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Abstract:

After the fast propagation of COVID-19, the World Health Organization (WHO) declared this disease as a global pandemic. The
common symptoms for this disease are fever, dry cough, odynophagia, cephalalgia, rhinorrhea and mialgia. With the main to
prevent and combat the symptoms of the disease, it has been sought to increase the consumption of foods that strengthen the
immune and respiratory systems. Some traditional foods such as ginger, onion and garlic have been recommended to prevent some
respiratory diseases, because they have anti-inflammatory and immune-boosting properties, thanks to the presence of bioactive
compounds, such as: sulfide compounds, sesquiterpenes, oleoresins, and others. These compounds are effective for gas exchange at
the lungs, as well as for antioxidant and immunomodulatory mechanisms related to respiratory diseases. For this reason, these foods
could be used to against the SARS-CoV-2 virus. The present work has the objective of increase the knowledge about the content
and interaction of the bioactive compounds present in these food products against the COVID-19.
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Resumen:

Tras la rapida propagacion de la COVID-19, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declar6 a esta enfermedad como una
pandemia. Dentro de la sintomatologia reportada cominmente destaca fiebre, tos seca, odinofagia, cefalea, rinorrea y/o mialgia.
Ante la necesidad de prevenir y/o combatir los sintomas de la enfermedad se ha buscado incrementar el consumo de alimentos que
fortalezcan los sistemas inmunitario y respiratorio. Es de resaltar que algunos alimentos tradicionales como el jengibre, la cebolla'y
el ajo han sido recomendados para contrarrestar algunas enfermedades respiratorias, debido a que presentan propiedades
antiinflamatorias y de reforzamiento del sistema inmunitario, ya que contienen componentes bioactivos tales como: compuestos
sulfurados, sesquiterpenos, oleorresinas, entre otros. Estos compuestos han demostrado ser efectivos para el intercambio de gases a
nivel pulmonar, asi como también en mecanismos antioxidantes e inmunomodulatorios relacionados con enfermedades
respiratorias. Es por ello que estos alimentos podrian servir para combatir la sintomatologia causada por el virus del SARS-CoV-2.
El presente articulo tiene como objetivo reunir informacion para ampliar el conocimiento acerca del contenido e interaccion de los
compuestos bioactivos presentes en dichos productos alimentarios ante la COVID-19.
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Introduccion

En diciembre de 2019, en Wuhan (China), surgieron los
primeros casos de una neumonia de etiologia
desconocida que se esparcio rapidamente alrededor del
mundo. El 7 de enero de 2020 el Centro Chino para el
Control y la Prevencion de Enfermedades logro
identificar un nuevo coronavirus como el agente
causante de esa enfermedad.! Tras la propagacion
rapida de este nuevo virus, la OMS lo declaré como una
Emergencia de Salud Pudblica de Importancia
Internacional (ESPII) y el 11 de febrero la nombré como
COVID-19, mientras que el Comité Internacional sobre la
Taxonomia de los Virus (ICTV) lo anunci6 como
"coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo severo”
por sus siglas en inglés SARS-CoV-2, y en marzo del
2020, la OMS lo declaré como una pandemia mundial. *
En México, los primeros casos reportados fueron el 27 y
28 de febrero del 2020 . En consecuencia, el nimero de
contagios fue aumentando a partir de las fechas antes
mencionadas. Al dia de hoy (21 de marzo de 2022)
segun los reportes por parte de la Direccién General de
Epidemiologia de Meéxico se tiene un registro de
5.911.512 millones de casos confirmados y cerca de
336.193 mil defunciones.®

El COVID-19 se ha caracterizado por afectar
principalmente a personas mayores de 30 afios y al
momento se han reportado un mayor nimero de casos
en personas menores a la edad antes mencionada.’ Una
de las posibles causas que han contribuido al elevado
nimero de contagios y de defunciones en ese grupo
etario, es la alta prevalencia de comorbilidades, como
enfermedad renal crénica, cardiovascular, obesidad,
hipertension arterial y diabetes, ya que incrementa hasta
3.5 veces el riesgo para desarrollar eventos graves,’
donde necesitaran de ventilacion mecénica invasiva y en
el peor de los escenarios, se presenta la muerte.?

Por otra parte, en referencia al mecanismo de contagio
del virus SARS-CoV-2, se destaca que es muy
contagioso y se transmite de persona a persona a través
de la tos o secreciones respiratorias, asi como por
contactos cercanos.’ El curso de esta enfermedad es
variable y va desde la infeccién asintomatica hasta un
cuadro de neumonia grave.'® Los principales sintomas
son: fiebre, tos seca, odinofagia, cefalea, rinorrea y/o
mialgia.™

En primera instancia el SARS-CoV-2 induce la actividad
de citocinas proinflamatorias; por ejemplo: la interleucina
1 (IL-1) y la interleucina 6 (IL-6), asi como inflamacion del
pulmén. Este virus puede dafiar érganos vitales del
hospedador que infecta a través de la expresion de la

enzima conversiva de la angiotensina 2 (ECA 2).2
Ademas, el desequilibrio entre el sistema renina
angiotensina y el ECA 2/angiotensina-(1-7)/eje MAS
después de la infeccion por SARS-CoV-2, puede
incrementar las comorbilidades y también un dafio
multiorganico.*

En la actualidad, los tratamientos disponibles para
combatir las dificultades respiratorias derivadas del
contagio del virus, consisten en el uso de medicamentos
como el remdesivir, umifenovir, faviparivir,
lopinavir/ritonavir, ribavirina, hidroxicloroquina, etc.** Por
otro lado, la terapia a través de la alimentacion por medio
de la medicina herbal puede ser una adyuvante a la
terapia contra COVID-19 por la presencia de compuestos
bioactivos. Tal es el caso del eucalipto, la manzanilla y
otras raices que recientemente han sido estudiadas por
presentar propiedades antisépticas, astringentes,
inhalantes, rubefacientes y sedantes, elementos ideales
para el tratamiento puntual de las enfermedades
respiratorias.’* Es por ello que los alimentos son una
buena fuente de compuestos que poseen propiedades
antivirales, antifibréticas, antioxidantes, antiinflamatorias
e inmunomoduladoras. **

Algunos productos alimenticios que se han hecho
populares en la poblacion mexicana para combatir la
sintomatologia de la COVID-19 son: el jengibre (Zingiber
officinale Roscoe), la cebolla (Alium cepa) y el ajo
(Allium sativum L.), debido a que contienen compuestos
como sesquiterpenos, compuestos sulfurados,
oleorresinas, entre otros que ejercen un efecto antiviral y
antiinflamatorio a nivel pulmonar. Las siguientes
secciones describen a estos alimentos que han
demostrado tener accién como agentes que ayudan a
ciertas infecciones respiratorias agudas, como las que se
presentan en un caso por COVID-19. Ademas, se los
compuestos bioactivos presentes en estos alimentos
refuerzan el sistema inmunitario. Por dltimo, la eleccion
de estos alimentos suele ser econdmicos y de facil
adquisicion por lo que resultan viables para prevenir los
sintomas causados por esta enfermedad.

Jengibre

El jengibre es una planta originaria del sudeste asiatico
que pertenece a la familia de las zingiberaceas, conocido
botanicamente como Zingiber officinale Roscoe. Su tallo
es un rizoma que se emplea principalmente como un
condimento y se le atribuyen propiedades medicinales y
aromaticas. *°

Esta planta se ha introducido con éxito en América,
debido a las propiedades funcionales que presenta el
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aceite esencial extraido del rizoma de ésta. Lo que ha
llevado a mejoras en la tecnificacion de extraccion del
aceite, asi como de cultivos tecnificados que han sido
avalados por la OMS.*®

En muchos paises, las infusiones preparadas con
jengibre han sido utilizadas para tratar diferentes
dolencias, principalmente para combatir la tos, resfriados
y gripe. En Colombia, por ejemplo, el jengibre mezclado
con piloncillo caliente se utiliza para tratar las
enfermedades antes mencionadas, especialmente la
gripe.'” Mientras que, en China se administran infusiones
de rizomas de jengibre con azlcar morena para aliviar
los sintomas comunes del resfriado, y en el Congo es
una panacea medicinal para tratar casi todas las
enfermedades.”’

Como se menciond anteriormente, la forma de consumo
de esta raiz es variable dependiendo la regiéon dénde se
consuma. Generalmente se puede consumir de manera
completa, triturado, polvo y suplementos alimenticios.®
De acuerdo a la Food and Drug Administration (FDA por
sus siglas en inglés), ha aprobado que la ingesta maxima
de este producto no sobrepase los 4 g; de lo contrario
pueden presentarse malestares gastrointestinales,
reacciones alérgicas, sangrados prolongados, depresién
del sistema nervioso y arritmias cardiacas.'®*°

Dentro del rizoma del jengibre se pueden encontrar una
gran variedad de ingredientes activos, por ejemplo,
posee una oleorresina (4-7.5 %) el cual contiene aceite
esencial y resina. Los componentes quimicos que se
hallan en el aceite esencial son los sesquiterpenos (a-
zingibereno, arcurcumeno y B-bisaboleno) que son los
encargados de proporcionar el aroma.?’ Mientras que, los
componentes bioactivos de la resina son el gingerol y el
shogaol; que son los responsables de otorgar el picor al
producto.”* Estos dos Ultimos compuestos presentan
una serie de actividades biol6gicas que van desde
funciones anticancerigenas, antioxidantes,
antimicrobianas, antiinflamatorias y antialérgicas.
Ademas, algunos estudios in vivo en ratas han
demostrado que el uso de derivados de gingeroles
pueden actuar a nivel del sistema nervioso disminuyendo
el dolor neuropatico.'’

En varios estudios se ha demostrado la efectividad de los
compuestos bioactivos del jengibre, por ejemplo, en el
estudio realizado por Townsend y colaboradores (2013),
observaron la efectividad de los compuestos 6-gingerol,
8-gingerol y 6-shogaol en cerdos de guinea y modelos de
trdgueas humanas, para evaluar la relajacion rapida del
musculo liso aislado de las vias respiratorias, en un
intervalo de concentraciones de 100-300 pM, aplicados
en una sola dosis durante la ejecucion del experimento.?
En otra investigacion realizado por el mismo grupo de
cientificos,* demostraron que los mismos compuestos

promovieron la producciéon de B-agonistas, que inducen
el mismo efecto de relajaciéon respiratoria debido a la
supresion de la fosfodiesterasa 4D. Ademas, en el
reporte publicado por Khan y colaboradores (2015)%,
reportaron una disminucion de la inflamacion alérgica de
las vias respiratorias en ratones, utlizando extractos
etandlicos (500 mg/kg) y extractos acuosos de jengibre
(720 mg/kg) que provocaron una supresion de la
respuesta inmunitaria mediadas por las células Th2. Los
resultados anteriormente mencionados fueron
confirmados por Shariatpanahi y colaboradores (2013),
quienes describieron que una dieta enteral rica en
proteinas y enriquecida con extracto de jengibre (120 mg
por 21 dias), en pacientes con sindrome de dificultad
respiratoria aguda, resultd ser excelente para el
intercambio de gases y la disminucién del uso de la
ventilacibn mecanica y la estadia en la unidad de
cuidados intensivos.?®

Cebolla

La cebolla (Alium cepa) es una de las hortalizas que
crece de los bulbos secos y pertenece a la extensa
familia de las lilihceas. Presenta una compleja
composicion quimica y bioquimica, debido a que
contienen una importante cantidad de compuestos
fitoquimicos.?” Entre los que se puede encontrar la
presencia de esteroides (catecol, acido protocatetico,
tiocianatos y aldehido de tiopropiono), fitoestrégenos
(isoflavonas), vitaminas (A, del complejo B, C y E),
minerales (selenio, fosforo, hierro, calcio y cromo),
flavonoides (quercitina, catequina, resveratrol,
epigalocatecol-3-galato), % compuestos
organosulfurados (ajoeno, sulfuro de dialilo, disulfuro de
dialilo, trisulfuro de dialilo, sulfuro de alil metilo, alicina,
aliina, S-alil cisteina, propil disulfuro y PTSO) vy
compuestos fendlicos. 23031

El contenido de quercetina que se puede encontrar en la
cebolla es variable de acuerdo al tipo de variedad del
gue se trate, por ejemplo, en cebollas doradas se puede
encontrar una concentracion de 192 mg/kg hasta 1516
mg/kg, mientras que en cebollas rojas se ha reportado un
contenido de 1337 mg/kg.*

El bulbo carnoso que crece debajo del suelo se usa para
fines medicinales y alimenticios; ademas, las cebollas
pueden ser procesadas para obtener polvo deshidratado
0 jugo, que son utilizados como sazonadores.**?* El
Allium cepa tiene una larga historia de uso medicinal, por
ejemplo, en el antiguo Egipto se utilizaba por sus
propiedades antimicrobianas, antiinflamatorias y otras
propiedades curativas. En la medicina china, el t¢ que se
prepara con este alimento se usa contra la fiebre, el dolor
de cabeza, el cdlera, la disenteria, el resfriado comln y la
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artritis; ademas, se ha utlizado como un antifangico,
antidiabético y antiplaquetario.*”

Diversos estudios in vivo y de modelos celulares han
investigado las propiedades que tiene este alimento para
contrarrestar las enfermedades antes mencionadas. Por
ejemplo, en el estudio realizado por Marefati y
colaboradores (2018), administraron extractos de cebolla
en concentraciones de 35, 70 y 140 mg/ kg de peso/ dia,
via oral en ratas Wistar por 21 dias, las cuales fueron
sensibilizadas via intraperitoneal con ovoalbumina. Los
extractos mostraron un efecto benéfico al reducir los
niveles de marcadores oxidantes, tales como: 6xido de
nitrégeno, nitrato y malondialdehido; logrando reducirlos
aproximadamente en un 40%, 60% y 70%
respectivamente con los tres extractos de cebolla.
Ademas, también se observé una disminucion de la
inmunoglobulina E (IgE) cercana a un 40 % Unicamente
con las dosis de 70 y 140 mg/ kg de peso/ dia, y para la
interleucina-4 (IL-4) un 50% con el extracto de 140 mg/
kg de peso/ dia. Por otro lado, se observé un aumento de
aproximadamente un 30% de los niveles de marcadores
antioxidantes (catalasa, superéxido dismutasa y de un
tiol); un aumento cercano al 40% del interferén-y (IFN-y),
y la relacién del IFN-y/ IL-4 aumenté en un intervalo del
25-60% a las tres distintas concentraciones analizadas.
% Lo que sugiere que los extractos se podrian utilizar en
el tratamiento del asma y enfermedades respiratorias
asociadas a esta enfermedad a través de mecanismos
antioxidantes e inmunomodulatorios.

Como se mencion6 anteriormente, la cebolla contiene
una concentracion significativa de quercetina mas alta en
comparacion con otros frutos y vegetales; por ejemplo,
tiene 100 veces mas quercetina que una manzana y
hasta 10 veces mas que una col rizada. %" Ademaés de
ayudar a procesos antioxidantes, también ha demostrado
un efecto benéfico ante el tratamiento de fibrosis
pulmonar en ratones; esto se debe a la deposicion de
coldgeno, disminucion de la infiltracion de células
inflamatorias, asi como la disminucion de la pared celular
alveolar y el incremento del espacio de aire alveolar.™®*
Al respecto Zhang y colaboradores (2018)%, reportaron
el efecto antifibrosis pulmonar en modelos animales
(ratones), a los cuales les fue inducido esta enfermedad
a través de la administracion de bleomicina. La
quercetina a una concentracion de 100 mg/kg/dia
durante 20 dias, modificé la expresion de hidroxiprolina,
fibronectina, a-actina del muasculo liso, colageno | y
colageno lll. Ademas, se observaron resultados similares
en el fibroblasto de pulmén embrionario humano (HELF)
al ser tratado con el factor de crecimiento transformante
beta (TGF-B). Tanto el HELF como el TGF- provocaron
un aumento de 6.2 veces del nivel de la esfingosina-1-
fosfato (S1P), asi como su quinasa de activacion la

esfingosina quinasa 1 (SphK1l) y su enzima de
degradacion, esfinogosina-1-fosfato liasa (S1PL). Sin
embargo, la quercetina disminuyé de un 45-54% la
concentracion de la S1P, SphK1 y S1PL, lo que conlleva
a una disminucion de la fibrosis por efecto de la inhibicion
de la sefializacion de SphK1 / S1P.%

Ajo

El ajo (Allium sativum L.) es una hierba bulbosa de la
familia Alliaceae que es nativa de Asia central y
meridional.* El Allium sativum L se ha utilizado desde la
antigiiedad tanto por sus aplicaciones culinarias (como
alimento funcional, especia y hierba) asi como por sus
multiples propiedades terapéuticas. En China, por
ejemplo, el ajo se suele consumir de manera fresca o se
preparan extractos, estos Ultimos son aplicados via
intravenosa para tratar diversas infecciones virales o en
pacientes con meningitis criptocdcica.*® En Europa, el ajo
se usa para tratar el resfriado comun, la fiebre, la tos y el
asma. Ademas, se ha utilizado en la medicina tradicional
africana, para tratar una serie de infecciones que
incluyen enfermedades de transmisiébn  sexual,
tuberculosis, infecciones respiratorias y heridas. 4**?
Dentro de la composicion nutrimental del ajo se hallan
distintos componentes, entre ellos, el agua,
carbohidratos como la fructosa y otros polisacéaridos, fibra
y aminoacidos libres. Contiene altos niveles de vitamina
A (9 UI/Z1009) y C (31.2 mg/100g) y bajos niveles de
vitaminas del complejo B (0.2—1.2 mg/100g). En cuanto a
los minerales, presenta niveles importantes de potasio
(401 mg/100g), calcio (181 mg/100g), fésforo (153
mg/100g), magnesio (25 mg/100g), sodio (17 mg/100g) y
hierro (1.7 mg/100g). “** Las propiedades terapéuticas
del ajo se deben a la presencia de compuestos
organosulfurados como la alixina, alicina, ajoeno (E -
ajoeno, Z -ajoeno), S-alil cisteina, sulfuros (disulfuro de
dialilo (DADS), trisulfuro de dialilo (DATS), entre
otros.*>

La S-alil cisteina (SAC) demostré tener un efecto
antioxidante y antiinflamatorio. *’ En el estudio realizado
por Tsukioka y colaboradores (2017), se evalué la
efectividad de este compuesto contra la fibrosis pulmunar
gue fue inducida por la administracion de bleomicina en
ratas Wistar. Se demostr6 que la SAC administrada en
dosis de 50 mg/kg de peso/ dia,***° equivalente a 0.15%
de la dieta normal, inhibi6 significativamente en un 65%
el aumento de los niveles de la proteina de factor de
crecimiento transformante-B1 (TGF-B1) en el lavado
broncoalveolar. Ademés, la SAC redujo en un 15% la
expresion de ARNm de colageno y la deposicion de
proteinas, ocasionando una disminucion del area
fibrética. Por ultimo, la SAC también atenué el aumento
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de la expresién del TGF-B1, un regulador central del
reclutamiento, activacion de  miofibroblastos vy
diferenciacion. Por tanto, el estudio concluy6 que la SAC
puede ser (til para la prevencion o el tratamiento de la
fibrosis pulmonar.*®

Por otra parte, en un estudio realizado por Thuy y
colaboradores (2020)*2, a través de un ensayo de
simulacién de acoplamiento, sugieren el uso de aceite de
ajo como una alternativa natural para combatir el virus
del SARS-CoV-2. La efectividad del aceite de ajo se
debe a la presencia de los siguientes compuestos
organosulfurados presentes en el extracto oleoso
obtenido: disulfuro de alilo (28.4%), trisulfuro de alilo
(22.8%), disulfuro de alilo (E)-1 propenilo (8.2%),
trisulfuro de alil metilo (6.7%) y tetrasulfuro de dialilo
(6.5%). Estos compuestos pueden inhibir la actividad
enzimatica de la enzima convertidora de angiotensina 2
(ECA-2) asi como a la proteina PDB6LU7 (principal
proteasa del virus SARS-CoV-2), que se expresan
mayormente en personas que sufren hipertension.®® El
virus puede entrar a la célula gracias a su acoplamiento
con estas dos proteinas; que se encuentran
principalmente en tejidos como el rifibn, pulmén y
corazon.®%2 Por tanto, resulta importante inhibir los sitios
activos de esas enzimas para que el virus SARS-CoV-2
no penetre a la célula de los tejidos antes mencionados.
En la actualidad, la poblacién busca fuentes naturales
para ayudar a prevenir o aliviar los sintomas provocados
por la enfermedad de la COVID-19. Estas alternativas se
obtienen a través del consumo de alimentos
tradicionalmente conocidos, algunos de ellos son los
productos mencionados en el presente trabajo. Como se
ha descrito anteriormente, estos alimentos contienen en
su mayoria sustancias que ayudan principalmente al
sistema inmunitario y respiratorio. Sin embargo, al
momento el Unico tratamiento seguro contra el nuevo
virus es a través de medicamentos farmacoldgicos y
supervision médica. Por lo que se sugiere que se
realicen mas estudios in vivo donde se evalle la
funcionalidad de las sustancias de una manera
combinada y probar el alcance en modelos con
humanos.
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