SECCION

| colageno es una proteina de la matriz extracelular,

localizada en mdltiples estructuras como huesos,

cartilago, tendones, piel, ufas, pelo, cérnea y
tejidos dentales (a excepcion del esmalte). El colageno
representa ; del total de las proteinas corporales,
constituye del 65 al 80% del peso seco en los tendones
y es la principal proteina en el tejido conectivo,
conformando el 25% de este, siendo un 90% del tejido
conectivo de colageno de tipo |. La palabra colageno
proviene del griego “Kolla" que significa pegamento e
inicialmente se describié como el constituyente del tejido
conectivo que genera gelatina al ser cocinado (Khatri et
al., 2021); (Shenoy et al., 2022).

Existen al menos 29 tipos de colagenos clasificados en 3
categorias dependiendo de las fibras que pueden generar.
Por ejemplo, en los tendones, las fibras de coldgeno
se ubican de forma paralela y en la piel, se encuentran
distribuidas en toda la superficie (Shenoy et al., 2022).

El colageno en su forma intacta estd constituido
por 3 fibras, posee un peso molecular de 300 kDa
y alrededor de 3,000 aminodacidos, a diferencia del
colageno hidrolizado que contiene péptidos bioactivos
de 3 a 6 kDa que permite que sean resistentes a la
hidrélisis y su circulacién en la sangre. El suplemento
de colageno es derivado principalmente de diversas
fuentes animales como cerdo, res, pollo y pescado.

Recientemente también se han generado suplementos

provenientes de fuentes vegetales como levaduras y
bacterias con el objetivo de cumplir las demandas de
los consumidores, sin embargo, aln no se cuenta con
informacién tan amplia como la proveniente de los
estudios que emplean colageno de origen animal (Shenoy
etal., 2022).

Posterior a la absorcidn gastrointestinal del colageno
hidrolizado, aumentan los niveles en sangre 60
minutos después de su ingesta. Debido a su efecto en
la hidroxilacién de la prolina y lisina, la vitamina C es
esencial para la sintesis de colageno, por lo que se se ha
evaluado su sinergia en diversos estudios y se promueve
su adicion en algunos suplementos de colageno, sin tener
hasta la fecha una dosis estandarizada (Kviatkovsky et al.,
2022; Rustad et al., 2022).
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Sus aplicaciones son miultiples, como la mejora y
cicatrizacion de heridas o en pacientes con quemaduras,
asi como en el tratamiento de osteoartritis o con fines
cosmetologicos. Respecto a este ultimo punto, el uso de
dosis de coldgeno de 2.5 g/dia a 10 g/dia de colageno
hidrolizado comparado con placebo ha mostrado eficacia en
laelasticidad, disminucidondearrugas e hidratacion dela piel
al disminuir la pérdida de agua transepidérmica, asi como
en la cicatrizacion de las Ulceras por presion. Su beneficio
en las ufias ha sido notorio principalmente en el crecimiento
y en presentar menor frecuencia en el rompimiento de las
ufias (Rustad et al., 2022).

Otradrea de interés correspondea la recuperacion misculo
esquelética, ya que hasta el 40 al 70% de las lesiones no
suelen ser resueltas por la disminucion en la irrigacion
sanguinea en los tejidos conectivos y la influencia que
ejerce el desgaste mecanico y la disminucion en el
recambio de colageno desde la segunda década
de la vida. La sintesis de coldageno por los fibroblastos
se promueve por medio de la via TGF-B/SMAD. Esta via
también es activada por la actividad fisica o en presencia
de un proceso inflamatorio o una lesion. Por el contrario, las
metaloproteinasas de la matriz son las responsables de la
degradaciondelasfibras de coldgenoytambiénrespondena
las cargas fisicas. Es necesario un adecuado equilibrio entre
ambos procesos, ya que, al generarse un correcto recambio
del coldgeno, se mantiene una adecuada contractilidad
y fuerza en los tejidos conectivos. Este proceso puede ser
facilitado con el consumo de colageno. (Kviatkovsky et al.,
2022).

En contraste con los suplementos de proteina, el coldgeno
carece de aminodacidos esenciales como la leucina.
Al comparar el consumo de ambos suplementos, el colageno
no esta relacionado a la ganancia muscular, aunque si se ha
observado un efecto en la fuerza al aumentar la expresion
genética de las fibras contractiles. Por otro lado, en
pacientes con sarcopenia, en conjunto con un programa de
resistencia, el consumo de colageno incrementa la cantidad
de masa libre de grasa y disminuye la masa grasa en mayor
proporcion que aquellos pacientes que solamente realizan
el entrenamiento de fuerza (Kviatkovsky et al., 2022).
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Enatletas conlesionesenrodillalasuplementacioncon5a
15 g al dia de colageno en conjunto con el ejercicio mejora
el dolor y una mejor recuperacion de la funcionalidad
después de 3 meses. Existen diversas explicaciones al
respecto como el aumento en la sintesis de colageno tipo
|, I'y IV, proteoglicanos y elastina, asi como la disminucion
de las citocinas proinflamatorias. Por lo anterior, se podria
sugerir su ingesta 1 hora previa al ejercicio (Khatri et al.,
2021).

A excepcion de aquellos pacientes que tienen alergias
derivadas de los productos animales de los cuales provenga
el colageno empleado, suele ser seguro y no se han
reportado efectos adversos. La duraciony la dosis empleada
de los suplementos de colageno en los estudios ha sido
variable, asi como las poblaciones y objetivos con las que
ha sido evaluado, por lo que continta existiendo debate
respecto a sus aplicaciones. El colageno es un suplemento
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que seguramente se seguird estudiando, pero que en la

actualidad ya representa un tratamiento coadyuvante
sequro y eficaz en multiples contextos (Kviatkovsky et al.,
2022; Rustad et al., 2022).
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