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Dieta y deterioro cognitivoy 
deterioro cognitivo • 20 sujetos sanos (edad promedio 69.3 años) 

y 29 sujetos con  Deterioro Cognitivo Leve 
(DCL) (edad promedio 67.6 años) 

 

• Intervención:   

 En forma aleatoria se asignó a 24 sujetos a 
recibir dieta HIGH (lípidos: 45%  con grasas 
saturadas > 25%, carbohidratos 35-40% con 
indice glicémico > 70 y proteínas 15-20%) y 
25 sujetos recibieron dieta LOW (lípidos:25% 
con grasas saturadas < 7%, carbohidratos 
55% a 60% con índice glicémico < 5 y  
proteínas 15% a 20%) durante 4 semanas.  

 

• Se efectuó evaluación cognitiva  y se tomó 
muestras de biomarcadores en Líquido 
Cefalorraquídeo (LCR) al inicio y a la cuarta 
semana.  

       En los sujetos sanos, la dieta HIGH se 
asoció a cambios de biomarcadores 
de LCR en una dirección que puede 
caracterizar una etapa pre-
sintomática de EA.  

 

 Los sujetos que recibieron dieta LOW 
mostraron mejoría en 
biomarcadores de LCR y se observó 
mejoría en  evaluación de memoria 
visual.  

Arch Neurol. 2011 June ; 68(6): 743–752. Arch Neurol. 2011 June ; 68(6): 743–752 



Dieta y demencia 

• En un estudio 
prospectivo se observó 
una disminución de un 
38% de demencia en 
quienes consumieron 
una dieta rica en frutas, 
verduras, nueces y 
pescados y a, su vez, 
baja en grasas 
saturadas  y carnes 
rojas  



           Dieta y Enfermedad de Alzheimer Dieta y enfermedad de Alzheimer 

• En modelos animales se ha 
observado que un aumento de los 
niveles de fosfolípidos cerebrales a 
través de cambios en la dieta se 
traduce en mayor cantidad de 
membranas a nivel cerebral.   

 

• Los suplementos de precursores 
como uridina monofosfato (UMP), 
ácidos  docosahexaenoico (DHA) y 
eicosapentaenoico (EPA) y colina han 
incrementado los niveles de 
fosfolípidos a nivel cerebral.  

 

• Las vitaminas de complejo B actúan 
como co-factores e incrementan la 
síntesis de fosfolípidos a través de la 
regeneración de grupos metilo.  

 

• 2258 sujetos, seguimiento 7 
años. 262 desarrrollaron 
Enfermedad de Alzheimer. 

 

• Sujetos con alta adherencia 
a dieta mediterránea 
tuvieron un riesgo 40% 
menor de desarrollar 
Enfermedad de Alzheimer.  

Curr Opin Clin Nutr Metab Care. 2010 January ; 13(1): 14–18 rr Opin Clin Nutr Metab Care. 2010 January ; 13(1): 14–18. 



 



 



 



 



¿Cuál es la dieta ideal para mantener la salud cognitiva 

y prevenir el deterioro? 

 La dieta debería ser rica en: 

• frutas y verduras 

• cereales integrales, nueces y legumbres 

• pescados grasos ricos en omega 3 como salmón, trucha, atún, 
caballa o sardinas tomadas al menos una o dos veces por 
semana 

• el aceite de oliva también es muy recomendable 





Los pacientes se asignaron  
al azar a recibir 900mg al día 
de DHA o placebo durante 24 
semanas. 
 
Se evaluaron mediante CANTAB 
Paired  Associate Learning (PAL) 
que es una Prueba que mide 
memoria episódica 
y aprendizaje visuoespacial 
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Estudio de la relación entre las concentraciones de Omega3 en los glóbulos rojos y  
que correlaciona con los volúmenes encefálicos después de 8 años en un subgrupo de 
mujeres del estudio WHI  (Women Health Initiative- MS). 
El índice de Omega 3 en glóbulos rojos  es un marcador estable de la ingesta de Omega 3 y 
se relacionó con mayor  volúmen de la sustancia gris en el hipocampo. 
 
 Neurology® 2014;82:435–442 

OMEGA 3 y volumen hipocampal 





En subgrupo  con Mini-mental de 27 puntos hubo una significativa 
menor reducción en declinación cognitiva comparado con  
el grupo placebo. 



• En fase de 
predemencia, los 
estudios 
observacionales y 
randomizados 
orientan a que la 
suplementacion de 
DHA puede 
disminuir el riesgo o 
retardar el inicio de 
demencia 
especialmente en 
aquellos portadores 
del Genotipo ApoE4 

 

 



DHA Y DEPRESION 



Rescue of IL-1b-induced reduction of human neurogenesis by 
omega-3 fatty acids  

• We have previously described how 
interleukin-1 (IL-1) b, a pro-
inflammatory cytokine increased in 
depressed patients, decreases 
neurogenesis in human hippocampal 
progenitor cells. 

 

• Our results show common effects of 
omega-3 fatty acids on the reduction 
of neurogenesis caused by IL-1b,  

A. Borsini et al. / Brain, Behavior, and 
Immunity 65 (2017) 230–238 



DHA y efectos cardiovasculares 

  



DHA Y BENEFICIO 
CARDIOVASCULAR 

• American Heart Association (Recomendaciones ) 

 

• Pacientes con enfermedad coronaria: 1 gr EPA y DHA al día 

• Pacientes con hipertrigliceridemia 2-4 gr EPA y DHA al día 

 

Kris-Etherton PM, Harris WS, Appel LJ. Fish consumption, 
fish oil, omega-3 fatty acids, and cardiovascular 
disease. Circulation. 2002;106(21):2747-57. 
 
Lichtenstein AH, Appel LJ, Brands M, et al. Diet and 
lifestyle recommendations revision 2006: a scientific 
statement from the American Heart Association Nutrition 
Committee. Circulation. 2006;114(1):82–96. 
 



DHA (dieta o 
suplementación) 

Sensibilidad a insulina 
aumentada 

Mejoría en control  
de glucosa 

Lipogenésis  
disminuida 

Lipotoxicidad  
disminuida 

Masa grasa 
disminuida 

Disminución de sobrepeso 
Y obesidad 

  Rol de DHA en metabolismo de insulina y glucosa 



Eicosapentaenoic and Docosahexaenoic Acids Attenuate 
Progression of Albuminuria in Patients With Type 2 Diabetes 

Mellitus and Coronary Artery Disease 
 

• Two‐hundred sixty‐two subjects 
with stable coronary artery 
disease were randomized to 
either Lovaza (1.86 g of EPA and 
1.5 g of DHA daily) or no Lovaza 
(control) for 1 year.  

• Percent change in urine 
albumin‐to‐creatinine ratio (ACR) 
was compared.  

• Mean (SD) age was 63.3 (7.6) 
years 

• EPA and DHA supplementation 
attenuated progression of albuminuria in 
subjects with type 2 diabetes mellitus 
and coronary artery disease, most of 
whom were on an 
angiotensin‐converting enzyme‐inhibitor 
or angiotensin‐receptor blocker.  

Journal of the American Heart Association. 2017;6:e004740 
Originally published July 14, 2017 

EPA and DHAsupplementation should be  
considered as additional therapy to an  
angiotensin‐converting enzyme‐inhibitor or 
 angiotensin‐receptor blocker in subjects with 
 type 2 diabetes mellitus and coronary  
artery disease 



Omega 3 y cáncer 



Omega 3 y dolor 

Effect of ω-3 polyunsaturated fatty acids on 
arthritic pain: A systematic review 

 
Eighteen RCTs published between 1985 and 2013 involving 1143 
patients were included. Dosage of ω-3 PUFAs used was 2.1 to 
9.1 g/d, with study durations of 12 to 52 wk. Ten studies 
supported the hypothesis that there is a reduction in patient or 
physician assessment of pain associated with RA after intake of 
ω-3 PUFAs. 

Nutrition. 2017 Jul - Aug;39-40:57-66. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28606571


Muchas gracias 
por su atención 


