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Palabras claves RESUMEN

Inmunidad Introduccion: El sistema inmune es una red compuesta por varias células y moléculas que responden de manera conjunta contra antigenos
Alimentacion exdgenos y endogenos. Actualmente, las enfermedades infecciosas siguen siendo una problemética de salud publica, afectando
inmunomoduladora principalmente a la poblacién inmunolégicamente vulnerable que incluye a los infantes, por lo que se destaca la importancia de buscar el
Nutrientes fortalecimiento del sistema inmune mediante una alimentacion adecuada. El objetivo de este trabajo es hacer una revisién de alimentos

Fitoquimicos con potencial inmunomodulador, describiendo sus nutrientes y compuestos bioactivos, y presentar ejemplos de alimentos que los contienen,
demostrando la importancia de su implementacion en la dieta a una edad temprana. Resultados: Se describi6 la funcién de diversos
nutrientes, vitaminas y minerales, omega 3 y glutamina, asi como de compuestos fendlicos en el sistema inmune. También se destaco el
rol de los probiéticos sobre la inmunidad intestinal, relacionando a la microbiota como un componente esencial en el sistema inmune. Se
presentaron alimentos como la cebolla, el ajo, la manzana, la papaya, entre otras frutas y verduras comunes en el pais. Conclusiones: Los
micronutrientes y compuestos bioactivos tienen la capacidad de modular el sistema inmunolégico. Una nutriciéon adecuada es esencial para
el desarrollo correcto del sistema inmune y es fundamental en la infancia, quienes poseen un sistema en desarrollo.

Keywords ABSTRACT

Immunity Introduction: The immune system is a network composed of various cells and molecules that respond collectively against exogenous and

Immunonutrition endogenous antigens. Currently, infectious diseases remain a public health problem, primarily affecting immunocompromised populations,

Nutrients including infants. Therefore, strengthening the immune system through proper nutrition is crucial. The objective of this work is to review

foods with immunomodulatory potential, describing their nutrients and bioactive compounds, and presenting examples of foods that contain
them, demonstrating the importance of incorporating them into the diet at an early age. Results: The function of various nutrients, such as
vitamins and minerals, omega-3 fatty acids, and glutamine, as well as phenolic compounds, in the immune system was described. The role
of probiotics in gut immunity was also highlighted, relating the gut microbiota to an essential component of the immune system. Foods such
as onions, garlic, apples, papayas, and other common fruits and vegetables in the country were presented. Conclusions: Micronutrients
and bioactive compounds can modulate the immune system. Adequate nutrition is essential for the proper development of the immune
system and is crucial in childhood, when the immune system is still developing.

Phytochemicals

INTRODUCCION

El sistema inmunitario estd constituido por diversas
células especializadas encargadas de proteger al
organismo tanto frente a agentes ex6genos como
enddégenos (Abbas y cols.,, 2022). Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), a nivel global,
las enfermedades infecciosas como la neumonia, la
diarrea, la malaria y la sepsis, contindan siendo las
principales causas de mortalidad en nifios de entre un
mes y nueve afios (OMS, 2024). A pesar de los avances
logrados mediante la vacunacién, las medidas de
higiene y el uso de antibiéticos, que han reducido
significativamente la incidencia de estas patologias, las
enfermedades infecciosas ain representan
aproximadamente un tercio de las defunciones en
paises en desarrollo y constituyen un riesgo importante
para poblaciones vulnerables, entre las que se incluyen
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los lactantes y los adultos mayores (Wiertsema vy cols.,
2021). En los nifios pequefios, el sistema inmunitario se
encuentra en proceso de maduracion, lo que lo hace
particularmente dependiente de una primera linea de
defensa eficaz durante las primeras etapas de la vida
(Pieren y cols., 2022). No obstante, su funcionamiento
Optimo es altamente susceptible a factores externos,
entre los que destaca la nutricion. Una ingesta adecuada
de macronutrientes, micronutrientes (vitaminas y
minerales) y compuestos bioactivos resulta esencial
para el desarrollo y la actividad del sistema inmunitario.
La desnutricibn constituye la principal causa de
morbimortalidad infantil a nivel mundial, al incrementar
la susceptibilidad a infecciones y comprometer la
respuesta inmunitaria (Morales y cols., 2024). El objetivo
del presente articulo fue identificar alimentos con
potencial inmunomodulador, describir sus principales
nutrientes y compuestos bioactivos, y evidenciar su
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relevancia en el fortalecimiento del sistema inmunitario,
especialmente durante la edad temprana.

DESARROLLO Y PARTICULARIDADES DEL
SISTEMA INMUNITARIO EN LA INFANCIA

Inmunidad innata en el nifio pequefio

El sistema inmune innato representa la primera linea de
defensa frente a microorganismos y otros agentes
externos, constituye una respuesta rapida e inespecifica
mediada por una amplia variedad de células efectoras,
entre las que se incluyen granulocitos (neutrofilos,
eosinofilos y baséfilos), macrofagos, células dendriticas,
células Natural Killer (NK), asi como diversos
subconjuntos de células linfoides innatas (ILC, por sus
siglas en ingles) que actian de manera coordinada para
la contencion temprana de patdgenos (Kim y cols.,
2022). Las células del sistema inmune innato reconocen
patrones moleculares caracteristicos de los agentes
patdégenos (PAMPs, por sus siglas en inglés) por medio
de receptores de reconocimiento patrén (PRR, por sus
siglas en inglés) como la familia de Toll-like receptors
(TLR) (Hachimuray cols., 2018).

Durante la infancia temprana, el sistema inmunitario es
funcionalmente inmaduro y alcanza su competencia
funcional entre los 7 y 10 afios. Durante esta etapa, la
inmunidad innata adquiere un papel crucial como
principal barrera de defensa; las primeras exposiciones
a microorganismos inducen una inmunidad entrenada, la
cual genera una forma de memoria no especifica que
potencia la capacidad de respuesta frente a diversos
patdégenos. Dado que este sistema adn es inmaduro en
las primeras fases posnatales, su eficacia depende en
gran medida de los factores inmunitarios proporcionados
por la madre (principalmente IgG transplacentaria e IgA
de la leche materna), los cuales contribuyen a reforzar la
proteccion temprana del lactante (Kloc y cols., 2020;
Pieren y cols., 2022).

Inmunidad adaptativay memoria inmunolégicaen la
infancia

El sistema inmune adaptativo constituye un mecanismo
altamente especifico de reconocimiento antigénico,
mediado principalmente por linfocitos T y B. Aunque su
activacién es mas lenta que la de la inmunidad innata,
induce una respuesta extremadamente especifica frente
a los patégenos y establece la memoria inmunoldgica
para potenciar la proteccion en exposiciones futuras al
mismo patdgeno (Hachimuray cols., 2018).

En recién nacidos y durante el desarrollo infantil, la
inmunidad adaptativa se encuentra funcionalmente
inmadura. Los linajes de células T CD4" y CD8*
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comienzan a establecerse alrededor de la semana 15 de
la gestacion; sin embargo, las células T maduras
neonatales muestran un fenotipo mas tolerogénico e
hiporresponsivo frente a los antigenos. En cuanto al
desarrollo de las células B, durante los primeros meses
de vida una proporcion considerable de las células B
circulantes corresponde al subtipo B-1, caracterizado
por la secrecion de IgM “natural” de baja afinidad que
gradualmente son reemplazadas por células B-2
convencionales a medida que el sistema inmune madura
(Kloc y cols., 2020; Pieren y cols., 2022).

El sistema inmune intestinal

El intestino estd recubierto por un epitelio
monoestratificado compuesto por diversos tipos
celulares que mantienen la homeostasis intestinal. Entre
estas se encuentran los enterocitos, que absorben
nutrientes, las células madre que regeneran el tejido, las
células de Paneth secretoras de péptidos
antimicrobianos, las células caliciformes que producen
moco, las células M, las células en cepillo y las células
enteroendocrinas (Reyes-Pavon y cols., 2020). El
sistema inmune intestinal se conforma por el tejido
linfoide asociado al intestino (GALT, por sus siglas en
inglés), asi como las placas de Peyer encontradas en el
intestino delgado. Ademas, también de la presencia de
linfocitos y nédulos linfaticos mesentéricos (Hachimura y
cols., 2018). Las células especializadas en respuesta
inmune estan ubicadas en la lamina propia, debajo de la
barrera epitelial e incluyen células dendriticas,
macroéfagos, linfocitos intraepiteliales, linfocitos T
reguladores, linfocitos T colaboradores, linfocitos B y
células plasméticas (Reyes-Pavén y cols., 2020). El
objetivo y la caracteristica principal de la respuesta
inmune intestinal es la induccién de la tolerancia oral,
entendida como el estado de tolerancia inmunolégica
generado tras la ingestion de antigenos proteicos
alimentarios y considerado un mecanismo fundamental
para prevenir la alergia alimentaria. Otra funcion clave
es la produccion de IgA, cuya secrecion en la mucosa
intestinal contribuye a impedir la invasion de
microorganismos patégenos y toxinas, ademas de
participar en la regulacion de la microbiota. Asimismo, la
induccidn de linfocitos T reguladores y de linfocitos Th17
es distintiva del ambiente intestinal: mientras los Treg
suprimen respuestas inflamatorias y favorecen la
tolerancia, las células Th17 fortalecen la integridad de la
barrera mucosa y la defensa frente a patégenos
extracelulares (Hachimura y cols., 2018).
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MALNUTRICION INFANTIL Y SUS EFECTOS SOBRE
LA INMUNIDAD

La malnutricion es definida como un desequilibrio en la
ingesta de nutrientes 0 una alteracion en los procesos
de utilizacion de estos. Incluye tanto la desnutricion
como la sobrealimentaciéon, como el sobrepeso y la
obesidad, las deficiencias de micronutrientes y las
enfermedades no transmisibles relacionadas con la
dieta (Raczynska y cols., 2025). La desnutricion, se
describe como una condicién patoldgica resultante del
aprovechamiento insuficiente de los nutrientes
esenciales. Por otra parte, el sobrepeso y la obesidad se
deben a una serie de factores como el consumo
excesivo de alimentos poco nutritivos, la falta de
ejercicio, genética y afecciones médicas (Morales y
cols., 2024).

La desnutricion infantil es una problematica mundial que
abarca una compleja interaccidbn entre nutricion
inadecuada, pobreza y diferencias sociales. Los efectos
de la desnutriciéon también impactan al sistema inmune,
los nifios desnutridos son mas susceptibles a las
infecciones, ya que la deficiencia de nutrientes
necesarios como las vitaminas, minerales y compuestos
bioactivos son esenciales para mantener la funcion
inmunitaria. De la misma manera, un indice de masa
corporal elevado y la grasa abdominal aumentan la
susceptibilidad a las infecciones y alteran la respuesta
inmunitaria (Araujo-Pulido, 2009; Morales y cols., 2024).
En individuos con desnutricién se observa una inhibicién
en el desarrollo del sistema inmune y con ello una
respuesta inmune alterada, particularmente dada ante
una reduccion de la ingesta de micronutrientes
(Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016).

NUTRIENTES CRITICOS PARA LA FUNCION
INMUNITARIA EN LA INFANCIA

En afos recientes se ha investigado el papel de los
micronutrientes sobre el sistema inmune, como el hierro,
el cobre, el zinc, y las vitaminas, sobre todo las
liposolubles (Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016), en la
tabla 1 se ven resumidas sus funciones.

La vitamina A es esencial para el mantenimiento de la
inmunidad intestinal, y su deficiencia se ha asociado con
alteracién de la barrera epitelial, mayor susceptibilidad a
infecciones entéricas, diarrea persistente y ceguera
nocturna (nictalopia). Estos efectos se deben a que su
ausencia compromete la integridad de la mucosa
epitelial, dificulta la regeneracion de la barrera dafada
por la inflamacién y reduce la resistencia a infecciones
por diversos patégenos (Segurola-Gurrutxaga y cols.,
2016; Hachimura y cols., 2018). Este micronutriente se
obtiene principalmente a partir de la dieta como
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retinoides preformados o provitamina A (carotenoides).
Una vez absorbida, se transporta como un complejo con
la proteina de union a retinol y transtiretina. En el higado,
el retinol se esterifica a ésteres de retinilo y se almacena
en las células estrelladas; posteriormente, en otros
tejidos se metaboliza nuevamente a retinol (Segurola-
Gurrutxaga y cols., 2016). En el tejido linfoide asociado
al intestino (GALT), las células dendriticas y algunos
macréfagos metabolizan el retinol a acido retinoico, lo
que induce en los linfocitos la expresién de la integrina
04B7 y del receptor de quimiocinas CCR9, ademas
promueve la diferenciacion de células B a plasmaticas
secretoras de IgA y facilita la migracion de células
linfoides innatas (ILC) al intestino (Hachimura y cols.,
2018). De esta forma, la vitamina A ejerce una accion
inmunomoduladora en funciones fundamentales del
sistema inmune, tanto en la inmunidad innata como en
la respuesta humoral mediada por anticuerpos, ademas
de participar en la diferenciacion epitelial y en la
regulacion de la expresion génica (Segurola-Gurrutxaga
y cols., 2016; Hachimura y cols., 2018).

La vitamina E posee una destacada actividad
antioxidante que protege a las membranas celulares del
dafio inducido por radicales libres y de la peroxidacion
lipidica. Ademés, se ha demostrado que optimiza la
respuesta inmunitaria al modular funciones tanto innatas
como adaptativas (Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016).
Su deficiencia se ha asociado con una disminucién en la
producciéon de anticuerpos, una menor capacidad
fagocitica y una proliferacién reducida de células T tras
estimulacién mitogénica (Hachimura y cols., 2018). La
suplementacion con vitamina E fortalece las respuestas
celulares y humorales, atenda la secrecion de citocinas
proinflamatorias como IL-6 y TNF-a, promueve la
activacion de vias antiinflamatorias y preserva la
integridad de las membranas mucosas, lo que sugiere
un rol protector en la reduccién del riesgo de infecciones
respiratorias (Lewis y cols., 2019).

De manera analoga, la vitamina C exhibe propiedades
antioxidantes que favorecen la funcién de linfocitos y
fagocitos, contribuyendo a acortar la duracién de las
infecciones respiratorias. Ambos nutrientes, al mitigar el
estrés oxidativo y modular vias inmunes clave,
representan aliados complementarios en la prevencion y
manejo de desregulaciones inmunitarias asociadas a
deficiencias nutricionales (Raczynskay cols., 2025; Carr
& Maggini, 2017).

La vitamina D3 (colecalciferol) se sintetiza en la piel por
accion de la radiacion UVB sobre el 7-dehidrocolesterol
0 se obtiene de fuentes dietéticas y suplementos
(Segurola-Gurrutxaga 'y cols., 2016). A nivel
inmunoldgico, la vitamina D modula la secrecion de
diversas citocinas: favorece la produccion de IL-4, IL-5 e
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IL-10, mientras que inhibe la secrecion de IL-12, IL-6 y
TNF-a (Raczynska y cols., 2025). Ademas, ejerce
efectos directos sobre macréfagos, células dendriticas y
linfocitos T y B, modulando tanto la inmunidad innata
como la adaptativa. Se ha documentado que multiples
células del sistema inmunitario expresan receptores
para la vitamina D (con excepcién de los linfocitos B),
aspecto fundamental para su accién reguladora (Chun y
cols., 2014). La vitamina D participa en procesos de
proliferacion y diferenciacién celular, incluyendo la
diferenciacion de monocitos a macroéfagos, y limita la
maduracion de las células dendriticas, favoreciendo asi
un perfil de citocinas y una polarizacién hacia respuestas
de tipo Th2. En consecuencia, la deficiencia de vitamina
D se asocia con mayor susceptibilidad a infecciones
(especialmente respiratorias y virales), aumento del
riesgo  de enfermedades autoinmunes  (lupus
eritematoso sistémico, esclerosis mdltiple, diabetes
mellitus tipo 1, artritis reumatoide) y mayor incidencia de
patologias cardiovasculares y oéseas (Segurola-
Gurrutxaga y cols., 2016; Holick, 2017; Martens y cols.,
2020).

Entre los micronutrientes con impacto inmunoldgico
destacan el hierro, el zinc y el selenio. El hierro es
esencial para numerosos procesos enzimaticos
implicados en la respuesta inmune, incluyendo la
actividad de la ribonucleoétido reductasa (replicacion del
ADN), citocromos (respiracion mitocondrial),
peroxidasas y catalasa. En el organismo humano, la
mayor parte del hierro corporal se obtiene mediante el
reciclaje de eritrocitos senescentes, mientras que una
fraccion menor proviene de la dieta, principalmente a
través del consumo de carnes rojas (hierro heminico) o
de fuentes vegetales (hierro no heminico). Este
micronutriente es indispensable para la eritropoyesis, la
respiracion mitocondrial, la replicacién y reparacion del
ADN, asi como para la generacién de energia a nivel
celular (Aguilera Batista & Mil4, 2024).

La disponibilidad de hierro regula tanto la inmunidad
innata como la adaptativa. Los macréfagos restringen el
hierro extracelular durante la infeccibn mediante la
secrecion de hepcidina, limitando asi el crecimiento de
patégenos siderofilos. La deficiencia de hierro altera la
secrecion de diversas citocinas y se ha asociado con un
incremento en la produccion de radicales libres, lo que
favorece el estrés oxidativo. Ademas, su déficit se asocia
clinicamente con mayor incidencia y gravedad de
infecciones respiratorias y gastrointestinales,
especialmente en nifios y mujeres en edad fértil
(Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016; Pasricha y cols.,
2021). Por otra parte, tanto el zinc como el selenio
cumplen funciones relevantes en la modulacion de la
inmunidad innata y adaptativa, contribuyendo a la
regulacion del estrés oxidativo y a la maduracion y

ISSN: 3122-363X

DOI: doi.org/10.70983/1wkedf72

Recibido: 01/12/2025 Aceptado: 12/01/2026
Publicado online 31/01/2026

Revista Nutricion Continua Vol 02, Ed. 01. 2026

funcién de linfocitos y células fagociticas (Gomez &
Killilea, 2021).

El zinc es un oligoelemento esencial que actia como
cofactor en numerosas enzimas, y su participacion
resulta clave para la sintesis de proteinas, ADN y ARN.
Este micronutriente desempefia un papel central en el
sistema inmunitario: entre sus funciones se encuentra la
mejora de la actividad de células NK, asi como la
maduracioén y funcion de linfocitos T (Raczynska y cols,
2025). Ademas, el zinc contribuye a la defensa celular
frente al estrés oxidativo mediado por especies reactivas
de oxigeno (ROS), estabilizando membranas vy
facilitando la funcion normal de fagocitos y células
inmunes.

La deficiencia de zinc (incluso marginal) produce
rapidamente atrofia timica, linfopenia, reduccion drastica
de la respuesta Thl (IFN-y, IL-2), menor actividad NK y
fagocitica, aumento de infecciones respiratorias y
diarrea, y mayor riesgo de sepsis. Clinicamente,
constituye una de las inmunodeficiencias adquiridas
mas frecuentes a nivel mundial y se asocia con mayor
morbimortalidad infantil (Segurola-Gurrutxaga y cols.,
2016; Hachimura y cols., 2018; Wessels y cols., 2021;
Gombart y cols., 2020).

El selenio es un micronutriente esencial que se incorpora
como selenocisteina en al menos 25 selenoproteinas
humanas, entre las que destacan las glutation
peroxidasas (GPX1, GPX4), tiorredoxina reductasas
(TXNRD1-3) y la yodotironina deyodinasa. Los tejidos
con mayor contenido de selenio son el musculo
esquelético (~45%), higado, rifién y glandula tiroides
(Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016; Avery & Hoffmann,
2018). Es un micronutriente esencial tanto para el
sistema inmune innato y el adaptativo, desempefia
funciones criticas al mantener la capacidad redox de
linfocitos, neutréfilos y macréfagos mediante la actividad
de GPX4 y TXNRD1, potencia la proliferaciéon y
diferenciacion de linfocitos T activados favoreciendo la
respuesta Thl y la produccién de IFN-y, incrementa la
afinidad de los anticuerpos y la generacion de células
plasmaticas, mejora la actividad citotoxica de las células
NK y la capacidad microbicida de los neutrofilos, y
resulta esencial para la replicacidn eficiente de ciertos
virus; paraddjicamente, la deficiencia de selenio
aumenta la tasa de mutacion y la virulencia de algunos
virus RNA, como el coxsackievirus o el virus de la
influenza (Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016; Avery &
Hoffmann, 2018; Hoffmann & Berry, 2008; Rayman,
2020). Ademas, la insuficiencia de selenio se ha
relacionado con una baja activacion de linfocitos, lo que
lleva una baja respuesta inmune celular y de produccién
de anticuerpos, y con un incremento en la produccion de
ROS por neutrdfilos y macréfagos, lo que favorece un
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ambiente prooxidante y una menor eficiencia en
mecanismos antimicrobianos (Hachimura y cols., 2018;
Beck y cols., 2001).

Otros nutrientes que han sido ampliamente estudiados
por su papel inmunomodulador y las consecuencias de
su deficiencia son ciertos aminoacidos, como la
glutamina, y los &cidos grasos poliinsaturados, en
particular los omega-3. La glutamina es un aminoacido
considerado no esencial en condiciones fisiologicas
basales, aunque se vuelve condicionalmente esencial
durante situaciones de estrés metabdlico, inflamacion o
infeccién. Su funcion central es suministrar nitrégeno al
organismo y participar en procesos como la homeostasis
acido-base, la gluconeogénesis, el transporte de
nitrégeno y la sintesis de proteinas y acidos nucleicos.
En el sistema inmune, la glutamina desempefia un papel
critico: los linfocitos, macréfagos y células epiteliales
intestinales la utilizan en grandes cantidades como
fuente energética durante la activacion, proliferaciéon y
diferenciacion (Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016;
Newsholme, 2001). Su disponibilidad adecuada es
esencial para mantener la integridad de la barrera
intestinal, por lo que su deficiencia puede ocasionar
ulceraciones, atrofia de las vellosidades y aumento de la
permeabilidad intestinal, con la consecuente disrupcion
de la respuesta inmune mucosal (Raczynska y cols.,
2025; Kim & Kim, 2017). Clinicamente, la
suplementacion con glutamina (0.3-0.5 g/kg/dia) atenta
estos efectos, reduciendo infecciones nosocomiales y
mejorando la recuperacion mucosal en pacientes
quirargicos o con lesion intestinal (De-Souza & Greene,
2005).

El omega-3 incluye al acido eicosapentaenoico (EPA), el
acido docosahexaenoico (DHA) y el &cido alfa-linolénico
(ALA), los cuales forman parte estructural de las
membranas celulares y participan en procesos de
transporte 'y sefalizacion. Entre sus principales
mecanismos de accién se encuentran la inhibicion de la
producciéon de eicosanoides proinflamatorios y la
modulacién negativa de la activacion de NF-kB
(Raczynska y cols., 2025). En consecuencia, la ingesta
adecuada de omega-3 se asocia con una reduccién de
enfermedades relacionadas con respuestas
inflamatorias exacerbadas, como la artritis reumatoide
(Hachimura y cols., 2018).

Los acidos grasos omega-3 (EPA, DHA y ALA) se
incorporan activamente a las membranas de las células
inmunes, donde sirven como precursores de
mediadores lipidicos con propiedades
inmunomoduladoras, regulando la inflamacion sin
comprometer de manera significativa la defensa del
huésped. En macrofagos, disminuyen la produccién de
citocinas proinflamatorias como TNF-a, IL-1B e IL-6;
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inhiben la activacién del inflamasoma, promueven un
fenotipo antiinflamatorio M2, y potencian la capacidad
fagocitica. En neutrofilos, regulan su migracién y pueden
favorecer la eliminacion de patégenos. En células T,
reducen la activacion y la diferenciacion hacia perfiles
proinflamatorios Th1/Th1l7, al tiempo que favorecen la
expansion de poblaciones reguladoras. En células B,
atenlan la activacion excesiva, aunque pueden
aumentar la produccion de IgM. Ademas, disminuyen la
activacion de células dendriticas, mastocitos y basdfilos,
y reducen la infiltracion eosinofilica, contribuyendo de
manera integral a una respuesta inmunitaria mas
controlada y menos dafiina para los tejidos (Gutiérrez y
cols., 2019). Por consiguiente, los omega-3 representan
una intervencidon nutricional estratégica para mitigar
desregulaciones inflamatorias en autoinmunidad vy
enfermedades cronicas, con potencial sinérgico en
terapias convencionales.

PROBIOTICOS Y MICROBIOTA INTESTINAL COMO
MODULADORES INMUNITARIOS EN LA INFANCIA

Un componente fundamental del sistema inmunologico
es la microbiota intestinal. Esta comunidad microbiana
puede modularse mediante el uso de probioticos,
definidos como microorganismos vivos que, cuando se
administran por via oral en cantidades adecuadas,
confieren beneficios a la salud del huésped. Dentro de
este grupo se incluyen diversas cepas bacterianas,
como Lactobacillus, Streptococcus, Pediococcus, Enter
ococcus Yy Bifidobacterium (Zimmermann & Wagner,
2021). El efecto inmunomodulador de los probioticos,
especialmente de las bacterias Aacido-lacticas y
de Bifidobacterium, ha sido ampliamente documentado.
Diversos estudios demuestran que estas cepas pueden
estimular las respuestas humorales mediante el
aumento de la produccién de IgA e 1gG. La induccién de
IgA es particularmente relevante, ya que fortalece la
inmunidad de la mucosa intestinal y contribuye a
prevenir la invasion de patégenos a través de la barrera
epitelial. Ademas, los probiéticos ejercen efectos
positivos sobre la actividad de las células NK; varias
bacterias acido-lacticas promueven la produccién de IL-
12, citocina que potencia la funcién citotdxica de estas
células efectoras (Hachimura y cols., 2018). Ensayos
clinicos recientes confirman reducciones en la incidencia
de infecciones respiratorias y gastrointestinales con
suplementacion probiotica, subrayando su potencial
sinérgico con nutrientes como omega-3 para una
resolucion inflamatoria 6ptima (Kallur y cols., 2024).

COMPUESTOS BIOACTIVOS DE ORIGEN VEGETAL
CON ACTIVIDAD INMUNOMODULADORA

Los fitoquimicos son sustancias que se encuentran en
los alimentos y en las bebidas de origen vegetal. Son
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biolégicamente activos y no se consideran como
nutrientes esenciales para la vida. Los compuestos
bioactivos se pueden clasificar en tres grandes grupos:
terpenoides (carotenoides, capsaicina, fitoesteroles),
compuestos fendlicos (antocianinas, catequinas,
flavonoides, isoflavonas, lignanos y taninos) y tioles
(compuestos organosulfurados) (Urrialde y cols., 2022).

Los flavonoides constituyen una de las clases mas
estudiadas de polifenoles por sus propiedades
antioxidantes, antiinflamatorios e inmunomoduladores.
Dentro de este grupo, las antocianinas (pigmentos
hidrosolubles responsables del color rojo, purpura y azul
de bayas, uvas, repollo morado y otros vegetales)
destacan por su biodisponibilidad relativamente alta en
forma de metabolitos fendlicos tras hidrolisis intestinal y
conjugacion hepatica.

Estudios preclinicos y clinicos han demostrado que las
antocianinas y sus metabolitos atentan el dafio inducido
por dietas altas en grasa al preservar la integridad de la
barrera intestinal (expresion de ZO-1y ocludina), reducir
la permeabilidad al LPS y disminuir la inflamacion
sistémica de bajo grado (Zimmermann & Wagner, 2021;
Cremonini y cols., 2019).

En el &mbito inmunologico intestinal, la administracion
de cianidina-3-O-glucésido (C3G) en modelos murinos
de colitis redujo significativamente la expresién de
citocinas proinflamatorias (TNF-a, IL-6, IL-13) y aument6
la produccion de la quimiocina CCL22 (macrophage-
derived chemokine) tanto en colon como en ganglios
linfaticos mesentéricos. La elevada CCL22 favorece el
reclutamiento de linfocitos T reguladores CCR4* Foxp3*,
promoviendo tolerancia inmunitaria y resolucion de la
inflamacion mucosal (Zimmermann & Wagner, 2021;
Ferrari y cols., 2019). Este mecanismo sugiere un papel
prometedor de las antocianinas en el manejo de
enfermedades inflamatorias intestinales y alergias
alimentarias.

Los tioles se encuentran en diversos vegetales,
particularmente en miembros de la familia Brassicaceae
como la col, la coliflor y el brécoli. Estos compuestos
poseen una marcada actividad antioxidante, lo que les
confiere la capacidad de atenuar el estrés oxidativo y
contribuir al mantenimiento de la integridad celular
(Lizérraga, 2017).

Dentro de los compuestos fendlicos, los acidos
fendlicos constituyen un grupo relevante y se clasifican
en dos subcategorias principales: acidos
hidroxibenzoicos (por ejemplo, acido vainilico y acido
galico) y éacidos hidroxicinamicos (como el &cido
ferdlico).
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Los &cidos hidroxibenzoicos presentan efectos
antiinflamatorios bien documentados. El acido vainilico
disminuye los niveles de TNF-a, IL-6, COX-2,
prostaglandina E2 y 6&xido nitrico en macréfagos
peritoneales, mientras que el acido galico modula la
activacion de NF-kB y la produccion de IL-6, ademas de
favorecer el incremento de la poblacion de linfocitos T
reguladores.

Por su parte, losacidos hidroxicindmicos se
caracterizan por su potente actividad antioxidante. El
acido ferulico reduce la produccion de IL-1B e IL-6 en
macrofagos, mientras que compuestos derivados de la
curcumina han mostrado efectos inmunorreguladores,
incluyendo la modulacién de la diferenciacion de células
T, el fortalecimiento de la barrera intestinal y la
regulacién de la migracién de neutréfilos (Zimmermann
& Wagner, 2021).

En conjunto, estos compuestos actian de manera
sinérgica al disminuir el estrés oxidativo, reforzar las
barreras epiteliales, modular la activacion de diversas
poblaciones celulares y regular la produccion de
citocinas. Su incorporacion en la dieta favorece un
microambiente inmunitario mas estable y funcional,
capaz de responder de forma eficaz frente a patégenos
sin generar una inflamacién descontrolada. En su
conjunto, la evidencia disponible respalda el papel de los
fitoquimicos como moduladores naturales del sistema
inmunitario y subraya su potencial como coadyuvantes
en la prevencion de enfermedades asociadas con
inflamacion crénica y disfuncién inmune.

ALIMENTOS INMUNOMODULADORES DE
CONSUMO HABITUAL EN MEXICO Y SU
RELEVANCIA EN LA DIETA INFANTIL

México cuenta con una extraordinaria biodiversidad
agroalimentaria que asegura, especialmente entre
marzo y septiembre, alta disponibilidad de frutas y
hortalizas ricas en compuestos inmunomoduladores.
Entre las frutas mas consumidas en temporada
primavera-verano destacan fresa, mango, papaya, pifia,
guayaba, citricos (naranja, limén, toronja), guanabana,
tamarindo y sandia; en hortalizas predominan aguacate,
nopal, brdocoli, coliflor, espinaca, jitomate, cebolla, ajo,
zanahoria, pepino y chile (SIAP-SADER, 2024).

En un estudio realizado por Enriquez y cols. (2023) se
identificaron los componentes bioactivos presentes en
diversas frutas, vegetales y plantas medicinales, asi
como sus posibles efectos preventivos frente a
enfermedades. Entre los vegetales evaluados se
incluyen cebolla, ajo, tomate, brdcoli, espinaca,
pimiento, papa, zanahoria y circuma, mientras que en el
grupo de frutas se analizaron ciruela, manzana,
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guayaba, pera, limén y naranja. El estudio también
incorporé un apartado dedicado a productos lacteos,
destacando el papel de los probiéticos presentes en el
yogur y los péptidos derivados del queso, los cuales
mostraron actividad inmunomoduladora. Asimismo, se
evaluaron plantas medicinales como toronjil, ortiga,
paico y hierba luisa, tradicionalmente utilizadas por sus
propiedades terapéuticas.

La dieta mexicana, por tanto, ofrece una combinacién
natural y culturalmente aceptada de prebioticos,
probiéticos y fitoquimicos inmunoactivos que puede
contribuir de manera significativa a la inmunomodulacion
en la infancia. En este contexto, la Tabla 2 resume los
principales alimentos de temporada, sus componentes
bioactivos méas relevantes y los  efectos
inmunomoduladores asociados a su consumo.

EVIDENCIA CLINICA DE INTERVENCIONES
NUTRICIONALES  INMUNOMODULADORAS  EN
NINOS

La infancia constituye uno de los grupos demogréficos
més inmunoldgicamente vulnerables. El sistema inmune
depende de mudltiples componentes celulares y
bioquimicos, y su funcionalidad esta fuertemente
modulada por factores dietéticos (Morales y cols., 2024).
Durante los primeros afios de vida el sistema inmune se
desarrolla 'y madura progresivamente; por ello,
acompafiarlo de una alimentacion adecuada y nutritiva
es esencial para asegurar el desarrollo 6ptimo de la
respuesta inmunitaria, por lo que una alimentacion
equilibrada rica en macronutrientes, micronutrientes
(vitaminas A, D, zinc) y compuestos bioactivos
(prebidticos, polifenoles) es crucial para optimizar la
colonizacion microbiana intestinal, la produccion de IgA
secretora y la diferenciacion de linfocitos T reguladores,
reduciendo asi el riesgo de infecciones y alergias a largo
plazo (van Neerveny cols., 2025; Wessels y cols., 2023).
Esta modulacion nutricional no solo fortalece la
inmunocompetencia en fases vulnerables, sino que
también previene desregulaciones cronicas en la
adultez.

Los micronutrientes, como se menciond previamente,
son esenciales para el desarrollo, la maduracién y el
funcionamiento adecuado de los componentes del
sistema inmunitario. La evidencia disponible muestra
que la suplementacién con vitamina A ejerce beneficios
significativos sobre la salud infantil, particularmente al
reducir la morbilidad y mortalidad asociadas al
sarampion agudo en lactantes y nifios pequefios.
Asimismo, se ha documentado su papel en la mejoria de
enfermedades diarreicas en poblacién preescolar de
paises en desarrollo, asi como en la reduccion de la
incidencia y gravedad de infecciones respiratorias
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agudas, malaria, tuberculosis e infecciones en mujeres
embarazadas. Por su parte, la vitamina E ha demostrado
potenciar parametros clave de la inmunidad celular:
mejora la proliferacion linfocitaria, incrementa la
produccion de IL-2, fortalece la actividad citotdxica de las
células NK y aumenta la capacidad fagocitica de los
macréfagos alveolares. De manera similar, la
suplementacion con zinc ha mostrado ser efectiva en el
tratamiento y prevencion de enfermedades que cursan
con diarrea severa, infecciones del tracto respiratorio y
leishmaniosis,  particularmente  en  poblaciones
vulnerables (Meydani y cols., 2005; Prasad, A. S., 2008;
Segurola-Gurrutxaga y cols., 2016; Sommer, A., &
Vitoria, M., 2016).

Respecto al uso de probiodticos, Kelishadi vy
colaboradores evaluaron los efectos antiinflamatorios de
un suplemento que combinaba Lactobacillus spp. y
fructooligosacaridos en niflos y adolescentes con
sobrepeso y obesidad. El tratamiento se asocié con una
disminucién significativa de TNF-a e IL-6, junto con un
aumento en los niveles de adiponectina, lo que sugiere
una mejora en el perfil inflamatorio sistémico. El
género Lactobacillus desempefia un papel clave en la
inmunomodulacién de la mucosa intestinal. En un
ensayo clinico realizado en nifios con desnutricién en
Etiopia, la administracion regular del probidtico se
asocio con un incremento en las poblaciones de células
inmunitarias, reflejando una mejoria funcional del
sistema inmune. Adicionalmente, una  dosis
administrada al menos dos veces al mes fue suficiente
para reducir la intolerancia a la lactosa y la incidencia de
diarrea en esta poblacion pediatrica (Morales y cols.,
2024).

CONCLUSIONES

La nutricion influye de manera directa en el
funcionamiento del sistema inmune, ya que los
nutrientes y compuestos bioactivos presentes en los
alimentos pueden estimular o atenuar la respuesta
inmune. En la infancia, una adecuada alimentacion es
esencial para la formacién y el mantenimiento de un
sistema inmunitario competente. Sin embargo,
problemas de malnutricién siguen siendo frecuentes en
la poblacion infantil y comprometen su capacidad de
responder eficazmente frente a patégenos.

Durante los primeros afios de vida, los infantes poseen
un sistema inmune aun inmaduro que se encuentra en
desarrollo continuo y expuesto de manera constante a
agentes externos. En este contexto, una alimentaciéon
correcta implica asegurar el aporte suficiente de
nutrientes indispensables para preservar la salud
general y, particularmente en los nifios, para apoyar un
desarrollo éptimo. Esto resulta fundamental para que en
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la edad adulta cuenten con un sistema inmunoldgico
plenamente funcional y eficiente.
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Selenio Potente antioxidante; |Reduccion de
esencial para activar  janticuerpos, baja
linfocitos y mantener la [activacién de linfocitos
respuesta inmune ly aumento de ROS en
celular y humoral. células inmunes.
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linfocitos, macréfagos yjaumento de
epitelio intestinal; permeabilidad y menor
necesaria para proliferacién de células
proliferacién inmune. [del sistema inmune.
Omega 3 Disminuye mediadores [Mayor predisposicion a

proinflamatorios y la
activacion de NF-kB;
regula inflamacién
sistémica.

procesos inflamatorios
cronicos.
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Tablas

Tabla 1. Efectos de los nutrientes y micronutrientes en

los componentes del sistema inmunoldgico.

Nutriente E_fectos ;obre el Efec;o_s de_ su
sistemainmune deficiencia

Vitamina A |Esencial para la Nictalopia, diarrea
diferenciacion del tejidolcrénica, alteracion de la
epitelial, estimula la integridad de la mucosa
produccién de IgA. epitelial.

Vitamina E  |Antioxidante que Reduccion de
protege membranas; [anticuerpos, menor
mejora la respuesta  [funcion de células Ty
humoral y celular; disminucion de la
reduce citocinas actividad fagocitica.
proinflamatorias.

Vitamina D [Modula citocinas; Mayor riesgo de
regula la actividad de |infecciones y alteracion
macréfagos, DCs y de la inmunidad innata
linfocitos; favorece y adaptativa.
respuestas Th2.

Hierro Participa en la IAumento del estrés
produccién de energia, [oxidativo, mayor
respiracion celulary  |incidencia de
sintesis de ADN; infecciones
influye en la secrecion |respiratorias y
de citocinas y funcién |gastrointestinales y
inmunitaria. alteracion inflamatoria.

Zinc IAumento del estrés Inmunodeficiencia,
oxidativo, mayor menor actividad de NK
incidencia de y fagocitos, y
infecciones disminucion de
respiratorias y proliferacién de
gastrointestinales y linfocitos.
alteracion inflamatoria.

Frutasy | Componente | Efecto sobre el [Referencia
verduras bioactivo sistemainmune
Actividad :
Compuestos antioxidante y(Slngh y
Cebolla cols.,
sulfurados moduladora de
. ; 2023)
células inmunes
Antioxidante y(P o
Tomate Licopeno y antiinflamatorio; 003'/5 y
carotenoides modulacion de NF- "
2024)
KB
. L Inhibicién de vias(smgh y
Pepino Cucurbitacinas inflamatorias cols.,
2023)
Reduccion de|(Kobaek-
. |Falcarinol / citocinas Larseny
Zanahoria o ) .
falcarindiol proinflamatorias  [cols.,
tras estimulo LPS [2023)
. Luteina, Antioxidante; (Singhy
Espinaca zeaxantina apoyo inmunitario cols.,
2023)
Fitoesteroles, Propiedades (Stepheny
Aguacate acetogeninas antiinflamatorias cals.,
9 2023)
Estimulo de NK| ..
- . . (Singhy
Ajo Alicina 'y macrofagos, _ leols..
organosulfurados inmunomodulacion 2023)
Reduccion de|, ..
o X . (Srivastava
Mangiferina, inflamacion
Mango . I y cols.,
polifenoles modulacion de
o 2025)
sefializacion
JAntocianinas, R_edt_;cuon de(Pyoy
Fresa scido elagico citocinas cols.,
inflamatorias 2024)
. Hesperidina y Antiinflamatorio y(Slngh y
Naranja naringina antioxidante cals.,
9 2023)
Activacion Nrf2;)(Singh y
Limén D-limoneno reduccion cols.,
inflamatoria 2023)
Modulacion de|(Pyoy
Pifia Bromelina citocinas; cols.,
antiinflamatorio 2024)
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antiinflamatorios 2024)
Papaina, Actividad antiviral e|[(Srivastava
Papaya |carotenoides, inmunomoduladoraly cols.,
vitamina C 2025)
. IAntioxidante y|(Peluso y
Manzana ng:i%eztmg’ modulador delcols.,
b citocinas 2015)
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