_ La soya reduce el colesterol en nifos
SNI = con hipercolesterolemia familiar
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Segiin una nueva investigaciéon de la Universidad Médica de Viena y el Instituto Académico
Austriaco de Nutricion Clinica (Austrian Academic Institute for Clinical Nutrition) la soya
mejora el efecto reductor del colesterol de una dieta baja en grasas saturadas en nifilos con
hipercolesterolemia familiar.! Estos hallazgos brindan esperanza dietética para los nifios
pequenos que tienen opciones farmacéuticas limitadas y se suman al cuerpo de
investigacion ya existente en apoyo de la eficacia de la proteina de soya.2¢

La hipercolesterolemia familiar (HF) es un defecto hereditario en la forma en que el cuerpo
recicla el colesterol LDL. Por lo tanto, los niveles de LDL en la sangre siguen siendo muy
altos —en adultos no tratados— por encima de 190 miligramos por decilitro (mg/dL) de
sangre. Los niveles 6ptimos de LDL estan por debajo de 100. Segtin los datos de las
Encuestas Nacionales de Salud y Exdmenes (National Health and Examination Surveys) (1999-
2012), se estima que uno de cada 250 adultos estadounidenses tiene HF .

Los medicamentos para reducir el colesterol, como las estatinas, son la terapia de primera
linea tanto en adultos como en nifios (por lo general, comienzan solo después de los 10
anos)? sin embargo el tratamiento dietético y de estilo de vida siguen siendo una
herramienta importante en el tratamiento de los nifios afectados. El apego a una dieta
saludable es de suma importancia incluso después de que se haya tomado la decisi6én de
iniciar la farmacoterapia.?

Para el estudio austriaco, los ninos con HF consumieron durante 13 semanas solamente una
dieta terapéutica (grupo de control) o la misma dieta, pero que también incluia proteina de
soya (grupo de soya). La dieta terapéutica fue disefiada para no contener mas del 30% de
grasa total (porcentaje de calorias) y 10% de grasa saturada, y no contener mas de 300
miligramos de colesterol. A los nifnos del grupo de la soya se les indic6é que consumieran 0.25
gramos de proteina de soya por kilogramo (2.2 libras) de peso corporal. Por lo tanto, un nifio
que pese 30 kg (66 libras) necesitaria consumir alrededor de 8 gramos de proteina de soya,
que podria ser proporcionada por una taza de leche de soya o ¥ de taza de tofu.

Al comienzo del estudio, los niveles de LDL en la sangre eran 175 en el grupo de soyay 172
en el grupo de control. Después de 7 semanas de tratamiento, los niveles de LDL
disminuyeron en mas de un 11% hasta 155 en el grupo de soya, mientras que aumentaron
ligeramente hasta 176 en el grupo de control. La diferencia entre los dos grupos fue
estadisticamente significativa, lo que en el lenguaje cientifico indica que es poco probable
que los hallazgos se hayan producido por casualidad. Al finalizar el estudio, los niveles del
grupo de soya se mantuvieron en 155, mientras que en el grupo de control los niveles
volvieron a aumentar levemente hasta 179.

Los nifios incorporaron a su dieta una variedad de alimentos asiaticos tradicionales a base
de soya. El contenido de grasa saturada de las dietas de soya y de control no difirio; por lo
tanto, la disminucién del colesterol se debi6é probablemente a la proteina aportada por los
alimentos de soya.
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En 1999, la Administraciéon de Alimentos y Medicamentos de EE.UU. (FDA) aprob6 una
afirmacioén de propiedades saludables para los alimentos de soya y las enfermedades
coronarias, basada en los efectos reductores del colesterol de la proteina de soya. Sin
embargo, la FDA estableci6é 25 gramos de proteina de soya como el umbral de ingesta para la
reduccién del colesterol. Por lo tanto, es asombroso que tan poca soya tuviera un efecto de
reduccién del colesterol tan pronunciado en estos nifios con HF. Seria interesante
determinar si una mayor cantidad de proteina de soya produciria una mayor reducciéon del
colesterol.

La cantidad de proteina de soya consumida por los nifios en este estudio es relativamente
facil de incorporar a la dieta. No obstante, para los pacientes con HF, se recomienda el
asesoramiento dietético para aumentar la probabilidad de que se mantenga una dieta
durante toda la vida a fin de reducir el colesterol.
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