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OS NUEVOS ALIMENTOS: ALUMENTACION
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las necesidades mds primarias y evidentes de
fodas las personas son vestirse, guarecerse,
beber, comer y respirar. A lo largo de nuestra
evolucién, cubrir adecuadamente estas
necesidades no ha sido siempre facil ni, sobre
fodo, algo duradero. Tal vez como resultado de
esta preocupacion, los hombres siempre hemos
dotado a los alimentos de un poder que
sobrepasa su mero valor nutritivo o
bromatolégico. De hecho, en todas las
sociedades y religiones ha habido alimento
permifidos y prohibidos, puros e impuros,
alimentos cuyo consumo reportaba prestigio
social y, por el contrario, otros cuyo consumo
era casi vergonzante..., eso por no citar los
alimentos magicos y los que curaban y aun los
que mafaban...

En nuestra época, sin que seamos tan su-
perticiosos como antafio, si es cierto que atn el

consumo de ciertos tipos de alimentos, de pre-

ductos dietéticos, o de bebidas maravillosas pro-
liferan todavia casi como un recuerdo testimonial
de la Edad Media..., porque si, sin mayores mo-
tivos ni demostraciones.

En las dltimas décadas se ha progresado mu-
cho en el conocimiento de la relacién de ciertos
alimentos con la salud. Es notoria la investigacién
de ciertos componentes de los alimentos, a me-
nudo no nutritivos, especialmente en dos senti-
dos: la promocion de la salud, previniendo la
aparicion de ciertas patologias, y la mejora de la
funcionalidad, en conjunto, del organismo.
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Los alimentos funcionales estan destinados a
todos los consumidores sanos sin distincién, que
desean favorecer y mantener su salud, aunque
es importante seguir insistiendo en la impor-
tancia de una alimentacién cotidiana basada en
la dieta mediterranea: variada, equilibrada y
adaptada a las necesidades de cada persona: {No
estamos ante medicamentos!

Asimismo, es conveniente sefialar la precau-
cién que hay que mantener con el uso de los prin-
cipios activos de los cuales desconocemos, en
muchos casos, su dosis téxica, y la dosis eficaz se-
gun la edad, sexo y otras condiciones vitales de
los posibles consumidores.

Nuevos alimentos, alimentos funcio-
nales. Como ya comentabamos al inicio de este
texto, el hombre siempre ha creido en las virtudes
de ciertos alimentos y productos sobre la salud.
Esta creencia se ha visto reforzada en las dltimas
décadas merced a la investigacion de los efectos de
ciertos componentes de los alimentos, a menudo

“Tio nutritivos, sobre la salud en dos sentidos prin-
cipales: su promocién, previniendo la aparicién
de ciertas patologias, y por otro lado mejorando la
funcionalidad en conjunto del organismo. Esto,
desde el punto de vista practico, quiere decir que
los alimentos funcionales pueden ser:

e Alimentos naturales.

e Alimentos a los cuales se les ha anadido un
componente.

e Alimentos a los cuales se les ha eliminado
un componente.
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¢ Alimentos a los cuales se les ha modificado
la naturaleza de uno o varios de sus com-
ponentes.

¢ Alimentos en los que la biodisponibilidad de
uno o mas de sus componentes ha sido mo-
dificada.

¢ Cualquier combinacién de las anteriores
posibilidades.

Tal vez el primer uso del término alimento fun-
cional se deba a los japoneses (Mazza), quienes
hace cerca de quince aflos empezaron a desarro-
llar estos productos, principalmente basados en la
incorporacion de bacterias lacticas y de oligosa-
caridos. Japoén, de hecho, fue el primer pais en el
que se promulgé una norma para certificar ali-
mentos con usos especificos relacionados con la
salud (FOSHU). En menos de 5 afios, lo habian so-
licitado 80 productos. Posteriormente, en 1984,
la empresa Kellogg’s usé una declaracién no au-
torizada sobre el efecto de la fibra en la salud en
su etiquetado. En 1997 solicité a la Food and Drug
Administration (FDA) autorizacién para utilizar
una «declaracién de efectos sobre la salud», se-
gun la ley sobre etiquetado nutricional.

Los alimentos funcionales en la ac-
tualidad. De la trascendencia econémica que se
espera de estos productos puede dar idea cierta el
que durante 1997, en EEUU, su mercado fuera de
86.000 millones de ddlares, con un crecimiento al-
rededor del 7,5% anual. En Europa, en el mismo
afio, el mercado se cifraba en 830 millones de li-
bras esterlinas en nueve paises (EUFIC). De he-
cho, las principales empresas del sector alimen-
tario (Kevin) afirman que es precisamente esta
tendencia del consumidor a comprar este tipo de
alimentos lo que provoca su mismo crecimiento y
desarrollo. Un estudio reciente (Gibney) sefialaba
como el 32% de los consumidores europeos tie-
nen en consideracién la salud al consumir la co-
mida. En EEUU, el 52% de los consumidores pien-
sa que la comida puede substituir a los
medicamentos y el 70% conoce ciertos compo-
nentes de los alimentos que podrian prevenir el
cancer (Rowland).

En Europa, en la década de los ochenta, se
comenzod a trabajar en estos alimentos y a pro-
ducirse reuniones de expertos. En 1996, se pu-
blicé un informe (FUFOSE) sobre las principa-
les aplicaciones de estos productos alimenticios:
crecimiento, desarrollo y diferenciacién, subs-
tratos metabdlicos, especies reactivas oxidativas,
enfermedades cardiovasculares, tracto gastroin-
testinal, y comportamiento y funciones psicol6-
gicas.

De este modo, si quisiéramos acercarnos a
una definicién mas exacta de estos alimentos,
podriamos hacerlo diciendo que son «alimentos
que proporcionan determinados efectos fisiol6-
gicos beneficiosos no nutricionales que pueden
beneficiar a la salud de los consumidores». La
diferencia mas clara existe entre los alimentos
funcionales y otros productos que incorporan
principios activos, ciertas substancias, extractos,
etc. (y que se denominan nutracéuticos, alica-
mentos, etc., etc.) es precisamente la presenta-
cién comercial que, en los funcionales, es siem-
pre en forma de alimento convencional (lacteo,
derivado de cereales, carnico, etc.) y no como
medicamento (en comprimidos, cdpsulas, etc.).
Respecto de los productos dietéticos, la diferen-
cia es también clara: mientras que los dietéticos
estan destinados a un publico que padece una
patologia especifica o que tiene una condicién
vital especial y concreta, los alimentos funcio-
nales estan destinados a todos los consumidores
sanos sin distincién que desean favorecer y man-
tener su salud, aunque la linea de separacién en-
tre ambos tipos de alimentos no sea, desde lue-
go, totalmente clara.

El desarrollo de los alimentos funcio-
nales. En estos inicios del siglo xx1, el desarrollo
de los alimentos funcionales parece definitiva-
mente encaminado en estos derroteros (ILSI)
que citdbamos:

1. Alimentos funcionales y crecimiento, des-
arrollo y diferenciacién: El desarrollo temprano
puede beneficiarse de una alimentacién adecuada
durante el embarazo materno y durante la lac-
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tacién, no sélo con un beneficio inmediato, sino
también con otros a largo plazo, derivados de la
optimizacién de las funciones neuronales y de
la mediacién sobre el conjunto de las causas de
mortalidad. La interaccién entre ciertos compo-
nentes alimentarios y la expresion de los genes del
individuo puede estar influida por la ingestién
de 4cidos grados poliinsaturados (AGPI), hierro,
cinc y yodo. A este respecto, ciertos autores han
sugerido los posibles beneficios derivados del
consumo de oligosacaridos, glangliésidos,
glicoproteinas de alto peso molecular,

pre y prebidticos. Asimismo, serian

muy ventajosos los beneficios so-

bre la inmunidad celular (deri-

vados del consumo de vitami-

nas antioxidantes, arginina,

4cidos grasos, nucleétidos,

prebidticos y otros).

2. Regulacién de los pro-
cesos metabodlicos basicos: Se
buscan alimentos que mejoren
la eficiencia metabdlica, inclu-
yendo la optimizacién de la gli-
cemia (seleccionando alimentos
que produzcan picos de glicemia mo-
derados y desarrollando nuevos ingre-
dientes, como los carbohidratos hidrogenados o
la trehalosa).

3. Defensa ante las agresiones oxidativas: Es
conocida la relacién paradéjica entre el oxigeno
(es decir: la respiraciéon) y ciertas reacciones t6-
xicas o dafiinas, como las que se producen ante
la presencia de substancias reactivos de oxigeno
(ROS), que actiian como poderosos oxidantes,
posiblemente contribuyendo a la aparicién de
procesos de envejecimiento, enfermedades car-
diacas, cancer, cataratas, y patologias degenera-
tivas del sistema nervioso, como las ocurridas en
el transcurso del Parkinson y del Alzheimer. Los
procesos organicos que nos defienden de la apa-
ricién de estas ROS pueden verse complemen-
tados por diversas substancias muy difundidas en
numerosos alimentos, las cuales podrian reforzar
la panoplia de los alimentos funcionales frente a
las agresiones oxidativas. Nos referimos a las

muy conocidas vitaminas E, C y carotenoides,
asi como a los polifenoles de origen vegetal.

4. Aparato circulatorio: Los alimentos fun-
cionales podrian tener su papel en los diferentes
factores predisponentes de las enfermedades car-
diovasculares: hipertensién, integridad de los va-
sos, dislipemias, lipoproteinas oxidadas, niveles
elevados de homocisteina, incremento de la co-
agulacién sanguinea y bajas concentraciones de
vitamina K circulante. Asi, los lipidos sanguine-

os pueden modificarse ante la presencia en

la dieta de ciertos acidos grados (y ésta

es una conocida, desde hace tiempo,

asociacién entre la dieta y salud),

o de fibra y antioxidantes, como

los flavonoides (que pueden in-

hibir la oxidacién de la LDL

plasmaéticas, ademas de in-

fluir la capacidad inmuno-

competente). Componentes

vegetales, como los fitostero-

les, pueden ser capaces de re-

ducir la LDL colesterol. El con-

junto de la integridad vascular

podria, asimismo, beneficiarse de

la concentracién en la dieta de fola-

tos, vitamina B6 y B12, las cuales redu-

cirian las concentraciones plasmaéticas de ho-
mocisteina.

5. Aparato digestivo: El equilibrio y variedad
de la flora microbiana instalada en el intestino son
conocidos desde tiempo atras como factores im-
portantes en el mantenimiento de la salud. Y en
ese equilibrio y seleccién de la flora predomi-
nante en el intestino intervienen decisivamente
los prebiéticos, probidticos y simbiéticos (una
mezcla de pre y probiéticos).

6. Comportamiento, aprendizaje y rendi-
miento mental: Este conjunto de respuestas in-
dividuales que denominamos capacidad intelec-
tual, es probablemente la mas compleja de todas
las respuestas posibles en el ser humano. En este
sentido, es ampliamente conocida la relacién en-
tre ciertos nutrientes y componentes alimenta-
rios y la aptitud mental del individuo: los carbo-
hidratos (y la glicemia, estimulando la produccién
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de opiaceos endbgenos), la cafeina, el chocolate,
etc. Recientemente, los aminoacidos triptéfano
y tirosina se han incluido en esta lista como subs-
tancias posiblemente capaces de estimular cier-
tas capacidades y respuestas. También se esta es-
tudiando el posible efecto de la colina y de otros
aminoacidos.

En lo que respecta al comportamien-
to, es logico esperar que la investigacion se orien-
te precisamente hacia el comportamiento frente
a los alimentos. La saciedad, como un fenéme-

no mediado por diferentes nutrientes, puede asi
ser un mecanismo importante en el creciente fe-
némeno de la obesidad y de la busqueda de la
pérdida de peso. Asi, las ingestiones hiperpro-
teicas parece que tienen relacién con disminu-
cién del apetito y mayor sensacién de saciedad
(DYE), que con comidas del mismo valor cal6ri-
co, pero hicrocarbonadas. La eleccién del tipo
de proteina es ahora el motivo de estudio para ha-
cer mas eficaz este mecanismo. Los aminoéaci-
dos triptéfano y fenilalanina se suman a los es-
tudios sobre este efecto, junto a los realizados

Efectos del té sobre la salud: un resumen de sus efectos

Enfermedades cardiovasculares. El consumo de
té en el afio anterior al infarto de miocardio se rela-
ciona con una menor mortalidad tras el accidente
vascular, por lo que la ingestién de flavonoides del
té puede contribuir a la prevencién primaria de la en-
fermedad isquémica cardiaca. Asimismo, el consu-
mo de té verde esta asociado con menores concen-
traciones de colesterol total en japoneses sanos entre
40-69 afios. Sin embargo, no se halla correlacién en-
tre el té y las cifras de HDL y triglicéridos. A este
respecto, ciertos estudios sugieren que el consumo
de té negro reduce el riesgo cardiovascular, al redu-
cir la agregacion plaquetaria. Posiblemente, los efec-
tos antioxidantes de los polifenoles del té podrian
favorecer la actividad del endotelio vascular, redu-
ciendo el riesgo de accidente cardiovascular. Algunos
autores afirman que una ingestioén regular de té pro-
duce una significativa dilatacién vascular, siendo el
mecanismo protector independiente de edad, sexo,
IMC..., pareciendo maés ligado a sus propiedades va-
sodilatadoras.

Cancer. Esta inhibicién de la oncogénesis se ha
demostrado en el té verde y en el negro en relaciéon
con diferentes tejidos: piel, pulmén, cavidad oral,
es6fago, estébmago, intestino, colon, pancreas, mama.
La discrepancia entre los resultados tedricos in vitro
y los resultados in vivo pueden deberse a la dosis de
té, los diferentes origenes del cancer entre especies
animales y a otras causas, como la biodisponibili-
dad de sus polifenoles.

Los polifenoles presentes en el té inducen la apop-
tosis en ciertas células tumorales. Esto es especial-
mente cierto en lo que se refiere al cancer oral. Es
necesario tener en cuenta que la enzima 5-alfa-re-

ductasa cataliza la reduccién, dependiente de
NADPH, del doble enlace de ciertos esteroides y que,
en el hombre, la actividad de la 5-alfa-reductasa es
critica en ciertas situaciones, como la diferenciacion
sexual, la hiperplasia benigna de préstata, la alope-
cia, el hirsutismo y el cancer de préstata. Son inhi-
bidores naturales de la enzima, entre otros, las ca-
tequizas del té verde. Por otro lado, las propiedades
anticancerosas del té verde podrian deberse a su ca-
pacidad inhibidora de la angiogénesis dependiente
del factor endotelial de crecimiento vascular.

Osteoporosis. Hay una relativa evidencia de que
los bebedores adultos habituales de té, sobre todos
los de mas de 10 afios, tienen una densidad dsea su-
perior. Asimismo, los polifenoles del té verde han
demostrado experimentalmente que reducen la in-
flamacion artritica. Las catequinas, especialmente
aquellas que contienen un éster de galato, son efec-
tivas in vitro, inhibiendo la ruptura del coldgeno.
Por ello, ciertas catequinas presentes en el té podri-
an ser condroprotectoras y su consumo regular pre-
venir la artritis y beneficiar a los pacientes al redu-
cir la inflamacién y la lisis del cartilago.

Procesos inflamatorios e infecciosos. El flavanol
epigallocatequina-3-gallato ha demostrado ser un
potente inhibidor de la elastasa leucocitaria, lo cual
puede ser usado para reducir la progresion, media-
da por la elastasa, hacia el enfisema y la invasién
tumoral. También se ha sugerido que la epigalloca-
tequina-3-gallato (EGCG), uno de los componentes
del té verde, presenta actividad antiviral (se incuba-
ron linfocitos con HIV y concentraciones crecientes
de EGCG, viéndose que inhibian la replicacién de
los virus).
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sobre preferencias y seleccién alimentaria (no
estd de mas recordar su papel precursor de neu-
rotransmisores: el triptéfano de la serotonina, la
fenilalanina y la tirosina de la dopamina y la nor-
adrenalina). Otro ejemplo es el uso del dipépti-
do fenilalanina-acido aspartico como posible re-
ductor del apetito, especialmente cuando se
administra una hora antes de las comidas, y de
otros péptidos, como el caseinomacropéptido,
que contribuirian al efecto saciante, actuando
sobre la colecistoquinina y otras hormonas
gastrointestinales.

7. Alimentos funcionales y can-
cer: La busqueda de una relacién
clara, no ambigua, entre el con-
sumo de ciertos alimentos y la
aparicién o la prevencién de
diferentes tipos de céancer es,
desde luego, antigua. Epide-
miolégicamente, existen dife-
rentes vias de estudio que pa-
recen prometedoras al respecto:

* Productos lacteos y cancer
colorrectal, especialmente prebio-
ticos y relacionados.

e Carnes. Un 4cido grado aislado de
la carne de vacuno cocinada podria ser antican-
ceroso: €l 4cido linoléico conjugado.

* Semillas. Hay un creciente interés en com-
puestos ligados a la fibra como los lignanos. Tal
vez tengan un lugar en la prevencion de tumores
dependientes de estrégenos (en roedores, dismi-
nuyen la incidencia de tumores de colon, pul-
mén y mama).

* Soja. Algunos de sus componentes se han
identificado como antitumorales: fitosteroles, sa-
poninas, acidos fendlicos, 4cido fitico y, espe-
cialmente, las isoflavonas (genisteina y daidzeina),
unos compuestos fendlicos heterociclicos con una
estructura similar a la de los estrégenos.

e Tomate. El licopeno (un catorenoide) ten-
dria un potencial efecto anticanceroso, sobre
todo en el de proéstata (Giovannucci). Curiosa-
mente, el licopeno es el carotenoide mas abun-
dante en la propia préstata. También podrian ac-

tuar en tumores de piel, mama, aparato digesti-
VO, cervix y vejiga.
¢ Ajo. Los componentes sulfurados del ajo
han sido investigados en relacién con numerosos
procesos cancerosos, especialmente de aparato di-
gestivo.
¢ Té. Los polifenoles constituyen mas del 30%
del peso seco de las hojas frescas de té, especial-
mente las catequinas. En Japén, su consumo se
relaciona con la prevencion del cancer de mama.
¢ Cruciferas. Su poder anticanceroso
(brécol, sobre todo) se deberia al con-
tenido de estos vegetales en gluco-
sinolatos. La enzima mirosinasa
hidroliza estos productos en iso-
tiocianatos e indoles de posi-
ble accién preventiva en can-
ceres estrogenodependientes.
e Citricos. Los limonoides
actuarian, junto con la vita-
mina C, los folatos y la fibra
de estas frutas.

Un ejemplo ilustrativo, el pa-

pel de los fitoestrégenos: Son com-

puestos vegetales (presentes en gran

variedad de productos como judias, coles,

espinacas, soja, cereales, ltipulo...) con una va-

riable actividad estrogénica o antiestrogénica.

Los principales compuestos con esta actividad
son: isoflavonoides, flavonoides y lignanos.

Antes de repasar las posibles ventajas
de su consumo, hay que tener en cuenta que los
fitoestrégenos pueden producir efectos secun-
darios en animales de experimentacion; por ejem-
plo, sobre la diferenciacién cerebral durante el
crecimiento. Tampoco conocemos las posibles
dosis téxicas si se ingieren por nifios ni conoce-
mos otros posibles efectos téxicos en adultos.
Como posibles efectos beneficiosos sobre la sa-
lud en humanos adultos, en la bibliografia cien-
tifica podemos encontrar la prevencién de di-
versas tipos de enfermedades crénicas (entre las
que estaria el cancer), ademas de los sintomas
posmenopausicos, osteoporosis, alteraciones de
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Alegaciones posibles para los alimentos funcionales

Médicas

Sobre salud

/

‘ 1) Productos genéricos 2) Productos especificos ‘

Favorece ciertas
funciones

Reduce el riesgo
de padecer
cierta enfermedad

los lipidos sanguineos, reduciendo el riesgo de
E.C.V, y ateroesclerosis. Sin embargo, conside-
rando todos los datos disponibles, actualmeno-
te no hay evidencias que sugieran beneficios para
la salud de la poblacién consiguientes a la pro-
mocioén de modificaciones dietéticas que permi-
tieran ingerir mas substancias de este tipo.

Algunas evidencias positivas que se sefialan
se refiren a que las isoflavonas genisteina y daid-
zeina se investigan como antioxidantes y como
moduladores del transporte de glucosa desde el
intestino, e inhiben la produccién de apoB en el
hepatocito, lo que se aduce como probable me-
canismo para la reduccién de la sintesis de co-
lesterol. Las isoflavonas inhiben la proliferacién
de células del epitelio intestinal, teniendo posi-
blemente un efecto protector sobre el intestino
normal frente al desarrollo de tumores, y podria
reducir el crecimiento de tumores de colon por
induccién de la apoptosis.

El efecto antiestrogénico en cancer parece
importante (en lo que respecta a la genisteina)
en numerosas lineas celulares, con independen-
cia de la influencia hormonal. Algunos meca-
nismos propuestos son su capacidad antioxi-

dante, la inhibicién del metabolismo del acido
araquidonico, la inhibiciéon de hormonas y del
factor de crecimiento, la inhibicién de la activi-
dad oncogénica, lo que ocurriria tanto para la
genisteina como para la curcumina (presente en
el curry) y para la vitamina A.

Los lignanos y flavonoides se han propuesto
como agentes protectores en poblaciones con

Areas asociadas con las alegaciones
de salud en EEUU

¢ Calcio y osteoporosis.

¢ Grasa alimentaria y céncer.

¢ Sodio e hipertension.

e Grasa saturada, colesterol y enfermedad cardio-
vascular (ECV).

e Fibra alimentaria y céncer.

e Fibray ECV.

* Frutas y hortalizas y céncer.

* Folato y defectos del tubo neural.

e Azicar y caries.

* Proteina de la soja y ECV.

e Fitosteroles y ECV.

—
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baja incidencia de cancer de préstata. De hecho,
las poblaciones vegetarianas presentan menor
incidencia de este tipo de cancer. Alguna de es-
tas substancias pueden interferir en el metabo-
lilsmo de los esteroides y su biodisponibilidad, in-
hibiendo asimismo enzimas como la tirosina
kinasa y la topoisomerasa, que son cruciales en
los fenémenos de proliferacion celular. Asi, los
lignanos y la genisteina son inhibidores de enzi-
mas de este tipo, como la aromatasa, 5 alfa re-
ductasa, y 17 beta hidroxiesteroide dehi-
drogenasa.

Los japoneses varones ingieren 20
mg. de isoflavonas al dia (180 mcg
genisteina en plasma/ml), mien-
tras que los varones occidenta-
les ingieren menos de 1 mg. al
dia (menos de 10 mcg/ml de
genisteina).

La legislacion vy los ali-

mentos funcionales. Ac-

tualmente, la Unién Europea

estd trabajando para publicar

pronto una regulacién y definicion

clara de estos alimentos. A partir de

su publicacién, se permitira a los fabri-

cantes hacer alegaciones (en el etiquetado, en la
publicidad) sobre el uso de sus productos en la
prevencién de ciertas patologias mediante dosis
concretas, algo que en los EEUU (Milner) se esta
trabajando desde hace tiempo.

La intencién europea viene marcada por el
Libro Blanco sobre Seguridad Alimentaria, en cuyo
epigrafe 101 se afirma que la Comisién estudia-
ra la incorporacién de disposiciones especificas
sobre «indicaciones funcionales» en «indicacio-
nes nutricionales», con documentos preliminares
revisados en Mayo de 2001.

En cualquier caso, el problema y el fondo de
la cuestién seguira siendo la investigacién de los
componentes activos de los alimentos, de su do-
sis eficaz y de su posible efecto toxico si se so-
brepasan éstas; por ejemplo, cuando se afiaden
aislados o como extractos o concentrados a otros
alimentos.

Cabe esperar que en conceptos tan amplios y
poco concretos haya precisamente mucho que
concretar y desbrozar, principalmente en lo que
se refiere a la publicidad poco honrada que, atri-
buyendo poderes incluso sorprendentes a cier-
tos alimentos o productos, pueda generar ga-
nancias holgadisimas, aprovechandose de la
credulidad de la gente. Todo ello mientras que
industrias honradas y respetuosas con las leyes
y con el método cientifico, realizan costosas in-

versiones para poder desarrollar, primero
nuevos productos y después mostrary
demostrar a la comunidad cientifi-

ca su aportaciones.

El conflicto de las alega-
ciones. En estos momentos,
los fabricantes de este tipo de
productos ven en casi todos
los paises muy limitadas sus
posibilidades de informar y

difundir entre sus clientes y

posibles prescriptores los be-

neficios, en relacién con la sa-

lud, del consumo de estos alimen-

tos. Sin embargo, en pocos meses, la

Union Europea regulara esta posibilidad

de alegar publicamente (con unas condiciones

muy estrictas) sobre las ventajas de sus produc-
tos.

En las directrices generales del Codex Ali-
mentarius, las alegaciones (CODEX) se definen
como «toda mencién que afirme, sugiera o im-
plique que un alimento posee caracteristicas par-
ticulares relacionadas con su origen, propiedades
nutritivas, naturaleza, produccién, transforma-
cién, composicién o cualquier otra cualidad».
Asimismo, define la alegacion de salud, como
aquella «mencioén que establezca, sugiera o im-
plique que existe una relacién entre un alimen-
to o un constituyente de dicho alimento y la sa-
lud», mientras que seria una alegacién funcional
aquella que «describe el papel fisiol6gico de un
nutriente en relacién con el crecimiento, des-
arrollo y normal funcionamiento del organis-
mo». Asimismo, las alegaciones funcionales en el

—
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Libro Blanco (COMISION) se definen como «ale-
gaciones relativas a los efectos beneficiosos de
un nutriente sobre ciertas funciones corporales
normales».

Las alegaciones de «tipo médico» (un alimento
funcional seria capaz de tratar, prevenir o curar
una enfermedad) son dificilmente admisibles por
los paises miembros, al menos en lo que se refiere
a las alegaciones curativas. Las alegaciones «so-
bre la salud» se limitan a indicar que el consumo
del producto conlleva un beneficio especifico
para la salud del consumidor o una reduccién
de ciertos riesgos para la misma.

Las indicaciones de «tipo genérico», por su
parte, irian amparadas por conocimientos de este
tipo, emitidos por la comunidad cientifica desde
tiempo atras en relacién con alguno de los com-
ponentes de ese alimento (por ejemplo «la fibra
puede contribuir a su salud gastrointestinal»).
Las especificas, sin embargo, se referirian a un
producto concreto con beneficios fisiol6gicos
comprobados (con el respaldo de un niimero con-
creto de estudios cientificos) tras su ingestién en
ciertas dosis (por ejemplo: «consumiendo el pro-
ducto Z reducira su colesterol»).

Las alegaciones referidas ala promocién
de ciertas funciones («los folatos pueden ayudar
a mantener los niveles plasmaticos adecuados
de homocisteina») y a la reduccion del riesgo de
padecer enfermedades concretas («los folatos
pueden reducir el riesgo de malformaciones del
tubo neural») deberan, consecuentemente, des-
arrollarse en paralelo.

Tal vez lo méas llamativo de este panorama
ser4, en un futuro inmediato, el poder contemplar
cémo el desarrollo de los alimentos funcionales

ha sido, en los paises econ6micamente podero-
sos, la clave de la investigacién nutricional (Ro-
berfroid), gracias a la experiencia acumulada en
las tltimas décadas.
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