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Existe una creencia común de que comer más
pescado  o  tomar  suplementos  de  omega  3
reduce  el  riesgo  de  cardiopatía,  accidente
cerebrovascular y muerte, por lo que a partir del
año 1950 comienzan a proliferar una variedad de
suplementos dietéticos con un uso extendido en
medicina y  su recomendación por  parte  de la
comunidad médica y farmacéutica internacional.

Los omega 3 son comúnmente presentados como
"grasas buenas"; son esenciales para preservar
la salud, y se deben obtener de los alimentos.
Los tipos principales de grasas omega 3 son el
ácido alfalinolénico (ALA), de origen vegetal, el
ácido eicosapentanoico (EPA) y el  ácido (DHA)
docosahexaenoico,  estos  últimos  derivados  del
pescado.(1)

Estudios  experimentales  sugieren  varios
mecanismos  moleculares  relevantes  que
favorecen  los  efectos  beneficiosos  de  estos
ácidos grasos. Ellos afectan la estructura de las
membranas  celulares  y  sus  funciones,  las
propiedades de los canales iónicos, la regulación
genét ica,  la  s íntes is  de  e icosanoides
proinflamatorios  o  pretrombóticos  y  la
producción de mediadores que participan en la
resolución de la inflamación, lo que contribuye a
reducir  los  factores de riesgo cardiovascular  y
prevenir el desarrollo de enfermedades.

Pero  la  e f icac ia  de  un  producto  como
medicamento,  va  más  allá  de  las  teorías
científicas y la creencia popular, por lo que es
necesario realizar ensayos clínicos aleatorios que
lo demuestren. Al parecer, el problema radica en
la  dos i s  u t i l i z ada ,  s i n  embargo ,  l a s
investigaciones no son concluyentes acerca de
s u  b e n e f i c i o  e n  l a s  e n f e r m e d a d e s
cardiovasculares. ( 2 )

Dos  estudios  presentados  en  las  sesiones
científicas del  año 2018 de la  American Heart
Association,  en  Chicago,  parecen  aclarar
definitivamente  este  dilema;(3,4)   uno  de  ellos
reconoció que el aceite omega 3 no redujo ni los
ictus,  ni  tuvo  impacto  alguno en  el  riesgo  de
enfermedad cardiovascular;(3) y el otro, concluyó
que entre los pacientes con niveles elevados de
triglicéridos,  a  pesar  del  uso  de  estatinas,  el
riesgo de eventos isquémicos, incluida la muerte
cardiovascular,  fue  significativamente  menor
entre los que recibieron 2 gramos de icosapent
etil  (éster  etílico  de  ácido  eicosapentaenoico
altamente purificado) dos veces al día, que entre

los  que  recibieron  placebo. (4)  Este  estudio
aleatorizó 8179 sujetos,  de los cuales,  152 no
completaron las visitas finales del estudio, y 578
retiraron el consentimiento, además de combinar
la ingesta de omega con estatinas (fármacos de
probada  ef icac ia  en  la  prevenc ión  de
complicaciones cardiovasculares)(4) por lo que es
difícil  discernir  qué verdaderamente produjo el
efecto beneficioso.

Varios son los estudios realizados en el mundo
con este fin, y la incertidumbre científica en este
campo  ha  l levado  a  real izar  revisiones
sistemáticas  que  han  analizado  cerca  de  79
ensayos clínicos, con más de 112 000 personas,
con el propósito de evaluar los efectos de una
mayor ingesta de omega 3, versus una ingesta
in fer io r  o  n inguna  de  omega  3  en  las
enfermedades  del  corazón  y  circulatorias.
Veinticinco estudios tenían un diseño confiable
como para evitar sesgos en los resultados, los
participantes  eran  adultos,  algunos  con
enfermedad  preexistente,  y  otros  sanos,
procedentes de Norteamérica, Europa, Australia
y Asia. Los participantes aumentaron el consumo
de grasas omega 3 o mantuvieron el consumo
habitual  de  grasas  por  al  menos  un  año. (5)

Finalmente,  esta  revisión  sistemática,  la  más
extensa sobre los efectos de las grasas omega 3
en la salud cardiovascular, concluyó que:

El aumento del consumo de EPA y DHA1.
tiene poco o ningún efecto sobre la
mortalidad o la salud cardiovascular.
Evidencia de calidad moderada y alta,
obtenida principalmente de ensayos que
administraron suplementos.
Los resultados sobre los efectos2.
beneficiosos de los suplementos de EPA y
DHA parecen haberse obtenido de
ensayos con riesgo de sesgo más alto.
Evidencia de baja calidad indica que el
ALA puede reducir ligeramente el riesgo
de eventos cardiovasculares, la
mortalidad por cardiopatías congénitas y
la arritmia.

Recomendar  esta  terapia  a  pacientes  con
enfermedades  cardiovasculares,  y  crear  falsas
expectativas  con  fármacos  que  ni  siquiera  se
encuentran disponibles en la red de farmacias
del  Ministerio  de  Salud  Pública  de  Cuba,  está
lejos de las buenas prácticas clínicas y el  uso
racional de los medicamentos.
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