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OBJETIVO

Determinar si la carne de pollo contiene isoflavonas
cuando ha recibido soja durante su crianza y si hubie-
re, evaluar si este contenido de isoflavonas provenien-
tes de la soja podrian tener efectos sobre la salud
humana.

METODO
Revision bibliografica.

INTRODUCCION

Desde su descripcion hace casi 30 afos, el conjunto de
sustancias llamadas isoflavonas han despertado el inte-
rés de la comunidad. Presentes en gran cantidad de
vegetales pero especialmente en legumbres y, dentro
de ellas, en el poroto de soja, su parecido estructural
con algunas hormonas animales motivé muchas espe-
culaciones. Su leve afinidad por los receptores estrogé-
nicos origin6 el nombre de fitoestrégenos, que no refle-
ja sus efectos reales pero persiste hasta el presente.
Hasta la década de los 1990 las isoflavonas no salieron
del dmbito de la investigacion. En ese momento, algu-
nas observaciones epidemioldgicas renovaron la aten-
Cién sobre sus efectos y dieron origen a numerosos estu-
dios y posibilitaron diferentes aplicaciones. Como suce-
de con todo componente alimentario, los beneficios fue-
ron frecuentemente exagerados y también los temores
por eventuales perjuicios generaron preocupacion.

Las observaciones que pusieron a las isoflavonas en la
mira provienen de algunos hechos llamativos en la
poblacion de varios paises asiaticos, donde la soja
constituye un alimento habitual desde hace siglos. El
principal es la menor incidencia de eventos cardiovascu-
lares. Otros han sido la ausencia de sintomas postmeno-
pausicos (llamados sofocos, palabra no existente en
dichos paises), la menor incidencia de cancer fatal de
prostata, de cancer de mama y de osteoporosis.
Centenares de estudios clinicos, algunos de muy buen
diseno, que se han llevado adelante en las ultimas dos
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décadas, han confirmado parcialmente algunos de
estos hallazgos y han posibilitado proponer mecanis-
mos de accion para estos efectos. Este capitulo no esta
cerrado, ya que hay muchos elementos que participan
como causa de patologias tan complejas, pero la evi-
dencia reunida ha sido suficiente para que muchas
autoridades hayan aceptado la recomendacion del
consumo de soja dentro de una alimentacién saluda-
ble para la prevencién cardiovascular.

En el otro extremo, la afinidad de las isoflavonas por
los receptores estrogénicos, aunque muy débil, ha
despertado la preocupacion de la comunidad médica
ante la hipotética posibilidad de efectos hormonales
indeseados. Si bien esta teoria parece carecer de senti-
do ante la evidencia del consumo de soja por parte de
media humanidad a lo largo de tantos siglos, el abor-
daje del tema ha sido cauteloso y también se han rea-
lizado numerosos estudios clinicos, manteniéndose
hasta el presente una prudente actitud de vigilancia
por parte de las autoridades de Salud Publica.

Este trabajo revisa las hipotesis de trabajo propuestas
para evaluar la seguridad del consumo de isoflavonas,
describir las fuentes alimentarias conocidas, y deter-
minar si la carne de pollo contiene isoflavonas prove-
nientes de la soja dependiendo de la alimentacién que
haya tenido el animal durante la crianza.

SOJAY SALUD HUMANA

Los resultados de numerosos estudios clinicos
demuestran algunos beneficios del consumo de soja
en diversas areas de la salud, que abarcan desde enfer-
medades cardiovasculares hasta ciertos tipos de can-
cer, la osteoporosis y los sintomas postmenopdusicos.
El area mas investigada es la prevenciéon de la enfer-
medad cardiovascular. La incorporacién de soja a la
alimentacién mostrd ventajas modestas pero signifi-
cativas en la reduccion del LDL-C, los triglicéridos, la
hipertensién arterial y en marcadores emergentes del
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estado inflamatorio, del estado de la coagulacion y del
estrés oxidativo.

También se hallé evidencia epidemiolégica de menor
incidencia de cancer de mama en mujeres que habian
consumido soja desde nifas, y menor mortalidad por
cancer de préstata en hombres.

Todos estos efectos parecen ser explicados por el con-
sumo de esta leguminosa entera, sugiriendo mecanis-
mos que involucran tanto a la proteina de soja como a
las isoflavonas.

Otros beneficios tales como la menor incidencia de
osteoporosis en mujeres postmenopdusicas y el alivio
de sintomas perimenopdusicos parecen mas relacio-
nados con las isoflavonas solamente.

Actualmente se investigan muchos otros posibles
efectos incluyendo prevencion de sarcopenia en adul-
tos mayores, menor envejecimiento de la piel y pre-
vencioén de la esteatosis hepatica no alcohdlica.

ISOFLAVONAS Y SALUD HUMANA

Las isoflavonas son compuestos fendlicos existentes
en muchos vegetales pero esencialmente en legum-
bres incluyendo la soja. Aunque hay muchas descrip-
tas, las mas frecuentes son la Daidzeina y la Genisteina.
Se conoce el rol de las isoflavonas en la prevencion de
infecciones por hongos y algunas bacterias en estas
plantas, asi como en el mecanismo de fijacion del
nitrégeno del suelo, un rasgo esencial de las legumi-
nosas.

Una vez ingeridas como parte de su alimentacion,
las isoflavonas son rapidamente eliminadas por los
rinones, por lo que no se acumulan en el cuerpo.
Esto es valido tanto para las aves como para el pro-
pio ser humano.

La estructura quimica se las isoflavonas presenta simi-
litudes con los esteroides animales, en particular con el
17Bestradiol. Esto permite su uniéon débil con los
receptores estrogénicos e incluso con algunas enzimas
que participan de sus vias metabolicas. Tras su descu-
brimiento, recibieron el atractivo nombre de fitoes-
trégenos, denominacion poco feliz ya que no hay
“estrogenos” vegetales y el supuesto efecto “estro-
génico” de las isoflavonas nunca pudo ser demos-
trado como significativo.

En la practica se observa una débil unién a algunos
receptores estrogénicos cuyo impacto exacto aun no
se ha podido establecer pero que responden mejor al
concepto de modulacion de estos receptores, y podri-
an ser responsables de los beneficios propuestos para
la salud, algo que requiere mayor investigacion.

SEGURIDAD DE LAS ISOFLAVONAS EN EL CONSU-
MO HUMANO

Las isoflavonas han sido extensamente estudiadas

RIDNER E, GAMBERALE MC, BASILE R, ARAGONA HS, SAAD G, MARSO A,
LozaNno G, CeLA C, SANDRO MURRAY S

para determinar que son de uso seguro. El mayor
metandlisis, realizado por Munro y colaboradores, con-
cluye que tanto la evidencia epidemioldgica que res-
ponde a millones de personas que han consumido
cantidades importantes de soja por siglos, como la
numerosa informacién que corresponde a investiga-
ciones clinicas y de laboratorio en seres humanos, ani-
males y estudios in-vitro sobre beneficios y seqguridad
del consumo de soja muestran que los componentes
alimenticios de la soja no son mutagénicos, no
poseen citotoxicidad, ni toxicidad genética, no
exhiben toxicidad tanto en dosis normales como
en dosis elevadas, no afectan las funciones repro-
ductivas ni de desarrollo, y no producen carcinogé-
nesis incluyendo tumores hormono- sensibles,
siendo por lo tanto seguros para su consumo en la
alimentacién cotidiana.

El uso de soja en férmulas infantiles, alimento alterna-
tivo en bebés alérgicos a la proteina de la leche, tam-
bién ha sido controlado de cerca desde hace afos. La
reunion mas reciente del National Toxicology Program
en Estados Unidos, en Mayo de 2010, concluy6 que el
uso de formulas infantiles elaboradas en base a
soja siguen sin constituir una preocupacién para el
desarrollo y la salud infantil.

POLLOS Y SOJA

La versatilidad que tiene la soja en la industria de ali-
mentos es sumamente extensa. Existe una cantidad
importante de productos y aplicaciones de la sojaen la
alimentacién humana. Actualmente, se producen sal-
sas, pizzas, rellenos, polvos para preparar helados, ali-
mentos infantiles, embutidos, por solo mencionar
algunos.

Es muy util para la alimentacion de varios animales,
como es el caso del pollo, tal como se describira a con-
tinuacion.

Los requerimientos nutricionales de los pollos destina-
dos al consumo son muy especiales. El éxito de la
seleccién genética de lineas de rapido crecimiento
tiene que ser acompanado por dietas adecuadas para
esos animales.

Uno de los desafios de la industria avicola es la provi-
sion de alimentos con suficiente contenido de protei-
nas. Los cereales proveen fundamentalmente la ener-
gia aunque son insuficientes en proteina, por lo que se
requiere suplementarlos con fuentes de proteina con-
centrada. La soja cumple con esa necesidad, por lo que
es usada en proporciones variables, en general en el
orden de un 25-30% por kilogramo de los alimentos
balanceados.

La rapida eliminacién de las isoflavonas por via uri-
naria asegura que las partes comestibles de las
aves contengan escasas cantidades de isoflavonas.
Esto desalento el trabajo de comprobar el contenido
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real, que requiere complejos analisis de laboratorio,
por lo que hay pocas referencias al respecto. Las Unicas
dos fuentes publicadas corresponden al Instituto de
Salud de la Universidad de Cambridge, y al INTA
(Instituto Nacional de Tecnologia Agropecuaria,
Argentina).

En el caso del INTA el contenido de genisteina mas
daidzeina en el muslo de pollo alimentado con soja
fue de 0,047 mcg por gramo y en la pechuga fue de
0,068 mcg/g. En el caso del estudio inglés, ambas iso-
flavonas suman 0,040 mcg por gramo, diferencia que
podria explicarse ya sea por la alimentacién como por
los métodos de medicién pero que de todos modos
siguen siendo muy similares. Una porcién pequena de
pollo, por ejemplo 100 gramos, contiene por lo tanto 7
mcg de isoflavonas.

Como comparacién, una milanesa de soja de igual peso
contiene 28.000 mcg de isoflavonas, 4.000 veces mas. La
ingesta habitual de isoflavonas en la poblacién oriental

que sirvié de base para observar beneficios sobre la
salud es superior a 40 mg (40.000 mcg) por dia.
Por lo tanto esto permite al menos las siguientes con-
clusiones:
«Las isoflavonas cuentan con un nivel de evidencia
medio a alto sobre los beneficios para la salud
humana en la prevencién de enfermedad cardio-
vascular, algunos tipos de céncer, la osteoporosis y
en el alivio de los sintomas menopausicos.
«No hay evidencias de efectos perjudiciales para la
salud humana de las isoflavonas a ninguna edad,
incluyendo el periodo embrionario y la primera
infancia.
«La inclusion de soja en el alimento del pollo no
contribuye significativamente a su contenido de
isoflavonas.
<Independientemente de la alimentacién del pollo,
su carne nunca es fuente de isoflavonas.
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