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RESUMEN

Para establecer el efecto de la caigua (Cyclantera pedata) sobre los niveles plasmaticos de
colesterol y perfil lipidico con el consumo de una dieta ad libitum se realizé un ensayo experimental
simple ciego, administrando capsulas de caigua liofilizada, cada una equivalente a 400 mg de extracto
proveniente de 100g de caigua, durante 45 dias a 25 sujetos varones hipercolesterolémicos entre 40 y
65 afios. Se les dividié en cinco grupos que recibieron dosis variables de caigua. Se controlaron los
niveles séricos de colesterol total(CT), colesterol HDL (CHDL), colesterol LDL (CLDL) y triglicéridos
(TG).

El tratamiento con cuatro capsulas en ayunas redujo significativamente el CT inicial en un promedio
de 93 mg/ dL o 33,8 por ciento del valor inicial. La reduccién del CLDL fue de 88 mg/ dL o 44,S por
ciento del valor inicial. Las variaciones del CHDL y los TG no fueron significativas.

ABSTRACT

To determine the effect of caigua (Cyclantera pedata) , in serum cholesterol and lipid profile under an
ad libitum diet, a simple blind trial was designed, administering liophilized caigua capsules (400 mg of
concentrated extract ofl OOg of natural caigua) for 45 days, to 25 hypercholesterolemic men aged 40 to
65 years old. Subjects were divided into five groups who received different dose of caigua. Serum total
cholesterol, low density lipoprotein cholesterol, high density lipoprotein cholesterol and triglyceride were
measured.

The treatment with four capsules, reduced significantly the total cholesterol, in a mean of 93 mg/dL or
33,8% of initial value. Reduction of LDL cholesterol was 88 mg/dL or 44,5% of initial value. Variations of
HDL cholesterol and triglycerides were not significant.

INTRODUCCION

Segun OPS (1991) y OMSen 1993, las muertes por problemas cardiovasculares en el Peru
representaban el 15,1 %, cifra que estamos seguros se ha ido incrementando notoriamente. La
arteriosclerosis, es la responsable de la mayoria de los infartos de miocardio, primera causa de muerte
cardiovascular y esta asociada a un nivel elevado de colesterol plasmatico.

La Asociacién Americana de Corazén y su Programa Nacional de Educaciéon recomiendan como
tratamiento para la hipercolesterolemia, la reduccion del sobre-peso corporal, un consumo de grasa en
la dieta menor al 30 % de las calorias totales y un colesterol menor de 300 mg/dia en la alimentacién
@ pero estas dietas disminuyen el colesterol plasmatico inicamente entre un 5y 7 % ©.

El panel del Consejo Nacional del Instituto del Corazon, Pulmén y Sangre de la NIH refiere, que
sujetos con un alto riesgo de enfermedad coronaria debido a niveles elevados de colesterol plasmatico
deben ser tratados intensivamente con dieta y bajo la supervision de una nutricionista y si la respuesta
a la dieta no es adecuada, deberan afiadirse farmacos apropiados al régimen del tratamiento @,
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Figura 1: Caigua en planta

Existen en el Perl y en el mundo, muchos farmacos que reducen los niveles de colesterol
plasmatico, pero la dosis necesaria para que ejerzan un buen efecto farmacoldgico produce efectos
secundarios severos ©®, razon por la cual se hace necesario buscar tratamientos naturales que no los
ocasionen.

En el Perd, pais caracterizado por su riqgueza natural, existe la creencia empirica que la caigua
(Cyclantera pedata) (figs. 1-2) reduce los niveles de colesterol plasmatico y se estan ejecutando
algunos trabajos para demostrarlo cientificamente .

Figura 2: Caigua para consumo

Este trabajo estudia el efecto de la caigua (Cyclantera pedata) liofilizada y encapsulada, bajo
diversas formas de administracion, sobre los niveles de lipidos plasméticos mientras se mantiene una
dieta ad limitum.

MATERIAL Y METODOS

Se realiz6 un ensayo experimental simple ciego de intervencion nutricional, controlado a nivel de
campo, en 25 sujetos varones hipercolesterolémicos (colesterolemia mayor de 200 mg/ dL o 5,7
mmol/L) de 40-65 afios, que aceptaron voluntariamente seguir el tratamiento por 45 dias, con su
alimentacion habitual y sin consumir otros medicamentos.

Fueron excluidos los que presentaban otras enfermedades que pudieran provocar hiperlipemia
secundaria, tales como diabetes mellitus, nefropatias crénicas, hepatopatias, coronariopatias y
disfunciones tiroideas, asi como los que habian recibido terapia hipolipemiante, diurética, beta
bloqueadora o esteroidea en los Ultimos 30 dias.

Los 25 sujetos de estudio fueron separados en cinco grupos. Al grupo 1 se le administré dos
capsulas divididas en dos tomas, al grupo 2 dos capsulas en ayunas, al grupo 3 cuatro capsulas
divididas en dos tomas, al grupo 4 cuatro capsulas en ayunas y al grupo 5 cuatro capsulas de placebo.

Las capsulas de caigua fueron elaboradas y proporcionadas por Laboratorios Médicos Bioldgicos.
Colich6n SA. Cada capsula de 500mg contenia 400mg de extracto liofilizado de caigua, equivalente a
100 g de caigua natural aproximadamente.



Las muestras de sangre al inicio del experimento y luego de 45 dias de tratamiento se retiraron
tras 12 horas de ayuno, practicandole los procedimientos de laboratorio siguientes: para colesterol total
el de colesterol oxidas a y peroxidasa, para colesterol HDL la precipitacién con acido fosfotlingstico-
bicloruro de magnesio y reaccién de color semejante a la de colesterol total, para los triglicéridos el
procedimiento de lipasa gliceroquinasa-glicerofosfato oxidasaperoxidasa. El colesterol LDL se calculé
con la ecuacion de Friedewald..

RESULTADOS Y DISCUSION

Las caracteristicas generales de los sujetos estudiados se aprecian en el Cuadro 1 donde
observamos un promedio de edad de 53 afios, un peso de 73,3 kg. Y un indice de Masa Corporal de
26,46 kg/m?; es decir el promedio de los sujetos estudiados correspondi6 a personas de edad media
con un grado leve de obesidad. Los valores iniciales de colesterol total, colesterol LDL, colesterol HDL
y triglicéridos fueron de 231 + 34,8 mg/dL, 154 + 37,9mg/dL, 4l £ 7,0mg/dL y 179 + 79,8mg/dL,
respectivamente, luego eran en promedio hipercolesterolémicos de moderado riesgo,
hipocolesterolémicos HDL también de riesgo moderado, con valores aceptables de triglicéridos.

CUADRO N" |

 CARACTERISTICAS DE LOS SUJETOS ESTUDIADOS
SEGUN GRUPOS DE TRATAMIENTO CON CAIGUA

GRUPOS CON TRATAMIENTO _ CONTROL
CARACTERISTICAS | 1 ;fz . i i
; media D‘S.";.medxa D.S. | media D.S.| media D.S.| media DS,
EDADGAROS) | 854 4 18 i%5a & 68 540 & 92 | 512 4 98 | 50 & 71
PESO CORPORAL maA + 72 713 + 136 |74 * 205|720 + 30 | 750 % 99
IMC! (Kg/m?) 260+ sp tasg % 4y 387 4 3 [3R3 03 foan T 08
s ; .

IMC: Indice de Masa Corporal

El efecto de la caigua sobre los niveles de colesterol plasmatico total a los 45 dias se registra en el
Cuadro 2 donde observamos los mg/dL reducidos por el tratamiento, para cada grupo. Todos los
grupos mostraron cifras importantes de reduccién, sin embargo la aplicacién de la prueba estadistica
de comparacion miltiple de Scheffeé, solo resultd significativa cuando se compar6 el grupo 4 con el
grupo 5 (grupo control). Las comparaciones entre los grupos 1,2 y 3 con el grupo 5, podrian
eventualmente también serlo si se incrementara el nUmero de casos en cada uno de ellos. El estudio
del efecto sobre los niveles de colesterol LDL, bajo los mismos criterios que con el colesterol total se
observa en Cuadro 3. Con respecto a este parametro la significacion estadistica alcanza tanto a la
comparacion entre los grupos 3 y 4, como aquella entre los grupos 4 y 5. Estos hallazgos demuestran
que las personas que ingirieron caigua liofilizada y encapsulada en nimero de 4 cépsulas diarias en
ayunas, redujeron su colesterol total plasmatico y su colesterol LDL sustantivamente; aquellos que
ingirieron 4 capsulas en dos horas lo hicieron en menor medida.

CUADRD N°2

REDUCCION PROMEDIO DEL COLESTEROL TOTAL
SEGUN GRUPOS DE TRATAMIENTO CON CAIGUA

GRUPOS DE TRATAMIENTO CON CAIGUA| N° REDUCCION' DEL COLESTEROL TOTAL (mg/dL)

e MEDIA BLS; V. min. V. max
GRUPO 1: dos capsulas/dos tomas : 5 | 425 * 17.2 14,6 14,6
GRUPO 2: dos c¢dpsulas en ayunas 5 47,6 t 19,6 { 23,0 23,0
GRUPO 3: cuatro capsulas/dos tomas 51450 t 17,7 20,0 20,0
GRUPQ 4: cuatro cipsulas en a.yunas 5 93,0 o 146,0 40,2 40,2 7
GRUPO 5: placebo 5 | 248 i 16,0 16,0 16,0 |

| ' |




El tratamiento con caigua disminuy6 los valores de colesterol HDL entre 0,4 y 9,8 mg/dL
dependiendo del grupo, pero sin ninguna significacion estadistica; ademas el comportamiento de este
parametro, en lo individual fue muy variado, algunos aumentaron, otros disminuyeron, no
permitiéndonos establecer ningln criterio global al respecto. Algo semejante sucedié con el
comportamiento de los triglicéridos.

GRUI’OS DE TRATAI’VIIENTO CON CAIGUA : N"_'_.

RUPO 1:dos capsulasldos tomas

_.IGI{U'PO 2: dos capsulas en ayunas o
::_'. PO 3: cuatro capsulasidas tomas:
'.GRUPO 4: cuatro capsulas en ayunas
"GRUPO 5 placebu '

L S o T S

Reduccién del Colesterol Total = CT inicio-CT a 45 dias de tratamiento

Cuando individualizamos el comportamiento del colesterol plasmatico estableciendo la reduccion
porcentual con referencia al colesterol inicial de cada sujeto en estudio y los agrupamos de acuerdo a
la terapia recibida tal como se observa en el Cuadro 4, apreciamos que las disminuciones variaron
entre 18,7 y 44,5 por ciento de los valores iniciales de colesterol LDL en todos los casos y que una
dosis de 4 capsulas diarias en ayunas, por 45 dias redujo el colesterol LDL hasta casi en un 50 por
ciento de los valores iniciales. Cuando se estudia de manera semejante el colesterol HDL y los
triglicéridos tal como se observa en el Cuadro 5, no hay tendencia definida en el comportamiento de
ambos parametros lipidicos lo que nos permite presumir que la caigua no tiene efecto sobre el co-
lesterol HDL y que no afecta presumiblemente la sintesis hepética de VLDL, antecesor biol6gico
obligado de las LDL y rica en triglicéridos.

CUADRO N"

RI—' DUCCION PORCENTUAL PROMEDIO DEI_ COLESTEROL TOTA[ Y COL E‘%TEROL LDL
SEG UN GRUPOS DE TRATAMIENTO CON CAIGUA

GRUPOS DE TRATAMIENTO CON CAIGUA REDUCCIOI"Jl PORCENTUAL PROMEDIO S
CO_L-ESTERQ_.__LIOTAL L COLESTEROL LDL
GRUPO 1: dos capsulas/dos tomas _. il : 18 7 -
GRUPO 2: dos capsulas en ayunas st : T e
 GRUPO 3: cuatro capsulas/dos tomas 183 i 191
GRUPO 4: cuatro capsulas en ayunas _ _ 33,8 e _4-4_,'5' L
GRUPO 5: placebo : 108 - 'IQ,{)-.

Reduccion del Colesterol Total = (CT inicio — CT a 45 dias) 100/CT inicio
Reduccion del Colesterol LDL = (CLDL inicio — a 45 dias) 100/CLDL inicio

Con todos estos hallazgos demostramos que las personas hipercolesterolémicas que ingieren
cuatro capsulas diarias de caigua en ayunas, reducen sus niveles plasmaticos de colesterol LDL; dosis
menores tienen aparentemente un efecto beneficioso pero que deberiamos continuar investigando
para darle suficiente respaldo estadistico. Un trabajo semejante reportado por Gonzales, F. et al en
1994 ) obtiene resultados de reduccién del colesterol LDL en un 23 por ciento con un tratamiento de
12 semanas pero utilizando un preparado farmacéutico de aparente menor concentracion de extracto
de caigua; esta publicacion si encuentra efecto de incremento del colesterol HDL y reduccion de los
triglicéridos; oportunamente debera realizarse un estudio comparativo entre productos.



Reduccion del Colestero =( inicio — a fas)
Reduccion de Triglicéridos = (TG inicio — TG a 45 dias) 100/TG inicio

Inicio

El hecho de no encontrar en nuestro trabajo relaciébn entre la administracion de caigua y
modificaciones del colesterol HDL vy triglicéridos, hace pensar que ésta no interfiere sobre la sintesis de
HDL ni sobre la de VLDL a nivel hepatico, sino mas bien sobre la disponibilidad hepatica del colesterol
LDL, su posterior transformacion en sales biliares y su interferencia en la reabsorcion intestinal, abrien-
do el ciclo enterohepético de las sales biliares. Esto explicaria las manifestaciones referidas por el 55
por ciento de los sujetos de estudio, quienes presentaron alteraciones organolépticas en sus heces
muy similares a las que se presentan en el Sindrome de Mal absorcion Intestinal, esto es, heces
claras, espumosas y flotantes con alta concentracion de grasa, efecto semejante al encontrado por
Shepered et al en 1989®, cuando usaba colestiramina como tratamiento.

Un trabajo realizado por Rodriguez, L. et al en 1987 en nuestro medio, arroja resultados bastante
similares a los nuestros al administrar 300g de caigua fresca (equivalente a tres capsulas) antes de las
comidas a sujetos hipercolesterolémicos entre 40 y 65 afios por 30 dias. Se redujo el colesterol total en
un 17,5 por ciento y no hubo efecto sobre el colesterol HDL vy los triglicéridos.

CONCLUSIONES

La ingesta de caigua liofilizada y encapsulada, en una dosis de 4 capsulas diarias en ayunas por
45 dias reduce efectivamente el colesterol total y colesterol LDL de sujetos hipercolesterolémicos. El
colesterol total se redujo en un 33,8% Yy el colesterol LDL en un 44,5% de los valores iniciales. Dosis
menores o separadas en dos tomas produjeron reduccién de los valores de colesterol total y colesterol
LDL, resultados que no pudimos confirmar estadisticamente por el reducido nimero de casos.

La ingesta de caigua liofilizada y encapsulada no produce modificaciones sustanciales y
congruentes del colesterol HDL ni de los triglicéridos
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