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RESUMEN

La capsaicina es un compuesto quimico (8-metil-
N-Vanillil-6-nonemamida), componente activo
de los pimientos picantes. Es irritante para
los mamiferos, produce una fuerte sensacion
de ardor. La capsaicina, se encuentra en los
frutos de las plantas pertenecientes a la familia
Solanaceae del género Capsicum. Ademas, este
fruto se emplea tradicionalmente en la cocina
Latinoamericana como ingrediente. En dosis
pequenas (aproximadamente 1 g) produce una
sensacion de calor en la boca, y a medida que
se aumenta la dosis, produce una sensacion
dolorosa. La parte del fruto masricaen capsaicina
es el septum y las semillas. Investigaciones
realizadas en el area de la salud, han demostrado
variadas propiedades medicinales, destacando
como analgésico y anestésico. Experimentos
en cultivos in vitro en células cancerigenas
han demostrado que al estimular las células
con capsaicina (concentraciones de 10 y 150
micromolar) durante 48 horas, causa una
inhibicién significativa en el crecimiento de
células cancerosas e inducen a la apoptosis y
necrosis.

Fecha de Recepcién: 03.05.2019
Fecha de Aprobacién: 30.04.2020

La capsaicina al ser un anestésico, se une a
receptores especificos de las células tumorales
reduciendo la velocidad de crecimiento de
dichas células. Por otra parte, los medicamentos
hasta ahora utilizados son de uso externo
denominados “parches cutaneos”, que contienen
una elevada concentracion de capsaicina. La
aplicacion de este parche durante 60 minutos
reduce considerablemente el dolor en pacientes
con neuralgia postherpética. El presente articulo
es una revision bibliografica de las propiedades
de la capsaicina en la inhibicion del dolor y
multiplicacion de células tumorales.

Palabras claves: Anestésico. Capsaicina. Dolor
Neuropatico.Pungencia.

ABSTRACT

Capsaicin is a chemical compound (8-methyl-
N-Vanillyl-6-nonemamide), active component
of hot peppers. It is irritating to mammals; it
produces a strong burning sensation. Capsaicin
is found in the fruits of plants belonging to the
Solanaceae family of the Capsicum genus.
Furthermore, this fruit is traditionally used in
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Latin American cuisine as an ingredient. In small
doses (about 1 g), it produces a sensation of
heat in the mouth, and as the dose is increased,
it produces a painful sensation. The richest
part in capsaicin of the fruit is the septum and
the seeds. Researches carried out in the health
area have shown various medicinal properties,
standing out as an analgesic and anesthetic.
Experiments in in vitro cultures on cancer cells
have shown that stimulating cells with capsaicin
(concentrations of 10 and 150 micromolar) for
48 hours, causes significant inhibition in the
growth of cancer cells and induces apoptosis and
necrosis. Capsaicin, being an anesthetic, binds
to specific receptors on tumor cells, reducing
the growth rate of these cells. On the other hand,
the medicines used up to now are for external
use called "skin patches", it contains a high
concentration of capsaicin. The application of
this patch for 60 minutes considerably reduces
pain in patients with postherpetic neuralgia. This
article is a bibliographic review of the properties
of capsaicin in pain inhibition and tumor cell
multiplication.

Keywords: Anesthetic.
Neuropathic pain.

Capsaicin. Pungency.

INTRODUCCION

Compuestos quimicos como la capsaicina y la
dihidrocapsaicina son responsables del 90%
de la pungencia o picor presente en frutos
como: locotos, ajies y pimientos; el resto de los
capsaicinoides ocasionan en menor medida
el picor, pero contribuyen fuertemente a la
diversidad de sabores picantes en las diferentes
especiesdelgéneroCapsicum. Loscapsaicinoides
son metabolitos secundarios de la capsaicina;
estos son sintetizados a partir de intermediarios
de la ruta de los fenilpropaniodes, clasificados
quimicamente como alcaloides. Por lo tanto,
cuando el fruto es ingerido en una cantidad
aproximada o superior a un gramo, la respuesta
provocada por la capsaicina es la pungencia,
es decir, aparecen sintomas como: aumento de
temperatura, irritacion tisular, salivacién y dolor,
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que inician en las mucosasy se propagan al resto
del cuerpo (1).

Estos frutos, posiblemente, se comenzaron a
recolectar hace ocho mil afios; en la antigliedad
se utilizo para tratar mordeduras de serpientes, y
también ayudaba a curar el resfriado comun, tos,
asma, dolor de garganta, colicos menstruales,
dolores reumaticos y problemas intestinales en
nifos, entre otros (2). Actualmente, la capsaicina
no solamente es un componente natural del
aji, también es el componente fundamental en
algunos parches cutaneos, cremas de uso tépico
en neuropatias y aerosoles de defensa que usan
las fuerzas policiales (3).

Investigaciones realizadas en especies de género
Capsicum indican que el mecanismo de accion
de capsaicina en humanos, es la unién selectiva
entre el subtipo uno del receptor viriloide y
del receptor tipo canal idnico, ubicados en
las membranas sensoriales de las neuronas
que perciben el dolor y el calor. Al unirse la
capsaicina a estos receptores, genera diferentes
tipos de sensacion como: dolor, ardor, calor
excesivo o dafio abrasivo. Ademas, desencadena
la liberacion presinaptica del neuropéptido P
presente en las fibras sensoriales tipo C, y lo
agota tras el estimulo prolongado, es decir,
produce desensibilizacion reversible (2).

Otros estudios, sefialan que la capsaicina afecta
de forma intensa las papilas gustativas aun en
diluciones bajas, esta cualidad se ha utilizado
en investigaciones biomédicas para explicar la
funcion de las neuronas sensoriales en varios
organos y sistemas, debido a que tiene la
capacidad de excitar y retardar la funcionalidad
de un subconjunto de neuronas eferentes
primarias (1).

Entre otros usos investigados para la capsaicina,
estd el del tratamiento de la cefalea en racimos,
mediante la desensibilizacién de neuronas
sensoriales por agotamiento de la sustancia
P. Asimismo, dos estudios utilizaron crema

21




Revista de Investigacion e Informacion en Salud

con capsaicina a 0,075% para el tratamiento
de neuralgia postherpética demostraron una
mejoria significativa aplicando 4 veces al dia.
Sin embargo, los efectos adversos fueron ardor
0 quemazon, que disminuyeron luego de la
primera semana de aplicacion regular. Por otro
lado, dosis tépica menor de 0,025%, se utiliz6 en
enfermedades musculoesqueléticas; en todos los
casos se observo que la eficacia en el tratamiento
del dolor crénico era de moderada a mala (2) (3).

Porotra parte, experimentos realizadosen células
agresivas con cancer de mama, logran efectos en
lascélulastumorales.Enestoscasos,lacapsaicina
activa los receptores olfativos llamados Canales
Receptores de Potencial Transitorio (TRPV1 por
sus siglas en inglés) consiguiendo que las células
tumorales se dividan mas lentamente y que
comiencen a morir en gran numero (4).

Es importante entender que las sustancias
naturales utilizadas diariamente, tienen
propiedades que pueden ser aplicadas como
alternativa natural en algunas terapias médicas.
Bajo este contexto, el presente articulo es

una revision bibliografica de las propiedades
medicinales de la capsaicina en la inhibicion el
dolor y multiplicacién de células tumorales.

CARACTERISTICAS SOBRESALIENTES DE LA
CAPSAICINA

Elcompuesto quimico de la capsaicina es 8-metil-
N-Vanillil-6-nonemamida, sintetizado por las
plantas pertenecientes a la familia Solanaceae,
del género Capsicum, este compuesto se
encuentra de manera natural en los frutos o ajies
como medio de defensa del mismo fruto ante el
ataque de animales; que al ser ingerida causa
picazon (5).

Todas las especies del género Capsicum
producen capsaicina, aunque en distintas
proporciones. Asi, el contenido de capsaicina
en los frutos suele variar entre 0,1 hasta 1% en
peso, suficiente para producir la tipica sensacion
de picor. Cabe destacar que la capsaicina no
se encuentra uniformemente distribuida en el
fruto (Figura N° 1); suele concentrarse en mayor
cantidad en las semillas y en la cubierta que la
rodea, denominada pericarpio (5).

Figura N°1. Capsaicina presente en semillas de aji

Semillas

Pericarpio o piel

Glandulas de capsaicina

Fuente: Elaboracion propia. 2018.
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El analisis quimico de la capsaicina indica que es
uncompuestobastanteapolarconlargascadenas
hidrocarbonadas (5). El sabor picante del fruto o
aji, se debe al contenido de amidas simples de
caracterbasico, derivadasdel metabolismo de los
aminoacidos, conocidas como capsaicinoides.
Estos capsaicinoides, conjuntamente con la
dihidrocapsaicina (capsaicina que ha perdido
el doble enlace por hidrogenacién), forman el
90% del compuesto que provoca picor (2) (3).
El picor quimicamente descrito es un alcaloide
de formula C18H2703N, que a temperatura
ambiente es solido y cuyo punto de fusion es a
64° C. De forma pura son solidas, cristalizadas,
incoloras o blancas: es hidrofébico pero soluble
en alcohol, éter y cloroformo; razén por la cual
beber agua no quita la pungencia, pues no se
disuelve; lo mejor es ingerir algo que ayude a
disolverla,como leche -por las grasas que posee-,
mantequilla, una cuchara de aceite de oliva o un
pedazo de pan, que es mas efectivo (5).

Losanimalesy humanos detectan esta capsaicina
a través del receptor general del dolor, que al
entraren contacto con dicho compuesto quimico,
facilita la entrada de iones de calcio a las células,
y es transmitida al cerebro como un mensaje,
el mismo se traduce como una sensacién de
quemazén o ardor (3).

PROPIEDADES ANESTESICAS DE LA CAPSAICINA
Estudios realizados en las dos ultimas
décadas descubrieron que la capsaicina tiene
propiedades anestésicas y, experimentalmente,
se ha demostrado que tiene propiedades
anticancerigenas. Este ultimo punto, aun sigue
siendo tema de analisis y debate por parte de
la comunidad cientifica y sobre todo del area
médica. Sin embargo, se tiene trabajos cientificos
publicados que evidencian sus propiedades
anticancerigenas como el de Ghilardi (2005) en
ratones con células tumorales (6).

Una de los principales efectos de la capsaicina
es la inhibicién del dolor. El dolor en general
es un sintoma complejo que puede darse por
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diferentes situaciones. Este sintoma, es un
proceso fisiologico que se genera como parte
de la respuesta o defensa del organismo, para
prevenir un dafo causado por una lesion inicial
(7). La sensaciéon dolorosa se inicia normalmente
por la activacion de nociceptores periféricos
incluidos en los terminales de fibras nerviosas
amielinicas de tipo C (no mielizadas) que
responden a diferentes estimulos: mecanicos,
térmicos, quimicos y sustancias mediadoras de
la inflamacidn, este tipo de fibras se caracterizan
por conducir lentamente los impulsos dolorosos.
Sin embargo, también se puede percibir el
estimulo mecanico por receptores del tipo
A-delta (mielizadas), siendo la transmision a
través de estas fibras mucho mas rapida (8).

Por tal motivo, el dolor se percibe en dos fases:
una fase inicial, de dolor agudo, de escasa
duracion, de caracter punzante; y otra posterior,
mas sorda, intensa y persistente. El primer dolor
setransmite porlasfibras A-deltay el segundo por
las fibras C; como consecuencia de la activacion
de los nociceptores (terminaciones nerviosas
libre de neuronas sensitivas). Las fibras A-delta
son las que conducen los impulsos nociceptivos
a las fibras C de conduccidn lenta. Entre el sitio
activo del tejido dafado y la percepcion de
dicho dano se producen una serie de eventos
fisiologicos que colectivamente se denominan
nocicepcion (8).

En este sentido, la capsaicina es un analgésico
eficaz y con menor numero de efectos
secundarios. Hasta ahora, los diversos farmacos
utilizados no son muy efectivos, en ocasiones los
efectos secundarios impiden su continuacion; al
respecto, probablemente unodelostratamientos
alternativosy naturales es la aplicacion topica de
capsaicina en el alivio de dolores musculares y
en distintos casos de dolor neuropatico (9).

Por lo tanto, la capsaicina como analgésico
ha dado buenos resultados, pues calma la
hipersensibilidad cutanea y reduce el dolor
mediante un proceso de pérdida de la funcion
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de las fibras nociceptoras. Los efectos incluyen
pérdida temporal del potencial de membrana e
incapacidad detransportarfactoresneurotréficos
que conducen a un fenotipo alterado y la
retraccion reversible de los terminales de fibra
nerviosa epidérmicay dérmica (8).

Asimismo, la capsaicina ha mostrado buenos
resultados en el tratamiento de varias dolencias
que cursan con dolor crénico como en la
neuralgia del trigémino, también en la psoriasis,
en algunos cuadros alérgicos, cancer de prostata,
de pulmén, de mama y leucemias, ademas
de tener un efecto citoprotector sobre células
gastricas. Ha sido, por ejemplo, utilizada para
tratamiento tépico de enfermedades dolorosas
que producen prurito e inflamaciéon (0,006 y
0,075% de capsaicina). Sus efectos consisten en
excitacion selectiva y posterior desensibilizacion
de las fibras nerviosas nociceptivas de tipo C, con
secrecion y posterior reduccion de la sustancia
P (presentes en neuronas, es un neuropéptido
involucrada en la percepcién del dolor). La
activacién de este mecanismo ha sido tomadaen
cuenta en estudios realizados en terapia topica
de la neuralgia postherpética demostrando que
su uso es eficazy seguro (7) (8).

Como se menciond antes la capsaicina como
anestésico, puede inhibir la transmision de dolor
que ayuda a prevenir los dolores de cabeza, asi
como lainflamaciéndel cuerpo (7). Porotra parte,
la capsaicina tépica calma la hipersensibilidad
cutaneayreduceeldolor mediante un proceso de
pérdida de la funcién de las fibras nociceptoras.
Los efectos que incluyen pérdida temporal
del potencial de membrana, incapacidad de

transportar factores neurotroficos que conducen
a un fenotipo alterado y la retraccion reversible
de los terminales de fibra nerviosa epidérmica
y dérmica (8). Otros efectos analgésicos de
la capsaicina se atribuyen a la union de los
receptores vainilloides de las membranas de
las neuronas sensoriales aferente de tipo C, no
mielinizadas que estan presentes en tejidos del
cuerpo y son responsables del dolor. Los cuerpos
neuronales de las fibras C, se originan en los
ganglios espinales y algunos ganglios del tallo
cerebral. Tanto las neuronas centrales como
las periféricas almacenan en sus terminaciones
neurotransmisoras pépticas como substancia P,
neuroquinina A, y un péptido de gen relacionado
a calcitonina (10). Asimismo, el dolor neurépatico
es uno de los sindromes mas dolorosos y
complejos de dificil tratamiento (11).

Para evaluar la eficacia de la capsaicina en el
dolor neuro6patico, se efectuaron seis estudios
con 2.073 participantes, dichos estudios
encontraron pruebas de que el tratamiento
funcioné en dos tipos de dolor neuropatico,
dolordespués del herpes zostery dolor por lesion
nerviosa asociada con infeccion de VIH. Uno de
cada ocho pacientes que recibié el tratamiento
consiguio un alivio del dolor (12). La capsaicina,
se piensa que alivia al dolor neuropatico al hacer
a los nervios insensibles a los mensajes de dolor.
La insensibilidad se logra con una preparacion
muy concentrada de capsaicina (8%) que se
la administra en la zona de mayor dolor con
debido cuidado para el manipulador (12). La
Tabla N°1 muestra un resumen de las diferentes
concentraciones de capsaicina utilizadas en
diferentes tratamientos.
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Tabla N°1. Concentraciones de Capsaicina utilizadas en diferentes tratamientos

Dosis de

Condicion . . Referencia
capsaicina
0,025% (4 Watson CP, Evans RJ, Watt VR. Postherpetic neuralgia
) semanas) and topical capsaicin. Pain 1988; 33: 333-40.
Neuralgia B tein JB, K NJ, Bickers DR, et al. Topical
postherpética 0,075% (6 ernstein JB, Korman NJ, Bickers DR, et al. Topical
semanas) capsaicin treatment of chronic postherpetic neuralgia. J
Am Acad Dermatol 1989; 21265-70.
Neuropatia 0,075% (8 Taljdan R, LeV\{|s G, Krusmsk{ P, et al. Topical capsalc'ln in
diabética —— painful diabetic neuropathy: effect on sensory function.
Diabetes Care 1992; 15 (1): 8-14.
Paice J, Estwing Ferrans C, Lashley F, et al. Topical
Dolor neuropatico |0,075% (4 capsaicin in the management of HIV-associated
asociado al sida semanas) peripheral neuropathy. Journal of Pain and Symtom
Management 2000;19: 45-52.
el 0,025% (4 Epstein JB, Marcoe JH. Topical a.\ppll.catlon of capsaicin
trigémino semanas) for treatment of oral neuropathic pain and trigeminal
neuralgia. Oral Surg Oral Med Pathol 1994; 77: 135-40.
Sindrome doloroso | 0,075% (6 Watson CPN, Evan:s RJ. The p.o.st.mastecton?y palr! ‘
ostmastectomia | semanas) syndrome and topical capsaicin: a randomized trial. Pain
P 199: 51: 375-9.
Dolor complejo 0,025% (3 Cheshire WP,- Snydgr CR. Trea-trpent of reflex sympathetlf
resional Baf—— dystrophy with topical capsaicin. Case report. Pain 1990;
42:307-11.
Fuente: Modificada de referencia (9).
Otro innovador tratamiento para dolor como alternativa terapéutica para el control de

neuropatico periférico es el parche cutaneo
(nombre comercial Qutenza). Cada parche de
280 cm2 contiene un total de 179 microgramos
de capsaicina 0 640 microgramos de capsaicina
por cada cm2 de parche (13). Se aplica
directamente sobre la zona de la piel afectada
por el dolor durante 60 minutos y se obtienen
niveles altos de alivio del dolor, en paciente con
neuralgia postherpética (NPH); hay mejorias
adicionales en el reposo, la fatiga, la depresiény
una mejor calidad de vida. Esta Unica aplicacion
puede proporcionar un considerable alivio del
dolor durante doce semanas sin los efectos
secundarios asociados a tratamientos sistémicos
(11) (12). Asimismo, la capsaicina, ha surgido

la neuralgia del trigémino (12). Caracterizada
por un dolor agudo, lancinante, eléctrico y de
corta duracion se aplicd a 12 pacientes 1,0 g
de capsaicina en la zona dolorosa tres veces al
dia durante varios dias y se hizo el seguimiento
durante 12 meses. El 50% de los pacientes
experimentaron una respuesta completa al
tratamiento con capsaicina, el 33% respondieron
parcialmente y un 17% no respondieron (9).

Por otro lado, a la capsaicina se le ha dado otro
uso menos medicinal pero practico, puesto que
la encontramos en los aerosoles de defensa
personal. Estos aerosoles contienen capsaicina,
en una concentracion aproximada del 15%. (3)
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EFECTO DE LA CAPSAICINA EN CELULAS
TUMORALES

Investigaciones experimentales han demostrado
que la capsaicina como agonista estimula al
receptor olfativo vanilloide tipo 1, mas conocido
como Canal Receptor de Potencial Transitorio

(TRPV1), que se encuentra normalmente en el
quinto nervio craneal, el cual se manifiesta en
las neuronas aferentes, ejerciendo el papel de
sensor polimodal, que traslada estimulos fisicos
(ardor, quemazon, activacién de la termogénesis,
Figura N°2) y quimicos (7).

Figura N°2. Estimulo de la capsaicina al canal receptor de potencial transitorio (TRPV 1)

N
.{},_{‘1} capsaicina

Receptor TRVP1

Meurona (fibra C)

Meurotransmisor
(sustancia P)

DOLOR

L) 'I-.
NaE Y

Fuente: (14).

Para que los procesos quimicos y fisicos se
generen en la membrana, se acciona el canal
que permite el ingreso de iones de calcio hacia
el centro de la célula, donde se polariza la
membrana e inicia a formarse sefales que se
desplazan desde las neuronas al cerebro. En este
punto, la capsaicina actua como inhibidor de la

sustancia P (principal mediador quimico de los
impulsos del dolor desde la periferia al sistema
nervioso central) en las neuronas; de tal manera
que previene su reacumulacion generando en la
piel y articulaciones pérdida de la sensacion de
dolor, es decir, no hay una sefal de los impulsos
nerviosos al cerebro (Figura N°3) (7).
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Figura N°3. Mecanismos de accion de capsaicina sobre TRPV1

Hiperse naibd Hdad

'&Haﬂnﬂ

Fuente: (7).

Con la informacion de todo lo anteriormente
citado, en experimentos llevados a cabo
con capsaicina se observaron propiedades
anticancerigenas por su accion inductora
de apoptosis e incluso en la reduccion de
la velocidad del crecimiento de células
cancerigenas. Estos estudios sugieren que varios
receptores de potencial transitorio influyen
en el crecimiento de células cancerosas, que
pueden ser influenciados por varios estimulos,
incluyendo cambios de temperatura o pH (15).
Los investigadores se centraron en los canales
receptores de potencial transitorio (TRPV1) que
se encuentran normalmente en el quinto nervio
craneal. La investigacion realizada por Ghilardi
(2005) en ratones con células tumorales en la
Universidad de Minnesota, observaron que al
incrementar la concentracion de capsaicina se
activan los receptores olfativos TRPV 1 durante
varias horas, proceso en el que las células
tumorales comenzaron a dividirse mucho mas
lentamente y comenzaron a morir en gran
numero. Las células sobrevivientes perdieron su
capacidad de moverse rapidamente y redujeron
su capacidad de hacer metastasis (6).

Por otra parte, Weber (2016) en la Universidad
de Ruhr (Bochum, Alemania) estudio in vitro el

cancerdemamatriple negativo que se caracteriza
por tener muy pocas opciones de tratamiento y
es muy recurrente. El fenotipo del cAncer mama
se define por la inestabilidad cromosdémica vy
los bajos niveles de expresion del receptor de
estrogeno (ER) alfa, receptorde progesterona (PR)
y HER2, lo que dificulta el tratamiento. El estudio
verifico que los canales de iones membranosos
que conducen iones de calcio y sodio influyen en
el crecimiento de células cancerosas (4).

Estos canales pueden ser activados por
cambios en la temperatura o pH del espacio
extracelular. Por tanto, los canales TRP juegan
un papel importante en el desarrollo de varias
enfermedades; y uno de estos canales mas
estudiados y descritos es el canal TRPV1 cuyo
agonista es precisamente la capsaicina, que
es capaz de inducir apoptosis e inhibir el
crecimiento de células cancerosas mediante la
detencion del ciclo celular en diferentes tipos
de cancer, por ejemplo: osteosarcoma, colon y
células de cancer pancreatico, mientras que las
células normales permanecen ilesas.

Elanalisisdelosresultadosindicaquealestimular
las células cancerigenas con capsaicina (10y 150
micromolar, uM) durante 48 horas, las células
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mostraron una migracion reducida en la brechay
alteraron su morfologia lo que indica la transicién
celular a la apoptosis. Para su verificaciéon se
hizo la tincién de inmuno-citoquimica (Kit

Annexin V-FITC), que permitié la diferenciacién
entre células apoptéticas tempranas, células
necroticas y células viables (Figura N° 4).

Figura N°4. Tincion inmunocitoquimica en células cancerigenas

Capsaicin (10 uM)
Annexin V-FITC

Annexin V-FITC
.

Capsaicin (150 pM)
Annexin \-FITC

Fuente: (4).

Los efectos observados en la Figura N°4 fueron
analizados para indicar que, aproximadamente,
el 37% de las células se volvieron necroéticas
tras la estimulacion con capsaicina de 150 pM.
Posteriormente, se examino si el efecto inducido
por la capsaicina sobre la proliferacién celular
estaba mediado por TRPV1; los resultados
observados indican que la activaciéon de TRPV1,
la capsaicina esta asociada con la inhibicion
del crecimiento de algunos tipos de células
cancerosas; sin embargo, los componentes de
sefalizacién involucrados en este proceso son
muy complejos.

En este mismo estudio, la estimulacion del
TRPV1 por el agonista de capsaicina, en células
SUM149PT (un sistema modelo) del cancer de
mama triple negativo (subtipo de cancer de
mama agresivo), condujo a sefales de calcio

intracelular que fueron disminuidos por el
antagonista especifico de TRPV1 la capsazepina
(esun antagonista sintético de la capsaicina), que
bloquea la sensacion dolorosa de calor causada
por la capsaicina. La activacion de TRPV1 por
la capsaicina caus6 una inhibicion significativa
del crecimiento de células cancerosas e indujo
apoptosis y necrosis.

En conclusion, el estudio revelé los perfiles
de expresién de los canales TRP humanos
en 60 tejidos y lineas celulares de cancer de
mama diferentes y ademas validé la actividad
antitumoral de TRPV1 contra las células de
cancer de mama SUM149PT, lo que indica que
la activacion de TRPV1 podria usarse como un
objetivo terapéutico, incluso en los tipos de
cancer de mama mas agresivos (4).
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CONCLUSIONES

La revision bibliografica determin6 que la
capsaicina, al ser quimicamente un alcaloide,
tiene efectos positivos principalmente como
anestésico; este compuesto natural durante
su aplicacion toépica no manifiesta efectos
secundarios que perjudiquen el tratamiento.
Asimismo, sus propiedades anticancerigenas han
sido probadas experimentalmente, demostrando
la activacién de TRPV1 por su ligando a la
capsaicina, este fenomeno esta asociado con la
inhibicion del crecimiento de algunos tipos de
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células cancerosas; que inducen a la apoptosis
y retrasa la velocidad de crecimiento de células
tumorales. Aunque, los componentes de
sefializacidn involucrados en este proceso son
muy complejos.

Ya para finalizar, destacar que la capsaicina
actualmente esta siendo considerada una
alternativa ideal para sustituir o apoyar a los
farmacos clasicos para tratar diferentes tipos de
dolores, que pueden resultar perjudiciales para
la salud de los pacientes y afectar su calidad de
vida.
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