44.616 mujeres
sin HTA, y las siguié en promedio por 13,8 afios. Durante
este periodo se diagnosticaron 10.256 casos con HTA.

o

Las mujeres que consumian semanalmente = 5 porciones
(1 porcion = 50 g) de carne roja procesada, tuvieron una
tasa de HTA 17% mas alta que las mujeres que consu-
mieron < 1 porcion. No se observo asociacion entre el
consumo de carne roja sin procesar e HTA™.

Alimentos ultraprocesados y enfermedad cardiovascular

Un metaanalisis realizado por Xiy cols., evalto la aso-
ciacion entre el consumo de bebidas azucaradas y el
riesgo de HTA, enfermedad coronaria y riesgo de acci-
dente cerebrovascular (ACV). En los resultados se
observé que el mayor consumo de bebidas azucaradas
(1 porcion/dia), se asocio a un aumento relativo del 8%
de HTA 'y 17% de enfermedad coronaria, pero no hubo
asociacion significativa con un mayor riesgo de ACV. Los
autores sugieren que la fructosa seria el factor desenca-
denante, ya que es el edulcorante presente en la mayoria
de las bebidas azucaradas, y que eleva el nivel de acido
Urico, activando el sistema renina-angiotensina, provo-
cando alteracion microvascular renal y retencion de
sodio. Esto explicaria el mayor riesgo de producir HTA. En
el caso del ACV, se ha encontrado que la fructosa
aumenta los niveles de proteina C reactiva, IL-6, recep-
tor de TNF 1y superfamilia de receptores de TNF. Facto-
res inflamatorios que influyen en la aterosclerosis, la
estabilidad de la placa y la trombosis. La fructosa tam-
bién se ha asociado con una mayor resistencia a la insu-
lina, a una reduccion del colesterol HDL, a aumento de
las reservas de grasa visceral y de concentraciones de
triglicéridos, asi como con una menor produccion de
oxido nitrico endotelial. Esto contribuiria a aumentar el
riesgo de desencadenar una ECV™. Otro estudio de tipo
longitudinal, realizado por Rauber y cols., en nifios de
Brasil, demostro que al aumentar un 10% el consumo de
AUP en la edad preescolar, aumentaban las concentra-
ciones de colesterol total y lipoproteinas de muy baja
densidad (LDL), hasta 3 mg/dl desde la edad preescolar
hasta la edad escolar, incluso al ajustar la ingesta de
energiay el puntaje z del IMC para la edad. Los AUP pro-
porcionaron el 33,9% y el 37,9% de la ingesta total de
energia en el grupo de preescolar y escolar, respectiva-
mente. Los autores creen que el consumo excesivo de
AUP se asocia con un aumento del riesgo de obesidad,
lipogénesis, aumento de colesterol LDL, reduccion de la
oxidacion y una mayor acumulacion de acidos grasos en
tejidos y sangre. Dichos cambios estan asociados con la
formacion de la placa ateromatosa en las paredes de los
vasos sanguineos, asi como con sus consecuencias clini-
cas, como Infarto agudo al miocardio (IAM), ACV y
enfermedad vascular periférica™.

Alimentos ultraprocesados y obesidad
Un estudio que incluyd 19 paises de Europa, con

encuestas realizadas entre los afios 1991y 2008. Encon-
tré una asociacion positiva significativa entre la disponi-
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bilidad de AUP y la prevalencia nacional de obesidad en
los adultos. Después del ajuste por factores de confusion,
por cada aumento de un punto porcentual en la disponi-
bilidad de AUP en los hogares, se incrementaba en un
0,25 puntos porcentuales la prevalencia de obesidad™.
Otro estudio realizado en Canada por Nardocci y cols,
demostro que el alto consumo de AUP se asocio positiva-
mente con la obesidad, y destaco que los adultos consu-
mian un 45% de sus calorias diarias como AUP. Al ajus-
tar por factores de confusion, el quintil mas alto de
consumo de AUP tenian un 32% mas de riesgo de tener
obesidad que el quintil mas bajo™.

Tabla 1.

Discusion

Durante afios hemos visto la preocupacion por parte
de las entidades publicas con respecto a la creciente pre-
valencia de la obesidad y ECNT. Dando énfasis principal-
mente a los factores dietéticos como el aumento del
consumo de alimentos altos en grasas saturadas, azucar,
sodio y la disminucion en la ingesta de frutas, vegetales
y pescado. Este componente, acompafiado de un estilo
de vida sedentario, que se expresa desde la ausencia de
una actividad fisica programada hasta el incremento del
tiempo dedicado a actividades, como ver television o
trabajar en el ordenador, son consideradas las causas
mas importantes en el desarrollo de la obesidad a nivel
mundial™.

Por otro lado, se ha hecho evidente que los patrones
alimentarios han ido cambiando a nivel mundial, donde
las preparaciones culinarias tradicionales han sido reem-
plazadas por los alimentos procesados y UP. Teniendo en
cuenta que los AUP son productos envasados, que se pue-
den consumir en cualquier momento y lugar, ademas de
ser de facil acceso y convenientes', se podria explicar la
tendencia a preferir este tipo de alimentos.

En Chile, segun un estudio del 2010, detecté que el
consumo de los AUP era del 28,6% de la ingesta total de
energia, y los azucares afiadidos de un 58,6%'.

Estudios recientes asocian la ingesta de AUP con indi-
viduos jovenes™?. En este contexto, es de vital impor-
tancia actuar y poner énfasis en los nifios, quienes estan
formando sus habitos de alimentacion. De hecho, uno de
los estudios realizado en prescolares y escolares, demos-
tro que el consumo de AUP fue un predictor significativo
en el aumento de las concentraciones de colesterol total
y LDL™. Segun este dato, se puede deducir que, en etapas
tempranas de la vida, hay mayor riesgo de adoptar una
conducta alimentaria inadecuada. Si agregamos el taba-
quismo y sedentarismo, el riesgo de presentar enferme-
dades relacionadas a la obesidad y RCV, se incrementa
exponencialmente. Otro aspecto que Ilama la atencion,
es la asociacion de los AUP con un nivel socioeconémico
mas alto'*%, puesto que este grupo de personas general-
mente tiene una mayor conciencia sobre aspectos de la
vida saludable.

o

La incidencia de HTA se relaciond con la ingesta de
AUP, al igual que con las carnes procesadas. Los estudios
analizados destacan que es importante tener en cuenta
que el consumo excesivo de AUP, se asocia con estilo de
vida poco saludable, sedentarismo y habito tabaquico2.

Con respecto al cancer, un estudio reciente demostro
la asociacion de los AUP y el riesgo de cancer especifica-
mente el de mama. Sin embargo, se requiere mayor evi-
dencia que respalde estos resultados.

En el caso de las bebidas azucaradas se detectd una
fuerte relacion con la incidencia de DM 2, HTA y riesgo
de enfermedad coronaria. Uno de los estudios revisados,
atribuye el efecto deletéreo a la fructosa, monosacarido
utilizado ampliamente en la elaboracion de AUP, como
pasteleria, postres, dulces, comida rapida y principal-
mente de bebidas gaseosas®™®'*?', Por lo que, identificar
las principales complicaciones asociadas a su consumo,
y las estrategias nacionales e internacionales para dis-
minuir esta tendencia, resulta fundamental.

Segun cifras publicadas en el afio 2016 por la Univer-
sidad de Carolina del Norte, Chile es el pais con mayor
consumo de bebidas azucaradas per capita en el
mundo?. Como estrategia en el 2014, se incrementd el
impuesto de un 13% a un 189%, esto provocd que la
ingesta de bebidas azucaradas disminuyera de 3,5 litros
mensuales en el 2011, a 2,7 litros en el 2015. Aunque el
aumento de impuesto fue bajo, el consumo de bebidas
azucaradas se redujo en un 21,6% en promedio en el
pais, especialmente en los sectores socioecondmicos
medios y altos®.

Las bebidas azucaradas, se destacan basicamente por
su contenido de azucar y agua. Al tener una limitada
cantidad de ingredientes hace que sea mas factible y
certero realizar asociaciones con diferentes enfermeda-
des. Por el contrario, en el caso de los alimentos sélidos
como las galletas, snacks salados o dulces, pizza, entre
otros; se hace mas dificil su relacién, ya que su composi-
cion varia entre productos.

Otro tema controvertido y muy debatido, son los azl-
cares agregados en los alimentos. Su consumo se ha
implicado en un mayor riesgo de enfermedades crénicas
como la obesidad, ECV'y DM2*, Existen tres estudios uno
realizado en Chile, otro en Estados Unidos y Espafia.
Todos demostraron que, al aumentar el consumo de los
AUP, aumentaba considerablemente el azucar afiadida,
demostrando que la energia promedio, a partir de la azu-
car afladida representaba el 19,7%, 19,5% y 18,2% res-
pectivamente en los quintiles de mayor consumo de
AUP, versus 7,7%, 7,5%y 7,3% en los quintiles de menor
consumo'®2, Es |lamativo que, en los tres paises estu-
diados, los porcentajes detectados son parecidos, tanto
€n un mayor consumo o menor consumo de AUP.

Aunque varios estudios sefialan que el alto consumo
de AUP estd asociado con un aumento en la prevalencia
de la obesidad y enfermedades relacionadas, el bajo con-
sumo de AUP no se asocia a efectos adversos. Sin
embargo, la palatabilidad intensa y las estrategias del
mercado, hacen poco probable que el consumo de UP sea
moderado o bajo?.
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Al separar tres grandes grupos de alimentos importantes
dentro de la clasificacion de AUP, |a evidencia indica que
pese a lo que se cree habitualmente, los cereales al desa-
yuno no estarian relacionados con la obesidad. En el caso
de las bebidas azucaradas, se ve una fuerte relacion con la
DM2, y con respecto a las carnes procesadas, estudios las
asocian con la HTAy el cancer colorrectal.

La evidencia demuestra que existen alimentos dentro
de la clasificacion de UP que se relacionan con una baja
calidad de dieta. Sin embargo, también se ha encontrado
que algunos nutrientes saludables como el folato y el hie-
rro son mas altos en alimentos procesados y UP, en com-
paracion con los alimentos sin procesar y minimamente
procesados, debido a la fortificacion de la harina. Este
efecto, también ha sido fuente de discusion, ya que se ha
observado que las altas exposiciones al folato sintético de
los AUP pueden resultar en un incremento de acido folico
no metabolizado, lo que podria aumentar el riesgo de can-
cer®. Sin embargo, la bibliografia disponible sobre la
ingesta de acido fdlico y su relacion con el desarrollo de
cancer, especificamente colorrectal, es contradictoria®.

Con respecto a los estudios profundizados, se pudo
ver la relacion de los alimentos o grupo de alimentos
incluidos en la clasificacion de UP, tanto con la obesidad
como con DM2, HTA, ECV y cancer. Sin embargo, la
mayoria tiene como limitacion utilizar el cuestionario de
frecuencia de consumo auto reportado. Aunque, es muy
util para conocer la alimentacion habitual, esta herra-
mienta nutricional tiene algunas desventajas, ya que se
basa en la memoria de forma importante, tiende a sobre-
estimar las ingestas y es dificil calcular el tamafo de las
porciones. Otra limitacion, es que, al ser parte de un
estudio, los participantes estan mas conscientes de lo
que comen y cuanto comen, por lo que su consumo
podria verse influenciado por este factor, cambiando su
consumo habitual durante el sequimiento. Otra, fue la
causalidad reversa, principalmente al estudiar el con-
sumo de bebidas azucaradas. Todos estos factores son
susceptibles a un alto grado de error de medicion, por
eso es importante tenerlos en cuenta.

Conclusion

Sibien, hay una amplia informacion sobre los AUP que
demuestran asociaciones con diferentes ECNT, es nece-
sario realizar mas estudios clinicos, con suficiente con-
trol de factores confundentes, donde se pueda evaluar el
tipo de alimento, frecuencia y dosis que puedan respal-
dar estos resultados. También evaluar la causalidad de
las asociaciones observadas, y asi poder demostrar el
mecanismo de accion que relaciona el procesamiento de
los alimentos, calidad nutricional y enfermedades.

Por dltimo, es de vital importancia sequir investi-
gando, incluir grupos de alimentos que han sido relacio-
nados con la aparicion de patologias, ya que aun no esta
clarosilo que favorece el desarrollo de estas enfermeda-
des es el procesamiento de los alimentos o su composi-
cion tanto de macro como de micronutrientes.
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