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Los requerimientos de leucina y aminoácidos esenciales (AAE) para la síntesis de proteínas 

musculares aumentan con la edad. En este estudio se evalúa la influencia del tipo de proteína y 

densidad calórica de diferentes suplementos nutricionales en los niveles de aminoácidos en sangre 

y comportamiento gastrointestinal.

The requirements of leucine and essential amino acids (EAA) for muscle protein synthesis increase 

with age. The influence of the type of protein and caloric density of different nutritional supplements 

on blood amino acid levels and gastrointestinal behavior are studied.
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La sarcopenia es un síndrome geriátrico 
caracterizado por pérdida de masa 

muscular, fuerza y funcionalidad que aumenta 
el riesgo de comorbilidades y hospitalización 
y está estrechamente ligado a la deficiente 
respuesta anabólica de síntesis muscular 
en respuesta a la insulina y aminoácidos 
esenciales (AAE) dietéticos. 

En este estudio se compararon cuatro 
suplementos proteicos iso-nitrogenados, 
dos con proteína de suero enriquecida con 
leucina (uno con 10 g de carbohidrato y 
otro con 32 g) y dos con caseína (uno con 
10 g de carbohidrato y otro con 32 g). Se 
midieron los niveles postprandriales de AAE 
en 12 sujetos mayores sanos en un estudio 
aleatorio, controlado, simple ciego y cruzado. 
El comportamiento gastrointestinal se estudió 
in vitro calculando la coagulación gástrica y la 
digestión proteica intestinal.

La concentración pico de leucina fue dos 
veces mayor para la formulación hipocalórica 
de suero de proteína en comparación con la 
de caseína, mayor para la hipercalórica de 
suero de proteína que para la de caseína y 
mayor para las fórmulas hipocalóricas en 
comparación a las hipercalóricas (p<0,001) 
(6)(7). Sólo se observó coagulación gástrica 
con los suplementos de caseína y la digestión 
intestinal resultó en mayores concentraciones 
de AAE y leucina en la fomulación hipocalórica 
de proteína de suero (p<0,0125).

En el estudio se observaron, tanto in vivo 
como in vitro, mayores niveles plasmáticos de 
aminoácidos y leucina con los suplementos de 
lacto proteína sérica que con los basados en 
caseína y eso se debe a que la lacto proteína 

sérica es una proteína rápida, que no coagula 
a nivel gástrico a diferencia de la caseína. La 
coagulación gástrica influye sobre el vaciado 
gástrico y la digestión proteica y condiciona 
los niveles de aminoácidos en plasma. 

Por otro lado, se demostró que las fórmulas 
hipocalóricas elevan más los niveles de AAE, 
efecto mayor con la proteína de suero. Esto 
puede ser debido a que los carbohidratos 
enlentecen el vaciado gástrico, la digestión 
proteica y alteran las propiedades absortivas. 

Como limitaciones del estudio, no se pudieron 
excluir otros efectos metabólicos que influyeran 
sobre los niveles plasmáticos de AAE, por 
ejemplo, que la caseína inhibe la degradación 
de proteínas endógenas y aumenta el secuestro 
esplácnico o que la adición de carbohidratos 
y grasas y consecuente aumento de insulina 
reducen también la degradación de proteínas. 
Midiendo niveles de AAE no se puede saber si 
su origen es endógeno o exógeno. El número 
limitado de sujetos y su elevada edad, que 
condiciona mayor tasa de alteraciones de 
motilidad intestinal, también son factores a 
tener en cuenta.

Con la edad el estímulo necesario para 
incrementar la síntesis proteica muscular 
aumenta y se sabe que niveles altos de 
leucina y AAE estimulan dicha síntesis, por lo 
que conseguir esos niveles con suplementos 
nutricionales puede jugar un papel de 
importancia en la prevención de la sarcopenia 
en pacientes mayores (9)(10).
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De acuerdo al artículo señale cual le parece falsa en cuanto a la importancia de la 
densidad calórica de los suplementos nutricionales:

Señale la correcta:

Las fórmulas hipocalóricas producen un mayor aumento en los niveles plasmáticos de 
AA 

Las fórmulas con proteína de suero enriquecida con leucina no se ven afectadas por 
el contenido calórico

Las fórmulas hipercalóricas producen son menos efectivas para aumentar los niveles 
plasmáticos de leucina

Se añaden carbohidratos y grasas para aumentat las calorías de los suplementos

La proteína de suero y la caseína sufren diferente digestión gastrointrestinal

La caseína coagula a nivel gástrico y enlentece el vaciado gástrico

Los niveles postpandriales de AAE guardan estrecha relación con el estímulo para la 
síntesis proteica muscular

Todas son ciertas
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