FRECUENCIA DE CONSUMO DE ALIMENTOS
FUENTE DE ACIDOS GRASOS OMEGA 3

Su relacion con sintomas de asma y rinitis alérgica
en adolescentes de la ciudad de Rosario

Jorge Molinas, Cecilia Torrent, Jimena Burgos*

RESUMEN: Los notables avances en el estudio de la relacion entre alimentacion y pato-
logia humana han permitido un gran crecimiento en la prevencion y el tratamiento de las
enfermedades. Al ingerir alimentos ricos en acidos grasos omega 3, aumentaria el con-
tenido de eicosapentaenoico y disminuiria el araquidonico en las células del sistema
inmune, por lo que se reduciria la estimulacion inflamatoria debida a la presencia de
mediadores menos activos. El objetivo fue evaluar si la frecuencia de consumo de este
tipo de alimentos presenta relacion con la disminucion de sintomas de enfermedades
inflamatorias, tales como asma y rinitis. Para ello se realizé un estudio observacional de
corte transversal, en el que se encuestd a 409 adolescentes de dos colegios de la ciudad
de Rosario con cuestionarios validados. Los resultados de este trabajo sugieren que los
sintomas actuales de asma bronquial son menos frecuentes con el consumo al menos
mensual de pescado de mar, independientemente del sexo, del indice de masa corporal,
de la presencia de reflujo gastroesofagico y de la actividad fisica realizada. Estos resul-
tados podrian, en un futuro, mejorar el manejo médico nutricional de esta enfermedad.
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ABSTRACT: Frequency of consumption of food sources of Omega-3 fatty acids and
their relationship to asthma and allergic rhinitis symptoms in adolescents from the
city of Rosario.

The remarkable breakthroughs of the studies on the relationship between eating
habits and human pathology have led to considerable expansion of disease prevention
and management. Eating food rich in Omega-3 fatty acids would increase eicosapen-
tanoic acid (EPA) levels and decrease arachidonic acid (AA) levels in the immune
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system cells, thus, inflammatory stimulation due to the presence of less active medi-
ators would be reduced. The goal of the present study was to asses whether the fre-
quency of consumption of this kind of food bears any relationship to sympton reduc-
tion of inflammatory diseases, such as asthma and rhinitis. Four hundred and nine
(409) adolescents from two different schools in the city of Rosario were interviewed
using validated questionnaires in a cross section direct observation study. Results
from this research suggest that current symptoms of bronchial asthma are less fre-
quent with lower monthly sea fish intake, regardless of sex, body mass index (BMI),
presence of gastroesophageal reflux (GER) and physical activity. These results could,
in the future, improve nutritional medical management of this disease.

Key words: eating habits - pathology - Omega-3 fatty acids - asthma - allergic rhinitis

Introduccion

Los notables avances en el estudio de la relacion entre alimentacion y patologia
humana han permitido un gran crecimiento en la prevencion y el tratamiento de las enfer-
medades.

Uno de los logros mas importantes es el realizado en enfermedades cardiovascula-
res al encontrar efectos antiinflamatorios, sobre las placas de ateroma, en dietas con altas
proporciones de acidos grasos poliinsaturados'. En este sentido, estos acidos grasos han
mostrado que disminuyen la agregacion plaquetaria y los fendmenos inflamatorios que agra-
van los cuadros de ateromatosis®.

Como consecuencia de estos hallazgos surge la necesidad del estudio de la relacion
existente entre este tipo de acidos grasos y otras enfermedades inflamatorias como el asma
y la rinitis alérgica.

Acidos grasos e inflamacion

Los 4acidos grasos (AG) de interés bioldgico son acidos carboxilicos de ntimero par
de atomos de carbono (fundamentalmente entre 4 y 26). Los AG pueden ser saturados, tener
un doble enlace (monoinsaturado) o mas dobles enlaces (poliinsaturados - AGPI)’.

Los seres humanos dependen de la presencia en la dieta de familias estructurales de
AGPI n-3 y n-6 para la biosintesis adecuada de eicosanoides®.

Entre los acidos grasos poliinsaturados, el mas abundante es el &cido linoleico (18:2
n-6). Este AG se encuentra sobre todo en los aceites de semillas: girasol, maiz, cartamo,
soja, germen de trigo, pepitas de uva y mani.

En cuanto a los acigos grasos de la serie omega 3, el primero de la serie, 4cido alfa-
linolénico (18:3 n-3), se encuentra en cantidades pequefias aunque suficientes en los aceites
de soja, canola o colza y en nueces. Los demas acidos grasos de la serie, importantes desde
el punto de vista alimentario, son los 4cidos eicosapentaenoico (20:5 n-3) y docosahexae-
noico (22:6 n-3) que estan presentes en pescados de mar, algas y plancton marino’.

Algunos de los efectos mas importantes de AGPI se relacionan con su conversion
enzimatica en una serie de metabolitos oxigenados denominados eicosanoides, asi llama-
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dos porque sus precursores son AGPI con cadenas de 20 unidades de carbono de longitud.

Los eicosanoides incluyen prostaglandinas (PG), tromboxano (TX), leucotrienos
(LT), hidroxiacidos grasos y lipoxinas. PG y TX se generan por la via de la enzima cicloo-
xigenasa (CO) en tanto que LT, hidroxiacidos y lipoxinas se producen a partir del metabo-
lismo de lipooxigenasa (LO).

Existen tres AG precursores directos a partir de los cuales se forman eicosanoides
por accidn de sistemas enzimaticos CO o especificos LO unidos a la membrana: C20:3n-6,
C20:4n-6 y C20:5n-3. De cada uno de estos AG se genera una serie de prostanoides y de LT
con diferentes propiedades biologicas.

La sintesis de prostanoides involucra el consumo de dos moléculas de O, cataliza-
das por la prostaglandina-endoperoxidosintetasa, la cual posee dos actividades enzimaticas
separadas, ciclooxigenasa y peroxidasa. El producto de la via de la ciclooxigenasa, un endo-
peréxido (PGH) es convertido a las prostaglandinas D, E y F asi como a los tromboxanos
(TXA») y la prostaciclina (PGI5).

La actividad fisiologica principal que desarrollan las prostaglandinas es la regula-
cion de la accidon de la adenilciclasa, por ejemplo, en el control de la agregacion plaqueta-
ria o en la inhibicion del efecto de la hormona antidiurética en el rifion.

Por otro lado los leucotrienos son una familia de trienos conjugados formados a
partir de acidos eicosanoides por la via de la lipooxigenasa en respuesta a estimulos inmu-
nolégicos y no inmunologicos. Tres diferentes lipooxigenasas insertan O, en las posiciones
5- 12 y 15 del acido araquiddnico.

Solo la 5-lipooxigenasa forma leucotrienos. El primero en sintetizarse es el leuco-
trieno Ay, que a su vez es metabolizado a leucotrieno B4 0 a Cy.

Estos causan contraccién muscular y tienen propiedades quimiotacticas, que sugie-
ren una intervencion importante en las reacciones alérgicas y la inflamacion. Las sustancias
de reaccion lenta de la anafilaxis se han identificado como una mezcla de leucotrienos.

Variando las proporciones de acidos grasos poliinsaturados en la dieta, es posible
influir en el tipo de eicosanoides sintetizados, lo que indica que seria posible modificar el
curso de la enfermedad por medio de la alimentacion.

Dietas ricas en AG competitivos y moderados (n-3 AGPI, C18:3n-6) pueden produ-
cir cambios en la produccion de eicosanoides que son mas favorables en relacion con las
reacciones inflamatorias. Por ejemplo, PGE3 formado a partir de C20:4n-3 tiene menor
efecto inflamatorio que PGH, derivado de C20:4n-6. LTBj5 derivado de C20:5n-3 es sus-
tancialmente menos activo en las funciones proinflamatorias que LTB,4 formado a partir de
C20:4 n-6.°

Enfermedades alérgicas

Se define como enfermedad alérgica a aquella reaccion adversa mediada por proce-
sos inmunoldgicos inflamatorios frente a sustancias normalmente inocuas, denominadas
alergenos. Su etiologia es multifactorial, los factores ambientales (como los aeroalergenos)
y los condicionantes genéticos de tipo hereditario, se interrelacionan para producir las diver-
sas manifestaciones fenotipicas caracteristicas de estos trastornos’.
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La alergia es considerada en la actualidad como una enfermedad sistémica con
manifestaciones clinicas localizadas y esto se sustenta en numerosas evidencias epidemio-
logicas, inmunoldgicas y genéticas®.

Los antigenos implicados en el desarrollo de la patologia alérgica de las vias aére-
as se denominan aeroalergenos, siendo los principales en nuestro medio: acaros del polvo
doméstico’, hongos anemofilos', epitelio de animales", polvo de cucarachas" y pélenes”.

Las enfermedades alérgicas que afectan la via aérea se generan en individuos lla-
mados atopicos. La atopia se define como la tendencia hereditaria a presentar reacciones
mediadas por inmunoglobulinas E (IgE) especificas en respuesta a bajas dosis de alergenos,
aumentando el riesgo de desencadenar enfermedades inflamatorias como el asma y la rini-
tis luego de la exposicion ambiental a alergenos™.

En los pacientes atdpicos parece existir una desviacion generalizada hacia las res-
puestas de los linfocitos T helper 2. En buena medida ello podria relacionarse con el efecto
que las bajas dosis de exposicion natural a los alergenos, su escasa actividad biologica y la
via de entrada ejercen sobre la funcion de las células presentadoras de antigenos'.

En respuesta al desafio antigénico inicial, se induce la produccion de IgE especifi-
ca para dicho antigeno, que se unen al FceR1 (receptor de alta afinidad para la porcion FC
de la IgE) en la membrana de mastocitos y basofilos, dando como resultado el proceso de
sensibilizacion alérgica. En posteriores encuentros, el contacto de la porcion Fab de dos
moléculas de IgE con el antigeno produce la liberacion de mediadores quimicos inflamato-
rios como histamina, triptasa, prostaglandinas, leucotrienos, bradikinina, TNFa, IL-4, IL-5,
IL-6, TGFB, IL-13 y PAF, entre otros, los cuales colaboran con la respuesta inflamatoria
inmediata, produciendo vasodilatacion, aumento de permeabilidad vascular, atraccion de
neutrofilos, activacion de fibras nocioceptivas, adhesion celular, contraccion de venulas pos-
tcapilares y contraccion del musculo liso bronquial. Es de particular importancia el rol de
las prostaglandinas y los leucotrienos en la inflamacion alérgica, ya que los mismos son
parte de los granulos del mastocito y se liberan rapidamente luego del contacto del antige-
no con la molécula de IgE, pero posteriormente comienza una nueva sintesis de los mismos
a partir de los fosfolipidos de membrana que sostiene la respuesta inflamatoria. Los subti-
pos de prostaglandinas E2 y F2 y los subtipos de leucotrienos B4 son los que poseen un
mayor efecto inflamatorio'.

El asma bronquial es una enfermedad inflamatoria cronica de las vias aéreas que
causa episodios recurrentes de sibilancias, disnea, opresion toracica y tos asociados a una
obstruccion del flujo aéreo reversible, bien de forma espontdnea o con tratamiento'. La
inflamacion genera una via aérea hiperreactiva ante diversos estimulos nocivos, estado
denominado hiperreactividad bronquial (HBR)"*"*- El grado de HRB guarda una estrecha
relacion con la magnitud de la inflamacion y ambos se correlacionan con la gravedad de la
enfermedad y con la necesidad de farmacos™.

La rinoconjuntivitis alérgica (RA) es aquella inflamacion de la mucosa nasal y/o
conjuntival caracterizada por estornudos, rinorrea, lagrimeo, prurito nasal o conjuntival, y
obstruccion nasal. Si bien no es una enfermedad que genere cifras importantes de mortali-
dad, es una patologia que en la mayoria de los casos altera la calidad de vida de los pacien-
tes y tiende a ser subvalorada por el médico que suele no comprender la real magnitud socio
econdmica del problema y su repercusion sobre la morbilidad®'.
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El estudio ISAAC (Estudio Internacional de Asma y Alergia en la Infancia) ha pues-
to en evidencia la creciente prevalencia del asma, la rinitis alérgica y el eczema en nifios y
adolescentes de todo el mundo®. Este estudio utiliza una encuesta de asma, rinitis y eczema
validada internacionalmente que presenta una sensibilidad y especificidad del 85% para
estas enfermedades, cuando se las compara con pruebas de provocacion especificas®.

Utilizando dicha encuesta en 3099 adolescentes de 13 y 14 de la ciudad de Rosario
se pudo observar que el 25,2% manifiestan haber presentado sintomas de asma alguna vez
en la vida y el 13,4% durante el 0ltimo afio. Cuando se interroga por la presencia de sinto-
mas de rinitis se encuentra un porcentaje de respuestas positivas del 33,9% y 22,8% res-
pectivamente, mientras que para eczema los porcentajes son de 13,6% y 9,9% respectiva-
mente™.

Existe una serie de trabajos multicéntricos de prevalencia de estas tres patologias

realizados en la Argentina. Estos trabajos han demostrado que en nifios de 6 y 7 afos se
observa mayor prevalencia de asma y eczema pero menor de rinitis que en las poblaciones
de 13 y 14 afnos™™*.
La relacion entre estas funciones del sistema inmunoldgico y la aparicion clinica de la enfer-
medad se ha tratado de explicar a través de una gran variedad de mecanismos, siendo la
“hipotesis higiénica” la que mas apoyo ha tenido durante la ultima década. Esta plantea que
la limpieza excesiva y la ausencia de infecciones (estilo de vida occidental) predispone a la
aparicion de enfermedades alérgicas, ya que serian estimulos para aumentar el perfil cito-
quinico Th2*".

Consumo de AG y enfermedades alérgicas

Hay estudios que sugieren que el alto consumo de 4cidos grasos poliinsaturados de
tipo omega 3 (AGO3) en los primeros afios de vida se asociaria con un menor desarrollo de
enfermedades alérgicas en los afios subsiguientes®*. Se conoce que la ingesta de acidos gra-
sos omega 3 disminuyen la produccion de derivados del acido araquidénico de conocida
actividad quimiotactica en enfermedades inflamatorias (por ejemplo leucotrieno B4 y pos-
taglandinas E2 y F2) y aumenta los niveles de derivados del acido eicosapentaenoico que
poseen menor efecto inflamatorio (por ejemplo de leucotrieno B5 y prostaglandinas E3 y
E3alfa). La ingesta de acidos grasos omega 6 genera efectos contrarios, aumentando los
niveles de mediadores derivados del acido araquidénico™.

Los AGO3 producen una potente inhibicion in vitro de la secrecion de IL-1, IL-2 y
TNFa e incrementan la produccion de TGFp, lo cual induce disminucion de la respuesta
TH2*.

En un reciente estudio realizado por investigadores y docentes de UCEL sobre
5.024 nifios con edades comprendidas entre 6 y 7 afios de la ciudad de Rosario y de locali-
dades rurales de la pampa hiimeda y de la region mesopotamica, el consumo de pescado una
0 mas veces por semana se asocio significativamente con una menor frecuencia de sintomas
de asma, al igual que el antecedente de haber tenido lactancia materna®.

En este trabajo, se evaluara la relacion antes mencionada en adolescentes de la ciu-
dad de Rosario, ya que éstos poseen alta prevalencia de asma y rinitis alérgica, y en cono-
cimiento también de que en sus habitos alimentarios incluyen elevada cantidad de acidos
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grasos saturados desplazando de la dieta los acidos grasos poliinsaturados.

Seria importante comprobar si el consumo de dichos 4cidos grasos se relaciona con
una menor prevalencia de las enfermedades alérgicas consideradas, ya que esto permitiria
justificar estudios prospectivos mas complejos que demuestren la mejoria de los pacientes
al aumentar la cantidad de este tipo de acidos grasos en sus dietas.

Profundizar el conocimiento en este tema admitiria un abordaje terapéutico inter-
disciplinario que apunte a la prevencion primaria, secundaria y terciaria de estas enferme-
dades, realzando el rol de la alimentacion saludable en nuestra sociedad.

Objetivo

La investigacion ha tenido como objetivo el evaluar si la frecuencia de consumo de
alimentos fuente de acidos grasos poliinsaturados tipo omega 3 ingeridos por los individuos
presenta relacion con la disminucion de sintomas de enfermedades alérgicas inflamatorias,
tales como asma y rinitis.

Hipotesis

La hipotesis planteada para este trabajo de investigacion ha sido la siguiente: “Una
mayor frecuencia de consumo de alimentos fuentes de dcidos grasos poliinsaturados tipo
omega 3 se encuentra asociada con una menor prevalencia de sintomas de asma y rinitis
alérgica”.

Material y métodos

Se realizo un estudio observacional, de corte transversal en adolescentes estudiantes
de los Colegios del Sur y Nuestra Sefiora del Huerto que permitié medir la asociacion entre
frecuencia de consumo de alimentos fuente de AGO3 y sintomas de asma y rinitis alérgica.

Se encuestaron estudiantes elegidos al azar con preguntas validadas referidas a
Sintomas de Asma y Rinitis alérgica (ISAAC) y cuestionarios de frecuencia de consumo de
alimentos fuente de AGO3 y otros que se utilizaron para el analisis de confusion estadistica.

El tamafio de la muestra fue de 409 estudiantes y fue calculado utilizando un poder
de 80% con un error alfa de 0.05. Para detectar un OR de 1.50, asumiendo una prevalencia
del 10% de enfermedades alérgicas en promedio en el grupo no expuesto, el célculo arrojo
una muestra de 314 a 806 individuos.

Se consider?6 incluir a adolescentes de ambos sexos con edades comprendidas entre
13 y 18 afios y excluir a aquellos individuos que no aceptaron ser encuestados.

Se valoraron los siguientes factores de confusion estadisticos: edad, sexo, indice de
masa corporal (no se realizéo medicion directa, solo se encuestd peso y talla), presencia de
reflujo gastroesofagico y nivel de actividad fisica.

El analisis estadistico de la informacion se efectué con EPI INFO. Para comparar
medias aritméticas se utilizo el test de Anova para datos distribuidos normalmente o anali-
sis no paramétricos con el test de Kruskal-Wallis. Para el andlisis de las asociaciones entre
las distintas variables se calcul6 el Odds Ratio (OR) con limites de confianza de Cornfield
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al 95% (IC 95%) mediante Chi-Cuadrado con correccion de Yates. Para ponderar la influen-
cia de los factores de confusion se realizaron analisis estratificados calculando el Odds Ratio
crudo para todos los estratos y el Odds Ratio ponderado de Mantel-Haenszel con Limites de
Confianza de Cornfield 95%.

Este trabajo se desarroll6 en la ciudad de Rosario, con base en la Universidad del
Centro Educativo Latinoamericano (UCEL) encuestando a estudiantes, adolescentes entre 13
y 18 afios, de dos Colegios de Rosario. El mismo formo parte del proyecto de investigacion
ALI 111 aprobado por el Comité de Investigacion y Desarrollo y el Comité de Etica de UCEL.

La encuesta fue aprobada por un comité de ética y se adquiriéo un compromiso de
mantener estrictamente el anonimato de los encuestados.

Resultados:

Perfil demografico

Sexo n (%) Edad

-Femenino 339 (82,9) -Rango 13-18 afios
-Masculino 70 (17,1) -Media x=16,54 +£1,63
Total 409(100)

Prevalencia de enfermedades alérgicas respiratorias

Los datos indicaron que el 52,3% de los estudiantes present6 alguna vez sintomas
de asma o de rinitis, y que el 39,4% presenta alguno de dichos sintomas en la actualidad.
La prevalencia de sintomas y diagnésticos se describen en la tabla siguiente:

Tabla 1:Respuestas positivas a las principales variables

Sintomas n %
Sibilancias alguna vez 103 25,2
Sibilancias Gltimos 12 meses 40 9,7
Sibilancias por ejercicio 49 11,9
Sintomas nasales alguna vez 174 42,5
Sintomas nasales ultimos 12 meses 149 36,4
Sintomas oculares Gltimos 12 meses 85 20,7

La co-morbilidad de rinitis y asma result6 ser una observacion particularmente fre-
cuente. El 61,7% de los encuestados que refirieron sibilancias alguna vez, manifestaron sin-
tomas nasales concomitantes y el 36,4% de los que referian sintomas nasales, presentaban
sibilancias. (OR: 2,82; 1C: 1,72-4,62; p<0,0000001).
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Se encontrd una mayor prevalencia de sintomas de asma actual en el sexo masculi-
no y esta diferencia fue significativa. (OR: 2,27; IC: 1,01-5,01; p<0,05).
Consumo de alimentos fuentes de omega 3

En la tabla 2 se observa la frecuencia de consumo de los distintos tipos de alimentos
fuentes de omega 3 en porcentaje.

Tabla 2

Frecuencia de consumo de alimentos con omega 3 en )

Alimentos Nunca | 1<al | 1-3x 2-4x | 5-6x 1x 2-3x (4-5x
mes mes | 1 xsem| sem sem dia dia dia

Margarina 30,4 10,9 | 13,4 14,6 18,8 3,7 3,0 52

Hamburguesas | 12,4 8,9 26,3 22, 26,3 3,2 0,2

Aceite Soja 70,5 11,6 6,4 2,7 5,4 0,5 2,0 0,5

Aceite Girasol | 12,3 72 | 12,1 10,1 | 27,7 | 114 | 123 | 69
Aceite Maiz | 48,8 | 13,3 | 11,8 8,3 103 | 18 3.8 23
Aceite Oliva | 458 | 17,2 | 12,4 8,5 8,5 2,7 2,7 2,2
Pescados Mar| 28,3 | 28,0 | 28,0 11,5 42

Frutas 7,1 5,0 8.9 7,9 22,3 10,4 10,7 25,6 2,0%
Verduras 3,9 2,7 6,0 8,2 26,2 16,5 11,7 24,7
Frutas Secas 37,2 33,5 | 20,1 5,5 1,7 0,5 1,0 0,2

Se encontrd una mayor frecuencia de consumo de aceite de soja en el sexo mascu-
lino (OR=2,07; IC=1,07-3,97; p<0,05). Similares diferencias se evidenciaron para margari-
na y aderezos a base de soja (OR=2,25; IC=1,06-4,72; p<0,05). Sin embargo los hombres
refirieron un menor consumo de verdura y hortalizas (OR=0,33; IC=0,18-0,61; p<0,0005).

Prevalencia comparativa de consumo de alimentos fuente de omega 3 en relacién con
sintomas de asma y rinitis

Se hallaron diferencias significativas en la prevalencia de enfermedades alérgicas
respiratorias al diferenciar la frecuencia de consumo del pescado de mar en dos grupos: fre-
cuente (una o mas veces al mes, semanal o diario) e infrecuente (nunca o menos de una vez
al mes).

En el grupo de consumo frecuente (43,5%), la prevalencia de sintomas de asma en
los ultimos 12 meses fue significativamente menor que en los que nunca consumian o lo
hacian menos de una vez al mes (OR=0,45; IC: 0,21-0,98; p<0,05) (figura 1).
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Figura 1
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Se procedio al ajuste por sexo, reflujo e IMC de los resultados mostrados anterior-
mente, los cuales mantuvieron la significacion estadistica luego de la estratificacion. En
todos estos casos los OR crudos y ponderados de Mantel-Haenszel fueron similares y la sig-
nificacién estadistica resumen de los distintos estratos fue menor a 0,05.

No se encontraron diferencias significativas entre la frecuencia de consumo de pes-
cado y la presencia o no de sintomas de rinitis alérgica. Sin embargo, en aquellos individuos
con consumo frecuente la prevalencia de individuos que manifestaron sintomas actuales de
asma en forma exclusiva (16,6%) fue significativamente menor que la encontrada para indi-
viduos que refirieron rinitis actual en forma exclusiva (52,1%) (OR=0,18; 1C=0,03-0,95;
p<0,05).

Se encontrd una mayor prevalencia de tos nocturna, no asociada a resfrios, en aque-
llos individuos que manifestaron consumir aceite de soja al menos una vez a la semana, sin
embargo esta diferencia no alcanzo a ser significativa (OR=2,04; 1C:0,91-4,54; p=0,08).

En este sentido, también carente de significacion estadistica, aquellos individuos
que manifestaron un consumo de frutas secas de al menos una vez a la semana, refirieron
una mayor frecuencia de diagnostico médico de asma. (OR=4,01; 1C:0,82-17,16; p=0,06).

Con respecto a productos a base de soja como hamburguesas o milanesas no se
observaron diferencias significativas en relacion con la prevalencia de sintomas de enfer-
medades alérgicas respiratorias; sin embargo aquellos individuos que consumian al menos
diariamente margarina o aderezos a base de soja presentaron mayor frecuencia de tos noc-
turna no asociada a resfrios (37,5%) con respecto a quienes lo hacian menos de una vez al
dia (19,8%) (OR=2,42; 1C:1,05-5,52; p<0,05).

Los sujetos con sintomas de asma en el Gltimo afio, que manifestaron un consumo
de frutas al menos diario, presentaron mas episodios de despertares nocturnos por sibilan-
cias que los que consumian con menor frecuencia (Chi* = 8,26; p<0,05).
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Figura 2
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Discusion

Numerosos trabajos han documentado el incremento significativo de la prevalencia
de patologias alérgicas en el mundo. Este fenomeno se ha intentado explicar a través de la
hipotesis higiénica, la cual propone que esta rapida variacion temporal esta relacionada con
factores ambientales que favorecen la desviacion de la respuesta inmune hacia un perfil T
helper-2 con produccion de IgE especifica frente a alergenos. Alguno de los factores pro-
puestos son la limpieza excesiva, la ausencia de infecciones desde temprana edad, la polu-
cion, el destete prematuro y la introduccion de alimentos sélidos en forma anticipada. Se ha
sugerido que el perfil de 4cidos grasos consumidos puede tener relacion con esta desviacion.
Es asi como los AGO3 se han mostrado capaces de inhibir el desarrollo Th2 y poseer acti-
vidad antiinflamatoria. Es por ello que se ha evaluado el consumo de alimentos fuente de
estos lipidos y su relacion con la prevalencia de enfermedades alérgicas respiratorias.

Los resultados de este trabajo mostraron un elevado porcentaje de enfermedades
alérgicas respiratorias en la poblacion analizada. La prevalencia de sintomas de asma y rini-
tis alérgica, evaluada con cuestionarios validados internacionalmente, fue similar al prome-
dio de los resultados encontrados en tres trabajos de investigacion realizados en Rosario con
3099 adolescentes de 13 y 14 afios que concurrian a escuelas secundarias y con estudiantes
de entre 18 y 30 afios que concurrian a una universidad privada (n=311) y a una universidad
publica (n=400)-3-%,

Ademas, se observo que los adolescentes que presentaron sintomas de asma alguna
vez, también habian presentado los sintomas caracteristicos de rinitis, reafirmando que estas
enfermedades representarian ambos polos de una misma entidad, y a su vez el concepto de
alergia como enfermedad sistémica.

Con respecto a la frecuencia de consumo de alimentos fuentes de AGO3 se ha
encontrado un bajo consumo de pescado de mar en formas semanal o diaria, y mas de la
mitad de los individuos refirié un consumo al menos mensual. Respecto al aceite de soja,
mas del 70% refiri6 no utilizarlo y la frecuencia de consumo de frutas secas también fue
baja. Un poco mayor fue el consumo de milanesas o hamburguesas de soja (al menos el 50%
consumia una 0 mas veces por semana). Respecto a la frecuencia de consumo de margari-
nas y aderezos a base de soja, no parece ser un dato confiable, pues se cree que durante el
proceso de encuesta a los alumnos pudo haber sido confundido por margarinas y aderezos
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convencionales. A modo de ejemplo, se registrdo un 5% de individuos que los consumen a
diario, el cual no parece ser un dato real comparado con encuestas realizadas en estudios
anteriores que arrojaron cifras menores. También se observd que las verduras y hortalizas
fueron mas consumidas que las frutas y que el aceite de uso mas frecuente fue el de girasol.

En la muestra analizada se observo una distribucion diferencial del consumo al menos
mensual de pescado de mar preferentemente en individuos actualmente no asmaticos, pudien-
do indicar probablemente que la susceptibilidad reducida a presentar esta enfermedad inflama-
toria podria estar influenciada por nutrientes beneficiosos de los mismos. Sin embargo no se
hall6 asociacion significativa entre consumo de pescado de mar y sintomas de rinitis alérgica.

Estos resultados acuerdan con otros estudios que encuentran una menor prevalencia
de asma en individuos que consumen con mayor frecuencia pescado de mar *-*".

En nuestra region, Molinas y col. han encontrado similares resultados en 5024 nifios
(6 y 7 afios) y 765 jovenes y adultos (19 a 65 afios)*® .

En nuestro estudio, asi como en otros ensayos epidemioldgicos, se registré una
mayor prevalencia de sintomas de asma actual en el sexo masculino, en sujetos con mayor
indice de masa corporal y con sintomas de reflujo gastroesofagico. Para comprobar si la aso-
ciacion entre consumo de pescado de mar y sintomas de asma no se encontr6 afectada por
estas variables, se procedio al ajuste de los resultados por sexo, presencia de reflujo, indice
de masa corporal y actividad fisica, descubriendo que la significacidon estadistica se mantu-
vo luego de la estratificacion. En otras palabras, la menor prevalencia de sintomas de asma
en individuos que consumieron pescado de mar una o mas veces al mes se mantiene signi-
ficativamente en los dos sexos, en presencia o ausencia de reflujo, obesidad y actividad fisi-
ca, por lo que estas variables no constituyeron factores de confusion estadistica.

Esta observacion sobre lo encontrado al estratificar por obesidad contribuye a la
hipoétesis de que el efecto del indice de masa corporal sobre los sintomas de asma es inde-
pendiente del tipo de grasas ingerida, sin embargo se requieren mayores estudios para com-
probar esta situacion.

No se hall6 asociacion significativa protectora frente a sintomas de asma y rinitis al
evaluar la frecuencia de consumo de otros alimentos fuente de omega 3 tales como frutas
secas, aceite de soja y hamburguesas o milanesas de soja.

A pesar de no ser estadisticamente significativa, se observo una mayor frecuencia
de casos de tos nocturna no asociada a resfrio en sujetos que refirieron un consumo sema-
nal de aceite de soja y frutas secas. Se cree que seria conveniente ampliar la muestra para
verificar esta asociacion ya que la significacién estd muy cercana a 0,05 (0,08 y 0,06 res-
pectivamente). Cabe aclarar que esta pregunta del cuestionario ISAAC no ha sido validada
como sintoma de asma o rinitis alérgica.

No se hall6 relacion entre consumo de aderezos o margarinas de soja y sintomas de
asma o rinitis alérgica, sin embargo se hallé una mayor frecuencia de tos nocturna no aso-
ciada a resfrio en individuos que refirieron un consumo diario de los mismos. Si bien esta
diferencia fue significativa, es de destacar, como se menciond anteriormente, que no se
puede confiar plenamente en lo hallado con estos alimentos debido a un posible error siste-
matico en el llenado del cuestionario por parte de los encuestados.

Los resultados evidencian menor prevalencia de sintomas de asma bronquial ante una
mayor ingesta de pescado de mar, pero no de otros alimentos fuente de AGO3. Esta diferencia
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en los resultados podria ser atribuible a que existen diferencias en el tipo de AGO3 contenido
en los mismos. Los pescados de mar y algunas plantas marinas son inicos en su contenido de
acidos grasos eicosapentanoico (20:5 n-3) y docosahexaenoico (22:6 n-3), mientras que el resto
de los alimentos solo poseen acido linolénico (18:3 n-3). Seria de interés en futuros estudios
prospectivos intervencionistas introducir cohortes con distinto consumo de cada uno de estos
acidos grasos para estudiar el comportamiento de las enfermedades alérgicas.

Cabe destacar que no se hall6 significativamente menor prevalencia de enfermeda-
des respiratorias cuando el consumo de pescado fue semanal o diario, a pesar de lo encon-
trado con el consumo mensual. Esto podria deberse a un bajo tamafio muestral o a que el
mayor consumo podria incrementar los efectos de los elementos histaminoliberadores del
pescado elevando el porcentaje de individuos con manifestaciones alérgicas.

En sujetos con sintomas de asma en el ultimo afio, se hallé un mayor nlimero de des-
pertares nocturnos en aquellos que consumian frutas diariamente comparado con los que lo
hacian con frecuencia menor. Estos hallazgos muestran que se deberia ampliar la investiga-
cion con una metodologia mejorada, que permita descubrir la asociacion entre el consumo
de frutas y la prevalencia de enfermedades alérgicas.

Cabe reflexionar, por lo expuesto anteriormente, que consumir con mayor frecuen-
cia pescados de mar podria disminuir la frecuencia de una enfermedad de creciente preva-
lencia como el asma bronquial, lo cual podria implicar mejoras en el manejo médico de esta
enfermedad. El consumo de alimentos no es una variable valorada habitualmente en los con-
sultorios donde se trabaja en la prevencion y tratamiento del asma bronquial. Esta puede ser
una herramienta simple y de gran importancia para reducir la morbilidad y mortalidad del
asma con el consiguiente avance en las politicas de salud publica.

Conclusion

Este estudio de una muestra representativa de adolescentes de la ciudad de Rosario,
sugiere que los sintomas actuales de asma bronquial son menos frecuentes con el consumo
al menos mensual de pescado de mar, independientemente del sexo, del indice de masa cor-
poral, de la presencia de reflujo gastroesofagico y de la actividad fisica realizada. Sin embar-
g0, no se ha encontrado asociacion significativa entre consumo de pescado de mar y sinto-
mas de rinitis alérgica, asi como tampoco entre sintomas de ambas enfermedades alérgicas
con otros alimentos fuente de AGO3. Se sugiere continuar con el desarrollo de ensayos cli-
nicos de investigacion que logren aumentar el nimero de evidencia cientifica sobre el tema.
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