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Descripcién

Compuesto de amonio cuaternario sintetizado en la célula a partir de la lisina
y la metionina. Es necesario para el transporte de los acidos grasos desde el
citoplasma al interior de la mitocondria para su oxidacién. La forma activa es
el isdmero L-Carnitina.

Postulada en algun momento como vitamina, la sintesis hepatica y renal
mostraron ser suficientes para la vida. Existen raras y graves enfermedades
genéticas que impiden la sintesis de carnitina. En insuficiencia renal severa
es posible la carencia.

Su rol en el transporte de acidos grasos de cadena larga ha hecho que se

estudie en variadas situaciones y que se proponga como suplemento dietario
para el descenso de peso.

Beneficios Postulados y Grados de Evidencia

Condicién Fuerza de la Evidencia Observaciones
Mejora del rendimiento | Insuficiente Ampliamente estudiado
atlético
Mejora cognitiva em Débil Estudios sugestivos en
adultos mayores animales, pocos

estudios
observacionales en
humanos
Insuficiencia cardiaca Débil Un estudio pequeio
congestiva
Enfermedad arterial Débil Estudios pequefios
periférica
Neuropatia diabética Insuficiente Estudios pequefios
Pérdida de peso Insuficiente Sin estudios de buen
disefio




Seqguridad y Efectos Adversos

Considerado “GRAS” Sin evidencia de efectos adversos en cantidades

(Generally Regarded as | ingeridas con alimentos — posibles efectos

Safe) adversos tales como nauseas en dosis superiores
a 2 g/dia

Otros efectos Interaccidn con algunos antibiéticos

Dosis

La ausencia de indicaciones precisas (excepto en los pocos casos de
enfermedades genéticas de la infancia), hace que no haya dosis
recomendada. Es habitual que las presentaciones comerciales sean de 500
mg y la ingesta va de una a 6 capsulas diarias.

Biodisponibilidad

Tanto en forma pura (L-Carnitina) como en la mas frecuente (Acetil L-
Carnitina) se absorbe casi en su totalidad.
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