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RESUMEN. El vino es un alimento cuya historia ha estado muy
ligada a la de la civilizacién. Los primeros datos de la constancia o
de la presencia de vino son de hace 7000 aiios en lo que serfa el
actual Irdn. Aunque a lo largo de la historia, se ha hablado de los
beneficios del consumo moderado de vino, no es hasta el afio 1992
en que se publica 1a paradoja francesa en que se despierta un interés
por estudiar que componentes presentes en el vino ejercen un efecto
beneficioso: el etanol y/o los compuestos polifendlicos. En este
trabajo se hace una revisién sobre el papel que pueden desempeiiar
estos compuestos en el organismo humano.
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INTRODUCCION

Al levantar una copa de vino para catarla y saborearla, se
ha de pensar que se estd consumiendo un alimento que ya se
consumia hace 7000 afios en la cuenca mediterrdnea. La
cultura del vino tanto a nivel econémico, religioso, social,
médico y politico ha estado muy ligada a la cultura del
hombre desde el periodo Neolitico y posiblemente desde antes
(1). La uva es una baya rica en azicares, que tiene adheridas
a la piel u hollejos levaduras que pueden fermentar de forma
espontdnea la glucosa y fructosa contenidas en la pulpa. Por
ello es dificil predecir cuando se elaboro el primer vino,
porque posiblemente no tuvo lugar de forma intencionada.
La primera constancia que se tiene a nivel histérica de que
una vasija habia contenido vino es de los afios 5400-5000
a.C., encontrada en una cocina Neolitica ubicado entre los
rios, Tigres y Eifrates, en el actual Irdn. La determinacién
del 4cido tartdrico, compuesto que es un marcador de la
presencia de vino (2), dado que se encuentra de forma natural
casi exclusivamente en la uvas, permitié caracterizar el
contenido de dicha vasija.

Durante el Antiguo Egipto, el vino era considerado la
bebida de las clases nobles y de los faraones, incluso cuando
morian se enterraban en las tumbas con sus mejores
pertenencias para su “siguiente vida” y entre ellas se
encuentran las dnforas que contenia vinos de la mejores
cosechas.

El vino era utilizado por los griegos como vehiculo de
medicinas. Las propiedades beneficiosas del consumo de vino
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fueron resaltadas por Hipdcrates (460-377 antes de J.C.),
padre de la medicina, el cual decia ya en sus ensefianzas “El
vino es un producto maravilloso, apropiado para el hombre
tanto sano, como enfermo, si se administra con justa medida
y de acuerdo a la constitucién individual” A o largo de la
Historia, se han ido sucediendo las aclamaciones a sus
propiedades beneficiosas, San Pablo decfa a Timoteo: “Deja
ya de no beber mds que agua. Toma un poco de vino a causa
de tu estémago y de tu frecuente malestar”. Posteriormente,
Plinio (I d.C.) y Galeno (II d.C.) lo utilizaron como
tratamiento para diversas enfermedades. En los siglos XVII
y XVIII, el agua era considerada como una mala bebida,
dadas las precarias condiciones higiénico- sanitarias, mientras
que el vino es un medio en el que es mis dificil el desarrollo
de contaminacién microbiolégica. Olivier de Serres en 1600,
en su Théatre de I’ Agriculture resume una opinién general
que el tiempo se ha encargado de confirmar: “Después del
pan, viene el vino segundo elemento entregado por el Creador
para la conservacién de esta vida, y el primero celebrado por
sus excelencias”. Otro ejemplo, lo podemos encontrar en el
Diario de Percy (Campaiia de Prusia en 1807): “La disenteria
hace progresos. El ejercito sufre de ella, pero débilmente, se
distribuye vino a las tropas porque es el mejor agente
preventivo”.

Sin embrago, en el siglo XX, dados los efectos
perjudiciales que provoca el alcohol, el vino es considerada
como una bebidas téxica, incluso su elaboracién y comercié
estuvo prohibida en Estados Unidos de America durante la
Ley Seca (1920-1933). Y no es hasta el aiio 1992, gracias a
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La publicacién en la revista médica ‘The Lancet del estudio
denominado la paradoja francesa, de los autores Renaud y de
Lorgeril (3), que cambié el panorama mundial del concepto
de vino. Hasta el afio 1992, vino era sin6nimo de alcohol, y
éste indudablemente en exceso es perjudicial para la salud.
Pero, a partir de entonces, al vino se le consideré como un
alimento més dentro de la alimentacién tradicional
mediterrdnea, y que consumido con moderacién durante las
comidas, podria incluso tener un poder benefactor. En dicho
estudio epidemiol6gico se atribuyé la baja incidencia de
enfermedades cardiovasculares entre la poblacién francesa,
al consumo de vino. Francia es un pais en el que se consumen
alimentos muy aterogénicos, muy ricos en grasas saturadas
(mantequilla, quesos, foie..); sin embargo, se observa una baja
incidencia de este tipo de enfermedades. Por ello, los autores
del trabajo, estudiaron qué variables incidian disminuyendo el
riesgo, y es el consumo de vino el factor estadisticamente
significativo responsable de esta menor incidencia de
enfermedades cardiovasculares o de esta curiosa paradoja.

Si se estudia la composicion del vino, se observa que el
componente mayoritario del vino es el agua, seguido del
alcohol y de una serie de compuestos minoritarios, tales como
4cidos orgéanicos, compuestos fendlicos, etc.

El alcohol

Hay claras evidencias de que los consumidores moderados
de alcohol presentan una menor incidencia de mortalidad por
enfermedad coronaria (CHD) que los abstemios (4-6),
aproximadamente un 70% inferior. En comparacién con los
abstemios el consumo de 1-6 bebidas por semana reduce el
riesgo de demencia, mientras que un consumo excesivo aumenta
el riesgo (7).

El efecto cardioprotector es debido a su habilidad para
incrementar las HDL o también llamado ‘colesterol bueno’ y
su papel inhibidor de la agregacién plaquetaria y de la
coagulacién (8). El alcohol tendrfa un efecto parecido al que
podria tener la aspirina (8) disminuyendo la agregacién
plaquetaria. Sin embargo, no hay que olvidar que a dosis
elevadas pudiera producirse un aumento de la presién
sanguinea, arritmias (9) y miocardiopatia dilatada (9,10).

Los consumidores de vino (cualquier tipo: tinto, rosado
o blanco) presentan un menor riesgo de mortalidad, debido
al menor riesgo de mortalidad coronaria, que los bebedores
de cerveza o licores (11). El consumo de vino parece ejerce
un mayor efecto protector al que es observado en otras bebidas
alcohdlicas, por lo cual, el efecto protector no puede s6lo
atribuirse inicamente al contenido de etanol. Aunque todavia
hay estudios con conclusiones contradictorias.

Los compuestos fendlicos
Los compuestos fendlicos son componentes minoritarios
de los alimentos, sin caricter de esencial o indispensable para

el organismo, sin embargo presentan unas caracteristicas
nutricionales, que se detallan a continuacién- muy
interesantes para los humanos.

Al hablar de compuestos fendlicos se ha de considerar
que se estd hablando de compuestos que presentan una
estructura quimica muy diversa. En la naturaleza existen mas
de 1000 estructuras fendlicas. Estos compuestos son los
responsables del color de muchas flores y frutas y por
supuesto también del vino.

Los compuestos polifenélicos del vino se clasifican en:

No flavonoides

Fenoles no carboxilicos: tirosol

Acidos fendlicos y derivados

Acidos benzoicos: 4cido gélico, 4cido protocatéquico
Aldehidos benzoicos: vainillina

Acidos cindmicos: dcido caftdrico, 4cido cutdrico
Aldehidos cindmicos: sinapaldehido

Estilbenos: Resveratrol

Flavonoides

Flavononas (naringina y hesperidina)
Flavavonoles (astilbina y engeletina)
Flavonoles (quercetin-3-glucurénido)
Flavanoles (catequina y taninos condensados)
Antocianidinas (malvidina)

Entre paréntesis se incluyen algunos ejemplos de
polifenoles encontrados en el vino. La propiedad quimica
por la que alos compuestos fendlicos se les estdn atribuyendo
propiedades beneficiosas para el organismo humano, es
eminentemente por su capacidad antioxidante. Entendiendo
como antioxidante: “Sustancia que retrasa o inhibe la
oxidacién”.

La actividad antioxidante puede ser debida a su capacidad
para actuar: :

- Inhibiendo un enzima
- Quelando metales
- Como donador de hidrégenos.

El proceso oxidativo del organismo es esencial para la
vida. La necesidad de cubrir los requerimientos energéticos,
de Kilocalorfas, se consigue por la oxidacién de los principios
inmediatos de la dieta (hidratos de carbono, lipidos y
proteinas). Sin embargo, se generan productos de la oxidacién
que a su vez, pueden contribuir al trastorno oxidativo “estrés
oxidativo”, debido a que el organismo no tiene suficientes
mecanismos propios antioxidantes.

El organismo humano necesita antioxidantes para evitar
la formacién y favorecer la eliminacién de los radicales libres,
originados por estrés oxidativo. Los radicales libres (radical
es cualquier molécula que contiene un electrén desapareado,
esta inestabilidad le concede su gran agresividad) producidos



EL VINO EN LA DIETA MEDITERRANEA 81

en el organismo pueden dafiar a estructuras celulares: al ADN
(relevante, en la induccidn del cdncer), a los lipidos
(importante en el desencadenamiento de enfermedades
cardiovasculares). Estos procesos son autocataliticos, los
radicales capturan un hidrogenién de estas macromoléculas,
generando radicales en ellas, con lo que se puede generar un
ciclo degradativo, inicidndose in vivo reacciones en cadena.

Los antioxidantes fendélicos pueden reaccionar con estos
radicales, evitando la formacién de nuevos radicales: son
por tanto antiradicalarios. Los antioxidantes fenélicos pueden
inhibir los radicales peroxilo (LOO), inhibiendo la formacién
de peréxidos y también actian inhibiendo los radicales
alcoxilo, evitando la formacién de aldehidos. Los
antioxidantes fendlicos pueden reducir la peroxidacién
lipidica de los lipidos poliinsaturados.

En las enfermedades cardiovasculares

Los polifenoles actian:

- Disminuyendo la oxidacién de los 4cidos grasos
poliinsaturados y del colesterol LDL con lo que se evita
la formacidn de las céiulas espumosas.

- Reduciendo la actividad de enzimas oxidativos.

- Antiagregantes plaquetarios, inhiben enzimas de la
cascada del dcido araquiddnico.

- Actian sinérgicamente con la vitamina E.

- Actdan liberando 6xido nitrico.

- Antiinflamatorios.

Cancer

La mortalidad relativa por cancer disminuye con el
consumo moderado de vino (6), mientras que aumenta
cuando se consumen dosis considerables (22-35 tomas),
debido posiblemente al efecto téxico del etanol. Pero, el
efecto de los antioxidantes fendlicos en el cdncer no estd tan
bien estudiado como en las enfermedades cardiovasculares.
Artset al. (12), extrayendo datos del “Towa Women’s Study”,
pudieron establecer una relacion epidemioldgica inversa entre
el consumo de catequina y la incidencia de cancer rectal en
mujeres post-menopdusicas.. Estudios realizados en animales
de experimentacion demuestran el papel protector de los
polifenoles de uva en la inhibicién de la carcinogénesis,
actuando como agentes quimiopreventivos. En concreto, los
flavonoides, han demostrado que actdan inhibiendo la
carcinogénesis dérmica, en aplicacién por via tdpica. El
resveratrol s un compuesto que dnicamente los siguientes
alimentos: uva y cacahuete, lo contienen (13). Este
compuesto puede inhibir las tres fases del proceso
carcinogénico: iniciacién, promocién y progresién. (14). Se
ha demostrado que presenta propiedades quimiopreventivas
del céncer e induce apoptosis en leucemia y en carcinoma
de pulmén en humanos (14-16).

El resveratrol también se clasifica como fitoestrégeno

debido a su semejanza estructural con el estrégeno sintético
dietilestilbestrol y al estrégeno enddgeno estradiol. Este
hecho se encuentra intimamente relacionado con los enzimas
implicados en procesos cancerigenos y sugiere que el
resveratrol podria tener efectos anticancerigenos si se utiliza
como agente quimiopreventivo del cancer de pecho
(17,18).Se observé que el resveratrol, debido a esta semejanza
estructural con el estradiol, podria sufrir hidroxilacién
enzimdtica por el enzima CYP1BI, enzima que se encuentra
sobrexpresado en tumores humanos, convirtiéndose en
piceatannol (3,4,3’,5"-tetrahidroxiestilbeno), metabolito
antileucémico (19).

Otras enfermedades

Las enfermedades degenerativas (inflamacion, artritis...)
van ligadas al proceso oxidativo del organismo humano. Los
polifenoles de la uva presentan actividad antiinflamatoria y
antiartritica, por su capacidad antioxidante pueden prevenir
el proceso degradativo originado por este estrés oxidativo.

CONCLUSIONES

Estudios epidemioldgicos demuestran un efecto protector
del vino, especialmente en frente de enfermedades
cardiovasculares, aunque todavia faltan mds estudios que lo
evidencien, este efecto parece ser debido en parte al contenido
alcohdlico del vino, y a unos componentes minoritarios no
esenciales, los polifenoles, que han demostrado un efecto
protector especialmente debido a su actividad antioxidantes
aunque también ejercen otras funciones bioldgicas; sin
embargo todavia faltan realizar mds estudios para completar
el papel que desempefian los mismos en el organismo.
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