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_______________________________________________________________ 
Hace más de casi dos décadas que existen en la provincia de Mayabeque 
centros productores de Espirulina dedicados mayormente a suplir con sus 
derivados las instituciones deportivas de alto rendimiento del país. La mayoría 
de los médicos la han recomendado mayormente como soporte nutricional para 
el aporte de vitaminas y minerales esenciales para la salud, lo cual potencia el 
funcionamiento del cuerpo humano. 

Según la Organización de las Naciones Unidas para la Alimentación y la 
Agricultura (FAO)1, la Espirulina, es una bacteria primitiva surgida hace 
aproximadamente 3.5 mil millones de años que ha adquirido la habilidad de 
utilizar el dióxido de carbono disuelto en el agua salada como fuente de 
nutriente para su reproducción. Es un Cianofito Fotosintetizador (cianobacteria) 
que crece vigorosamente bajo fuerte iluminación solar, a gran altura y en 
condiciones muy alcalinas1. Aunque existen otras “cianobacterias” con 
propiedades similares, la familia de la Espirulina, cuyo término más aceptado 
desde 1997 es Artrospira,  posee dos especies fundamentales la A. Máxima y 
la A. Platensis2.  
 
Se conoce3 que la tribu “Kanembu” que vive en las orillas del Lago Kossorom 
del Chad, país de África centro oriental, desde hace siglos colecciona las 
“algas” húmedas en ollas de arcilla, después de secar la pasta, la cortan en 
cuadrados y la venden como alimento. En época de hambruna dichas 
poblaciones han sobrevivido consumiendo solo los derivados de esta 
cianobacteria. Los españoles que conquistaron México en el siglo XVI 
descubrieron que los indígenas que vivían en Tenochtitlan, capital del imperio 
Azteca coleccionaban una "nueva comida" del lago Texcoco a la cual llamaban 
"Techuitlatl" que significa “comida de barro”4.  
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Después de ser redescubierta en México por la compañía Sosa Texcoco, la 
Espirulina fue establecida en 1997 como una "fuente de alimento maravillosa 
para el futuro” por la Asociación Internacional de Microbiología Aplicada4.  

Lo que hace realmente importante y “maravillosa” a la Artrospira (Espirulina)5 
para la nutrición y la salud humana, es su alto porcentaje de proteína de alto 
valor biológico, contiene ácidos grasos poliinsaturados muy beneficiosos y  
carbohidratos digeribles. Por cada 100 gramos de Espirulina seca cultivada se 
espera obtener hasta un 65 % de proteínas, 15 % de carbohidratos y un 11 % 
de lípidos5. La Espirulina también contiene5 ficocianina, ficocianobilina, todas 
las vitaminas del complejo B, ácido fólico, vitamina K, carotenoides y beta 
caroteno; también posee minerales esenciales como el sodio, potasio, 
magnesio, calcio, selenio, fósforo, manganeso y cobre, además de otros.     
 
Importantes acciones posee la Ficocianina C, una ficobiliproteína  que 
compone la Espirulina (Artrospira), entre los cuales se destacan6 la acción 
antitumoral al promover la apoptosis y la autofagia de las células neoplásicas. 
Inhibe selectivamente la ciclooxigenasa 2, enzima que promueve la producción 
de sustancias inflamatorias y estimula el crecimiento de tumores. Efecto 
antioxidante al disminuir la progresión del daño isquémico cerebral. Disminuye 
el daño hepático en pacientes con esteatohepatitis alcohólica y no alcohólica. 
Reduce la toxicidad renal inducida por fármacos citostáticos en pacientes 
sometidos a la terapia antitumoral6.  

De todas, la más impactante en la actualidad está relacionada con la acción 
antitumoral. En una investigación7 de cáncer de mama inducido en ratas con la 
inyección intraperitoneal de 7,12-dimetilbenzilantraceno (DMBA) se muestra 
que los animales alimentados con extracto lisado de Espirulina tienen una 
respuesta favorable de regresión de los tumores después de 12 meses de 
estudio, demostrado por técnicas histológicas e inmunohistoquímicas. La 
estimulación de la apoptosis y la autofagia de células neoplásicas fue el 
mecanismo de acción atribuido al componente de Ficocianina de la Espirulina.  

Recientemente, otros autores8 lograron un resultado similar. Estos indujeron 
cáncer en el páncreas de las ratas, a partir de la inoculación de líneas de 
células tumorales de páncreas humano. Con la aplicación de Ficocianina por 
vía intraperitoneal en dosis progresivamente mayores, lograron la reducción 
constante del tamaño de los tumores sin el uso de medicamentos citostáticos ni 
radiaciones. El mecanismo de acción demostrado también fue la estimulación 
que la Ficocianina ejerce sobre la apoptosis y la autofagia en las células 
neoplásicas, sin producir efectos tóxicos sobre las células normales.   
 
La reducción de los niveles de colesterol en sangre reduce también el riesgo 
aterogénico y la tasa de eventos isquémicos primarios y secundarios a nivel 
cerebrovascular y cardiovascular9. Otro de los efectos beneficiosos que se 
conocen de la Espirulina es su capacidad como hipolipemiante. Hace una 
década fue reportado10 que el concentrado de A. platensis se une a los ácidos 
biliares metabolitos del colesterol y reduce la solubilidad de este para ser 
absorbido. El incremento notable de la excreción fecal de colesterol y ácidos 
biliares podría explicar la acción hipolipemiante de la Espirulina.  
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Una revisión sistemática reciente11 muestra que la administración de Espirulina 
en dosis de 2 a 4 gramos diarios, reduce las concentraciones séricas de 
colesterol total, colesterol LDL y triglicéridos, las concentraciones de HDL 
aumentan favorablemente y estos efectos se observan independientemente de 
las dosis de Espirulina suministradas a los pacientes.   
Es importante que la comunidad médica se ponga al tanto y se actualice de los 
últimos hallazgos relacionados con el mecanismo de acción y los efectos 
beneficiosos que la Espirulina y sus componentes o derivados tienen sobre la 
salud humana; máxime cuando sus beneficios apuntan a contrarrestar los 
daños producidos por las afecciones que más inciden sobre la 
morbilimortalidad de la población cubana como el cáncer, la cardiopatía 
isquémica y la enfermedad cerebrovascular.12 
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