PERLAS

La suplementacién adyuvante de vitamina K no confiere beneficios para la salud §sea

Determinan el efecto de la suplementacién de vitamina K por tres aiios en aditamento a un régimen combinado
de calcio y vitamina D en la densidad mineral dsea del cuello femoral entre sujetos mayores.

Fuente: Journal of Clinical Endocrinology and Metabolism 2008; Advance online publication

MedWire News: Agregar suplementos de vi-
tamina K a un régimen combinado de calcio y
vitamina D no confiere beneficio adicional para
los huesos en envejecimiento, informan
investigadores.

En su estudio midieron la salud 6sea de 452
individuos designados al azar para recibir table-
tas efervescentes de multivitaminas todos los
dias con 500 microgramos de vitamina K mas
600 mg de calcio y 400 UI de vitamina D
combinados, o una tableta multivitaminica con
vitaminas B1, B2, B12, C, E, biotina, folato,
niacina, y acido pantoténico. Durante un total
de tres afios y a intervalos de seis meses, se
evalué la densidad mineral 6sea (DMO) de
cuello femoral, columna y cuerpo total.

En los individuos que tomaron los suple-
mentos de vitamina K, las concentraciones de
filoquinona en plasma aumentaron marcada-
mente y los niveles de osteocalcina no carbo-
xilada disminuyeron significativamente, a lo
largo del curso de estudio.

Entre todos los individuos, no hubo ottros
cambios significativos en las mediciones 6seas
alo largo del periodo de tres afios, sefialan Sarah
Booth (Tufts University, Boston, Massachu-
ssets, EE.UU.) y colaboradores.

La DMO de cuerpo total fue similar en los
sujetos que tomaron suplementos de vitamina
K y los multivitaminicos, en 1.274 y 1.271 g/
cm2. La DMO de cuello femoral y columna
lumbar también fueron similares en los dos

grupos.

Independientemente dela forma de suplemen-
tacion, las concentraciones séricas de N-
telopéptidos de enlace cruzado de colageno
tipo I y de osteocalcina total permanecieron
iguales a lo largo de los tres afios.

“La suplementacién de vitamina K... en una
dosis obtenible en la dieta no confiere ningun
beneficio adicional para la salud 6sea en colum-
na o cadera cuando se toma con cantidades
recomendadas de calcio y vitamina D”, conclu-
yen los investigadores.

Polimorfismo RIZ1 no asociado con riesgo de fractura en ancianos

Evaliian la relacién entre polimorfismos de insercidn-delecion de prolina del gen de la proteina de interaccién
retinoblastoma con dedos de zinc y la densidad mineral dsea y el riesgo de fractura en la poblacion holandesa

anciana.
Fuente: Bone 2008; 42: 286-293

MedWire News: La presencia de insercion-
delecién de prolina en la posicién 704 (Pro704
ins/del) en el ex6n 7 del gen de la proteina de
interacciéon retinoblastoma con estructura de
dedos de zinc (RIZ1) no tiene efecto en la
densidad mineral 6sea (DMO) o el riesgo de
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fractura en individuos ancianos, dicen investi-
gadores holandeses.

André Uitterlinden (del Centro Médico
Erasmus, en Rotterdam) y colaboradores eva-
luaronla distribucién de los polimorfismos RIZ1
Pro704 Del/Del, Del/Ins, e Ins/Ins en 5.720
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sujetos, entre los que 3.348 eran mujeres
posmenopausicas y 2.372 eran hombres ancia-
nos. También midieron la DMO de columna
lumbary cuello femoral y los niveles de estradiol.
Luego, estas participantes fueron controladas
durante un promedio de 7,4 afios.

En general, 374 sujetos tuvieron fracturas
vertebrales y 1.219 fracturas no vertebrales.

La frecuencia del alelo de insercion (ins) de
prolina entre todos los individuos fue relativamen-
te baja, cerca del 41 por ciento. Tanto en hombres

como en mujeres, no hubo asociacién entre cual-
quiera de los polimorfismos Pro704 yla DMO basal
o el riesgo de facturas vertebrales y no vertebrales.

El sexo, los niveles de estradiol y los
haplotipos del gen del receptor alfa de estrége-
no tampoco tuvieron efecto en la DMO vy el
riesgo de fractura.

Los investigadores concluyen: “Esto sugiere
que este polimorfismo desempefa un papel
menoft, de hacerlo, como determinante genético
de la osteoporosis en los sujetos ancianos”.

Desequilibrio oxidativo-antioxidante implicado en la osteoporosis

Investigan la relacion entre el estado oxidativo/antioxidante totales y la densidad mineral dsea entre mujeres

posmenopdusicas con 0steoporosis.

Fuente: Rheumatology International 2008; 28:317-321

MedWire News: Las mujeres con osteopo-
rosis tienen un desequilibrio oxidativo que con-
tribuye a una reducida densidad mineral 6sea
(DMO), pero una dieta rica en alimentos con
antioxidantes tales como frutas y vegetales po-
drfa ayudar a corregir este desequilibrio, reve-
lan investigadores turcos.

Ozlem Altindag (de la Universidad de
Gaziantep, en Turquia) y equipo evaluaron los
parametros oxidativos/antioxidativos de 39
mujeres posmenopausicas con 0steoporosis y
26 controles sanas.

Los investigadores utilizaron nuevos méto-
dos automatizados para medir los niveles en
plasma del estado oxidativo (TOS, su acrénimo
inglés), mientras que los valores del estado
antioxidante total (TAS) fueron utilizados para
calcular el indice de estrés oxidativo (OSI).

Las mujeres con osteoporosis presentaron va-
lores de TOS y OSI en plasma mas altos que las
que no tenian la condicion, en 9.1 frentea 7.3y 6.5

367

frente a 4.4, respectivamente. Pero el TAS fue
marcadamente reducido entre las mujeres
osteopordsicas en comparaciéon con las no
osteoporosicas, indican los hallazgos del estudio.

Ademas, el OSI result6é correlacionarse sig-
nificativa y negativamente con la DMO de
columna lumbar y cuello femoral entre todas las
mujeres, comentan los investigadores.

Y sugieren que un estado oxidativo elevado
podria aumentar la actividad de los osteoclastos
y disminuir la de los osteoblastos, que caracte-
riza a la osteoporosis, via la producciéon de
especies reactivas al oxigeno (ROS). Pero los
antioxidantes podrian tener un efecto protector
contra las ROS, controlando in vivo la resot-
cién 6sea, comentan los investigadores.

“Por ello, la suplementacién de la terapia
con una dieta enriquecida con antioxidantes
podria ayudar en el desarrollo de nuevas estra-
tegias terapéuticas para la osteoporosis”, con-
cluyen los investigadores.
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