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 DHA is a major structural lipid in brain tissue and the 

central nervous system (40% of PUFAs). 

 DHA is an essential constituent of brain tissues 

throughout life. 

 Maintenance of a high DHA concentration in brain is 

essential for proper neuronal function, to influence cell 

membrane fluidity, enzyme activity, ion channels, and 

neuroreceptors and their signaling. 

 The beneficial effects of DHA extend beyond promoting 

optimal neuron function and reducing inflammation. 

 Recent studies have associated deficits in DHA 

abundance with cognitive decline during aging and in 

neurodegenerative disease. 

Estudio transversal del contenido en ácidos 

grasos en tejidos de adultos de Estados Unidos, 

Canadá, Australia y Europa. 

Am J Clin Nutr 2006;83(suppl):1467S–1476S. 

Ácidos Grasos Omega-3 en el Humano 
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DHA en el SNC 

Umhau, J.C. et al. PloS One 2013, 8:e75333 
Umbau, J.C. et al. J. Lipid. Res. 2009, 50:1259–1268 

Bazan, N.G. et al. Annu. Rev. Nutr. 2011, 31:21-51 
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DHA en el SNC 

Guixa-Gonzalez et al. Sci Rep 2016, 6, 19839. 



Acumulación Cerebral del DHA 

Martinez M. J Pediatr. 1992;120:S129-S138. 
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Transporte Selectivo en la Placenta 
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Dieta Postnatal 

Makrides M, et al. Am J Clin Nutr. 1994;60:189-194 
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Dieta Postnatal & Neurodesarrollo 

Duration of Breast feeding (days) 
 0-6  7-59 60-149 150-209 210  0-6  7-59 60-149 250-209 210 

90 

95 

100 

105 

110 

p < 0.001 

p < 0.03 

de Andraca et al. Rev Saude Publica 1998; 32:138-47. 

Mental 

Psychomotor  
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Visual acuity in infants 

Dieta Postnatal & Neurodesarrollo 
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Hoffman et al. J.Pediatr. 2003; 142:669–677 

Lactancia Materna  

Visual acuity in infants 

Dieta Postnatal & Neurodesarrollo 
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Visual acuity in infants 

Dieta Postnatal & Neurodesarrollo 

Hoffman et al. J.Pediatr. 2003; 142:669–677 

Lactancia Materna  
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Efectos de un déficit cerebral de DHA 

 Neuroanatomical abnormalities that are consistent with deficits in perinatal 

corticogenesis: 
 Exhibit significant reductions in regional cortical and striatal gray matter volumes 

 Reduced amygdala and hippocampal volumes 

 Reduced corpus callosum and white matter volumes 

 Larger cerebral ventricles  

 Disrupted dendrític arborisation which affects cell signalling 

 Abnormal neuronal development in the hipocampus 

 Alterations in dopaminergic and serotonergic systems 

 40-60% depletion of dopamine in the nucleus accumbens and frontal 

cortex 

 Lower visual acuity 

 Changes in attention that suggest slower brain maturation 

 Higher impulsivity and reactivity 

 Increased stereotyped behavior 



16 
Igarashi et al. J. Neurosci. 2015;35:6079-6092 / Cao et al. J Neurochem. 2009; 111:510-521 / Yavin et al. Neuroscience 
2009; 52:1011–1022 / Bhatia et al. PLoS One, 2011. 6:e28451. 
 

Efectos de un déficit cerebral de DHA 



17 Igarashi et al. J. Neurosci. 2015;35:6079-6092 / Joardar et al. J. Lipid Res. 2006;47:571-581 
 

Efectos de un déficit cerebral de DHA 
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Déficits nutricionales: Omega-3 

El 99% de nuestra herencia genética data de nuestros antepasados biológicos 
evolucionados como Homo Sapiens. El 99,99% de nuestros genes fueron formados antes 
del desarrollo de la agricultura. La mayoría de nuestros genes son antiguos y casi toda 
nuestra bioquímica y fisiología están adaptados a condiciones de la vida que existió antes. 
Las dietas modernas están fuera de la sincronización con nuestros requisitos genéticos. 
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Sands SA et al. Lipids 2005;40:343-347 

9% de la muestra 

47% de la muestra 

44% de la muestra 

Índice Omega-3 

Inadecuado Intermedio Adecuado 

10% 8% 4% 0% 

Déficits nutricionales de Omega-3 

Harris WS and von Schacky. Prev Med 2004;39:212-220. 
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Brenna J.T. et al. Am J Clin Nutr, 2007. 85:1457-64. 

Al, M.D. et al. Eur J Clin Nutr 1997; 51:548–553. 

Déficits nutricionales de Omega-3 



Efectos saludables del DHA aprobados por la 
Comisión Europea 

Deberá informarse al consumidor de que 
el efecto beneficioso se obtiene con… 

El DHA contribuye al normal funcionalismo visual …una ingesta diaria de 250mg de DHA en el 
adulto (Reglamento UE 432; 16 Mayo, 2012) 
y en los niños de 2 a 18 años (EFSA Journal 
2014; 12(10):3840 

El DHA contribuye al normal funcionalismo cerebral 

El DHA (y el DHA+EPA) contribuye/n al normal funcionalismo del 
corazón 

El DHA contribuye al normal desarrollo visual de los niños hasta los 
12 meses de edad 

…una ingesta diaria de 100mg de DHA 
(Reglamento UE 440; 6 Mayo, 2011) 

La ingesta materna de DHA contribuye al normal desarrollo visual 
del feto y de los niños alimentados con lactancia materna 

 (Mujeres embarazadas y lactantes)  
 
…una ingesta de 200mg/día de DHA 
adicionales a los 250mg de ingesta diaria 
recomendada para el adulto (Reglamento UE 
440; 6 Mayo, 2011) 

La ingesta materna de DHA contribuye al normal desarrollo 
cerebral del feto y de los niños alimentados con lactancia materna 

El DHA (o el DHA+EPA) contribuye/n a mantener el nivel normal de 
triglicéridos en la sangre 

…una ingesta diaria de 2g de DHA, o de 
DHA+EPA. No se deben superar los 5g/día de 
ingesta conjunta 

El DHA y el EPA contribuyen a reducir la tensión arterial 
…una ingesta diaria de 3g de DHA, o de 
DHA+EPA. No se deben superar los 5g/día de 
ingesta conjunta 

Claims de efectos saludables del DHA 
aprobados por la CE 



Suplementación en el embarazo y lactancia 

Campoy, C. et al. Br J Nutr. 2012;107 S2:S85-106 



Suplementación en la infancia 

Campoy, C. et al. Br J Nutr. 2012;107 S2:S85-106 



Suplementación en la infancia 

Campoy, C. et al. Br J Nutr. 2012;107 S2:S85-106 



Suplementación en ADHD 

Bloch and Qawasmi, J Am Acad Child Adolesc Psychiatry 2011; 50:991-1000 

Omega-3 HUFA levels appear to be lower in individuals with ADHD 
compared with unaffected counterparts but the reasons for this are 
unclear. 

Several meta-analytic reviews have found that Omega-3 
supplementation has a small-medium effect size in improving clinical 
symptoms of ADHD. 



Suplementación en ADHD 

Puri and Martins, Prostaglandins Leukot Essent Fatty Acids 2014; 90:179-89 

 Omega-3 HUFAs may be a useful adjunct to medication. 
 Recent reviews suggest that EPA has greater clinical efficacy; however, it is likely 

that both EPA and DHA are important. 
 Children with learning and behavioural difficulties without a diagnosis of ADHD 

may benefit from omega-3 supplementation. 



Suplementación y Meta-análisis 

Gillies D. et al., Cochrane Database Syst Rev 2012; (7):Cd007986. 

Tan M.L. et. Cochrane Database Syst Rev 2016; 9:Cd009398. 

Simmer K. et al. Cochrane Database Syst Rev 2011; (12):Cd000376. 

Delgado-Noguera M.F. et al. Cochrane Database Syst Rev 2015; 7:Cd007901. 

 Overall, there is little evidence that PUFA supplementation provides any benefit for the symptoms of ADHD in 

children and adolescents. The majority of data showed no benefit of PUFA supplementation, although there were 

some limited data that did show an improvement with combined omega-3 and omega-6 supplementation. 

 Based on the available evidence, LCPUFA supplementation did not appear to improve children’s 

neurodevelopment, visual acuity or growth. In child attention at five years of age, weak evidence was found (one 

study) favouring the supplementation. Currently, there is inconclusive evidence to support or refute the practice 

of giving LCPUFA supplementation to breastfeeding mothers in order to improve neurodevelopment or visual 

acuity. 

 Evidence is insufficient to permit any conclusions about the effect of PUFAs on the learning abilities of children 

with specific learning disorders. 

 Majority of the RCTS have not shown beneficial effects of LCPUFA supplementation on the neurodevelopmental 

outcomes of term infants. The beneficial effects on visual acuity have not been consistently demonstrated. 

Routine supplementation of term infant milk formula with LCPUFA can not be recommended. 

It is important that future research addresses current weaknesses in this area, which 
include small sample sizes, variability of selection criteria, variability of the type and 
dosage of supplementation, short follow-up times and other methodological weaknesses. 
Well-designed RCTs with clearly defined populations of children with specific learning 
disorders who have been diagnosed by standardised diagnostic criteria are needed. 
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Rico en 

  DHA 
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 Ester Etílico 

Rico en 

EPA 

Suplementación y Meta-análisis 
Controversia 

Factor Variables 

Type of 

supplement 

Fish oil, algae oil, chemical 

or enzymatic concentrate 

omega-3 oil 

EPA, DHA, EPA+DHA 

Triglycerides, ethyl ester, 

free fatty acid, phospholipid 

Dose 1, 2, 2.5 o 3 g/d 



LaChance et al. J Can Acad Child Adolesc Psychiatry 2016; 25:87-96. 

Suplementación y Meta-análisis 



30 

• Ingesta de pescado 

– 60–90 g diarios de salmón, de sardinas o de caballa 

• Suplementos nutricionales 

– Contenido Bajo: 300 mg EPA+DHA/g 
(aceite de pescado; 3 g/d) 

– Contenido Intermedio-Alto: 500–800 mg EPA+DHA/g 
(triglicéridos y fosfolipídos; 1,2-2 g/d) 

– Contenido Alto: 850 mg EPA+DHA/g 
(esteres etílicos; 1,2 g/d) 

Menos dosis 

Más biodisponible 

Más eficaz y seguro 

¿Cómo ingerir 1 g/d de EPA+DHA? 

Contenido Intermedio-Alto: 500–800 mg EPA+DHA/g 
(triglicéridos y fosfolípidos; 1,2-2 g/d) 
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Aspectos fundamentales 

Omega-6: pro-inflamatorio 

DHA ω-3 

COOH 

Omega-3: anti-inflamatorio 

Isomerización 

COOH 

Estructura preservada 

Biodisponibilidad 

Prostaglandins Leukot Essent Fatty Acids (2010), 83:137-41; Eur J Clin Nutr (2011), 65:247-254 

126% 

73% 
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Eficacia 

Aspectos fundamentales 



Actividad y Seguridad 
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Conclusiones 
 Existen suficientes evidencias que sugieren que el DHA se acumula en el cerebro humano durante 

los períodos activos de maduración cortical perinatal, y que el DHA desempeña un papel 
importante en la diferenciación neuronal, la sinaptogénesis y la función sináptica.  

 

 Los déficits prenatales en la acumulación de DHA cerebral que no se corrigen a través de la 
suplementación dietética posnatal se asocian con deficiencias neurocognitivas en las tareas de 
aprendizaje dependientes del hipocampo y la corteza frontal, y presentan elevados índices de 
comportamiento con ansiedad, agresión y depresión.  

 

 Los bebés prematuros o alimentados con una formula sin DHA presentan un déficit cortical de 
DHA respecto a los nacidos a término o alimentados con leche humana, lo que se traduce a largo 
plazo en déficits neurocognitivos, y tienen un mayor riesgo de padecer trastorno por déficit de 
atención/hiperactividad (TDAH) y esquizofrenia. 

 

 En los lactantes, el DHA es importante para el óptimo desarrollo visual y cognitivo. La ingesta 
habitual de DHA entre los niños pequeños es baja y algunos estudios muestran mejoras en la 
cognición y el comportamiento como el resultado de la suplementación. 

 

 La aplicación nutricional de los ácidos grasos Omega-3, y del DHA en particular, requiere de 
productos manufacturados con los estándares que se aplican a productos farmacéuticos. Las 
premisas a tener en cuenta son el contenido en DHA respecto al total de ácido grasos, su 
biodisponibidad y su método de síntesis y purificación. 
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