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La investigacion tuvo como objetivo, determinar el efecto de la masticacion de Erythroxylum coca Lamarck
(Coca) sobre los niveles de colesterol y triglicéridos séricos en personas altoandinas, la poblacion fue de 100
personas altoandinas, 50 mujeres y 50 varones como masticadores, conformando grupos control con personas no
masticadoras. Previa entrevista y los examenes de laboratorio se obtuvieron los siguientes resultados, para el
grupo control: los niveles de colesterol (201.75 mg% varones y 193.50 mg% mujeres) y niveles de triglicéridos
(174 mg% varones y 134 mg% mujeres). En comparacion con el grupo de problema o masticadores: cuyos
niveles de colesterol (155 mg % varones y 150 mg % mujeres) y niveles de triglicéridos (84 mg % varones y 55
mg % mujeres) siendo estadisticamente significativos con la prueba de ANVA vy el coeficiente de correlacion
simple es positiva y directa. Por lo que se concluye: que las personas que realizan la masticacién de hojas de
coca no son obesas. Ademas, el extracto de hojas de coca no facilita la digestion de alimentos grasos como el
colesterol y triglicéridos al inhibir la actividad enzimética.
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The objective of the research was to determine the effect of chewing Erythroxylum coca. Lamarck (Coca) on
serum cholesterol and triglyceride levels in high Andean people, the population was 100 high Andean people, 50
women and 50 men as chewers, forming control groups with non-chewers. After an interview and laboratory
tests, the following results were obtained for the control group: cholesterol levels (201.75 mg % men and 193.50
mg % women) and triglyceride levels (174 mg % men and 134 mg % women). Compared with the problem
group or chewers: whose cholesterol levels (155 mg % men and 150 mg % women) and triglyceride levels (84
mg % men and 55 mg % women) being statistically significant with the ANVA test, and the simple correlation
coefficient is positive and direct. Therefore, it is concluded: that people who chew coca leaves are not obese. In
addition, the extract of coca leaves does not facilitate the digestion of fatty foods such as cholesterol and triglyc-
erides by inhibiting the enzymatic activity.
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Introduccion

La “coca” denominado cientificamente, Eryth-
roxylum coca Lamarck, es un recurso vegetal am-
pliamente utilizado por los habitantes de los andes
sudamericanos. Se cultiva en zonas célidas de la
selva amazdnica con fines tradicionales de mastica-
cién, como otros fines legales y no legales.

Segun la cosmovision andina el uso de las hojas de
coca (HC), es una forma de valorar su utilizacién a
lo largo del proceso historico, como elemento cultu-
ral de nuestra sociedad andina, asi, el uso ancestral,
milenaria por culturas precolombinas, respetando
las diferentes actividades econémico, sociales y
manifestaciones culturales. Esta cosmovision se
mantiene latente, se fortalece conforme progresa la
sociedad, siendo susceptible a incorporar elementos
nuevos para conservar su vigencia®.

El nombre deriva del término aimara “Kkoka” que
significa planta divina, en quechua “mama coca”
madre coca. Las hojas secas de esta planta han sido
halladas en tumbas que datan del siglo 1V antes de
nuestra era. Durante la época incaica esta planta fue
considerada divina, reservada esencialmente para
actividades religiosas, solo usada por la realeza
incaica. Cuando los espafioles conquistaron el impe-
rio incaico, los nativos fueron forzados a trabajar en
terrenos agricolas, minas de oro, plata, y para confe-
rirles resistencia, reducirles el hambre, la sed, les
fueron continuamente suministrando HC, en pro-
porcion a la severidad de las labores requeridas.
Durante el tiempo de la dominacion espafiola, el
habito de la masticacién de HC se difundié en los
Andes sudamericanos, desde Colombia, Ecuador,
Pert, Bolivia, el norte de Chile y Argentina, per-
diendo su caracter mégico religioso, llegando a sus-
tituir a la sal, porque fue utilizada como pago a los
trabajadores de las minas de oro y plata®.
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En 1858 Niemann y Walter en Alemania, aislan la
cocaina, alcaloide activo de la coca, en un principio
se aplico en la medicina humana por sus propieda-
des anestésicas, mas tarde como desintoxicante. El
consumo de este alcaloide se introdujo rapidamente
en la alta sociedad europea y americana. Pese a los
trabajos de Mortimer, donde marcaba la diferencia
entre coca y cocaina, contrastaron con las conclu-
siones de Freud, que clasificd a la coca como esti-
mulante, no narcotico, pero para las empresas far-
macoldgicas termind siendo clasificada como dro-
ga’.

La produccion de la hoja de coca ha sido y quiza
seguira siendo por mucho tiempo un problema en la
agenda nacional ya que para muchos la hoja de coca
seguira siendo ese elemento importante de la cultura
tradicional y el sustento econdémico de las familias
pobres de los andes peruanos®.

Al respecto, hay trabajos de investigacion realizados
por Chaud et al.> que determinaron proteinas totales
y fraccionadas en indigenas que mascaban la coca>.
Ungaro® investiga la patologia oral en masticadores
de hojas de coca’. Caravedo-Carranza & Almeida-
Vargas’ suponen que la hoja verde de la coca en
mayor parte constituye alcaloides y el resto son
minerales y el agua. Cabieses® publico sus investi-
gaciones referentes a la etnologia, fisiologia y far-
macologia de la coca y la cocaina. Ochoa et al.*
realizaron la investigacién de proteinas totales en
masticadores de hojas de coca. Cordero-Vilca? hace
la evaluacion nutricional de la proteina de hojas de
cocal. Obregén-Lujerio® realizo la transformacion
de las hojas de coca en pan para consumo humano y
su impacto socio-econdémico y ambiental.
Zavaleta-Martinez* hace una publicacién con el
titulo "Falacias acerca de la hoja de coca, sus com-
ponentes quimicos, la medicina y la adiccion" en
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donde proponen la legalizacion del uso de la coca, y
algunas organizaciones naturistas que difunde el
documento titulado "Anatomia de la hoja de coca
Erytroxylum coca" en donde exponen las propieda-
des medicinales y valor terapéutico de la hoja de
coca, en el que se atribuyen propiedades nutriciona-
les y medicinales terapéuticas a la hoja de coca,
aspectos sobre la quimica, y supuestos sobre la far-
macocinética de la cocaina, y su rol en adiccion. En
el presente documento se presenta la posicion del
Centro de Informacion y Educacion para la Preven-
cion de Abuso de Drogas (CEDRO), en relacion a
dichas supuestas propiedades medicinales de la hoja
de coca y sus derivados, la quimica y la adiccion
humana. Este articulo de CEDRO no esta de acuer-
do con la publicacién de los ya mencionados autores
sobre la medicina y las propiedades terapéuticas de
la hoja de coca. Desde esta perspectiva tomando en
cuenta de que esta planta sirve de base para el pro-
cesamiento de las sustancias toxicas que causan
adiccién y que generan problemas sociales como la
drogadiccidn y la violencia. En los antecedentes de
investigacion es también necesario tocar la otra
parte de la investigacién que tiene que ver con la
cosmovisién andina, por ello realizamos un bosque-
jo temas referentes a este tema la cual citaremos a
continuacion, para contextualizar mejor nuestra
investigacion™.

Actualmente, la trascendencia de bolivianos y pe-
ruanos es investigar y descubrir nuevas propiedades
nutricionales y curativas de las HC. El potencial
curativo proviene de sus catorce alcaloides que la
conforman, uno de ellos es la cocaina que, en forma
natural, solo tiene efectos benéficos en el organis-
mo, debido a las cantidades infimas (0.8%) en que
se presenta la hoja de coca natural sin procesar®.

El motivo de nuestra investigacién dentro de la po-
blacién altoandina, fue conocer si utilizan alimentos
procesados o chatarra en base a grasas o lipidos,

pese a las propagandas por los medios de comunica-
cién influyen en los hijos de los campesinos, agri-
cultores y pequefios ganaderos. Muchos estan de-
jando sus costumbres de alimentarse a base de pro-
ductos de la tierra: granos vegetales, tubérculos,
legumbres, verduras, carne de trucha, cuy y alpaca.
En comparacion con la poblacion citadina que se
alimentan a base de frituras de pollo a la brasa, pa-
rrillas de carne de res y ovino, chicharrones de cer-
do, y de los mencionados alimentos, denominados
chatarra o alimentos procesados®. Sin embargo,
dentro de las personas alto andinas hay un sector de
extrema pobreza: los masticadores de hojas de coca,
ellos solamente se utilizan las hojas de coca como
medio para evitar el hambre. Incluso migran a las
ciudades con esta costumbre, en diversas labores,
Cuya ganancia sirve para educar a sus hijos.

El colesterol, un lipido muy poco soluble en agua,
cuya concentracion en el plasma de individuos sa-
nos es de 150 a 200 mg/100mL%. La altisima solu-
bilidad del colesterol en la sangre se debe a la pre-
sencia de lipoproteinas plasmaticas (principalmente
LDL y VLDL) que tienen la capacidad de fijar y por
tanto solubilizar grandes cantidades de colesterol®,
Los triacilglicéridos proceden de tres origenes prin-
cipales: alimentacion, biosintesis de novo, en espe-
cial en el higado, y las reservas existentes en los
adipocitos. El principal problema al que deben hacer
frente los animales en la digestion, absorcién y
transporte de los lipidos procedentes de la alimenta-
cion es la insolubilidad de estas sustancias en los
medios acuosos. Sin embargo, debido a que los
adipocitos carecen de glicerol quinasa, el glicerol-3-
fosfato para volver a sintetizar los triacilglicéridos
debe proceder de la glucdlisis. El glicerol se de-
vuelve desde los adipocitos al higado para volver a
sintetizar glucosa mediante la gluconeogénesis™.

Es notable también la observacién de que en paises

en vias de desarrollo o de “economias emergentes”
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esta incrementando la obesidad, una prevalencia
mayor a la de la desnutricion y constituyéndose
enton-ces, segun el enfoque, en la principal enfer-
medad nutricional en esos lugares. Estas caracteris-
ticas se aplican muy estrechamente a América Lati-
na, donde la pobreza efectivamente coincide con
indices crecientes de desnutricion en los andes y
obesidad en la costa, donde es dominante la presen-
cia del obeso pobre. La obesidad determina un mal
estado de salud que reduce la actividad fisica, dis-
minuye la productividad y el rendimiento laboral,
condicionando un bajo nivel de ingresos®.
Finalmente, el objetivo fue, determinar el efecto de
la masticacion de Erythroxylum coca Lamarck (Co-
ca) sobre los niveles de colesterol y triglicéridos
séricos en personas altoandinas.

Materiales y métodos

La investigacion se realizd de abril a octubre en el
laboratorio del Hospital de Apoyo de Ayacucho,
perteneciente al Ministerio de Salud, departamento
de Ayacucho ubicado a 2761 msnm, entre las coor-
denadas geograficas 13°09°26” latitud sur y
74°13°22” longitud oeste, con una temperatura
promedio 17.7 °C y la zona de vida: estepa espinosa
montano bajo subtropical (ee-MBS)®.

La unidad experimental (UE) estuvo constituida por
personas campesinas procedentes de zonas altoan-
dinas, de una poblacion de 100 personas, 50 varones
(edad promedio de 50 afios) y 50 mujeres (edad de
45 afios), fueron seleccionados al azar y segln el
criterio de inclusion: solo masticadores de hojas de
coca y mayores de edad, formandose dos grupos:
uno control y otro problema.

Referente a los resultados del grupo control (GC):
los niveles de colesterol (201.75 mg% varones y
193.50 mg% mujeres) y niveles de triglicéridos (174
mg%
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varones y 134 mg% mujeres) siendo estadisticamen-
te significativos con la prueba de ANVA en compa-
racion con el grupo de problema (GP) o caso, cuyos
niveles de colesterol (155 mg% varones y 150 mg%
mujeres) y niveles de triglicéridos (84 mg% varones
y 55 mg% mujeres) estadisticamente significativo.
El criterio de inclusion fue que sean masticadores de
hojas de coca, asi mismo se tuvo el consentimiento
informado.

Para el diagndstico clinico para la obtencién de
datos bioldgicos fue compilada en una ficha de re-
coleccion de datos. La recoleccion de muestras san-
guineas se realiz6 en ayunas dos veces, la sangre
venosa se colocd en tubos vacutainer, proveniente
de la vena mediana basilica y cefélica del antebrazo,
por puncion directa con agujas descartables N° 21G
en la zona previamente desinfectada, se colocaron
en coolers hasta el laboratorio de Biologia Humana
en la Universidad Nacional de San Cristobal de
Huamanga (UNSCH), donde la muestra de sangre
se centrifugd a 3000 rpm por 5 min hasta obtener el
suero requerido y realizar los exdmenes de laborato-
rio.

El método modificado de Lieberman - Burchard
para la determinacion del colesterol sérico, El coles-
terol se determina por accién de las enzimas coleste-
rol éster hidrolasa y colesterol oxidasa. La primera
libera el colesterol de los ésteres de colesterol, y la
segunda oxida el colesterol libre produciéndose
peroxido de hidrégeno, el cual en presencia de la
enzima peroxidasa reacciona con el sistema cromo-
génico dando origen a un compuesto coloreado que
absorbe a 505 nm*°,

Los triglicéridos son hidrolizados por una lipasa
especifica liberando &cidos grasos y glicerol. El
glicerol es fosforilado por la enzima gliceroquinasa
y posteriormente, el glicerol-1-fosfato es oxidado a
dihidroxiacetona fosfato por la enzima glicerol-
fosfato oxidasa, generandose peroxido de hidré-
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geno. Posteriormente, en una reaccion del tipo Trin-
der, el peréxido de hidrégeno reacciona con 4-
Aminoantipirina y el &cido 3,5-Dicloro-2-Hidroxi-
bencensulfénico para producir por medio de la en-
zima peroxidasa un compuesto coloreado en canti-
dad proporcional a la concentracion de triglicéridos
presente en la muestra, midiéndose la absorbancia a
520 nm. Segun las siguientes reacciones®’.

Para recopilar y ordenar los resultados del analisis
bioquimico como edad, peso y talla, se utiliz el
programa estadistico SPSS version 21 y Microsoft
Office Excel Windows. Para probar si las variables
categéricas estan relacionadas o no, se utiliza el test
del analisis de varianza.

Resultados

Tabla 1 Datos generales de las variables edad, peso y
talla de personas masticadores de hojas de coca y
no masticadores de ambos sexos

i Personas
Variables - -
No Masticadores Masticadores
Varones Mujeres Varones Mujeres

Edad

(afios) 45 40 50 45
Peso (kg) 80 65 70 60
Talla (m) 1.68 1.55 1.61 1.50

Tabla 2 Promedios del colesterol y triglicérido sérico
(mg%o) en personas masticadores de hojas de coca 'y
no masticadores

Pruebas Personas
Séricas No masticadoras Masticadoras
(mg%) Varones Mujeres Varones Mujeres
Colesterol 201.75 193.50 155 150
Triglicérido 174 134 84 55
Discusion

En la tabla 1 observamos en detalle como la pobla-
cién altoandina en estudio fueron separados en dos
grupos: el primero corresponden al GC, los que no
mastican las hojas de coca en ambos sexos, cuyos

valores de edad promedio es de 45 afios los varones
y 40 afios las mujeres, en relacion al peso con 80 kg
los varones y 65 kg las mujeres. En funcién a la
talla con 1.68 m los varones y 1.55 las mujeres.

Figura 1 Variacion del contenido de colesterol sérico
(mg%o) en personas masticadoras de hojas de coca en
relacion a los no masticadores

201.75 1935

Varones Mujeres Varones Mujeres

Colesterol mg %

No masticadoras Masticadoras

Personas

Figura 2 Variacion del contenido de triglicérido sérico
(mg%) en personas masticadoras de hojas de coca en
relacion con no masticadores

174
134
‘

Varones Mujeres Varones Mujeres

Triglicéridos mg %

No masticadoras Masticadoras

Personas

El segundo grupo conformado por el GP o los ver-
daderos masticadores de hojas de coca en cuanto a
la edad promedio fue de 50 afios los varones y 45
afios las mujeres, sobre el peso corresponden 70 kg
los varones y 60 kg las mujeres, y con la talla de
1.61 para varones y 1.50 para mujeres. Estos resul-
tados manifiestan que las personas altoandinas del

GC, que no mastican las hojas de coca, ya en su
68
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dieta alimenticia es variada, pues la influencia de
los medios de comunicacion ha generado el cambio
de habito, incluso algunas personas se dedican en
las ferias al intercambio de productos procesados,
carne, leche entre otros, en cuanto a la edad son
jévenes adultos, con mas masa muscular y peso y
mas altos en talla. Sin embargo, las personas masti-
cadoras de hojas de coca son de mas edad, de poco

peso y estatura menor. Los masticadores de hojas de
coca no tienen alimentos balanceados, a veces se
alimentan y més utilizan las hojas de coca para sus
labores, evitan el hambre y continGan con su traba-
jo, hemos notado también que sufren mucho de
problemas digestivos, hernias y dolores abdomina-
les, pues eso corresponde a otro trabajo de investi-
gacion.

Tabla 3 Coeficiente de correlacion simple entre los niveles de colesterol y triglicérido sérico en personas masticado-
ras de hojas de coca y no masticadoras, en funcion a edad peso y talla en ambos sexos

Colesterol sérico

Triglicérido sérico

Variables Sexo
Grupo control Grupo problema Grupo control Grupo problema

Femenino 0.99 0.98 0.99 0.98

Edad .
Masculino 0.99 0.98 0.99 0.98
Peso Femenino 0.99 0.98 0.99 0.98
Masculino 0.99 0.98 0.99 0.98
Talla Femenino 0.99 0.88 0.98 0.87
Masculino 0.99 0.88 0.98 0.87

Los verdaderos masticadores de hojas secas de coca,
lo realizan junto a una ceniza de cal llamada “to-
gra”, lo hacen desde la juventud, adultez e inclusive
la tercera edad, en sus labores agricolas, pastoreo,
pesca, fiestas patronales, velorios, mincas, construc-
ciones y arreglos de canales, generalmente son del-
gados y casi nunca obesos, tienen menor peso que
las personas no masticadoras. Muchos han dejado
esta costumbre ancestral, debido a que ya tienen
estudios, pues sus hijos no les permiten, tampoco el
tipo de trabajo, balancean sus habitos alimenticios,
porque también reciben el apoyo de programas so-
ciales cuando migran a las ciudades.

Respecto a la talla observamos que los masticadores
de hojas de coca son ligeramente méas bajos que los
citadinos, porque no consumen alimentos balancea-
dos en sus labores agricolas constantes, el cuerpo
necesita energia y proteinas. Las proteinas de los
alimentos cumplen funciones esenciales y estructu-
rales en los seres vivos. Sin embargo, estas fuentes
proteicas son de diversa calidad, en lo que respecta
al ser humano se suma ademas del costo, muy dificil
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a acceso de un campesino masticador de hojas de
coca. Como las proteinas de buena calidad son de
origen animal de elevado costo, mientras que las
proteinas vegetales de menor calidad son mas ase-
quibles a la economia de la poblacion rural.

Al relacionar el colesterol con el factor sexo tabla 2,
se encontrd que las personas no masticadoras de
ambos sexos presentaron niveles altos de colesterol,
obteniéndose un 201.75 mg % varones y 193.50 mg
% mujeres, frente a los masticadores de hojas de
coca donde 155 mg % corresponde a varones y 150
mg % a mujeres con colesterol normal, que coinci-
den con Cueto-Garcia et al.28, quienes estudiaron a
servidores publicos mexicanos y hallaron la misma
tendencia, es decir, valores de colesterol de 195,
209, 217 y 211 mg/dL, para los grupos etarios: 20-
29, 30-39, 40-49 y 50-59, respectivamente. En los
pacientes mayores de 60 afos los valores porcentua-
les de colesterol decrecen, lo que se explicaria pro-
bablemente porque a partir de esa edad el metabo-
lismo lipidico tiende a estabilizarse con respecto a
los pacientes més jovenes®.
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La Torre* al estudiar colesterol sérico en personas
normales, reporta valores promedios de 145.75 mg
% del sexo femenino y de 154.67 mg % en el sexo
masculino. Anaya et al.22 determina valores de co-
lesterol sérico en gestantes, cuya cifra media es de
239.9 mg %. Olivera? al estudiar colesterol sérico
en estudiantes universitarios del sexo masculino, en
dos localidades del norte del pais, con valores de
280 mg % para Trujillo y de 240 mg % para Caja-
marca®’. Se sefiala mas que cualquier otro factor
tiene influencia en la concentracion de colesterol la
edad, peso y sexo hasta los 35 afios, después del
cual aumenta més rapidamente en los varones®.

Al relacionar los triglicéridos segin la variable se-
X0, se observa que los mayores porcentajes de tri-
glicéridos, corresponden al sexo masculino de per-
sonas no masticadoras, puede verse que presentan
174 mg %, como 134 mg % de la poblacion feme-
nina, frente a los masticadores netos de hojas de
coca con 84 mg % que se obtuvo respectivamente
en los varones y 55 mg % en mujeres. Se obtuvo
una mayor prevalencia de hipertrigliceridemia en
los varones (31.4 %), frente a las mujeres, cuyo
porcentaje fue de 7.8 %. Esto quiere decir que casi
la mitad de nuestra poblacién de estudio tenian tri-
glicéridos considerados como ligeramente altos, lo
cual coincide con un estudio del Ministerio de Sa-
lud, en dos distritos limefios, donde hallaron una
prevalencia de 44.2 % de hipertrigliceridemia®. Se
considera que las concentraciones bajas de las
anormalidades lipidicas en los pacientes adultos
mayores pueden asociarse con un estado de salud
adverso y una declinacién del rendimiento funcio-
nal®®. Al respecto, en un estudio hecho en la costa
de Trujillo, se reportd que los niveles promedio de
triglicéridos tendieron a disminuir a partir de los 50
afios y en ambos sexosZ.

Estudiando la relacion entre perfil lipidico y grasa
corporal (IMC) en pacientes hindles, se report6 que

el porcentaje de grasa corporal estaba relacionada
positivamente con diversas anormalidades lipidicas,
entre ellas, hipercolesterolemia®. En pacientes con
diabetes mellitus tipo Il en Arabia Saudita, las
anormalidades lipidicas (entre ellos, colesterol total
alto), estd relacionado con IMC alto, en donde el
57.7 % de pacientes varones y el 69 % de pacientes
muijeres tenfan sobrepeso u obesidad?’.

Referente a la variacion del contenido de colesterol
sérico (mg %) en personas masticadoras de hojas de
coca en relacion a los no masticadores se muestra en
la figura 1, donde la mayor proporcion de los nive-
les de colesterol sérico corresponde a los no masti-
cadores, lo que sefiala los que consumen alimentos
procesados y a base de carne, queso y otro alto con-
tenido promedio de colesterol 201.75 mg % en va-
rones y 193.50 mg % en mujeres. Mientas que los
masticadores de hojas de coca en promedio 155 mg
% en varones y 150 mg % en mujeres, ellos ocasio-
nalmente tratan de balancear sus alimentos, si hu-
biera dinero, generalmente no los hacen porque son
de extrema pobreza. Estas diferencias nutricionales
corresponden al estudio complementario que co-
rresponde a la investigacion relacionada a la micro-
biota humana.

En 1999 segun los estudios de Herrera-Castillon®,
s6lo aproximadamente 30 % del colesterol circulan-
te total se encuentra libre, aproximadamente el 70 %
del colesterol de las lipoproteinas plasmaticas se
encuentra en forma de ésteres de colesterol, en los
gue algun &cido graso de cadena larga, normalmente
el &cido linoleico, se halla unido mediante un enlace
éster al grupo OH del carbono-3 del anillo A2, EI
colesterol es un componente ubicuo y esencial en
las membranas celulares de los mamiferos. El coles-
terol, puede provenir de la dieta o sintesis de novo
en practicamente todas las células humanas, juega
varios papeles importantes. Es el esterol mayoritario
en el hombre, y componente virtualmente de todas
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las superficies celulares, asi como de las membranas
intracelulares. EIl colesterol es particularmente
abundante en las estructuras mielinizadas del cere-
bro y del sistema nervioso central, pero esta también
presente en pequefias cantidades en la membrana
interna de la mitocondria. A diferencia de lo que
ocurre en el plasma, la mayor parte del colesterol de
las membranas celulares se encuentra en forma li-
bre, no esterificada. El colesterol también es abun-
dante en la bhilis, en concentracion de 390 mg/dL.
Ademas, el colesterol es el precursor inmediato de
los &cidos biliares que se sintetizan en el higado y
que acttan facilitando la absorcion de los triacilgli-
ceroles y vitaminas liposolubles de la dieta. Es im-
portante comprender que la estructura anular del
colesterol no se puede metabolizar hasta el anhidri-
do carbonico y agua en el hombre. La ruta de excre-
cion del colesterol se lleva a cabo mediante el higa-
do y la vesicula biliar a través del intestino en forma
de acidos biliares. Otro papel fisiologico del coleste-
rol es el de precursor de diversas hormonas esteroi-
des. Aunque las hormonas esteroides estan relacio-
nadas estructuralmente y provienen bioquimicamen-
te del colesterol, poseen propiedades fisiolégicas
muy diferentes relacionadas por la espermatogéne-
sis, embarazo, lactancia, parto, equilibrio mineral,
metabolismo energético (aminoacidos, glicidos y
grasas)®.

En la figura 2 la variacion del contenido de triglicé-
rido sérico (mg %) en personas masticadoras de
hojas de coca en relacion con no masticadores. Los
mayores valores corresponden a personas no masti-
cadoras, donde los varones tienen en promedio 174
mg % Yy las mujeres 134 mg %, debido a la dieta a
base de carne de ovino y vacuno, pues tienen hatos
de este tipo de ganado. En relacion a los niveles de
triglicéridos de los masticadores de hojas de coca,
los varones con 84 mg % y las mujeres 55 mg %,
datos muy inferiores, esta se basa en que los masti-
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cadores de hojas de coca no consumen carne de
vacunos ni ovinos, debido altos costos que tienen,
prefieren masticar las hojas de coca, solo sus hijos
pueden consumir a veces carne alpaca que crian,
cuidan o pastorean ganado ajeno.

Hay pocas investigaciones relacionadas al tema,
como por ejemplo Gutiérrez-Paredes?® estudio el
efecto de los triglicéridos sobre el IMC, el 47.4 %
presentaban hipertrigliceridemia con IMC normal,
los que tenian triglicéridos altos corresponden al
81.7 % en personas con IMC sobrepeso y entre los
pacientes obesos, 69.9% presentaron la misma
anormalidad lipidica. Estos resultados coinciden con
el obtenido por Llanos-Zavalaga et al.Z, quienes, al
relacionar lipidos séricos con IMC, encontraron
asociacién entre obesidad leve y trigliceridemia
(p=0.02). Por otro lado, Martinez-Palomino et al.%,
en un estudio con mujeres jovenes mexicanas, en-
contrd que habia diferencias con significado estadis-
tico al relacionar triglicéridos con IMC. Empero, al
estudiar en personas aparentemente sanas, cuyas
edades fluctuaron entre 15 a 25 afios con promedios
de 85.22 mg % para mujeres y 100.44 mg % para
varones, valores inferiores al nuestro para tal magni-
tud’. Fattorusso & Ritter®! sefialan valores norma-
les entre 40 a 185 mg %. Lo cual también coincide
con el presente trabajo. Hay que mencionar que la
mayor prevalencia de anormalidades lipidicas (tanto
del colesterol como de triglicéridos), se obtuvieron
en los pacientes con sobrepeso y no, en los pacien-
tes obesos, como debia esperarse.

La accion de las sales biliares, sustancias detergen-
tes gque se sintetizan en el higado y se almacenan en
la vesicula biliar, es esencial para la digestion de los
lipidos y su absorcién a través de la mucosa intesti-
nal. El problema del transporte por la sangre y la
linfa se resuelve, en parte, con la formacién de
complejos de los lipidos con proteinas para formar
agregados solubles que se denominan lipoproteinas.
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Los productos de la digestion de las grasas com-
prenden una mezcla de glicerol, acidos grasos li-
bres, monoacilglicéridos y diacilglicéridos. Durante
la absorcion a través de las células de la mucosa
intestinal, se produce una abundante resintesis de
triacilglicéridos a partir de los productos de hidroli-
sis. Los triacilglicéridos van a parar al sistema linfa-
tico formando complejos con proteinas para dar
lugar a las lipoproteinas denominadas quilomicro-
nes. Los quilomicrones constituyen la forma en que
se transporta la grasa del alimento desde el intestino
a los tejidos periféricos, especialmente el corazdn,
el musculo vy el tejido adiposo. Las lipoproteinas de
muy baja densidad (VLDL), desempefian un papel
comparable para los triacilglicéridos sintetizados en
el higado. Los triacilglicéridos en ambas lipoprotei-
nas se hidrolizan a glicerol y &cidos grasos en las
superficies internas de los capilares de los tejidos
periféricos. Esta hidrolisis comporta una activacion
de la enzima extracelular lipoproteina lipasa por la
apolipoproteina C-11. Algunos de los &cidos grasos
liberados se absorben por las células préximas,
mientras que otros contintan siendo bastante inso-
lubles, forman complejos con la albdmina sérica
para transportarse a células més distantes. Tras la
absorcion en la célula, los acidos grasos procedentes
de la accion de la lipoproteina lipasa pueden catabo-
lizarse para generar energia o, en las células adipo-
sas, utilizarse para volver a sintetizar triacilglicéri-
dos.

Los acidos grasos liberados por la hidrolisis de los
triglicéridos experimentan, segin la demanda del
organismo, oxidaciones sucesivas, convirtiéndose
en moléculas de Acetil-CoA. Este compuesto inter-
mediario central, puede también experimentar su
conversion a colesterol, dado que para su biosintesis
requiere de una fuente de atomos de carbono y to-
dos los atomos de carbono del colesterol provienen
del Acetil-CoA, en su forma de acetato®.

Los &cidos grasos libres en la circulacién, provienen
de la lipdlisis de los triglicéridos en el tejido adipo-
so. Los acidos grasos son los precursores de los
cuerpos cetdnicos en el higado. Un cuerpo ceténico
importante es el acetoacetato, que se forma a partir
del acetoacetil-CoA, esta via implica la condensa-
cion de acetoacetil-CoA con otra molécula de acetil-
CoA para formar 3-hidroxi-3-metilglutaril-CoA
(HMG-CoA). EI HMG-CoA es un metabolito clave
en el camino biosintético del colesterol, o sea, existe
una encrucijada metabdlica que permite dirigir a
dicho metabolito a la sintesis de colesterol o0 a la de
cuerpos cetonicos?.

Si bien es cierto la cetogénesis se lleva a cabo en las
mitocondrias, y la biosintesis de colesterol es ex-
tramitocondrial, existe una via menos activa en el
citosol de las células hepéticas, en donde el ace-
toacetil-CoA es el precursor en la sintesis del coles-
terol®,

Las enfermedades cardiovasculares (ECV) son el
principal responsable de la carga mundial de morbi-
lidad por enfermedades no transmisibles (32 millo-
nes). La OMS* atribuye que actualmente la mayo-
ria de las defunciones registradas a nivel mundial
son imputables a las ECV (16.7 millones); de las
cuales mas de una tercera parte se dan en adultos de
mediana edad. Actualmente, en los paises en desa-
rrollo el nimero de muertes atribuibles a las ECV
asciende al doble que en los paises desarrollados.
Los principales factores de riesgo de ECV son: el
consumo de tabaco, una alimentacion inadecuada y
la falta de actividad fisica (que principalmente se
traduce en concentraciones de lipidos poco saluda-
bles y/o un alto indice de masa corporal) son la cau-
sa de que entre un 75% y un 85% de los nuevos
casos sean de cardiopatia coronarial. La obesidad
representa uno de los principales problemas de sa-
lud publica que conllevan riesgos en el aumento y
acumulacion de grasa corporal, la cual se traduce en
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un incremento del indice de masa corporal (IMC),
siendo un indicador de morbilidad y mortalidad las
cuales se deben a numerosas enfermedades crdnicas
como: hipertension, diabetes mellitus tipo 2 y
ECV2. La obesidad y el sobrepeso son una epide-
mia global, una pandemia reconocida por la OMS,
gue tiene importantes consecuencias para la salud al
presentar ECV (enfermedad coronaria y accidentes
cerebros vasculares principalmente). En Perd, el
sobrepeso y obesidad es mas alto en adultos y en
mujeres de zonas de la costa que provienen de estra-
tos no pobres; situacidn preocupante ya que segun el
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica
(INEI) el 73.6 % de peruanos y peruanas vive en
zona urbana®.

En la tabla 3 el coeficiente de correlacion simple
entre los niveles de colesterol y triglicéridos séricos
en personas masticadoras de hojas de coca y no
masticadoras, en funcion a edad peso y talla en am-
bos sexos. El coeficiente de correlacion lineal es el
cociente entre la covarianza y el producto de las
desviaciones tipicas de ambas variables. El coefi-
ciente de correlacion lineal se representa mediante
la letra r. cuyas propiedades son: el coeficiente de
correlacién no varia al hacerlo la escala de medi-
cion. Es decir, si expresamos la altura en metros o
en centimetros el coeficiente de correlacion no va-
ria. El signo del coeficiente de correlacion es el
mismo que el de la covarianza. Si la covarianza es
positiva, la correlacién es directa. Si la covarianza
es negativa, la correlacion es inversa. Si la cova-
rianza es nula, no existe correlacion. Es decir, el
coeficiente de correlacion lineal es un ndmero real
comprendido entre -1y 1. Si el coeficiente de corre-
lacion lineal toma valores cercanos a 1 la correla-
cion es fuerte y directa, y sera tanto mas fuerte
cuanto mas se aproxime a 1. Si el coeficiente de
correlacién lineal toma valores cercanos a 0, la co-
rrelacion es débil. Nuestros resultados tanto en
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edad, peso y talla son cercanos a 1, por lo cual es
positiva y directa®.

Finalmente mencionar que el motivo de nuestra
investigacion dentro de la poblacién altoandina, fue
conocer si utilizan alimentos procesados o chatarra
en base a grasas o lipidos: colesterol y triglicéridos,
pese a las propagandas por los medios de comunica-
cién influyen en los hijos de los campesinos, agri-
cultores y pequefios ganaderos. Muchos estan de-
jando sus costumbres de alimentarse a base de pro-
ductos de la tierra: granos vegetales, tubérculos,
legumbres, verduras, carne de trucha, cuy y alpaca.
Sin embargo, hay un sector de extrema pobreza que
son los masticadores de hojas de coca que habitan
en las zonas alto andinas como campesinos o agri-
cultores, y cuidadores de alpacas. Cuando emigran
hacia las ciudades de la selva son colonos y dedican
a cultivar la coca, y otros frutales, en cambio los que
sobreviven en ciudades costeras y serranas conti-
ndan con esta costumbre ancestral de trabajar como
peones, ayudantes, recolectores de desechos sélidos,
recolectores de algodon y uvas, ahorran para educar
a sus hijos.
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