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Desde que en 1981 se descubrié que el
consumo de huevos provocaba en los cone-
jos un alto nivel de colesterol en sangre y
arteriosclerosis y que el componente respon-
sable era el colesterol del huevo, ha habido
una intensa investigacién y controversia en
torno a si este hecho se producia también en
los seres humanos. Durante 50 anos los da-
tos experimentales fueron en su mayor parte
negativos y la atencion sobre la causa del
problema se centrd primero sobre cualquier
tipo de grasa; después sobre las grasas ani-
males y, finalmente, sobre las grasas ricas en
acidos laurico, miristico y palmitico y pobres
en acidos grasos poliinsaturados.

Durante los anos 60 y 70 los datos epi-
demiologicos y la logica simplista de que el
colesterol de la dieta se podia encontrar en la
sangre reavivaron la teorfa que interrelaciona
el colesterol del huevo, el colesterol de la
sangre, la arteriosclerosis y las enfermedades
coronarias.

Después de décadas de investigacion con
diferentes especies animales y con seres
humanos, empleando todo tipo de diserios
experimentales y comparando los resultados
de diferentes palses sobre las dietas y la in-
cidencia de enfermedades coronarias, se ha
llegado a comprender que la variabilidad del
nivel de colesterol en sangre, como conse-
cuencia del consumo de huevos, es princi-
palmente un fenémeno genético peculiar del
individuo. En este sentido, la respuesta de
la mayoria de las personas es muy pequena,
otras lo hacen en un grado mas acusado y
el resto en grados intermedios. Los resulta-
dos variables han sido debidos al tratamiento
estadistico, basado en valores medios e ig-
norando la distribucion de las respuestas en-
tre los sujetos experimentales. Actualmente
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se considera como un problema individual.
Muchas autoridades sobre el tema, especial-
mente los epidemidlogos, abogan por lo que
se ha llamado el planteamiento del problema
a nivel de salud piiblica. Debido a que poca
gente conoce su nivel de colesterol en san-
gre o si responde al colesterol, es decir, al
consumo de huevos, los partidarios del plan-
teamiento de salud publica recomiendan que
se deberfa decir atodo el mundo que limitaran
su consumo de colesterol a menos de 400
mg diarios. Debido a que solo responde a la
accion del colesterol un 25% de la poblacion,
otros investigadores defienden que se de-
berfa examinar la concentracion de colesterol
en sangre de los individuos y sélo recomen-
dar que limitasen su consumo a aquellos que
presentaran niveles de alto riesgo. A este
planteamiento se le ha denominado de alto
riesgo.

Para implementar el planteamiento de alto
riesgo es necesario saber cuales son las
concentraciones que constituyen alto riesgo.
Esto se puede determinar examinando la fi-
gura 1. Los puntos de la curva representan
los estudios mas aceptables realizados con
un gran numero de personas. Los datos MR-
FIT -"Mdltiple Risk Factor Intervention Trial"-
corresponden a 350.000 investigaciones de
la Prueba de Interferencia del Factor Multi-
Riesgo. Los niveles de incidencia de estos
datos representan la mortalidad causada por
enfermedades coronarias. Puesto que se trata
de un estudio relativamente reciente, durante
el cual se mejord mucho el tratamiento de los
ataques coronarios, la incidencia de muertes
a las concentraciones mas bajas de coleste-
rol en sangre es pequena -alrededor de la
mitad de la incidencia de los ataques inicia-
les seglin se ha encontrado en el Proyecto
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Fig. 1. Relacién de la concentracidon de colesterol en sangre con la incidencia de enfermedades coronarias y con la
distribucion de la poblacién.

Combinado-. En comparacién con hace 25
anos, actualmente se salva el doble de perso-
nas afectadas por enfermedades coronarias.

En lafigura 1 hemos incluido los datos del li-
bro "Lipids Research Clinics Population Data",
que muestran la distribucién del percentil de
la poblacion masculina de los Estados Unidos
comprendida entre los 50 y 54 anos de edad
con diferentes concentraciones de colesterol
en sangre.

Descartando los dos puntos mas bajos de
mortalidad de la curva MRFIT, resulta claro
gue la incidencia de las enfermedades coro-
narias es constante -0,4 a 0,5%- en aquéllos
cuya concentracion de colesterol es de 210
mg/dl o inferior. Esto representa sélo un 0,1%
mas para el 75% de dicha poblacién. Los que
estan comprendidos entre el 50 y el 75% son
los que no responden al colesterol, es decir,
los que tienen un mecanismo homeostatico
para resistir el cambio o los que se adaptan a
factores dietéticos que, de no ser asi, incre-
mentarian su nivel de colesterol por encima
de los 200-210 mg/dl.

Al igual que cualquier otro componente de la

sangre, el colesterol varia de vez en cuando
incluso durante unas mismas condiciones
dietéticas o puede variar como consecuencia
de un cambio de dieta, pero no aumenta el
riesgo con tal de que- permanezca por de-
bajo de los 210 mg/dl. Por lo tanto, un
aumento estadisticamente significativo de co-
lesterol en sangre en un grupo de personas,
como respuesta a un cambio de dieta, no sig-
nifica necesariamente que haya aumentado
el riesgo en todos los individuos de dicho
grupo.

Con el fin de determinar si los huevos
son la causa del incremento de niveles de
alto riesgo, veamos ahora los resultados de
algunos estudios realizados sobre el nivel
de colesterol en sangre como respuesta al
consumo de huevos. El primer estudio es
uno de los realizados en nuestro laboratorio,
en el que 29 profesores de la Universidad
de Texas, con edades comprendidas entre
los 30 y los 60 afos, consumieron diferentes
dietas. Por una parte consumieron dietas
normales. Durante 6 semanas, la tnica carne
que comieron fue carne de bovino o bien de
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cerdo, no comiendo huevos. Durante las 6
semanas siguientes se afadieron a la dieta 3
huevos diarios. Después repitieron el réegimen

tabla 1 se desprende claramente que no hubo
diferencias de colesterol en sangre como
respuesta a las diferentes comidas, con o sin

Tabla 1. Concentraciones de colesterol en sangre de 30 profesores
de la Universidad de Texas (1).

De pescado y pollo

Tipo de dieta De carne roja
mg/dl

Tres huevos diarios

Grupo | 204 =+ 47

Grupo |l 206 %= 34 (2)
Sin huevos

Grupo | 195 £ 38

Grupo |l 193 + 24

mg/dl

200 =+ 43
217 = 30 (2)

200 &£ 41
195 & 26

(1) Todos los hombres consumieron las cuatro dietas durante B semanas cada una.

(2) Estadisticamente mayores que en las dietas sin huevos.

El Grupo | comenzé a consumir dietas con huevos en enero y el Grupo Il en junio.

durante ofras 12 semanas, sustituyendo la
carne roja por pescado y carne de pollo, sin
consumir carne roja durante las 12 semanas.

Quince hombres comieron las 4 dietas en
un orden determinado -Grupo |-, y los 14
restantes lo hicieron en orden inverso -Grupo
Il En las tablas 1 y 2 se exponen los
resultados del estudio. De los datos de la

huevos. No obstante, el Grupo Il respondio
a los 3 huevos diarios con un incremento
estadisticamente significativo de 22 mg/dl -
de 195 a 217 mg/dl.

De acuerdo con los criterios mas recientes,
217 mg/d| representan ya un alto riesgo, por
lo que se deberfa aconsejar a los individuos,
como grupo, gue no comieran huevos. Sin

Tabla 2. Diferencias individuales de respuesta al consumo
de huevos -mg/d| de colesterol en sangre- (*).

GRUPO | GRUPO I
Comienzo de la dieta con huevos: Comienzo de la dieta con huevos:
en Enero en Junio
Huevos al dia: Huevos al dia:

Sin 3 % de cambio Sin 3 % de cambio
140 131 -6 161 175 +9
146 175 + 14 167 178 +9
152 160 +5 171 189 + 11
161 146 -9 170 198 + 16
161 161 0 171 181 A )
177 196 + 11 180 205 + 14
179 170 -5 191 206 + 8
208 214 +3 194 210 +8
209 189 = (o) 197 218 + il
211 187 - 11 219 231 + 6
216 230 + 6 220 229 + 4
232 252 + 8 223 235 Ar il
244 232 -5 224 232 + 10
244 222 -9 234 283 + 20
236 269 +9

(*) Los valores de las dietas con carne roja y con pescado y pollo se combinaron ya que no se

encontraron entre ellos diferencias de respuesta de colesterol en sangre.
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Tabla 3. Respuestas en sangre de 20 hombres a la ingestién de 3 huevos diarios,
con y sin acido ascérbico suplementario (*).

Hueves en la dieta - 3 3
Acido ascérbico, mg/d - - 1.5 1,5
Colesterol total, mg/dl | 197 + 8*** | 200+ 9% | 194 £ ¢° 209 + 10%
Colesterol HDL, mg/d| 44 =+ 2¢ 39 + 2¢ 40 + 2% 42 + 3%
Triglicéridos, mg/dl iPAs TEE || akRss E il e e 112 + 10%

(*) Media =+ SEM. Los valores de una misma linea seguidos de una letra distinta son significativamente diferentes (P S 0.05)

embargo, se pueden examinar los resultados
de otra manera, mediante la cual se muestra
que las diferencias estadisticamente significa-
tivas no representan necesariamente diferen-
cias entre valores benignos y patologicos.

Puesto que no hubo diferencias como con-
secuencia del tipo de carne consumido se
pueden combinar los valores de respuesta del
consumo de huevos. Los datos combinados
se exponen en la tabla 2. En primer lugar po-
demos observar que hay 5 personas en cada
grupo con niveles de colesterol considerados
de alto riesgo -uno de cada tres.

Resulta interesante y enigmético que en
las 15 personas del Grupo | aumentara el

colesterol en 7 y disminuyera en otras 7,
permaneciendo inalterado en un sdlo caso.
El mayor aumento de colesterol en sangre
fue del 14%, pero hay que tener en cuenta
que dicha persona tenia un nivel muy bajo
de colesterol -146 mg/dl- con la dieta baja
en colesterol. Se ha demostrado repetida-
mente que no existe relacion entre el nivel
de colesterol en sangre y el grado de sensi-
bilidad. Las respuestas de los hombres del
Grupo Il son significativamente diferentes de
las del Grupo |. Todos los hombres experi-
mentaron una respuesta positiva al consumo
de huevos. Este hecho y el aumento de 49
mg/dl -20%- experimentado por un individuo

Tabla 4. Respuestas del colesterol plasmatico al consumo de
tres huevos diarios en el estudio del 4cido ascérbico

Individuo Dieta basal, Dieta con 3 huevos, Cambio
mg/d| mg/dl mg %
1 150 183 + 33 + 22
2 153 156 3 2
3 155 177 + 22 + 14
4 156 158 +2 31
5 176 195 + 19 =10
6 182 192 + 10 425
I 185 213 + 28 +15
8 186 216 + 30 + 16
9 189 189 0 0
10 189 172 =$11i7; -9
11 192 188 - =io
12 196 233 + 37 + 19
13 202 184 - 18 -9
14 213 226 + 13 + 6
15 215 213 =2 =1
16 224 232 +8 + 4
17 231 200 - 31 - 13
18 234 306 + 72 + 31
19 234 294 - 40 - 17
20 261 236 -25 - 10

Con la dieta con huevos solo un individuo paso de un bajo rlesgo a un allo riesgo

y ofro paso de un alto riesgo a un bajo riesgo. Hubo dos individuos con una clara

respuesta y otros dos con respuesia dudosa.
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Fig. 2. (*). INFORME NACIONAL DE EDUCACION SOBRE EL COLESTEROL
DEL ANO 1988

“los altos consumos de colesterol en los seres humanos rara vez (?)
sorprendentes en el nivel de colesterol en sangre”. "El grado de aumento varia de una persona a otra",
"El exceso global de colesterol de la dieta parece que contribuye (?) a los altos niveles de colesterol LDL

producen aumentos

observados en pacientes con alto riesgo y por esto puede aumentar el riesgo de enfermedades coronarias”.

(*) El subrayado y los signos de interrogacion han sido anadidos por el autor,

Figura 3. JUNTA DE ALIMENTOS Y NUTRICION. CONSEJO NACIONAL DE
INVESTIGACION. ACADEMIA NACIONAL DE CIENCIAS. 1980

los individuos catalogados como de alto riesgo"”,

"En este pafs no se ha encontrado una correlacién significativa entre la ingestion de colesterol y la
concentracién del mismo en sangre en personas de una vida normal. Por esta razén la Junta no da
recomendaciones especificas sobre el colesterol de la dieta para las personas sanas”.

“No parece prudente por ahora recomendar un aumento en la relacion P:S de la dieta, excepto para

del grupo explica el porqué existe una dife-
rencia estadisticamente significativa entre los
datos de la dieta sin huevos y los de la dieta
con 3 huevos -tabla 1-. Como conclusion, uno
puede decir que 10 de los 29 hombres tienen
genéticamente unos niveles de alto riesgo de
colesterol en sangre, pero sélo uno respondié
de forma clara.

En la tabla 3 se exponen los resultados
de un estudio realizado con 20 hombres con
el fin de ensayar tanto el colesterol como la
accion de la vitamina C. Los hombres fueron
sus propios controles. Las dietas de prueba
fueron sus dietas habituales sin huevos ni
suplemento de vitamina C y con 3 huevos
diarios con o sin 1,5 g de acido ascorbico,
administrado en 3 dosis de 0,5 g.

Como puede verse, los niveles de colesterol
total, de colesterol HDL y de ftriglicéridos
encontrados en el caso de las dietas que
contenfan huevos o acido ascoérbico no son
diferentes de los encontrados con la dieta
basal. Como antes, estos resultados pueden
dar una informacién diferente cuando son
examinados en base a un solo individuo -
tabla 4-. Se podria decir que, de los 20
hombres, 5 tenian un alto rissgo con sus
dietas habituales. Sdélamente el numero 12
pasé de tener un bajo riesgo a tener un alto

riesgo al comer los 3 huevos diarios. Pero el
numero 17, en cambio, paso de tener un alto
riesgo a tener un bajo riesgo. Los individuos
con alto riesgo -19 y 20- redujeron también
su concentracion de colesterol en sangre de
forma significativa.

Estos ejemplos sobre la baja respuesta de
los seres humanos al consumo de huevos
son representativos de la mayoria de los es-
tudios realizados sobre este tema. En las
mayorfa de los palses, las recomendaciones
dietéticas no ponen un limite al consumo de
colesterol como ocurre en los Estados Uni-
dos. La Asociacion Americana del Corazén y
el Instituto Nacional del Corazon, Pulmones y
Sangre, recomiendan a todos los americanos
gue no consuman diariamente mas colesterol
del que hay en un huevo grande. Puesto
gue esto incluye a todas las demas fuentes,
resulta que en la dieta no queda sitio para
ningin huevo. Tal recomendacion se repite
en el Informe Nacional de Educacion saobre el
Colesterol del ano 1988 -ver texto expuesto en
la figura 2-. Con todo, a pesar de la posicion
tomada por estos organismos americanos, la
Academia Nacional de Ciencias no ha cam-
biado su posicion, establecida en 1980, que
es la que se expone en la figura 3.



