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> El tomate, ¢alimento saludable y/o funcional?

PALABRAS CLAVE RESUMEN

Este trabajo es una revision bibliografica cientifica sobre la presencia de compuestos bioactivos

Lycopersicon en tomate y derivados y la funcién de estos compuestos para promover la salud del organismo
esculentum; humano. Diferentes estudios cientificos muestran que el tomate o sus derivados tienen diferen-
Fitoquimicos; tes tipos de moléculas, algunas con actividad antioxidante, que actian protegiendo a lipidos,

lipoproteinas, ADN, etc. de los radicales libres generados por el organismo. Esta funcién podria
Carotenoides; ser una de las causantes de la aparente relacién entre su consumo y la proteccién de enferme-
dades degenerativas y crénicas como el cancer, enfermedades cardiovasculares, enfermedad
de Parkinson, etc. Estudios mds recientes han propuesto otros mecanismos bioquimicos por los
Vitaminas; cuales los componentes del tomate pueden ejercer esa funcién beneficiosa sobre Ia salud. Pero
ademas de intentar conocer los efectos beneficiosos de los compuestos presentes en el tomate
de forma aislada, algunos estudios cientificos parecen indicar que el mayor beneficio de este
Polifenoles. alimento se debe al efecto sinérgico que existe entre todos sus compuestos. Y algunos estudios
epidemiolégicos asocian que su consumo asiduo tiene diferentes efectos beneficiosos sobre la
salud. Debido a la relacién existente entre los compuestos bioactivos del tomate, su consumo
cotidiano y su efecto sobre la salud humana, el objetivo de la presente revisién bibliogrdfica es
dar a conocer los compuestos presentes en este alimento y sus posibles acciones sobre la salud.
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) Is tomato a healthy and/or functional food?

ABSTRACT

This paperis a literature review about the presence of bioactive compounds in tomato and tomato
based food, and these compounds function to promote health in the human organism. Several
scientific studies show that tomato and tomato based products have several molecules, some of
them with antioxidant activity, that protect lipids, lipoproteins, DNA, etc. against free radicals. This
function could be one of the causes of the apparent link between consumption and protection of
degenerative and chronic diseases such as cancer, cardiovascular disease, Parkinson’s disease,
etc. More recent studies have proposed different biochemical mechanisms in which tomato
components can exert this beneficial role on health. In addition, several studies seem to show
that the greatest benefit of this food is due to the synergistic effect between all its compounds.
Some epidemiological studies associate that reqular intake has several beneficial effects on
health. Due to the association between bioactive compounds, daily tomato consumption and its
effect on human health, the aim of the current literature review is summarize the compounds in

this food and its possible actions on health.

Navarro-Gonzalez |, Periago MJ. El tomate, ¢alimento saludable y/o funcional? Rev Esp Nutr Hum Diet. 2016; 20(4):

323-35. doi: 10.14306/renhyd.20.4.208

‘ INTRODUCCION

Consistentes estudios epidemioldgicos han concluido que
existe una fuerte asociacién entre el consumo de frutas y
vegetales con una baja incidencia en el desarrollo de enfer-
medades como el cancer’=, enfermedades cardiovascula-
res* y otras enfermedades crénicas®. Este efecto beneficioso
de las frutas y verduras ha sido atribuido a un amplio grupo
de moléculas quimicas orgdnicas denominadas compuestos
bioactivos o fitoquimicos, los cuales no son nutrientes esen-
ciales y por tanto suponen un aporte extra nutricional. La
composicién en compuestos bioactivos de frutas y verduras
es tan variada, tanto cualitativa como cuantitativamente,
que se les asigna una actividad biolégica muy versatil sobre
la salud humana®=.

Estos compuestos bioactivos se caracterizan por su ubi-
cuidad en el reino vegetal y, generalmente, se encuentran
agrupados en los alimentos. Sélo en raras ocasiones un de-
terminado compuesto bioactivo se localiza especificamente
en un pequefio grupo o familia vegetal. Por ello, en las ulti-
mas décadas, el objetivo de muchas investigaciones se ha
centrado en la identificacion quimica y en la bisqueda del
efecto biolégico de estas moléculas. En la actualidad, mu-
chas de estas moléculas han sido identificas y evaluadas sus
propiedades beneficiosas mediante estudios in vivo e in vitro.

Teniendo en cuenta los nuevos avances en el conocimiento
de estos compuestos bioactivos presentes en los alimentos,
al concepto cldsico de alimento se ha sumado el de alimen-
to funcional. En la actualidad existen varias definiciones de
alimento funcional, asi el International Life Science Institute
(ILSI)* los define como aquellos alimentos que, en virtud
de la presencia de componentes fisiolégicamente activos,
proveen beneficios para la salud mds alld de la accién cl3-
sica; la American Dietetic Association** los define como aque-
llos alimentos modificados o que contienen ingredientes
que demuestran acciones que incrementan el bienestar del
individuo o que disminuyen los riesgos de enfermedades,
mas alld de la funcién tradicional de los ingredientes que
contienen; también pueden definirse de un modo mds es-
pecifico y restrictivo, como aquellos productos a los cuales
intencionalmente y en forma controlada se les adiciona un
compuesto especifico para incrementar sus propiedades sa-
ludables. Como alimento saludable, se entiende aquel que
en su estado natural, o con minimo procesamiento, tiene
compuestos con propiedades beneficiosas para la salud.

Dependiendo de la definicién escogida, el tomate (Solanum
lycopersicum L. var. lycopersicum [sindnimo: Lycopersicon
esculentum  Mill.]) puede ser considerado un alimento
funcional o bien, saludable, debido a las propiedades
beneficiosas sobre la salud que le han sido atribuidas?*?®,
Este efecto protector se ha atribuido principalmente a un
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componente bioactivo denominado licopeno. Pero ademds
de licopeno, los tomates contienen otros compuestos
bioactivos tales como el dcido ascorbico, tocoferol,
B-caroteno, dcidos fendlicos, flavonoides, folatos, fibra,
y otros menos conocidos como esculeosido A, fitoeno y
fitoflueno'®28, los cuales tras diversas investigaciones
cientificas parecen tener algun efecto positivo sobre la salud.

Ademas, diversos estudios clinicos, han mostrado un efecto
saludable de los productos alimenticios a base de tomate en
la dietal*3*> y otros estudios in vitro e in vivo han descrito el
efecto beneficioso de los compuestos bioactivos mds abun-
dantes presentes en el tomate o sus derivados'®?,

Por otro lado, también se cree que estos compuestos tienen
un efecto sinérgico, es decir, en conjunto, estos compuestos
forman una red compleja que parece ser la responsable de
los efectos observados sobre la salud?:-%.

Debido a la asociacién entre los compuestos bioactivos pre-
sentes en el tomate y el efecto de su consumo atribuidos
sobre la salud humana, el objetivo de la presente revision
es enumerar sus principales compuestos bioactivos y eva-
luar su impacto sobre la salud para determinar o intentar
aclarar si el tomate es un alimento funcional o simplemen-
te es saludable como la mayoria de los alimentos del reino
vegetal.

‘ LICOPENO

El color rojo profundo de los tomates es proporcionado por
una molécula quimica denominada licopeno (Figura 1), la
cual constituye aproximadamente el 80-90% del contenido
total de los carotenoides presentes en el tomate?. El conte-
nido de licopeno en el tomate esta influenciado por varios
factores como son la nutricién de la planta, el medio am-
biente y el genotipo, que en conjunto pueden afectar signi-
ficativamente la biosintesis de carotenoides?®. Por lo tanto,
la cantidad de licopeno en tomate puede varia de 18,6 a
64,98mg/kg de peso fresco?.

[ ]

Debido a su estructura quimica, el licopeno es un compues-
to extremadamente hidrofébico que exhibe varias propieda-
des bioldgicas, habiendo sido estudiado desde hace varias
décadas.

A diferencia de otros carotenoides, el licopeno no tiene ac-
tividad provitamina A y los efectos bioldgicos del licopeno
sobre el organismo humano se atribuyen, principalmente, a
que previene el dafo oxidativo de moléculas como el ADN,
lipidos y lipoproteinas; y a la induccién de la comunicacién
intercelular y el control del crecimiento. Por lo tanto, ha sido

~

KFigura 1. Estructura quimica de los principales
carotenoides presentes en el tomate.
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postulado que puede proteger contra varios tipos de cancer
y enfermedades cardiovasculares?#9202¢31 3si como, segun
algun otro estudio, sobre la enfermedad de Parkinson??,
abriendo posibles nuevas lineas de investigacion.

Otros estudios han llegado a estimar la dosis a la que el
licopeno podria tener los efectos saludables, por ejemplo,
Li y Xu®, en un metaandlisis, han estimado que una dosis
superior a 12mg de licopeno por dia tienen efectos sobre
los niveles de presidn arterial en la poblacién asidtica. Sin
embargo, en otros estudios se ha encontrado la asociacién
del licopeno con una disminucién solamente de la presién
sanguinea sistélica sin estimar la dosis?*, porque son nece-
sarios mas estudios. Sin embargo, este mismo estudio si ha
estimado que una dosis de mas de 25mg diarios de licopeno
es efectiva para reducir los niveles de LDL un 10%, compara-
ble al efecto de bajas dosis de estatinas en pacientes hiper-
colesterolémicos®.

Respecto a la relacién licopeno y cdncer, uno de los tumores
mds estudiados ha sido el cdncer de préstata, donde parece
disminuir el riesgo de aparicion de la enfermedad en un 2%
con una ingesta dietética de 0,2mg/dia, otros autores esti-
man la dosis entre 9-21mg por dia®; pero una vez detectada
la enfermedad no se ha encontrado ninguna asociacién en-
tre su ingesta y el retroceso de la misma3**3> Realmente no
se conoce la ingesta diaria recomendada de licopeno, pero
se cree que 6mg/dia podria ser suficiente para obtener sus
efectos saludables.
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Su funcién como agente hipocolesterolémico, se ha atribui-
do principalmente a su actividad antioxidante, pero investi-
gaciones mds recientes proponen nuevos mecanismos plau-
sibles que pueden tener un efecto antiaterogénico.

Los diferentes mecanismos plausibles propuestos para este
compuesto, han sido que puede reducir la expresién®® y/o ac-
tividad'#313¢ de la hidroximetilglutaril coenzima A (HMG-CoA)
reductasa, enzima implicada en la sintesis de colesterol, y
aumentar la expresion del receptor de LDL3%

A pesar de que la literatura disponible parece sugerir que el
licopeno tiene una funcién antioxidante in vivo, son necesa-
rias nuevas investigaciones sobre las rutas de estrés oxidati-
vo y la adecuada eleccion de los biomarcadores ajustados a
cada enfermedad de estudio®.

Otros posibles efectos beneficiosos atribuidos al licopeno
han sido la inhibicién de la actividad transcripcional de es-
trégenos (mecanismo que reduce la carcinogénesis)?, una
asociacion inversa entre el contenido de licopeno en plasma
y el indice de Masa Corporal (IMC)®, la proteccién contra la
sarcopenia®, efecto antiinflamatorio®, proteccién de la piel
frente a dafios de la radiacién solar®, y la posible reduccién
del riesgo de osteoporosis*.

Algunos estudios también han sugerido un posible efecto
preventivo sobre la enfermedad de higado graso no alcohé-
lico. Ahny Cols. propusieron en 2012, que el licopeno reduce
la esteatosis hepdtica en ratones con dieta rica en grasa me-
diante la regulacién del metabolismo de los lipidos hepati-
cos*. Otro estudio mds reciente, realizado en ratas a las que
se les ha provocado la esteatosis, ha concluido que el con-
sumo de zumo de tomate ad libitum reduce los marcadores
bioldgicos de la esteatosis, los triglicéridos plasmdticos y las
lipoproteinas de muy baja densidad, provocando un aumen-
to del metabolismo de los lipidos mediante la induccién de
una sobreexpresion de genes implicados en la oxidacién de
acidos grasos, haciéndola mas eficiente.

La ingesta de licopeno en la dieta se hace mediante el con-
sumo de alimentos, siendo el tomate uno de los mas consu-
midos, y la cuestidn es si es el licopeno, o hay otros factores
en el tomate que sean los causantes de estos efectos*, o
incluso si son sus metabolitos*. De hecho, después de la
suplementacioén con licopeno, se han detectado algunos de
los metabolitos conocidos del licopeno en tejido pulmonar
de hurones*® y en tejido hepdtico de ratas*®. Sin embargo,
Kopec y Cols. detectaron en 2010 algunos de estos meta-
bolitos en productos de tomate, tomates crudos y en plas-
ma humano, por lo que sugieren que estos metabolitos se
producen también en plantas y tal vez se absorben de los
alimentos*”.

En este sentido, son necesarias mds investigaciones que pue-
dan aclarar estas ideas; a pesar de que actualmente orga-
nismos oficiales, como la Autoridad Europea de Seguridad
Alimentaria (EFSA), han publicado varios documentos en
los que avalan el empleo del licopeno como aditivo (E 160)
y como ingrediente alimentario (en forma de oleorresina)*®
y defienden la hipétesis de que su consumo en forma de
tomate concentrado disuelto en liquidos disminuye la agre-
gacion plaquetaria“®.

‘ OTROS CAROTENOIDES

A pesar de que el licopeno es el carotenoide del tomate mds
estudiado y el mayoritario, otros compuestos de esta fami-
lia también se encuentran presentes en él, como el fitoeno,
fitoflueno, B-caroteno y luteina (Figura 1).

El fitoeno y el fitoflueno son precursores de licopeno, por lo
tanto, su concentracién en el tomate es menor que la de lico-
peno o B-caroteno. El contenido de fitoeno y fitoflueno es ma-
yor en tomate procesado que en tomate fresco, por ejemplo,
en pasta de tomate su contenido es de 8,36 y 3,63mg/100g,
respectivamente, y en tomates crudos el contenido es 0,82y
1,86mg/100g, respectivamente®. En general, los valores en
el tomate fresco oscilan 0,43-0,66mg/100g para fitoeno y
0,39-0,54mg/100g para fitoflueno® y la cantidad depende
de la variedad, la etapa de maduracion, las condiciones de
crecimiento y el genotipo entre otros factores®.

Que estos dos compuestos estén en muy pequefa cantidad
en el tomate, no significa que no puedan tener alguna ac-
tividad bioldgica, de hecho, hay autores que sugieren que
ademas del licopeno, el tomate tiene otros fitoquimicos con
actividad bioldgica®. Asi, Khachik y Cols. en 2002°° encon-
traron pequenas cantidades de fitoeno y fitoflueno en suero
humano, en higado, pulmén, en mama, colon, piel y pros-
tata. Por otro lado, Campbell y Cols. detectaron en 2007
concentraciones hepdticas de 30,4nmol/g de fitoflueno y
27,7nmol/g de licopeno en ratas alimentadas con un 10%
de polvo de tomate en su dieta durante 30 dias; detectando
ademas que en los l6bulos de la préstata y las vesiculas se-
minales el licopeno y fitoflueno fueron los carotenoides que
mas se acumulaban®.

Existen muy pocas investigaciones realizadas con estos
compuestos, pero las que hay sugieren que el fitoflueno
y el fitoeno podrian proteger contra el eritema inducido
por la luz UV®>, observandose mejores resultados en los
individuos que habian ingerido el licopeno procedente de
un extracto de tomate (que ademads de licopeno contenia
fitoflueno y fitoeno), frente a los que habian ingerido el
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licopeno comercial afiadido a una bebida; otros autores han
postulado que estos compuestos pueden inhibir la oxidacién
de lipoproteinas®® y asociando sus datos con los reportados
en la bibliografia, proponen que pueden formar parte de las
defensa del estrés oxidativo en la piel y otros 6rganos. Y, en
el estudio de Campbell y Cols., también se observé que su
ingesta puede provocar la disminucién de los andrégenos
séricos que se asocian con el cancer de prostata®. En otra
investigacién, se concluyé que el licopeno, fitoeno y fitoflueno
inhibieron los niveles de estrégenos en diferentes lineas
celulares, mediante la regulacién génica de los receptores
de estrégenos nucleares®.

Mds estudios en humanos son requeridos para poder dar
mayor credibilidad a los resultados realizados con estos
compuestos, ya que los efectos in vitro o en animales de ex-
perimentacién no son extrapolables a humanos.

Otro carotenoide presente en el tomate es el p-caroteno,
que representa el 10,7% del contenido total de carotenoi-
des. En la literatura, la concentracién de B-caroteno en el
tomate varia de 0,79mg/kg a 14,6mg/kg®*.

La importancia del B-caroteno es debida a su actividad anti-
oxidante y su papel como provitamina A. En un estudio reali-
zado en humanos, concluyeron que la ingesta de B-caroteno
(y luteina) pueden prevenir o retrasar la aparicién de escle-
rosis lateral amiotréfica®®. Adicionalmente, se ha sugerido,
que este compuesto disminuye el riesgo de sufrir enferme-
dades cardiovasculares®*. También se ha propuesto una
posible proteccién de la piel frente a dafios de la radiacién
solar!, una posible actividad reguladora sobre el sistema
inmunolégico en lineas celulares®, y la posible reduccién de
la adiposidad y tamafio de los adipocitos en ratones®. Ade-
mds, se ha propuesto que el efecto antioxidante de los caro-
tenoides de la dieta guarda relacion con la proteccion de la
degeneracién macular tardia asociada a la edad®, asi como
un mejor desarrollo y crecimiento normal del embrién, ate-
nuando la incidencia de parto prematuro®.

La presencia de luteina en tomate es muy pequefia (aproxi-
madamente 1mg/kg) o inexistente, pero se cree que puede
contribuir a sus efectos beneficiosos sobre la salud®.

La luteina, carotenoide que también goza de una importan-
te actividad antioxidante, es conocido principalmente por
su efecto beneficiosos sobre la salud ocular, su consumo
y presencia en suero estd inversamente relacionado con el
riesgo de sufrir enfermedades oculares, incluyendo la dege-
neracién relacionada con la edad macular (AMD)®%°. Ademds,
la alta ingesta dietética de luteina también se ha asociado
con un menor riesgo padecer ciertos tipos de cancer, en-

fermedades coronarias y accidentes cerebrovasculares, es-
clerosis lateral amiotréfica e inversamente con el sindrome
metabdlicol®e6-68,

‘ MINERALES

El tomate contiene minerales y oligoelementos tales como
Na, K, Ca, Mg, Cu, Mny Zn, de los que algunos son cofacto-
res de antioxidantes enzimdticos®® y otros poseen funciones
biolégicas dispares’®7-,

Los microelementos contenidos en el tomate, al igual que
otros compuestos, estdn influenciados por las practicas
agronomicas y por la variedad”.

En la literatura cientifica, se ha divulgado que el tomate
puede contener diversas y variadas cantidades de estos mi-
nerales’’®,

Por tanto, la ingesta de tomate es una buena manera de
proporcionar minerales al organismo.

‘ GLUCOSIDOS ESTEROIDEOS

La tomatina es el glucésido esteroideo mayoritario en el to-
mate verde, el cual se convierte en esculedsido A durante la
maduracién”78 (Figura 2).

En 2003, Fujiwara y Cols.”® aislaron por primera vez el es-
culedsido A del tomate y en 2004 identificaron la esculeo-
genina®®, que es una aglicona del esculedsido A obtenida
por la hidrélisis de esculedsido por la accién de las bacterias
intestinales. El esculedsido A es el principal componente del
tomate maduro, (500mg/kg tomate maduro) conteniendo
mds esculedsido A que licopeno®.,

Aunque los glucésidos esteroides son toxicos, la cantidad
consumida de estos compuestos a partir de tomates madu-
ros no lo es para el ser humano®.

Tanto el esculedsido A como la esculeogenina han mostrado
efectos inhibitorios sobre el colesterol y la aterogénesis®&.
Fujiwara y Cols. propusieron que la esculeogenina A suprime
la actividad de la acil-CoA: colesterol aciltransferasa en rato-
nes, y este efecto guarda relaciéon con una disminuciéon de la
aterogénesis®. Sin embargo, por el momento, son pocos los
estudios que apoyan estas conclusiones. En este sentido, mas
estudios, principalmente en humanos, son necesarios para
poder atribuir los efectos a estos compuestos bioactivos.
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igura 2. Estructura quimica de los principales glucésidos esteroideos presentes en el tomate. \
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‘ VITAMINAS

Entre las vitaminas presentes en el tomate destacan la A, el
grupo B, vitaminas K, C y E. Estas dos ultimas son las que
adquieren una mayor relevancia debido a su funcién antio-
xidante.

El contenido de vitamina C en diferentes cultivos de tomate
varia en funcién de multiples factores como cambios esta-
cionales, intensidad, duracion y calidad de la luz®, y segln
la variedad”>®¢, pero independientemente de la influencia de
estos factores, los tomates son una buena fuente de vitami-
na C.

Respecto a las funciones biolégicas atribuidas a la vitamina
C, se ha visto que puede desempefiar un papel clave en el
retraso de la patogénesis de una gran variedad de enfer-
medades degenerativas, tales como enfermedades cardio-
vasculares, ciertos tipos de cdncer, cataratas, enfermeda-
des neurodegenerativas, asma, mejora la funcién inmune y
también evitar la mutacién del ADN inducida por el estrés
oxidativo®-8°, Su principal mecanismo de accién parece ser
debido a su actividad antioxidante, ya que dona electrones
para otros compuestos que son oxidantes®™.

Aunque se le ha atribuido funcién anticancerigena, los
datos no son concluyentes. Asi, Hua y Cols.** indican en un
metaandlisisque nohaysuficientesevidenciasquerelacionen
a la vitamina C con un menor riesgo de sufrir cdncer de
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pancreas. Sin embargo, otros autores si han encontrado
esta relacién estudiando neoplasias cervicales® o renales®
entre otros. Pero faltan mds estudios epidemioldgicos que
pongan de manifiesto la relacién entre el tipo de tumory la
ingesta de esta vitamina.

Aunque la contribucién del tomate a la ingesta de vitamina
E es marginal, se sabe que pequefas cantidades de vitami-
na E ingeridas en la dieta tienen una interaccion sinérgica
con la vitamina C durante el proceso de peroxidacion de lipi-
dos?*?, A su vez, se ha reportado que el efecto de la vitamina
C y E parece ser complementario a la accién inflamatoria
de licopeno®. Ademds, en un estudio reciente en el que se
comparan carotenoides, retinol y vitamina E con el riesgo
de sufrir cancer de prostata, se observa una relacién inversa
entre el licopeno y la vitamina E con el riesgo de sufrir esta
patologia®:.

El folato o vitamina B, son los nombres utilizados para de-
signar el tetrahidrofolato (THF) y sus derivados. La forma
predominante de folato en los tomates es 5-MTHF, mos-
trando valores que van desde 1,93 hasta 6,4419/100g de
tomate rojo?®.

En los seres humanos, la principal fuente de dcido félico
en la dieta son los alimentos vegetales, concretamente los
vegetales de hojas verdes y semillas de leguminosas. Los
alimentos bdsicos como los cereales, tubérculos, y muchas
frutas, como el tomate, son relativamente pobres en dcido
félico. De acuerdo con esto, la ingesta de folato es subépti-
ma en los paises ricos®.

Aunque el tomate no es una fuente importante de folato
en la dieta, el hecho de que sea un alimento ampliamente
consumido puede contribuir con los posibles efectos benefi-
ciosos de esta vitamina®%, principalmente en las enferme-
dades cardiovasculares, ya que el posible efecto cardiopro-
tector se le ha atribuido tanto al folato, como al licopeno y
al tomate de forma independiente.

‘ POLIFENOLES

En los dltimos afos, los polifenoles presentes en los vegeta-
les han sido de los compuestos bioactivos mds estudiados,
habiendo sido identificados mas de 8.000 compuestos divi-
didos en varias subclases.

(]

Los polifenoles presentes en el tomate (Figura 3) son prin-
cipalmente dcidos hidroxicindmicos (4cido clorogénico, acido

cafeico, el acido fertlico y el dcido cumarico), flavonoides (ru-
tina y quercetina) y flavononas (naringenina)¥’#1%, Aunque el
contenido de polifenoles en el tomate también varia con la va-
riedad, la maduracién de tomate y factores agronémicos'°%1%,
la cantidad de quercetina presente en el tomate estd en un
rango de 7 a 56mg/kg peso fresco, la cantidad de acido clo-
rogénico es de 14,31 a 44,6mg/kg peso fresco, la de dcido
cafeico de 2,6-13mg/kg, la de §cido ferdlico 1,6-5,3mg/kg
peso fresco, la de dcido cumdrico 1,1-5,7mg/kg peso fresco,
la de naringenina 0,3-12,5mg/kg peso fresco y la de rutina
2,5-31mg/kg peso fresco?’321%0,

En un amplio nimero de estudios, se ha observado que los
polifenoles presentes en el tomate muestran un efecto anti-
oxidante (por inhibir la peroxidacién de lipidos y la oxidacion
de LDL), tienen una posible funcién antiviral, antibacteriana,
antiinflamatoria, antialérgica, anticancerosa, un papel pre-
ventivo frente a la obesidad y las enfermedades cardiovas-

culares y disminuye los efectos secundarios de la quimiote-
ra p i a7—9,102—104.

Aunque el metabolismo de muchos polifenoles es conocido,
la forma en la que estos estdn en los alimentos (agliconas,
ésteres, glucésidos o polimerizados) hace que la forma en la
que llegan a los diferentes tejidos sea diferente, lo que difi-
culta evaluar su efecto sobre la salud, ya sea debido a ellos
0 a los metabolitos generados durante su metabolizacioni®.
Estos factores, unidos a condiciones experimentales tales
como el momento de recogida de la muestra, el tratamiento
dado a la muestra para su posterior analisis, y la diversi-
dad de moléculas encontradas en este grupo y las propias
caracteristicas intrinsecas inherentes a los humanos hace
complicado estimar la dosis diaria que debiera ser ingerida.
Aun asi, Ovaskainen y Cols. la han estimado en 1g/dia*®.

Es conocido que algunos polifenoles no pueden ser digeridos
y absorbidos en la parte superior del tracto gastrointestinal
y, por tanto, llegan al colon intactos, donde son utilizados
por la microbiota intestinal. A partir de aqui, se conocen dos
vias por las que actiian en conjunto con las bacterias. Por un
lado, los polifenoles son biotransformados por la microbiota
intestinal, incrementando su biodisponibilidad y, por otro,
los polifenoles modulan la composicién de esta microbiota
a través de la inhibicién del crecimiento de bacterias paté-
genas y estimulacién de las beneficiosas'®”. Por lo que se le
atribuye un efecto prebiético.

Un proyecto iniciado en 2008, tiene como objetivo crear una
base de datos para aclarar la relacién entre polifenoles, bio-
marcadores y enfermedades crénicas®.
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Figura 3. Estructura quimica de los principales polifenoles presentes en el tomate.
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‘ FIBRA

La fibra dietética es un vastago grupo de polisacdridos pre-
sentes en las partes comestibles de las plantas, que son re-
sistentes a la hidrdlisis por las enzimas digestivas humanas,
con fermentacién completa o parcial en el intestino grueso,
que promueve efectos fisiolégicos beneficiosos. Incluye una
mezcla de polisacaridos y oligosacdridos como celulosa, he-
micelulosa, lignina, sustancias pectina, almidén resistente,
disacdridos como lactulosa y la inulina®,

El tomate es buena fuente de fibra dietética, encontrdndo-
se principalmente en la piel. El contenido de fibra dietética
total de la piel es del 84% con la siguiente distribucién: 71%
insoluble y 14% soluble'®. En el fruto del tomate integro, el
rango de fibra dietética total varia entre el 21 el 27%"°. Por
tanto, el tomate es una buena fuente de fibra y el efecto
beneficioso que aporta al organismo su consumo fue obser-
vado hace ya 63 afios por Burkitt!!, Mds tarde, estos be-
neficios, fueron corroborados por otros investigadores'2113,
Un alto consumo de fibra dietética se asocia con una menor
incidencia de trastornos y enfermedades comunes en las
sociedades desarrolladas, tales como trastornos crénicos
intestinales, estrefiimiento, diabetes, enfermedades cardio-
vasculares, obesidad, hipertension, diverticulitis y cdncer
colorrectal. Mds recientemente, Parnell y Cols. han publi-
cado una revision del papel de la fibra para el tratamiento
del higado graso no alcohdlico®®,

Saura-Calixto observé en 1998 que la fibra dietética presen-
taba una buena actividad antioxidante, debida a que los po-
lifenoles presentes en los alimentos estan vinculados a los
polisacaridos de la pared que comprenden la fibra'*>. Por
lo tanto, estos polifenoles son responsables de su actividad
antioxidante, aumentando el valor afiadido de la fibra. Asi,
Ruiz-Roso y Cols. propusieron en 2010 que la fibra dietética
insoluble rica en polifenoles podria ser utilizada como mo-
noterapia o en combinacién con inhibidores de la HMG-CoA
reductasa, lo que resultaria muy beneficioso para los pa-
cientes de enfermedades cardiovasculares'e.

Y mas recientemente, se ha publicado un metaandlisis que
apoya todos los efectos beneficiosos de la fibra anteriormente
nombrados?. La Academia de Nutricién y Dietética americana
ha recomendado que para beneficiarse de los efectos cardio-
protectores de la fibra la adecuada ingesta es de 25g/dia para
mujeres y 38g/dia para hombres'é. Por tanto, una racién de
tomate de 100g que nos aporte unos 27g de fibra, que seria
la ingesta de fibra recomendada para mujeres, podria ser su-
ficiente para beneficiarse de los efectos positivos que tiene la
fibra.

El tomate sigue sumando efectos beneficiosos conforme va-
mos nombrado su contenido en compuestos bioactivos y su
efecto saludable.

‘ CONCLUSIONES

El tomate contiene una gran variedad de nutrientes y otros
fitoquimicos con una amplia gama de potenciales efectos
beneficiosos. Las autoras del presente articulo entienden
que el tomate es un alimento funcional, no obstante, con-
sideran que son necesarios mds estudios prospectivos y
aleatorizados bien disefiados, para poder establecer reco-
mendaciones de consumo adecuadas para que ejerzan su
efecto sobre las diferentes enfermedades sobre las que se
ha evaluado su accién en humanos.
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