Ficha Técnica

LAMBERTS

El Rango Profesional

Acido Alfa Lipoico

El 4cido alfa lipoico (ALA), también

S conocido como acido tioctico o acido

lipoico, es una sustancia de uso

(CH,) ,COOH relativamente frecuente en el campo

de los suplementos que cada vez se

esta utilizando mas entre los profesionales de la salud debido a
sus multiples propiedades.

Estructuralmente se trata de un acido graso que contiene dos
atomos de azufre. No es una vitamina ya que se puede sintetizar
en el organismo a partir de acido octanoico y se encuentra en
todas las células, donde participa en procesos bioquimicos de
produccién de energia (ayuda a las vitaminas B en la conversién
de carbohidratos, proteinas y grasas en energia). La capacidad
del organismo de sintetizar esta sustancia es muy limitada y a
partir de la dieta (espinacas, carne, higado, levadura de cerveza)
es dificil obtenerlo en cantidades terapéuticas.
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Alpha Lipoic Acid

El Antioxidante Universal

El &cido alfa lipoico es un potente antioxidante, con una propiedad
muy interesante, ya que actla tanto en ambientes acuosos
como lipidicos, a diferencia de la mayoria de antioxidantes que
se restringen solamente a uno de los 2 ambitos. Debido a esa
propiedad se le considera el antioxidante universal.

Su accion antioxidante se da a tres niveles: mediante efecto
antioxidante directo (al secuestrar directamente radicales
libres), efecto antioxidante indirecto (es capaz de reciclar otros
antioxidantes que se han destruido al neutralizar radicales libres,
como la vitamina E, la glutationa, la co-enzima Q10 vy la vitamina
C) y mediante el incremento de la sintesis celular de glutationa
al incrementar la expresion de la enzima limitante de su sintesis
(Gamma-glutamilcisteina ligasa) y al aumentar la captacion celular
de cisteina (un aminoacido necesario para su sintesis).

Debido a que el estrés oxidativo se postula como el principal
factor relacionado con el declive de las funciones fisiolégicas, el
uso de &cido alfa lipoico se relaciona con una mayor proteccion
frente a radicales libres (sobre todo en personas mayores) y se
esta convirtiendo en un suplemento habitual dentro de programas
anti-envejecimiento.

Neuropatia Diabética y Diabetes

La neuropatia diabética es una de las complicaciones mas
comunes que provoca la diabetes a largo plazo y que afecta a
un 50% de los diabéticos. Es un problema relacionado con el
dafio neuronal por radicales libres causado por los altos niveles
de glucosa en sangre de los diabéticos. En estos casos, el estrés
oxidativo provoca una disminucion del flujo sanguineo que
conduce a una hipoxia dentro del nervio, con la consiguiente
disfuncion del mismo, con resultado final de dolor, hormigueo
y falta de sensibilidad en las extremidades, particularmente
en las extremidades inferiores. Ademas es la principal causa de
amputacion de extremidades inferiores en diabéticos.

Se ha utilizado ALA en gran cantidad de estudios que han
demostrado su efecto protector en neuropatia diabética. Su
efecto positivo se deberia a la combinacién de diversos factores:
1.Neutralizacion de radicales libres, disminuyendo el estrés

oxidativo.
2.Mejora de respuesta a insulina. Al disminuir el estrés oxidativo,
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mejoraria la respuesta a insulina, disminuyendo el exceso de
glucosa en sangre. Se ha observado que también incrementa
la translocacion de transportadores de glucosa GLUT 4 en
las membranas celulares. Estos receptores son insulino-
dependientes, es decir que en respuesta a la insulina, se
aumenta su presencia en la membrana celular e incrementan
la captacion de glucosa por parte de adipocitos y células
musculares. Estudios con diabéticos de tipo Il a los que se les
administré 600 mg de ALA oral durante 4 semanas, mejoraron
la sensibilidad a insulina en un 25%.

3.Incremento del flujo de sangre hacia las terminaciones nerviosas.
Con ello se mejora la velocidad de conduccion de los impulsos
nerviosos, por lo que seria adecuado para tratar cualquier tipo de
dafo nervioso, tanto de origen diabético como no diabético.

Otra complicacion neuropatica de la diabetes es la neuropatia
autonémica cardiovascular, que se da en un 25% de los
diabéticos. Se caracteriza por una variabilidad del ritmo cardiaco
reducida y se asocia con mayor riesgo de mortalidad. El acido alfa
lipoico ha demostrado mejorar esta sintomatologia tras 4 meses
de tratamiento con 800 mg diarios de ALA oral.

Enfermedad Vascular y Diabetes

La funcién endotelial muchas veces esta alterada en diabéticos
e incrementa el riesgo de enfermedad vascular. Se ha observado
que 300 mg de ALA oral mejoran la vasodilatacion endotelio-
dependiente (relacionada con un aumento de Oxido Nitrico) en
pacientes diabéticos en un 44% en tan s6lo 4 semanas. Los
diabéticos también presentan un mayor riesgo de enfermedades
microvasculares, o que puede contribuir a la neuropatia diabética.
En este aspecto, el uso de ALA durante 6 semanas mejoré la
perfusion capilar de los dedos de pacientes diabéticos con
neuropatia periférica.

Se ha observado que su capacidad antiinflamatoria, muy localizad
a nivel endotelial, y su efecto reductor de los niveles de triglicéridos
y de lipoproteinas de muy baja densidad, presentan un potente
efecto antiaterogénico y estaria indicado su uso en la prevencion
de enfermedades vasculares ateroscleroéticas.

Desérdenes Cognitivos y Neurodegenerativos

Diferentes estudios han mostrado su efecto neuroprotector
y neuroregenerativo. Estabiliza la funcién cognitiva, mejora la
memoria, aumenta el flujo sanguineo cerebral y activa mecanismos
de sefalizacion intracelulares capaces de incrementar la
supervivencia de las neuronas, siendo de utilidad para mejorar
casos de Alzheimer, Parkinson y otros desérdenes neurolégicos
asociados a dafno oxidativo, a un insuficiente aporte sanguineo
y una muerte excesiva de neuronas.



En casos de esclerosis muiltiple, la utilizaciéon de altas dosis de
ALA (1.200 mg/dia) podria disminuir la progresion de esclerosis
multiple segun apuntan estudios experimentales. ALA podria
inhibir la migracién de células T inflamatorias hacia el cerebro y la
meédula espinal al inhibir la actividad de la enzima MMP-9.

lones metalicos activos como el hierroy el cobre libre pueden inducir
dafio oxidativo al catalizar reacciones que generan radicales libres
altamente reactivos. Se ha relacionado el dafio oxidativo inducido
por metales con enfermedades neurodegenerativas y con otras
enfermedades crénicas. En modelos animales se ha visto que el
acido alfa lipoico podria tener un papel importante al reducir el
dafo oxidativo que causan estos metales al inhibir la acumulacion
excesiva de hierro y cobre (mediante un efecto quelante).

Otras Aplicaciones

Otra propiedad a tener en cuenta es la de mejorar la capacidad
detoxificadora del higado. ALA protege al higado frente a los
radicales libres generados durante la fase 1 de detoxificacion
hepatica e incrementa la sintesis de glutationa, una sustancia
que tiene un papel destacado en la eliminacion de toxinas vy
carcindgenos durante la fase 2 de detoxificacion hepatica.

Por tanto, se recomienda con frecuencia en casos de hepatitis,
cirrosis y otras afecciones hepaticas, asi como en casos de
intoxicacion por metales pesados o sustancias toxicas. De hecho,
uno de sus primeros usos fue para contrarrestar la intoxicacién
producida por setas venenosas como Amanita phalloides

Su potente actividad antioxidante también resulta util en la
prevencion de cataratas, en el incremento de la respuesta inmune
(util en SIDA) y en la mejoria de desérdenes que se ven agravados
por estrés oxidativo como sindrome de fatiga cronica o psoriasis.

Dosis diarias recomendadas

Para trastornos especificos se recomiendan dosis de 600 mg/dia
de forma intravenosa o de 500-1.800 mg diarios de forma oral,
aunque parece ser que 600 mg/dia seria la dosis maxima efectiva
y la que proporcionaria una éptima relacién riesgo-beneficio.
Como apoyo antioxidante general se pueden utilizar dosis de 250
mg. Se recomienda tomarlo separado de las comidas, ya que su
absorcion es mayor con el estbmago vacio.

Practicamente todos los estudios publicados han utilizado ALA
racémico (R-ALA y S-ALA al 50% cada uno). Actualmente no esta
claro si la suplementacién con R-ALA (la forma que sintetiza el
organismo) es mas efectiva que con ALA racémico en humanos.

Seguridad

Es una sustancia bastante segura, de la que no se conocen efectos
secundarios graves. Se han notificado casos de leves molestias
gastrointestinales y, raramente, de erupciones cutaneas. Debido a
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que puede aumentar el efecto de la insulina, los diabéticos deben
consultar a su médico antes de tomarlo, ya que podrian necesitar
ajustar la dosis del farmaco. También se han documentado casos
de mal olor en la orina en dosis elevadas (1.200 mg/dia).

Su seguridad en embarazadas y en periodo de lactancia adn no
ha sido evaluada.
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