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Prefacio

Una vez mas, propuse a los alumnos de 12 del Grado en Medicina la elaboracién de unos
trabajos en grupo para poder evaluar las competencias transversales. Al ser yo la encargada de
impartir la teoria de la asignatura de Bioquimica, y dado el escaso tiempo del que disponemos para
explicar ciertos conceptos en profundidad, les propuse elaborar un documento sobre una vitamina
en particular. En este trabajo, los estudiantes debian explicar la naturaleza, caracteristicas y
nombres alternativos de la vitamina en cuestidn, las fuentes naturales de obtencién de la vitamina,
las reacciones bioquimicas en las que esta implicada, asi como las posibles consecuencias de una
hiper- e hipovitaminosis y enfermedades relacionadas. De esta forma, se podia abarcar tanto un
enfoque puramente bioquimico como su interés en la clinica. Una vez mas, creo que el resultado ha
sido tan satisfactorio que merecia ser puesto a disposicién de todos los miembros de la comunidad
universitaria. Por lo tanto, me decidi a elaborar un documento para su difusion en conocimiento
abierto en el repositorio institucional de la Universidad de Salamanca. Dado que varios grupos han
trabajado sobre el mismo tema y se presentan todos ellos, aparecen varios trabajos sobre una
misma vitamina. Me ha parecido mas correcto hacerlo asi que fusionar en un mismo resumen el
trabajo de varios grupos.

En este proyecto se ha involucrado también D. Andrés Angel Calderén Garcia, estudiante
de Doctorado y P.D.Il. en formaciéon. El ha colaborado en la lectura y andlisis de los trabajos
entregados por los alumnos, deteccidén de posibles plagios (que no han sido incluidos en este
documento) y en la elaboracidon del escrito. Por todo ello, quiero expresarle mi mas sincero
agradecimiento.

Finalmente, me gustaria destacar que la autoria de estos trabajos es de los alumnos, no
mia. Yo simplemente he actuado como coordinadora / editora, ya que he propuesto los temas, he
comprobado la originalidad de los escritos y he maquetado el documento para que tuviera una
presentacion uniforme. Creo que esta iniciativa, donde pretendo reconocer el trabajo y el esfuerzo
de los estudiantes, puede ayudar a que los alumnos no pierdan la motivaciéon con la que
comenzaron a estudiar su carrera soflada. En este documento sélo figuran los nombres de aquellos
alumnos que explicitamente han autorizado su inclusion en este proyecto.

Verdnica Gonzalez Nuiez

Dpto. Bioquimica y Biologia Molecular
Facultad de Medicina
Universidad de Salamanca
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Tiamina (Vitamina B1)

Autores: Sumaya ED-Daoudy Chaghouani,
Amal Faida Errahmouni, Ana Martin Sdnchez
y Alberto Rodriguez Sanchez

Naturaleza y nombres alternativos: Las
vitaminas son micronutrientes esenciales, es
decir, se requieren en pocas cantidades y
deben ser aportadas por la dieta, ya que la
mayoria de ellos no pueden ser sintetizados
por el organismo. La tiamina es una vitamina
hidrosoluble del complejo B, formada por un
anillo de tiazol (anillo formado por azufre y
nitrégeno) unido a la pirimidina por un grupo
metileno. Al ser la primera vitamina
hidrosoluble que fue descubierta, se la
denominé vitamina B1l. Sus nombres
alternativos son: Tiamina, Vitamina B1,
Arizona y Vitamina anti beri-beri.

Fuentes naturales de obtencién de dicha
vitamina: La tiamina se encuentra princi-
palmente en cereales integrales (germen de
trigo, arroz...), legumbres y alimentos de
origen animal (carnes, visceras, huevos...).

Reacciones bioquimicas en las que esta
implicada.

- Desarboxilacién oxidativa: La tiamina se
transforma en pirofosfato de tiamina, su
forma activa, por una enzima que recibe el
nombre de tiamina pirofosfotransferasa
(enzima que cataliza la transferencia de dos
grupos fosfato a dicha vitamina). El
pirofosfato de tiamina (TPP), es utilizado
como cofactor por el complejo Piruvato
deshidrogenasa para la formacién de acetil
CoA a partir de acido pirdvico. De esta
manera, en presencia de tiamina, el acido
piruvico obtenido en la glucolisis se convierte
en acetil CoA que constituye a su vez, el
principal precursor del ciclo de Krebs.

- Transcetolasas: La vitamina B1, también es
empleada como coenzima por las
transcetolasas, que participan en la
formacion de coenzimas (NADH) implicadas
en otras reacciones y en la conversién de la

ribulosa (cetopentosa) a ribosa (aldopentosa).

Esta Ultima, es necesaria para la sintesis de
acidos nucleicos.

Posibles consecuencias de una hipovita-
minosis: El cerebro tan solo puede obtener
energia a partir de la glucosa, y debido a que
la tiamina participa en el metabolismo
energético de los glicidos, un déficit de esta
vitamina puede provocar alteraciones en el
sistema nervioso. Ademas, una deficiencia de
la vitamina Bl puede dar lugar a una
enfermedad denominada beri-beri, siendo
sus principales sintomas la fatiga, debilidad y
defectos musculares y cardiovasculares. La
presencia de estos sintomas se debe a que
las células no pueden generar energia,
puesto que la tiamina desempefia un papel
muy importante en las reacciones anterior-
mente citadas.

Posibles consecuencias de una hipervita-
minosis: Al ser la tiamina un compuesto
hidrosoluble, su exceso es facilmente
eliminable por la orina, por lo que la
toxicidad por esta vitamina es poco frecuente.

Tiamina (Vitamina B1)

Autores: Estela Estévez Téllez, Alvaro Ferreira
Martin, Pedro Fragoso Galdn, Elisa

Gavildn Turifio y Juan Alejandro Gonzdlez de
Canales Pastor.

1. Naturaleza, caracteristicas y nombres
alternativos: La tiamina es una vitamina
hidrosoluble esencial del complejo B, de ahi
su otra denominacidn: vitamina B1. Respecto
a su estructura, se forma por la interconexion
de dos ciclos organicos mediante un puente
metileno, que son un anillo de pirimidina con
un grupo amino y un anillo tiazol azufrado.
En su forma activa (pirofosfato de tiamina)
actla como coenzima en algunas reacciones.
Concreta-mente, controla los enzimas que
participan en reacciones quimicas que
degradan glucosa, obteniendo la energia
necesaria para el correcto funcionamiento de
musculos, nervios y del corazén. También
regula los canales de cloro que participan en
la transmisién nerviosa.

2. Fuentes naturales de obtencién: La
vitamina B1 esta presente en la mayoria de
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los alimentos, aunque en cantidades muy
pequefias. La principal fuente de esta
vitamina es la levadura de cerveza seca,
encontrandose también en la carne, algunos
tipos de pescado como atun o angula, los
cereales, el pan integral, los frutos secos y las
legumbres. Es importante destacar que al
cocinar los alimentos se pierde
practicamente la mitad de esta vitamina. El
requerimiento dietético de la tiamina es
proporcional a la cantidad de calorias
ingeridas con nuestra dieta, y se extiende
entre los valores de 1.0 y 1.5 mg/dia para
adultos en condiciones fisicas normales.

3. Reacciones bioquimicas en las que esta
implicada.

- Carboxilaciéon y metabolismo energético de
glucidos: La pirofosfato de tiamina es una
coenzima sintetizada a partir de la tiamina
por transferencia de un grupo pirofosforilo
del ATP. Esta coenzima es necesaria para
cuatro complejos enzimdticos (piruvato
deshidrogenasa, a-cetoglutarato deshidroge-
nasa, deshidrogenasa de a-cetoacidos de
cadena ramificada y  transcetolasas)
implicados en reacciones de descarboxilacion
oxidativa de sustratos de gran aporte
energético.

Dentro del metabolismo de glucidos, destaca
la accién de dicha coenzima en la piruvato
deshidrogenasa para la obtencién de Acetil-
CoA; y en las transcetolasas para la
formacidn de cetosas.

- Reacciones de algunas transferasas: La
tiamina va a actuar como coenzima de ciertas
transferasas. Este es el caso de la enzima
MGMT, la cual, gracias a la accién de la
tiamina como coenzima, es capaz de reparar
errores de apareamiento de bases en el DNA
causados por agentes mutagénicos.

4. Posibles consecuencias de una hiper- e
hipovitaminosis vy enfermedades relacio-
nadas

Hipovitaminosis: Una deficiencia de tiamina
puede causar debilidad, falta de apetito,
neuropatia  periférica e inestabilidad,
confusion mental, ataxia, estrefiimiento,
nauseas etc. Entre los grupos de riesgo se
encuentran principalmente: las poblaciones
dependientes de arroz como fuente

energética, ya que la tiamina se encuentra en
la cdscara del grano de arroz, el cual se pule
antes de ser consumido; y los alcohdlicos,
porque el consumo excesivo de alcohol
dificulta la absorcion de la tiamina de los
alimentos por parte del cuerpo. La
deficiencia de tiamina es denominada
beriberi. Existen dos tipos de beriberi: el
humedo (afecta al sistema cardiovascular) y
el seco (afecta al sistema nervioso). Esta
enfermedad, a veces, puede ser hereditaria y
también puede ocurrir en bebés lactantes
cuando el cuerpo de la madre carece de
tiamina. En los casos de deficiencia grave de
tiamina se puede presentar dafio cerebral.
Un tipo se llama sindrome de Korsakoff y
otra, la enfermedad de Wernicke, que son
patologias diferentes que a menudo ocurren
juntas. Una misma persona puede presentar
cualquiera de las dos enfermedades o ambas.

Hipervitaminosis: La tiamina, por lo general,
no es toéxica; sin embargo, dosis muy altas
pueden causar molestias estomacales.
Ademas, su exceso puede dar lugar a los
mismos sintomas que una deficiencia de
Vitamina B6 (anemia, neuropatia, lesiones
cutdneas parecidas a la seborrea...).

Tiamina (Vitamina B1)

Autores: Rialta Castdn, Guillermo Perefia,
Roberto Emilio Sudrez, Andrés Torranzo,
Esther Sdnchez y Pablo Bolao

Naturaleza: La vitamina B1 se caracteriza por
estar formada por dos estructuras ciclicas
organicas unidas entre si: un anillo de
pirimidina con un grupo amino y un anillo
tiazol azufrado que se conecta a ésta por un
puente metileno.

Caracteristicas: Pertenece al grupo de las
vitaminas hidrosolubles y no se disuelve en
alcohol. Su absorcidon tiene lugar en el
intestino en forma de difosfato de tiamina.
Su forma activa es la tiamina pirofosfato.

Nombres alternativos: vitamina Bl vy
pirofosfato de tiamina (TPP).




Fuentes naturales: La cantidad diaria
recomendada es 1.5 mg, aunque puede ser
distinta segln circunstancias especiales como
por ejemplo el embarazo. Se puede obtener
ingiriendo  diversos  alimentos  como
levaduras, legumbres, frutos secos, cereales
integrales, guisantes, naranjas, patatas, coles
y espdrragos, carnes (cerdo e higado de
ternera), semillas (de sésamo, girasol,
amapola etc) harina blanca enriquecida,
huevos, arroz.

Reacciones en las que participa: Participa en
la glucdlisis en forma de coenzima, en el ciclo
de Krebs, en la via de las pentosas fosfato
colabora en la sintesis de NADPH, ribosa y
desoxirribosa.

Consecuencias de una _hipovitaminosis:
Algunas de las sustancias que impiden la
asimilacion de la tiamina con el consecuente
déficit producido son el café, el té (por su
elevado contenido en taninos), el uso de
aditivos como los sulfitos, la carne y pescado
crudos (contienen tiaminasas que inactivan la
tiamina). La carencia de Vitamina Bl puede
causar enfermedades como el Beri-Beri seco
(dificultades para andar, hormigueo vy
pérdida de sensibilidad en extremidades,
vomitos, confusion mental y dificultades para
hablar) y Beri-Beri humedo (dificultad para
respirar realizando alguna actividad fisica,
piernas hinchadas, incremento del ritmo
cardiaco etc).

Consecuencias de una hipervitaminosis: Su
toxicidad no es frecuente ya que es
hidrosoluble y se excreta, aunque su
consumo excesivo puede causar dolor de
cabeza, convulsiones, debilidad muscular. De
todas formas no se han establecido pruebas
concluyentes sobre las complicaciones que
puede provocar.

Riboflavina (Vitamina B2)

Autores: Manuel Alesander Alonso Escribano,
M? José Bueno Montero, Pablo José Caiiete
Bandera, Jennifer Heindl y Roberto Carlos
Melchor Sdnchez

1. Naturaleza, caracteristicas y nombres
alternativos: La riboflavina es una vitamina
hidrosoluble perteneciente al grupo B.
También recibe el nombre de vitamina B2. Su
estructura quimica cuenta con un anillo de
dimetilisoaloxacina, que tiene un grupo D-
ribitilo en posicion 8 [7,8-dimetil-10-(1’-D-
ribitil) isoaloxacina]. De forma libre se
encuentra en la retina del ojo, en la orina y
en sueros; pero en tejidos y células
constituye el flavin mononucleétido (FMN) y
el flavin adenin dinucleétido (FAD). Al
tratarse de una vitamina hidrosoluble, es
necesario un aporte continuo de esta
vitamina en la dieta, pues no se acumula en
el organismo.

2. Fuentes naturales de obtencién: La fuente
mas abundante para la obtencidon de
riboflavina de manera natural es la levadura
(existen microorganismos sobreproductores
de riboflavina, incluso nuestra propia
microbiota intestinal es capaz de producirla).
Sin embargo, también se encuentra en leche,
huevos, cebada, rifién, higado, carne magra,
cereales enteros, pasta, pan y vegetales.

3. Reacciones bioguimicas en las gue esta
implicada: Las  principales  reacciones
quimicas en las que participa la riboflavina
son reacciones redox. En ellas, la vitamina
actla como coenzima, asociandose a una
amplia gama de enzimas, las Ilamadas
flavoenzimas, interactuando en procesos
metabdlicos de obtencidén energética, tales
como la degradacién oxidativa de los acidos
grasos, piruvato y aminodcidos. La mayor
parte de las flavoenzimas constituyen la
cadena respiratoria celular, de modo que el
FAD participara en el sistema de transporte
de electrones en la cadena respiratoria para
la produccion de energia.

4. Consecuencias de una hipervitaminosis:
Debido a que se trata de una vitamina
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hidrosoluble, no produce toxicidad al no
acumularse en el cuerpo, lo cual imposibilita
la presentacion de hipervitaminosis.

5. Consecuencias de una hipovitaminosis: Por
otra parte, la deficiencia de riboflavina,
también denominada arriboflavinosis
conlleva trastornos metabdlicos tales como:
anemia, fatiga, neuropatias, lesiones oculares
(fotosensibilidad, pérdida de la agudeza
visual, prurito ocular, opacidad en la cérnea)
% cutaneas (dermatitis seborreica,
cicatrizacion lenta, acné), reduccion de la
tasa de crecimiento, lesiones en la
cavidadbucal (atrofia de las papilas gustativas,
Ulceras). Ademas, todos estos sintomas se
agravan si la arriboflavinosis va acompafiada
de la carencia de otras vitaminas del grupo B.

6. Enfermedades relacionadas: La deficiencia
de la riboflavina no produce efectos lo
suficientemente  negativos como para
asociarla con una enfermedad en concreto.
Debido a que es un precursor del FMN y del
FAD,puede que la concentracion de los
mismos se vea alterada como consecuencia
de la carencia de la vitamina B2. Sin embargo,
cabe destacar que la riboflavina se utiliza
como tratamiento profilactico de la migrafia
y, en menor dosis, también se administra en
anemia y carencias asociadas a neuropatias.
También se emplea riboflavina para Ia
técnica de ligaciones cruzadas en el
tratamiento del queratocono (formacion
cOnica andmala de la cdrnea).

7. Bibliografia.

Riboflavina. 02.02.2015, Available:
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/0
02411.htm [28.11.2016].

Riboflavina. Available: http://milksci.unizar.
es/bioquimica/temas/vitamins/riboflavina.html
[28.11.2016].

Institute of Medicine (US) Standing Committee on
the Scientific Evaluation of Dietary Reference
Intakes and its Panel on Folate, Other B
Vitamins, and Choline 1998, Dietary Reference
Intakes for Thiamin, Riboflavin, Niacin, Vitamin
B6, Folate, Vitamin B12, Pantothenic Acid,
Biotin, and Choline, Washington (DC).

Ufia Alvarez, J. (2013). Optimizacién de |la
produccién de riboflavina en Ashbya gossypii
basada en el analisis funcional de las rutas de

recuperacién de nucleobases de purina.
Doctorado. Universidad de Salamanca.

Riboflavina (Vitamina B2)

Autores: Anyi Celestina Moore Olalla, Maria
Antonia Ruiz Alba, Celia Sdnchez Moyano y
Guillermo Sanz Lépez

La Riboflavina es una vitamina hidrosoluble
formada por un polialcohol derivado de la
ribosa (ribitol) unido a una flavina (base
nitrogenada) dimetilada. Sus caracteristicas
son: Forma parte de las flavoproteinas (como
consecuencia del punto anterior); Tiene color
amarillo; Es el componente principal de los
cofactores FMN y FAD; Es sensible a la luz
solar y a ciertos tratamientos, como la
pasteurizacion.

Otros nombres que puede adoptar son:
Vitamina B2, Lactoflavina (en desuso), y 7,8-
Dimetil-10-[(2S,3S,4R)-2,3,4,5-
tetrahidroxipentil]benzo[g]pteridina-2,4-
diona (denominacién de la IUPAC).

Dentro de las fuentes naturales de esta
vitamina, se puede distinguir entre:

- Fuentes animales: visceras (higado, rifidn,
etc.), lacteos (queso, leche, yogures, etc.),
huevos, pescado y carne magra.

- Fuentes vegetales: pan, cereales, verduras,
hortalizas de hoja verde, legumbres, nueces.
- Otras fuentes: Levadura, champifiones,
hongos, y alimentos especificos para bebés.
Ademas, la riboflavina se puede incluir en
nuestra dieta de forma artificial mediante
comprimidos, si se presentan algunos de los
sintomas asociados a su carencia.

Interviene en las reacciones de
oxidorreducciéon, pues puede transferir
2 electrones: FAD + 2H* + 2e” > FADH,

Por ello, estd implicada en la produccién de
energia en la cadena transportadora de
electrones (produce 1,5 moléculas de ATP
por cada molécula de FADH,). También se
requiere para reciclar glutation (glutation
oxidasa = glutation reducido). Por otra parte,
se requiere en el metabolismo de lipidos,
glucidos, proteinas y aminodcidos.




Una carencia de Riboflavina, la cual suele
venir asociada a la carencia de otras
proteinas, tendra efectos negativos, que
pueden estar causados por diversos factores
tales como un mal aporte de la vitamina en la
dieta, problemas asociados a la absorcion de
la misma o una excrecidn excesiva. Otras
causas menos comunes son algunas
enfermedades (diabetes, hipertiroidismo y
estados febriles prolongados), el alcoholismo
y el consumo de otras drogas, el estrés, la
actividad fisica excesiva, y una dieta pobre en
carne y lacteos. Los sintomas de la carencia
de esta proteina son:

- Relacionados con la boca: inflamaciones de
la mucosa (estomatitis), presencia de fluidos,
labios agrietados y enrojecidos, inflamacién y
cambio de color de la lengua (glositis),
ulceras...

- Relacionados con la vista: fotosensibilidad,
inflamacidn y enrojecimiento de los ojos...

- Trastornos de la piel: sequedad, dermatitis
seborreica, cicatrizacion lenta...

- Otras: retraso del crecimiento, anemia,
dolor de garganta, fatiga...

Por otra parte, como es una proteina
hidrosoluble, si se diese el caso de una
hipervitaminosis, los  excesos  serian
eliminados por la orina sin presentar
problemas.

Bibliografia

MedlinePlus: https://medlineplus.gov/ spanish
/ency/article/002411.htm

Zonadiet.com: http://www.zonadiet.com/
nutricion/vit-b2.htm

ABCdietas.com: http://www.abcdietas.com
/articulos/dietetica/vitamina_b2.html

Riboflavina (Vitamina B2)

Autores: David Rodriguez Garcia, Lourdes
Sdanchez Miranda, Rosario del Carmen Virola
Zamora, Malena Garcia Alvarez y Julia
Sanchdn Sanchez

La riboflavina, también llamada vitamina B2 o
lactoflavina, es un complejo vitaminico
hidrosoluble, es decir, no se almacena en el
organismo y, ademas, se elimina por la orina.
Dicha vitamina fue descubierta en la leche y

presenta un color amarillo anaranjado en su
forma sdlida y fluorescencia amarilla verdosa
muy intensa cuando se encuentra disuelta.
Esta vitamina es muy sensible a la luz solar y
pierde sus propiedades cuando se somete a
procesos tales como la pasteurizacion.

Estd formada por un anillo de isoaloxazina
dimetilado que se asocia al ribitol, un
polialcohol derivado de la ribosa, siendo asi
el componente principal de los coenzimas
flavina mononucleétido (FMN) vy flavin-
adenin dinucleédtido (FAD). Por lo tanto,
participa en reacciones de oéxido-reduccidon
propias del metabolismo de acidos grasos,
glucidos y proteinas, interviniendo en la
cadena respiratoria de las mitocondrias con
el fin de obtener energia en forma de ATP.

También estd involucrada en la eritropoyesis
(formaciéon de glébulos rojos); en el
catabolismo de adrenalina y noradrenalina y
en el metabolismo del hierro. Dicha vitamina
tiene un papel fundamental en el desarrollo y
crecimiento; también en el mantenimiento
de la membrana mucosa, los ojos, piel,
sistema nervioso y fertilidad.

Las fuentes naturales principales para su
obtencidn son la leche, la carne, los vegetales
verdes, los cereales, legumbres, nueces y
visceras. Hay que decir que en la mayoria de
los alimentos se encuentra en forma de
coenzimas unidos fuertemente a diferentes
proteinas. Esta unidn se rompe mediante
hidrélisis a pH acido.

Debido a que se trata de una vitamina
soluble en agua, como se ha mencionado
previamente, no produce efectos tan graves
como otras vitaminas ante una
hipervitaminosis. Sin embargo, su carencia
(arriboflavinosis) puede provocar anemia,
retraso en el crecimiento, dolor de garganta,
inflamacion de las mucosas, alteraciones en
la piel o lesiones en los labios (quelosis).
Asimismo, se ha establecido una relacién
entre la aparicién de cancer de eséfago y la
deficiencia de dicha vitamina. También se
relaciona con enfermedades de la vista, tales
como cataratas, fotofobia, modificaciones de
la cornea o lagrimeo.




Un ejemplo claro de la importancia de la
riboflavina son las migrafias, puesto que son
producidas por un deterioro del metabolismo
mitocondrial del oxigeno en el cerebro y la
vitamina B2 interviene directamente en este
proceso.

Niacina (Vitamina B3)

Autores: M? Teresa Marcos Carretero, Pablo
Gabriel Mateos, Sergio Nufio Matos, Numa C.
Pérez Lopez y Pablo César Gdlvez Garcia

Caracteristicas: La niacina, vitamina B3,
vitamina PP o antipelagra es una vitamina
hidrosoluble, es decir, no se acumula en el
cuerpo. Por esta razén es necesario un
requerimiento diario de este micronutriente,
aproximadamente 6.6 mg/1000kcal.

Fuentes naturales: La niacina puede
obtenerse directamente de la dieta o por
sintesis enddgena, a partir del aminodcido
triptéfano. Las fuentes naturales de niacina
son: carne, pescado, huevos, visceras (como
el higado), leche, frutos secos, patatas,
legumbres, cereales. El triptéfano se
encuentra principalmente en la leche y el
huevo, de 60mg de este aminodacido se
obtiene 1mg de la vitamina B3.

Reacciones bioguimicas: La niacina forma
parte de las coenzimas NAD" y NADP' que
participan en el metabolismo de la glucosa,
las grasas, las proteinas y alcohol. La niacina
también contribuye en la respiracién celular,
la sintesis de neurotransmisores, hormonas
sexuales y hormonas, por lo que es
importante para el buen funcionamiento del
sistema nervioso, digestivo, la lengua y
mantenimiento de la piel.

Hipervitaminosis: Es dificil encontrar casos
con exceso de niacina, debido a que la
cantidad de los micronutrientes disminuye
cuando se someten a ciertas técnicas
culinarias  (coccidon, excesos de calor,
oxidacion, reduccién, etc.), también es
importante destacar la biodisponibilidad de
la vitamina (la cantidad ingerida no es la
misma que la absorbida en el intestino) y la

utilizacion de la vitamina, la cantidad que no
es necesaria para las funciones del organismo
se elimina por la orina ya que se trata de una
vitamina hidrosoluble. Por estas razones su
requerimiento nutricional es diario.

Hipovitaminosis: La deficiencia de niacina es
mas comun en paises del tercer mundo, que
basan su alimentacién en el maiz o sorgo
principalmente. El maiz es un alimento que
contiene niacina ligado a hidratos de carbono
Yy pequefios péptidos que impiden su
absorcién y utilizacién. Ademds al basar la
dieta en el maiz y no consumir proteinas
(aporte de triptéfano) en las cantidades
necesarias, se produce un déficit de Vitamina
B3 conocida como pelagra o enfermedad de
las 3 “d” por los sintomas: diarrea, dermatitis
y demencia, en casos extremos puede llegar
a producir la muerte.

Otra causa de hipovitaminosis de niacina es
la enfermedad de Hartnup (enfermedad
hereditaria que causa la absorcién
inadecuada del aminoacido triptéfano). La
enfermedad de Crohn y megaduodeno
también causan la mala absorcion del
triptéfano. Por otra parte el Sindrome
carcinoide, induce una secrecion aumentada
de serotonina y catecolaminas por causas
tumorales, el requerimiento del triptéfano
aumenta para la sintesis de serotonina en vez
de niacina, por lo que los niveles de niacina
decaerian produciendo pelagra.

Niacina (Vitamina B3)

Autores: Cristina Carmona Sdnchez, Marina
Cid Martinez, Paloma Diaz Lopez, Janire Diaz
Villafafie y Laura Paniagua Andrés

1. Naturaleza, caracteristicas y nombres
alternativos de la niacina: La niacina, también
llamada vitamina B3, dacido nicotinico o
nicotinamida, es una vitamina del complejo B
que se encuentra en el grupo de las
hidrosolubles, es decir, es capaz de disolverse
en agua lo que permite que no se acumule,
pues se expulsa facilmente por la orina. A su
vez, esta propiedad de solubilidad hace
necesario su consumo habitual por la
alimentacién. Dentro de sus caracteristicas




podemos destacar su presencia en tejidos
animales y vegetales pudiendo ser
sintetizada a partir del triptéfano, un
aminodcido esencial.

2. Fuentes naturales de obtencién de la
niacina: La niacina se puede obtener de la
leche, los huevos, el pan y los cereales
enriquecidos, el arroz, el pescado, las carnes
magras (las cuales tienen menos de 10
gramos de grasa/100 gramos de carne), las
legumbres (lentejas, garbanzos), los manies y
las aves de corral.

3. Posibles consecuencias de una hiper- e
hipovitaminosis y enfermedades relacio-
nadas: En cuanto a los problemas que
presenta el déficit de niacina en nuestro
cuerpo, podemos destacar la enfermedad de
la pelagra, la cual es ocasionada por dietas no
equilibradas. Se trata de una enfermedad
poco comun actualmente. Asi mismo, el
déficit de esta vitamina puede causar
dermatitis, insomnio, debilidad general,
trastornos circulatorios, etc. Un exceso de
niacina también genera enfermedades,
siendo la primera causa la toxicidad y uno de
sus mayores sintomas el enrojecimiento de la
cara. También genera  problemas
estomacales (ulceras) o hepaticos, y también
se produce un aumento de la glucosa en
sangre. Si el paciente utiliza suplementos de
niacina, enfermedades como la diabetes o
gota pueden empeorar. Ademas, la vitamina
B3 es utilizada para controlar niveles de
colesterol (LDL) y otras sustancias.

Niacina (Vitamina B3)

Autores: Luis Alvarez Carbayo, Victor
Escribano de la Torre, Mario Garcia Garcia,
Miguel Garcia Martin y Jorge Rdbago Castro

La niacina, también llamada vitamina B3,
acido nicotinico, nicotinamida o vitamina PP
es una vitamina (micronutriente esencial)
hidrosoluble. Al ser hidrosoluble Ila
acumulacién en el organismo es minima,
siendo excretado el exceso por la orina. Por
ello, el aporte de esta vitamina debe ser
constante. Esta vitamina en su forma activa

se encuentra como parte de los coenzimas
NAD® y NADP’. EI NAD' participa en
reacciones catabdlicas (aceptor). EI NADP*
estd involucrado en reacciones anabdlicas
(donador).

Las fuentes de obtencién naturales pueden
ser de origen animal o vegetal.

- Animales: Carnes de ternera, aves, cordero
y cerdo (especialmente en el higado).
También es abundante en pescados (como el
atun). A partir del triptéfano se puede
obtener metabdlicamente esta vitamina, v,
por esta razon alimentos ricos en este
aminoacido como la leche, sus derivados y
los huevos darian con un aporte indirecto de
niacina.

- Vegetal: En cereales integrales, guisantes,
patatas, alcachofas, brdcoli, platano, tomate,
esparragos, cacahuetes e incluso en la
levadura de la cerveza. De igual manera
vegetales ricos en triptéfano serian la avena,
los datiles y el aguacate.

La forma activa participa en reacciones de
oxido-reduccién siendo el coenzima (de
oxidoreductasas) de enzimas que transporta
equivalentes redox:

NAD" +2H" + 2" > NADH + H*

La hipovitaminosis de niacina provoca
distintos desoérdenes:

- Nerviosos: nerviosismo, ansiedad, insomnio,
depresién y demencia.

- Digestivos: diarrea, indigestién, picores en
el recto, llagas bucales y halitosis.

La pelagra surgia por una alimentacion
basada en cereales y maiz carentes de
triptéfano y se manifiesta con sintomas como
delirios, diarrea, dermatitis y Ulceras en la
piel. Su ingesta excesiva puede provocar
danos estomacales y hepdticos, asi como
enrojecimientos en la piel (por la
vasodilatacién que producen las
prostaglandinas).
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Piridoxina (Vitamina B6)

Autores: Natalia Diaz-Masa Nava, Maria
Prieto Rozados, Diego Rodriguez Rivas, Lucia
Sdnchez Magdaleno y Cristina Torres Bueno

La piridoxina 6 vitamina B6 (3-hidroxi-4,5-
hidroximetil-2-metil piridina) es una vitamina
hidrosoluble que se disuelve en agua por lo
que no puede ser almacenada en el cuerpo
siendo necesaria su ingesta en la dieta
diariamente.

La piridoxina se convierte biolégicamente en
otros dos compuestos: piridoxal y
piridoxamina. Las formas coenzimaticas
activas de la vitamina B6 son el fosfato de
piridoxal y el fosfato de piridoxamina. La
reaccion enzimdtica mas comun realizada
como coenzima es la transaminacién.

Reacciones quimicas en las que participa y
funciones: El piridoxal fosfato (PLP), forma
activa de la piridoxina, es una coenzima que
es fundamental para la accidon de un centenar
de enzimas. El PLP participard en distintas
reacciones como la conversién del triptéfano
a niacina, de la metionina en caseina, del
triptéfano a serotonina y de histidina a
histamina. También interviene en numerosas
funciones como en la sintesis de
hemoglobina, aminoacidos y de glucosa a
partir de aminodcidos, y en el metabolismo
de acidos grasos y proteinas. Interviene
también en la produccién de anticuerpos y
en el mantenimiento de la funcidn
neurolégica. Ademds es fundamental para la
formacién de niacina o vitamina B3 y para
absorber la vitamina B12.

Fuentes de obtencién de piridoxina: La
piridoxina es sintetizada en pequeias
cantidades por algunas bacterias que forman
parte de nuestra flora intestinal, no obstante
la produccién de piridoxina es muy reducida,

por tanto debe ser ingerida mediante la dieta.

Siendo las principales fuentes naturales la
carne de cerdo, cordero, ternera
(principalmente el higado), pescados, los
lacteos, los huevos, levaduras, cereales,
legumbres, verduras, uvas y algunos frutos
secos como las nueces.

Requerimientos diarios: Los requerimientos
diarios de piridoxina varian mucho
dependiendo del sexo, la edad u otros
factores como el embarazo o alguna
enfermedad. Asi los requerimientos pueden
variar desde 0.1 en bebés hasta 1,9 mg/dia
en embarazadas. No obstante, tanto Ila
deficiencia como el exceso pueden causar
serios problemas:

Hipervitaminosis: la ingesta de cantidades de
vitamina B6 superiores a las recomendadas
durante largos periodos de tiempo puede
provocar: ataxia, es decir, dificultad en el
movimiento y la coordinacién, desoérdenes
neuroldgicos como epilepsia o espasmos,
sensaciéon de hormigueo en extremidades
(parestesia) y cambios en las sensaciones.

Hipovitaminosis: la deficiencia de piridoxina
es muy rara debido a que esta vitamina se
encuentra en muchos alimentos. No obstante
su deficiencia puede estar provocada por
alcoholismo, estrés, tabaquismo,
determinadas drogas o medicamentos y por
malnutricion aguda. Cabe destacar que el uso
de anticonceptivos orales puede provocar la
disminucién de la piridoxina. La
hipovitaminosis puede causar: anemia
hipocrémica, retraso en el crecimiento,
dermatitis seborreica, confusién, depresion,
irritabilidad, ulceras en la boca y la lengua
también  conocidas como  glositis vy
convulsiones.

Bibliografia:

Lehninger. A. Bioquimica. Las bases moleculares
de la estructura y funcion molecular 22
edicién. Barcelona: Ediciones Omega;1982;
p .350-352.

Jose Mataix Verdu. Nutricion y alimentacion
humana. 22 edicién: Ergon; 2009; p .199-202.

Eulalia Vidal Garcis. Manual practico de nutricién
y dietoterapia. 12 edicién.2009; p.51-52

MedlLinePlus:  https://medlineplus.gov/spanish/
ency/article/ 002402.htm

http://Ipi.oregonstate.edu/es/mic/vitaminas/vita
mina-B6
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Piridoxina (Vitamina B6)

Autores: Marta Gémez San Segundo, Maria
Herndndez Bldzquez, Carlos Herndndez Polo,
Fanyi Yang y Jorge Ramos Manuel

Caracteristicas y naturaleza quimica: La
vitamina B6 o piridoxina es una vitamina
hidrosoluble  formada por: piridoxina
(alcohol), piridoxal (aldehido) y piridoxamina.
La piridoxina es la forma principal en la que
se encuentra esta vitamina en la dieta, y el
fosfato de piridoxal su forma activa. Al
tratarse de una vitamina hidrosoluble, su
suplemento ha de ser continuo ya que no se
acumula y se absorbe rapidamente en el
yeyuno. Por esta misma razén, no resulta
téxica y sus excesos se eliminan con la orina.

Fuentes naturales de obtencidn: Al igual que
otras vitaminas pertenecientes al grupo de
las vitaminas B, la piridoxina se encuentra
tanto en tejidos animales como vegetales: en
higado, musculo, clara del huevo, rifdn,
leche, miel de abeja, arroz, semillas, frutas y
verduras como judias verdes, aunque

también puede ser sintetizada artificialmente.

Reacciones quimicas en las que interviene la

vitamina B6: La vitamina B6 interviene
principalmente en el metabolismo de los
aminoacidos. En animales, sus tres formas
(piridoxol, piridoxal y piridoxamina) son
igualmente efectivas nutricionalmente e
intercambiables entre si (se diferencian en un
Unico grupo funcional). Destaca el fosfato de
piridoxal como coenzima en algunos sistemas
enzimaticos de los mamiferos en los que
cataliza reacciones importantes en el
metabolismo de los aminodcidos: trans-
aminacién, la transferencia reversible de un
grupo amino entre un aminoacido y un acido
a-cetoglutadrico; descarboxilacion de al
menos dos aminodacidos; conversion de la 3-
hidroxiquinureina a acido  3-hidroxian-
tranilico; interconversién de glicina y serina;
reacciones de la transsulfurasa y la tionasa,
convirtiendo la homocisteina y cistationina a
cisteina. Por otra parte, el fosfato de
piridoxal parece ser un cofactor esencial en la
transformacién de 4&cido linoleico a 4cido

araquidénico y de la 4acido glutamico
descarboxilasa.

Hipovitaminosis e hipervitaminosis: La
deficiencia de piridoxina (hipovitaminosis) en
su forma leve, bien causada por alcoholismo,
obesidad o mala absorcidon, produce
nerviosismo, irritabilidad, depresiéon y
confusién. La deficiencia grave puede
ocasionar neuropatia periférica, convulsiones
y coma, asi como anemia sideroblastica.
También provoca dermatitis, queilosis vy
glositis. La hipervitaminosis de la vitamina B6,
puede ocasionar efectos como dificultad para
coordinar el movimiento, entumecimiento de
extremidades, cansancio y somnolencia o
cambios sensoriales.

Bibliografia:

www.Medline.com

John W. Baynes; Marek H. Dominiczak Bioquimica
médica. (42edicidn, Elsevier)

Abraham Cantarow, Bernard Schepartz.
Biochemistry (3rd edition, W. B. Saunders Co.)

Cobalamina (Vitamina B12)

Autores: Maria Escribano Igleisas, Merelyn
Bonome Gonzdlez, Pablo Ahumada Pascual,
Pedro Garrido Garzon, y Jesus Vicente Garcia

Naturaleza, caracteristicas y nombres
alternativos: La cobalamina, también llamada
vitamina B12 o cianocobalamina pertenece al
complejo B de las vitaminas. Dentro de él se
encuentran 8 vitaminas que poseen una
funcién comun, el metabolismo de la energia
proveniente de los alimentos.

La cobalamina es una vitamina hidrosoluble
que desempefia un rol importante en la
sintesis del ciclo de Krebs y en el
metabolismo del folato. Unicamente es
sintetizada por bacterias, asi, las presentes
en la flora intestinal si son capaces de
fabricarla pero su aprovechamiento es muy
escaso. La cobalamina estd formada por 4
anillos pirrdlicos que forman un grupo
macrociclico, es una porfirina similar al grupo
hemo, pero presenta Co’ en el centro en
lugar de Fe?. Este cobalto forma enlaces
covalentes con los atomos de nitrégeno de
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los anillos pirrélicos. También puede
presentar un grupo ciano unido al Co* siendo
ésta su forma mas estable.

Fuentes naturales de obtencién: Los
principales alimentos que la presentan son
los mariscos (destacando su presencia en
almejas), el higado (cordero y vaca), el pulpo,
las huevas de pescado (con mayor contenido
que los huevos de gallina), el pescado
(caballa), el queso, la carne de vacuno
(siendo el hombro de cordero la parte con
mayores proporciones) y otros alimentos
como el cangrejo y la langosta, el yogurt
natural, la leche entera, el jamén o el pollo.

Reacciones bioquimicas en las que esta
implicada: La vitamina B12 interviene en la
sintesis de DNA, participa en la regeneracion
del THF y es indispensable para la formacién
de eritrocitos; ademas, interviene en la
isomerizacion del malonil-CoA a succinil-CoA.
En lo concerniente a la sintesis de DNA, actua
como aceptor de grupo metilo en la reaccidn
de desmetilacion del acido Ns-metil-tetrahi-
drofélico y como dador de grupos metilo en
la reaccion de metilacion de la homocisteina
para dar lugar a metionina.

Las consecuencias de la hipovitaminosis de la
vitamina B12 son: diarrea o estrefiimiento,
fatiga, falta de energia o mareos; falta de
apetito y problemas de concentracién. Las
enfermedades relacionadas con la
hipovitaminosis son: anemia, aumento del
riesgo de padecer cancer gdastrico,
enfermedades cardiovasculares y trastornos
del sistema nervioso (demencia, confusién,
paranoia...) ya que sin cobalamina la vaina de
mielina se pierde progresivamente.

Consecuencias de la hipervitaminosis de la

vitamina B12: A pesar de que la B12 se puede
excretar por orina, hay suplementos
artificiales o patologias que impiden su
eliminacion y que por su acumulacidon
pueden causar dafios o patologias como
problemas de prurito y erupciones cutdneas;
vomitos, diarreas y desdérdenes gastricos;
palpitaciones y nerviosismo. Las
enfermedades relacionadas con la
hipervitaminosis son efectos cardiovascu-

lares como insuficiencia cardiaca congestiva,
trombosis vascular periférica o edema
pulmonar.

Cobalamina (Vitamina B12)

Autores: Carmen Gervds Yubero, Raquel
Eloisa Gonzdlez Herndndez, Irene Gonzdlez
Pascual, Ana Llamazares de la Moral y Jorge
Macedo Pascual

La cobalamina, también llamada
cianocobalamina o vitamina B12, es una
vitamina hidrosoluble que pertenece al
complejo B.

Estructura quimica: Esta vitamina esta
formada por la unién de cuatro anillos
pirrélicos teniendo como nucleo central el
cobalto (estructura similar al grupo hemo).
Cuatro de las valencias del cobalto se unen
covalentemente a nitrégenos de los anillos
pirrdlicos. Una de las restantes establece un
enlace de coordinacién con el 5,6-
dimetilbencimidazol, uniéndose la otra a
diferentes radicales.

Caracteristicas: Es una vitamina esencial,
hidrosoluble y necesita de la presencia de
factor intrinseco para su absorcién. Ademas,
presenta facil cristalizacién y no se oxida con
el aire. Es esencial para las células en mitosis
como las hematopoyéticas de la médula ésea
(asi como el acido fdlico).

Fuentes naturales: Hallamos vitamina B12 en
gran cantidad de proteinas de origen animal.
Es sintetizada en la flora intestinal de dichos
animales. En los vegetales se encuentra en
pequefia cantidad y en intestino del ser
humano no se produce la suficiente. Se
puede obtener de alimentos como las
visceras de animales, mariscos, huevos, leche,
carne de aves, etc. Los veganos necesitan un
suplemento de esta vitamina.

Reacciones en las que es participa:
hematopoyesis (por lo que se emplea para
tratar la anemia), formacién de proteinas,
buen funcionamiento del SNC (ya que
participa en la produccién de neurotrans-

13



misores), formacion de vainas de mielina y la
prevencion de enfermedades cardiovas-
culares en colaboracién con el acido fdlico
(debido a que reduce la acumulaciéon de
homocisteina). También participa en la
degradacién de 4cidos grasos.

Cantidad diaria _recomendada: 2,0-2,6 ug
vitamina B12/dia.

Hipo/Hipervitaminosis vy enfermedades
relacionadas.

- Causas de la hipovitaminosis: Puede ser
causada por deficiencias dietéticas (dietas
vegetarianas o veganas), desdrdenes
gastricos (ausencia de factor intrinseco,
anemia perniciosa), desérdenes mixtos
(enfermedades causadas a causa de una
gastrectomia), defectos intestinales (defectos
en la luz del intestino, infestacion por
parasitos, como la tenia), desérdenes ileales
(enfermedad ileal, extraccion ileal,
malabsorbcién producidas por drogas o
congénita) y desérdenes en el transporte
plasmatico y en el metabolismo celular.

- Consecuencias de la hipovitaminosis:
Niveles deficitarios de esta vitamina se
pueden reflejar en anemia y anemia
perniciosa, desequilibrio o debilidad, asi
como entumecimiento u hormigueo en
extremidades.

- Anemia por deficiencia de vitamina B12 6
anemia perniciosa: La anemia por deficiencia
de vitamina B12 o anemia perniciosa es un
conteo bajo de glébulos rojos debido a una
deficiencia de dicha vitamina, ya que esta es
necesaria para la sintesis de glébulos rojos.
Se produce por el debilitamiento del
revestimiento del estdmago o por una
enfermedad autoinmunitaria en la que el
sistema inmunitario ataca a la proteina del Fl
gue se encarga de la absorcién de la B12 o a
las células que producen el Fl. También
puede ser congénita. Los sintomas son
diarrea o estreiimiento, fatiga, inapetencia,
piel palida, dificultad respiratoria... Su
prolongacion en el tiempo puede presentar
dafios en el sistema nervioso, como
confusién, depresion, pérdida de equilibrio,
entumecimiento, etc.

- Hipervitaminosis: No hay indicios de efectos
secundarios por exceso de vitamina B12, ya

que al ser una vitamina hidrosoluble, todo
exceso es excretado a través de la orina, por
lo que no se acumula en el organismo.

Cobalamina (Vitamina B12)

Autores: Serena Sdnchez, Pablo Romo, Alvaro
Sdnchez, Joao Barata y Luis Javier Ferndndez

La vitamina B12 o cobalamina esta
constituida por un sistema de anillos de
corrina y un ribonucleédtido cuya base
nitrogenada es el 5,6-dimetilbenzimildeazol;
la corrina esta formada por cuatro anillos de
tipo pirrol con un ion de cobalto. La quinta
posicion del mismo aparece wunida al
ribonucleétido y el ligando de la sexta
posicién es variable (grupos hidroxilo, agua,
nitrilo...) dando lugar a las diferentes
cobalaminas:  hidroxicobalamina, acuoco-
balamina, etc. Ademas, el sistema pirrélico
presenta una de sus cadenas unidas por un
enlace tipo éster al ribonucleétido.

La cobalamina es elaborada unicamente por
algunas bacterias, es decir, no pueden
sintetizarla ni las plantas ni animales. En
humanos normalmente es  aportada
mediante alimentos de origen animal como
huevos, carne o lacteos, siendo
complementado por las bacterias del tracto
intestinal.

La vitamina B12 se requiere para el
metabolismo de 4cidos grasos de cadena
impar e interviene en la sintesis de gldbulos
rojos. Se caracteriza por ser una vitamina
hidrosoluble por lo que los excesos se
excretan por la orina y no existen
hipervitaminosis.

Participa en las reacciones de transferencia
de un atomo de hidrégeno desde un atomo
de carbono a otro adyacente, intercam-
biandolo por un grupo alquilo, carboxilo,
hidroxilo o amino. También interviene en
reacciones de transferencia de grupos metilo,
sintesis de dacidos nucleicos en bacterias,
sintesis de metano y de metionina a partir de
homocisteina.
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La enfermedad por falta de cianocobalamina
en el sentido de encontrarse esta vitamina en
cantidades inadecuadas en los alimentos es
muy rara. Por ello, el grupo que presenta
mayor riesgo es aquel cuya dieta es
vegetariana pura. Mucho mas frecuente es la
anemia perniciosa, enfermedad autoinmune
en la cual se producen anticuerpos que
actian contra las células parietales del
estdmago lo que impide la sintesis del factor
intrinseco (glicoproteina necesaria para la
absorciéon de esta vitamina en los tramos
distales del tubo digestivo). Los sintomas son
anemia y neuropatia.

Biotina

Autores: Laura Bouza Muvilla, Ana Marina
Garcia Manrique, Nuria Martin Vergara,
Sandra Prieto Garcia y Juan Toranzo
Mugugarren

La biotina, también conocida como vitamina
B8, B7 y H, es una vitamina hidrosoluble que
forma parte del complejo B. Se trata de un
compuesto formado por dos ciclos de los
cuales uno contiene un grupo ureido y el otro
el tetrahidrofeno (que presenta azufre).
Ademas, posee una cadena lateral con 4cido
valérico. La sintesis de biotina tiene lugar en
el organismo mediante la flora intestinal.
Ademas, se puede obtener a partir de lacteos,
setas y verduras, huevos, pescados,
legumbres, cereales, entre otros. Se
caracteriza por ser soluble en agua y alcohol,
mientras que es insoluble en disolventes
grasos. También tiene tres carbonos
asimétricos que determinan ocho formas
esteroisdmeras.

La biotina actua como coenzima en
complejos multienzimaticos que intervienen
en las reacciones de carboxilacion,
participando en la lipogénesis, gluconeo-
génesis y el catabolismo de algunos
aminodcidos. Por ejemplo, actia como grupo
prostético de la piruvato carboxilasa en el
transporte de CO,. Juega un papel clave en la
formaciéon de la piel y de hormonas vy
colesterol. Algunos estudios cientificos
consideran que la biotina estd ligada al

crecimiento del pelo, al endurecimiento de
uias quebradizas y a la hidratacién de la piel.

El déficit de biotina implica sintomas de
depresién, alucinaciones, dolor muscular,
anorexia, nauseas, insomnio y dermatitis,
cuya causa radica en la existencia de avidina,
que inhibe la absorcién de biotina. Ademas,
la hipovitaminosis en nifios se relaciona con
problemas en el sistema inmunitario. Por
otra parte, también tiene un efecto negativo
en las reacciones en las que participa, como
la sintesis de proteinas, glucégeno o
fosforilacion oxidativa. Por el contrario, la
hipervitaminosis produce un crecimiento
anormal de las ufias y del cabello, junto con
una mayor sudoracién y necesidad de
miccionar.

Biotina

Autores: José Oliva Martinez, Carmen Garcia
Moronta, Bibiana Nsue, Elena Jiménez
Bautista y Julia Gonzalo Consuegra

Fuentes naturales de obtencidn.

- Fuentes de origen animal: podemos
encontrarla en carnes, yema de huevo, y
visceras en general, especialmente el higado.
También encontramos biotina en la leche.

- Fuentes de origen vegetal: los mds ricos son
la levadura de cerveza, los cereales integrales
y sus derivados, las setas, la cebada, también
las nueces, la soja, los guisantes y garbanzos.

Caracteristicas.

- Interviene en el metabolismo de grasas,
aminoacidos, hidratos y purinas.

- Es soluble en agua y alcohol.

- Es una vitamina estable al calor.

- Se libera en el intestino mediante hidrélisis
enzimatica.

- Puede ser sintetizada por parte de la flora
intestinal, pero en menor proporcién.

- El sitio de maxima absorciéon de biotina es el
yeyuno.

- Su absorcién en el intestino es impedida por
la ingesta de avidina (proteina que se
encuentra en las claras de huevo crudas y
presenta afinidad alta por la biotina o sus
derivados).
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Consecuencias de una hipovitaminosis: Se
produce en dietas bajas en colesterol, en
pacientes que reciben  alimentacién
parenteral durante un tiempo prolongado y
durante la ingestidon prolongada de la clara
de huevo cruda, que alberga una
glicoproteina que es una a cuatro moléculas
de biotina impidiendo su absorcidn intestinal,
la avidina. Por ello, no se suele dar siempre
gue se tenga una dieta sana y equilibrada,
pero de producirse, los efectos serian:

- Pérdida de cabello (alopecia) y uias
quebradizas.

- Dermatitis y ezcemas: erupciones rojas y
escamosas alrededor de los ojos, nariz y
labios (queilosis).

- Sobre el sistema nervioso: depresidn, fatiga,
alucinaciones, hormigueo piernas y brazos.

- Falta de tono muscular, responsable de los
dolores musculares.

Consecuencias _de una hipervitaminosis: Es
una vitamina hidrosoluble, por lo que no es
muy frecuente la hipervitaminosis, ya que se
elimina facilmente via renal en forma de
metabolitos inactivos reciclados por las
bacterias intestinales o como biotina libre.
Como no se han observado efectos en
humanos, no se ha establecido un nivel
maximo de consumo tolerable.

Enfermedades relacionadas.

- Enfermedad de los ganglios basales sensible
a la biotina: también llamada sindrome de
disfuncion del metabolismo de tiamina 2, es
una enfermedad congénita y se basa en la
deficiencia del transportador de tiamina tipo
Il. Es causada por mutaciones en el gen que
codifica para este transportador (THTR-2).
Las  manifestaciones clinicas de Ila
enfermedad son tales como somnolencia,
confusidn, alteracién del nivel de conciencia,
ataxia (falta de coordinacion o equilibrio
debido a una alteracién en el cerebelo),
convulsiones, etc. Se ha demostrado que un
aporte alimenticio de biotina suprime las
crisis agudas y reduce los sintomas.

- Esclerosis multiple: enfermedad
autoinmune  caracterizada por dafos
progresivos a la vaina de mielina y perdida
neural en el cerebro y en la medula espinal.
Las discapacidades neuroldgicas derivan

desde sefiales minimas de disfuncién motora
hasta una posible muerte. Un estudio
demuestra que la dosis de biotina oral diaria
(300 mg) provocaba una disminucién en las
puntuaciones de la EDSS (escala expandida
del estado de discapacidad), por lo que se
estan llevando a cabo la evaluacién de la
suplementacién con altas dosis de biotina en
el tratamiento de la esclerosis multiple.

Acido félico

Autores: Victor Garcia Lorenzo, Angel Iglesias
Alonso, Germdn Jiménez de Miguel, Miguel
Angel Marino Garcia y Antonio Reyes Garcia

El 4cido félico es una vitamina hidrosoluble
de la familia de las vitaminas B. Esta molécula
es un derivado sintético de la vitamina B9
(folato), la cual se encuentra de forma
natural en determinados alimentos. Su
cardcter hidrosoluble le permite ser
expulsado con la orina, por lo que el cuerpo
no lo almacena, de tal manera que ha de ser
repuesto con el objetivo de no padecer
hipovitaminosis o avitaminosis. Esta es la
razon de que numerosos cereales estén
fortificados con este micronutriente. Asi
mismo, hay numerosos suplementos
dietéticos ricos en acido fdlico, los cuales
permiten mantener unos niveles éptimos de
esta vitamina en el cuerpo.

Funciones: Para ejercer su funciéon en el
interior de la célula, el acido fdlico tiene que
aparecer en su forma mas reducida, FH,. El
acido fdlico interviene, en un primer lugar, en
el catabolismo y sintesis de proteinas, junto a
la B12 y a la vitamina C, convirtiendo
aminodcidos (como la Ser en Gly). También
interviene en la biosintesis de bases
nitrogenadas y, por tanto, de DNA. De este
modo el folato participa en el crecimiento
celular y tisular, de ahi su vital importancia
en la dieta de Ila embarazada vy
preembarazada, puesto que cantidades
insuficientes de acido fdlico (menos de
800ug) pueden acarrear problemas en el
cierre del tubo neural (anencefalia) y pueden
provocar espina bifida. Tomar suplementos
de 4&cido fdlico antes de quedarse
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embarazada y durante el primer trimestre
puede disminuir las probabilidades de un
aborto.

Otra funcién de interés es la colaboracién en
la sintesis de las proteinas del sistema
inmune, principalmente de los linfocitos By T.
De hecho, en términos de calidad y cantidad,
la producciéon de estas moléculas depende
principalmente de la vitamina que estamos
tratando.

El papel del acido félico en la sintesis de
eritrocitos también es muy relevante, por lo
que previene al organismo de padecer
anemias.

Consecuencias de la hipervitaminosis de
acido fdlico: A pesar de su naturaleza
hidrosoluble, es posible que se produzca un
exceso de la vitamina (hipervitaminosis),
cuyas consecuencias son nauseas, vomitos y
nerviosismo. Segun varios estudios una alta
ingesta de dacido félico puede enmascarar la
deteccidén y la eficiencia de la B12, asi como
disminuir la capacidad cognitiva de las
personas.

Consecuencias de su déficit: Las principales
enfermedades producidas por unos niveles
bajos de acido félico en el organismo son la
diarrea, la aparicién de Ulceras, problemas en
el crecimiento y en el ciclo menstrual; glositis
y varias anemias. Como hemos mencionado
con anterioridad, bajos niveles de B9 en el
organismo de la embarazada pueden causar
anencefalia y espina bifida en el embrién en
desarrollo.

Fuentes naturales vy sintéticas de acido félico:
El acido félico puede encontrarse de forma
natural en alimentos como hortalizas de
hojas verdes y oscuras (espinacas, lechugas,
acelgas etc), legumbres (lentejas, alubias etc),
frutas citricas, etc. Una dieta variada aporta
las necesidades bioldgicas de este micronu-
triente, pero en caso de una dieta deficiente
(o con mayores requerimientos, como en las
embarazadas), podriamos anadir
suplementos de acido félico a la dieta.

Bibliografia:
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/002
408.htm

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/1582426
6

http://bvs.sld.cu/revistas/hih/vol13_2_97/hih012
97.htm

Acido félico

Autores: Celia Garcia Blanco, Marina Herrero
Lépez, Marta Herrero Vdzquez, Guillermo
Puerto Ortega y Manuel Rodriguez Carmona

El acido fdlico es un compuesto vitaminico
sintético, vitamina B hidrosoluble, utilizado
en suplementos alimenticios, cuya forma
natural es el folato y su derivado activo el
5,6,7,8-tetrahidrofdlico. También es conocido
como: vitamina M, folacin, folato, vitamina
B9 o acido pteroil-L-glutamico.

El folato se encuentra de forma natural
principalmente en el higado, las verduras de
hoja verde, las judias, el germen del trigo y la
levadura, aunque también estd presente en
alimentos como la yema del huevo, lacteos,
remolacha, zumos de naranja o pan integral.

El 4cido félico tiene un papel muy importante
en el transporte de atomos de carbono
durante los procesos metabdlicos. El
transporte se realiza a partir de la metilacién
del tetrahidrofolato, que se puede producir
tanto en el N-5 como en el N-10. Ademas,
actuaréd como receptor de elementos
monocarbonados en reacciones degradativas
como la conversién de serina en glicina o la
escision de la histidina.

Por otro lado, algunas de sus funciones mas
importantes como coenzima son ayudar al
cuerpo a utilizar los aminoacidos para crear
proteinas, la produccion de células
sanguineas en la médula dsea y de acidos
nucleicos, asi como asegurar el crecimiento
rapido de las células en infancia,
adolescencia y embarazo. En relacién a la
produccion de acidos nucleicos, cabria
destacar su relacidon con la vitamina B12, al
transformarla en una coenzima participe de
la sintesis del DNA.
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Una hipovitaminosis de &cido félico puede
causar enfermedades  cardiovasculares,
ademas de ciertos tipos de cancer, Alzheimer,
depresién o defectos de nacimiento
relacionados con defectos en el tubo neural.
Una deficiencia grave de esta vitamina
causaria una anemia megaloblastica que
produce glébulos rojos de tamafio superior al
normal.

Por otro lado, el exceso de acido fdlico
(hipervitaminosis) puede estar relacionado
con el aumento del riesgo de padecer cancer
de préstata y de pulmén por lo que se
recomendaria no ingerir mas de 1 mg diario
para los adultos, aunque la relacién de la
vitamina estudiada con estas patologias no
ha sido integramente demostrada.

Bibliografia:

http://sedici.unlp.edu.ar/bitstream/handle/10915
/2215/3_-
_Bioqu%C3%ADmica_del_%C3%Alcido_f%C3
%B3lico_y_las_pterinas.pdf?sequence=6

http://www.nutri-
facts.org/content/dam/nutrifacts/pdf/nutrie
nts-pdf-es/Vitamina_B9.pdf

Acido fdlico

Autores: Miguel Herguijuela Paredes, Carlos
Lopez Pereira, Carmen Ornia Ferndndez,
Beatriz Puerto Acedo y Cristina Sobrino Garijo

Naturaleza: Es hidrosoluble; presenta
susceptibilidad a altas temperaturas, asi
como a los rayos ultravioletas; es sensible al
calor en ambientes de bajo pH y se puede
oxidar.

Caracteristicas: Necesario para la sintesis de
DNA, RNA y formacion de proteinas;
presente en el higado y el rifidén; es eliminado
a través de la orina por lo que es necesario su
consumo habitual.

Reacciones en las que estd implicado: El
acido félico es capaz de captar y transferir
unidades de carbono, debido a esta funcién
interviene en numerosas reacciones como la
trasformacion de serina y glicina, y viceversa,

mediante la captacién y donacion del grupo
metilo, ademas participa en la sintesis de
DNA, la sintesis de purinas, el metabolismo
de la histidina y la sintesis de 5,10-metil-THF,
metionina y S-adenosil-metionina.

Consecuencias _de una hiper- e hipovita-
minosis vy enfermedades relacionadas:
Debido a su naturaleza hidrosoluble es
excretado a través de la orina, es decir, no se
puede almacenar, por lo que no se puede dar
hipervitaminosis. Las enfermedades
relacionadas con la hipovitaminosis son
infartos cardiacos, cancer, malformaciones
congénitas del SNC en el feto, depresidn,
fertilidad y anemia. En cuanto a las
manifestaciones clinicas se dan diarreas,
pérdidas de apetito, pérdida de peso o
palidez, lengua adolorida, debilidad, dolor de
cabeza, taquicardia e irritabilidad.

Bibliografia:

http://bvs.sld.cu/revistas/ali/vol12_2_98/ali0729
8.htm

http://www.botanical-online.com/medicinales
acidofolicopropiedades.htm

medlineplus.gov

http://www.news-medical.net/health/Food-High-
in-Folic-Acid-(Spanish).aspx

http://es.slideshare.net/MConstanzaBl/cido-flico-
b9

Acido ascérbico (Vitamina C)

Autores: Marta Diaz Ferndndez, Blanca
Garcia Pérez, Marta Herndndez Durdn y
Laura Jaramillo Garcia

La vitamina C es conocida también como
acido ascorbico, acido deshidroascérbico o
factor antiescorbutico. Deriva de una hexosa
y se obtiene en las plantas a partir de glucosa
y galactosa. No podemos sintetizarla porque
carecemos de la enzima L-gulonolactona
oxidasa y por ello debemos incorporarla en la
dieta, es decir, es esencial. Su funcion
principal es mantener el tejido conectivo y
6seo. En cuanto a su naturaleza quimica, la
vitamina C es hidrosoluble y se considera un
importante antioxidante.
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De forma natural encontramos la vitamina C
en frutas, citricos y verduras. Frutas tales
como el meldn, las naranjas, los pomelos, el
kiwi, el mango, la papaya, la pifia y la sandia.
Dentro de las verduras predomina el brécoli,
las coles, los pimientos, la espinaca, el
repollo y los tomates, entre otras.

La hipovitaminosis es una ingesta de la
vitamina mucho menor a la recomendada
que deriva en una enfermedad grave
denominada  escorbuto.  Esta  afecta
principalmente a adultos mayores y a nifios

desnutridos (enfermedad de Moeller-Barlow).

Los sintomas de dicha enfermedad son:
anemia, sangrado e inflamacién de encias,
debilidad en los dientes, debilidad
inmunoldgica, cicatrizacién y coagulacion
sanguinea retardada, hematomas, sangrados
nasales, aumento de peso debido al
metabolismo lento, cabello seco con puntas
partidas , piel dspera y reseca, dolor e
inflamacion de las articulaciones,
reblandecimiento éseo y debilidad muscular.

En la hipervitaminosis, que ocurre por un
abuso excesivo en la ingesta de vitamina C,
los efectos secundarios no son muy
frecuentes porque el cuerpo no puede
almacenar dicha vitamina ya que al ser
hidrosoluble es facilmente excretada por la
orina. Sin embargo, las dosis superiores a
2000 mg/dia pueden derivar en molestias
gastrointestinales, diarrea, calambres
abdominales e incluso podrian causar
calculos renales y ataques agudo de gota.
Ademds, puede producir hemocromatosis
debido a que el 4cido ascérbico interviene en
la absorcion del hierro.

Bibliografia y webgrafia:
David L. Nelson, Michael M. Cox. Principios de
Bioquimica. Lehninger. 62 ed.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/
https://medlineplus.gov/spanish/
http://www.acidoascorbico.com/vitamina_c
http://vitaminas.org.es/vitamina-c Acido L-
ascorbico
http://www.metabolismo.biz/web/vitamina-c/

Acido ascorbico (Vitamina C)

Autores: Maria Martinez Trasmonte, Carmen
Millan Rodriguez, Paula Morales Martin-
Mora, Paula Meana Pereira y Andrea Gavira
Benedito

La vitamina C, también Ilamada acido
ascérbico o acido deshidroascérbico, es una
vitamina esencial hidrosoluble, emparentada
guimicamente con la glucosa, necesaria para
el correcto crecimiento y reparacion de
tejidos. El organismo no es capaz de
sintetizarla o almacenarla, y es hidrosoluble.
Tiene caracter antioxidante, es decir, bloquea
parte del dafio causado por radicales libres
(responsables del envejecimiento, trastornos
como la artritis o envejecimiento).

Fuentes de obtencién natural de la vitamina
C: De manera natural la vitamina C puede
obtenerse en los frutos de los citricos, como
las naranjas, los pomelos o limones, entre
otros; y también en los brotes vegetales, ya
que en el proceso de germinacion se produce
esta vitamina.

Hipovitaminosis e hipervitaminosis C
(Enfermedades relacionadas): La deficiencia
de vitamina C o hipovitaminosis conlleva la
aparicion de la enfermedad denominada
escorbuto. Sus consecuencias principales son
la aparicion de manchas rojas o violetas en la
piel, vello ensortijado, cansancio, problemas
bucodentales como inflamacién y sangrado
de las encias y aflojamiento o pérdida de
dientes, asi como dolor en las articulaciones
y dificultad en la cicatrizacién de las heridas.
Ademas, puede tener otros sintomas como
anemia o depresién. El escorbuto debe
recibir tratamiento, en caso contrario, puede
conllevar la muerte.

El exceso de consumo de vitamina C o
hipervitaminosis es perjudicial para el
organismo, provocando célicos estomacales,
diarrea y nduseas. Ademas, puede empeorar
el estado de personas que padecen
hemocromatosis (trastorno que provoca una
acumulacion excesiva de hierro) dafiando
aun mas los tejidos del cuerpo.

La vitamina C es un ingrediente clave en las
dietas debido a sus beneficiosos efectos. Por
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un lado, estd cientificamente demostrado
que disminuye el riesgo de padecer cataratas
Yy que su ingesta retrasa la progresion de la
degeneracién macular relacionada con Ia
edad. Ademas, al ser un antioxidante, se cree
que puede contribuir en los tratamientos
contra canceres y que podria reducir el riesgo
de padecer enfermedades cardiovasculares
al ser el dafo oxidativo una de las principales
causas de las mismas.

Reacciones en las que participa la vitamina C:
La vitamina C o 4cido ascdrbico interviene en
numerosas reacciones bioquimicas ya que
actua como agente reductor cediendo dos
equivalentes redox, y transformandose en
acido dehidroascorbico. Participa en la
absorcion del hierro reduciendo el Fe*" a Fe?*
ayuda en la degradacion de la tirosina y la
fenilalanina, en el metabolismo mineral del
hueso, en la sintesis de coldgeno etc., entre
otras que ayudan al buen funcionamiento de
nuestro organismo. La mejor estudiada es la
sintesis de colageno, ya que sin vitamina C
seria imposible esta reaccion y provocaria la
enfermedad del escorbuto. Para que se
sintetice el colageno, se debe hidroxilar
prolina y lisina. De esto se encarga la
vitamina C. Finalmente, esta vitamina
también puede reaccionar con radicales
libres actuando como un antioxidante.
Captura radicales libres potencialmente
téxicos como los hidroxilos y regenera el
tocoferol a partir de los radicales tocoferilo.

Vitamina A

Autores: Tatiana Ferndndez de la Puente-
Goralski, Ana Gonzdlez, Mirian Jara, Natalia
Martin y Alexandra Tanasescu

La vitamina A es un vitamina liposoluble que
se almacena en el higado y considerada
esencial. La importancia de la vitamina A o
antixeroftalmica radica en su implicacion en
la formacién de huesos, tejidos blandos, piel
y dientes. También aumenta las defensas del
organismo estimulando el sistema
inmunitario, induce a la reparacidon de tejidos
que han sufrido dafios y tiene una gran
actividad antioxidante.

La vitamina A es un tipo de terpeno con un
anillo B-ionona con una cadena lateral y
cinco dobles enlaces conjugados, con
configuracién trans-. Se puede encontrar en
forma de alcohol libre o esterilizado por
acidos grasos.

La vitamina A se denomina retinol (vitamina
A preformada) cuando su procedencia es de
origen animal, encontrandose en alimentos
como: carne de vacuno, huevos 0 lacteos. El
retinol presenta tres formas activas: retinol,
retinal (pigmento visual importante en la
vision) y 4acido retinoico (sustancia de
sefializacién importante en el desarrollo,
crecimiento y diferenciacion). Sin embargo,
cuando su procedencia es vegetal, se le
conoce como carotenoides (provitamina A) y
estd presente en frutas y verduras de color
rojo, naranja y amarillo. Hay varios tipos de
carotenos: alfa, beta etc, siendo el mas
importante el B-caroteno. La digestion de la
vitamina A se lleva a cabo gracias a unas
enzimas denominadas lipasas y la digestion
del B-caroteno mediante la oxidacién
catalizada por la B-caroteno
15-15’ dioxigenasa, dando como producto
dos moléculas de retinal.

Las vitaminas antioxidantes como la vitamina
A actian como agentes reductores
neutralizando especies oxidadas como los
radicales libres. En concreto, la vitamina A es
un antioxidante interruptor porque detiene
la reaccion de formacidon de radicales libres,
diferencidandose de los antioxidantes
preventivos que impiden el inicio de la
reaccion que tiene como producto los
radicales libres.

En seres humanos, los valores fisioldgicos de
la vitamina A se encuentran entre los 50 y
200 pg/dL. Los valores habituales podrian ser
modificados por la influencia de diversos
factores (sexo, edad...). Cuando estos niveles
se encuentran por debajo del limite inferior
normal se produce hipovitaminosis. Aunque
la hipovitaminosis de la vitamina A es poco
usual al tratarse de una vitamina liposoluble
se puede dar en algunas situaciones como,
por ejemplo, si existe una deficiencia en la
absorcién de vitamina A, una mayor
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demanda metabdlica o un consumo
inadecuado de la vitamina en cuestion. Entre
las enfermedades mas destacadas cuya causa
es esta hipovitaminosis anteriormente citada
se encuentran la xeroftalmia (sequedad
ocular) y la ceguera nocturna.

En el otro extremo, se encuentran las
hipervitaminosis, que se diferencian en
crénicas y agudas. Las agudas se caracterizan
por un aumento de la presién del liquido
cefalorraquideo, lo cual provoca hidrocefalia,
vértigos, nauseas etc. Ademads, en nifos,
destaca el Sindrome de Marie-Sée. Los
sintomas que producen una hipervitaminosis
crénica son la hepatoesplenomegalia con
hipertensién portal, que puede
desencadenar en cirrosis. Otros sintomas son
la desescamacion cutdnea y la caida de
cabello.

En conclusion, la vitamina A es necesaria
para el organismo humano, pero siempre
dentro de los limites considerados normales,
ya que tanto el exceso como el defecto
acarrean graves perjuicios para la salud.

Vitamina A
Autores: José Antonio Flores Garcia, Carlota
Garrido Gallego, Alba Llanos Perianes, Javier

Pérez Merino y Mira Petrova Pesheva

Nombres alternativos: vitamina antixe-
roftalmica, vitamina antiinfecciosa.

Naturaleza: se puede encontrar en tres
formas quimicas diferentes (vitdmeros):
retinol (alcohol, la mas frecuente y conocida),
retinal (aldehido) y acido retinoico. Como
retinol, tiene una estructura de terpénica,
con un anillo B ionona y una cadena lateral,
sumando en total 5 dobles enlaces de
configuracién trans-.

Caracteristicas: es una vitamina (micro-
nutriente esencial) liposoluble (su exceso no
es excretable por la orina y se acumula en el
tejido adiposo y en el higado, pudiendo surgir
hipervitaminosis).

Fuentes: es una sustancia natural que se
produce en determinadas plantas, en forma
de carotenos (B-caroteno es su principal
precursor). La encontramos en zanahoria,
calabaza, espinacas, tomate, acelgas etc. No
se sintetiza en animales, pero se encuentra
en alimentos de origen animal (por
bioacumulacion) como higado, sardina, atun,
huevos, mantequilla etc.

Reacciones bioquimicas en que esta
implicada: destacan las que suceden en la
retina. En los bastones, existen vesiculas
cargadas de una proteina especial, la
rodopsina, formada por opsina y por 11-cis-
retinal. Cuando la rodopsina absorbe luz de
una determinada longitud de onda, el 11-cis-
retinal se convierte en retinal-todo-trans
(proceso fotoquimico sin gasto de ATP), lo
cual provoca la activaciéon de la rodopsina
(decoloracién) y un cambio en el potencial de
membrana de las vesiculas que la contienen,
formandose el impulso eléctrico que ird al
cerebro para formar la imagen. Después es
necesario regenerar el 11-cis-retinal (proceso
enzimatico): por la retinal-reductasa, a partir
del retinal-todo-trans se obtiene NAD® vy
retinol-todo-trans, que por la retinol-
isomerasa se convierte en 11-cis-retinol, y
éste Ultimo reacciona con el NAD" de la
primera reaccion para formar el 11-cis-retinal,
que se une a la opsina para regenerar la
rodopsina.

También interviene en la regulacién de la
expresion génica (como activador o inhibidor
de ciertos genes), metabolismo dseo,
inmunidad (implicado en la diferenciacion de
los glébulos blancos como los linfocitos),
crecimiento y desarrollo. Destaca por su
caracter antioxidante, eliminando radicales
libres y frenando la accién mutagena del DNA
y el envejecimiento celular. Es un potente
activador de coldgeno natural, por lo que
estd presente en muchos cosméticos
antienvejecimiento.

Hipervitaminosis: generalmente como
resultado de una ingesta excesiva, dada la
venta libre de suplementos vitaminicos.
Algunos sintomas son: visién borrosa, dolor
0seo, pérdida de apetito, somnolencia,
nauseas y vomitos. En bebés y nifios puede
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aparecer un ablandamiento de la fontanela y
vision doble. Puede resultar en dafio
hepdtico o renal y, en embarazadas, causar
defectos congénitos en el feto. Se trata
suspendiendo los suplementos y en raras
ocasiones ciertos alimentos que contengan
esta vitamina.

Hipovitaminosis: suele estar causada por una
ingesta insuficiente o malabsorcion intestinal
(por cirugia o lesiones de la mucosa), pero
también por enfermedades hepaticas,
insuficiencia pancredtica, celiaquia o fibrosis
quistica. Se altera especialmente la vista,
pues afecta a la retina (pudiendo causar
ceguera nocturna), asi como a la conjuntiva y
la cornea, que presentan xerosis (sequedad),
inflamacion, las llamadas manchas de Bitot
(por acumulacién de queratina) y en casos
graves puede derivar en una perforacién de
la cérnea. También se acumula queratina en
la piel (causando endurecimiento y
descamacién) y en vias respiratorias,
urinarias y gastrointestinales, y aparece un
déficit inmunitario que propicia infecciones.
El tratamiento consiste en suministrar la
vitamina, habitualmente en forma de acetato
o palmitato de retinilo.
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Vitamina E

Autores: Ana Maderuelo Gonzdlez, Sandra
Melgar Martin, Francisco Montero Moro,
Alicia Moreno Santos y Maria Moreta Matilla

1. Naturaleza, caracteristicas y nombres
alternativos.

- Naturaleza quimica: vitamina liposoluble, es
decir insoluble en agua pero si en solubles
organicos. Se encuentra dentro de los
diterpenos, que son sustancias con cuatro
moléculas de isopreno cuya férmula es 2-
metil-1,3-butadieno.

- Nombres alternativos: alfa-tocoferol (forma
biolégica mas activa predominante en
muchas especies); gamma-tocoferol.

- Caracteristicas: su caracteristica mas
significativa es su poderoso papel antioxi-
dante. Debido a esta propiedad se le
atribuyen acciones como estabilizacién de
membranas celulares, agregacion plaque-
taria, efecto protector ante la hemolisis o
modulador de ciertas enzimas, aunque
dichas acciones no tienen lugar Unicamente
gracias a la accién antioxidante de dicha
vitamina.

2. Fuentes naturales de obtencién: La mejor
manera de obtener la vitamina E es a través
de fuentes alimenticias, principalmente en
aceites vegetales (aceites de germen de trigo,
girasol, cartamo, maiz y soja), en hortalizas
de hoja verde, como las espinacas o el brécoli,
en el huevo, o bien, en frutos secos variados
(nueces, almendras, avellanas etc). Ademas,
los productos realizados a partir de los
alimentos enumerados anteriormente
también contienen la vitamina E.

3. Reacciones bioquimicas en las que esta
implicada: Su principal funcion es la de actuar
como antioxidante lipofilico y evitar el dafio
oxidativo en membranas bioldgicas
eliminando radicales libres. Se debe a su
potente poder antioxidante, el cual es su
principal caracteristica.

4. Posibles consecuencias de hipo- e hiper-
vitaminosis y enfermedades relacionadas: A
pesar de ser clasificada como una sustancia
no téxica, en grandes o en muy pequefias
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cantidades puede ocasionar problemas y
enfermedades:

- Hipervitaminosis: grandes y prolongadas
ingestas de vitamina E (mas de 1200 mg/dia).
Interfiere en la absorcién de las vitaminas Ay
K, asi como un aumento en la concentracion
de la creatinuria, interfiriendo en el
metabolismo de la vitamina K. Da lugar a
alteraciones en la mineralizacién ésea y en el
almacenaje en el higado de vitamina A.
Provoca también una prolongada
coagulacién sanguinea, esto provocara un
riesgo de sangrado y de hemorragia en el
cerebro.

- Hipovitaminosis: es bastante raro y sucede
en situaciones en las que se presentan
cuadros multicarenciales. Se muestra una
ausencia de proteccién  antioxidante,
mostrandose diferentes signos a partir de
esto. El mas caracteristicos es la lisis de
eritrocitos (signos hematoldgicos), pudiendo
aparecer también signos neuroldgicos,
musculares y oftalmoldgicos.

Vitamina E

Autores: Alicia Herndndez Garcia, Beatriz
Maria Oliveira Gongalves, Victor Rebollo
Sdnchez y Maria Rios Vaquero

Naturaleza: La vitamina E es un micronu-
triente  esencial que deriva de los
isoprenoides. Asimismo, dentro de estas
biomoléculas se clasifica como una vitamina
liposoluble.

Caracteristicas: La vitamina E estd compuesta
por un ciclo aromatico (denominado

Cromano), un grupo hidroxilo y una cadena
poliprenoide saturada. Ademas, destaca por
impedir la auto-oxidacion de los 4cidos
grasos muy insaturados cuando se hallan
expuestos a oxigeno molecular.

Nombres alternativos: Se designa como
vitamina E a un grupo de compuestos
llamados tocoferoles y tocotrienoles. Dentro
de esta familia, destacan el y-tocoferol y a-
tocoferol, siendo este Ultimo el mas activo y
abundante.

Fuentes: La vitamina E puede encontrarse en
los siguientes alimentos y derivados: aceites
vegetales, frutos secos, cereales, legumbres y
hortalizas de hoja verde, mantequilla, huevos
etc.

Reacciones en las que estd implicada: El
tocoferol es conocido por sus efectos
antioxidantes y la  prevencién  del
enranciamiento. Asimismo, tiene un papel
importante en la sefalizacién celular,
inhibiendo la actividad de la proteina
quinasa C.

Enfermedades relacionadas

- con una hipovitaminosis: reabsorciones
fetales, atrofia testicular (infertilidad),
disfuncién neuroldgica, anemia hemolitica,
fatiga y apatia.

- con una hipervitaminosis: diarrea,
disminucién de la resistencia inmunoldgica,
riesgo de sangrado y hemorragia,
hipertension arterial y aumento del riesgo de
defectos congénitos.

23



