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 RESUMEN
La Moringa oleífera es un árbol de la familia de las 

Moringáceas que posee  propiedades antimicrobianas, nu-
tritivas, antioxidantes y terapéuticas.  A nivel internacional 
existe gran preocupación sobre la posible inocuidad de las 
diversas partes anatómicas de esta  planta, y sin embargo, se 
sigue utilizando como suplemento alimenticio, para purifi car 
agua y para tratar más de 300 enfermedades esta posible 
controversia es de suma importancia, por lo que obliga a la 
comunidad científi ca a investigar los posibles efectos adver-
sos adyacentes a su consumo prolongado. Con la  fi nalidad 
de investigar la existencia de posibles efectos tóxicos de las 
distintas partes anatómicas de la planta, así como elucidar 
los posibles compuestos que la causan, se realizó una re-
visión bibliográfi ca donde se encontraron posibles daños 
hepáticos, renales, hipertrofi a de bazo y timo, alteración 
en los parámetros hematológicos, genotoxicidad y efectos 
anticonceptivos, dependientes de la dosis y del tiempo de 
consumo. Entre las sustancias tóxicas encontradas, se re-
saltan los alcaloides  moringina, moringinína y spirochin  y el 
fi toquímico bencil isotiocianato, presentes principalmente 
en la raíz y corteza, mientras que la hoja es posiblemente la 
más segura para su consumo. Lo anterior plantea la necesi-
dad de abrir un campo de investigación para tener la certeza 
de que su utilización es segura o de lo contrario desarrollar 
técnicas que eliminen o reduzcan la toxicidad y aumenten el 
potencial benéfi co para incluirla en programas de salud que 
apliquen su regulación. 
Palabras Clave: Potencial tóxico, Moringa oleífera, moringi-
na, moringinína, spirochin, bencil isotiocianato, daños. 

ABSTRACT
Moringa oleifera, a tree from the Moringaceae family, 

possesses antimicrobial, nutritive, antioxidant and therapeu-
tic properties. Even though there are limited scientifi c studies, 
it is used as a dietary supplement, in water purifi cation and 
to treat more than 300 diseases. However, it is of great impor-
tance to investigate the possible adverse eff ects related to its 
diary consumption. A bibliographic review was done in order 
to investigate the existence of possible acute and chronic 
toxic potential in diff erent anatomic parts of the plant and to 
elucidate the plausible components that cause such toxicity. 

Within the investigation possible hepatic and renal damages, 
thymus and spleen hypertrophy, alterations in the hematolo-
gic parameters, genotoxicity and contraceptive eff ects were 
found and they depended on the dose and the consumption 
over time. Among the toxic substances, the alkaloids mo-
ringina, moringinina and spirochine and the phytochemical 
benzyl isothiocyanate where the most highlighted and being 
their principal location the roots and bark, while leaf is possi-
bly the safest for ingestion. The previous results leads to the 
necessity of opening a vast research fi eld to ensure its secure 
usage or otherwise develop technics that remove o reduce 
its toxicity and increase its benefi cial potential to include it in 
the health systems that apply its regulation.
Keywords: Toxic potential, Moringa oleifera, moringina, mo-
ringinina, spirochin, benzyl isothiocyanate, damages. 

INTRODUCCIÓN
La Moringa oleífera es un árbol o arbusto perennifolio 

de crecimiento rápido, con copas abiertas y follaje pináceo 
que forma parte de la familia de las Moringáceas junto a 
otras 12 variedades típicas de los climas áridos del trópico, 
específi camente del sur de los Himalayas, al norte de la India. 
Crece fácilmente por reproducción asexual por estacas aun 
en condiciones de sequía y puede alcanzar hasta los cuatro 
metros de alto en un año bajo pobres atenciones hortícolas, 
generando benefi cios tanto para los productores como para 
el ecosistema (Adedapo et al., 2009). 

Esta planta es valorada por sus múltiples aplicaciones, 
incluyendo sus propiedades antimicrobianas, nutritivas, 
antioxidantes y terapéuticas. En la actualidad se usa como 
suplemento alimenticio en mujeres embarazadas, niños y 
adultos y de forma homeopática en más de 300 enfermeda-
des, incluyendo hipercolesterolemia, hipertensión, diabetes, 
padecimientos neurodegenerativos, anemia, problemas de 
fertilidad, padecimientos hepáticos y renales, desórdenes de 
la piel y hasta cáncer (Gowrishankar, 2010).

La experiencia empírica de la población que utiliza 
la medicina tradicional le brinda a la herbolaria cualidades 
terapéuticas cuyo principio activo y posibles efectos adver-
sos son desconocidos. Atendiendo a la amplia variedad de 
aplicaciones de ésta y otras plantas medicinales, el campo 
de investigación sobre sus posibles efectos adversos debería 
ser igualmente amplio. En el caso de la Moringa oleífera, los 
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estudios sobre la toxicidad aguda y crónica derivada de su 
consumo son escasos en ratas de experimentación y aún 
más en humanos, pero resultan esperanzadores, puesto que 
apuntan a un bajo potencial tóxico en su forma natural y en 
extractos acuosos. 

   Este trabajo tiene la fi nalidad de investigar el posible 
potencial tóxico agudo y crónico de las distintas partes ana-
tómicas de la planta de Moringa oleífera así como, elucidar los 
posibles compuestos que la causan. 

DESARROLLO
Papel de Moringa oleífera en alimentación y salud

En la antigüedad, los productos de origen natural eran 
la única fuente de sustento alimentario, profi laxis y trata-
miento de enfermedades que se conocía y por tanto, aplica-
ba. El conocimiento científi co ha evolucionado atendiendo, 
paralelamente, la efi ciencia de las técnicas de producción 
alimentaria y la efi cacia del diagnóstico clínico y tratamiento 
de enfermedades.

La nueva cultura alimentaria de los países desarro-
llados, reduce el concepto de valor nutricional a un interés 
comercial (Martínez y Dalmau, 2012) basando su alimenta-
ción en comida chatarra, productos enlatados, procesados o 
congelados, deteriorando el estado nutricio de la población 
de clase media a alta de países industrializados, donde el 
desperdicio de alimentos alcanza 222 millones de toneladas 
al año. Por otro lado, otros sectores de la población alcanzan 
una tasa de producción alimentaria anual de 230 millones de 
toneladas y se caracterizan por el deplorable estado nutricio-
nal de la población (Gustavsson et al., 2011). 

La medicina alópata y homeópata se basan en la 
observación empírica, pero sus principios metodológicos y 
farmacológicos difi eren en la producción de medicamentos, 
en la observación, tratamiento y objetivos terapéuticos.

En la actualidad, la medicina alópata enfrenta una 
crisis de resistencia antimicrobiana que atiende al  uso 

inapropiado de antibióticos, falta de sistemas de vigilancia 
efectivos y la ausencia de legislación que permita controlar la 
venta y uso excesivo de estos medicamentos (Briceño et al., 
2010), sin embargo, la evidencia científi ca de su efectividad y 
sus contraindicaciones están bien establecidas. La medicina 
tradicional homeópata aún no tiene estudios científi cos 
sufi cientes sobre sus potenciales resultados benéfi cos o 
perjudiciales. Por lo tanto, es necesario que se realicen más 
estudios que demuestren la efi cacia, seguridad y efi ciencia 
de la homeopatía con calidad metodológica y resultados 
comparables a los estudios realizados con tratamientos con-
vencionales, así como estudios de la composición química de 
algunos principios activos y sustancias nutritivas. Atendiendo 
a su amplio uso en sectores de la población con costumbres 
populares que poseen un conocimiento o acceso limitado a 
nuevos medicamentos, o en aquellos que reciben publicidad 
o información inadecuada, el estudio de plantas medicinales 
se ha vuelto una prioridad (Boiron, 2013).

   En el marco de las observaciones anteriores, la 
Moringa oleífera es una de las plantas más utilizadas por su 
alto valor nutricional, antioxidante y potencial terapéutico en 
programas de salud. Sin embargo, es de suma importancia 
investigar los posibles efectos adversos que puedan ocasio-
nar su consumo prolongado o la dosis inadecuada. 

La Moringa oleífera es un árbol cuyas  propiedades 
terapéuticas constan en los manuscritos hindúes que se re-
montan hasta el año 150 antes de nuestra era (AC). La historia 
sigue su rastro hasta los griegos y romanos y continúa por El 
Caribe donde es exportado a Europa en 1920. Invariablemen-
te, este árbol ha sido parte de la medicina tradicional a través 
de las generaciones por sus cualidades benéfi cas. 

Al margen de los estudios científi cos realizados al 
respecto, en la actualidad se usa como paliativo en más 
de 300 enfermedades, incluyendo hipercolesterolemia, 
hipertensión, diabetes, padecimientos neurodegenerativos, 
anemia y hasta problemas de fertilidad (Tabla 1). La mayoría 

Tabla 1. Condiciones tratadas de forma tradicional con Moringa oleífera. 
Table 1. Diseases traditionally treated with Moringa oleífera

País Condiciones tratadas

Guatemala  Infecciones cutáneas y  urticaria

China                 Diurético

India  Anemia, ansiedad, asma, puntos negros, impurezas de la sangre, bronquitis,  catarro, cólera, 
conjuntivitis, diarrea, infecciones oculares y del oído, fi ebre, congestión en el  pecho, dolor de 
cabeza, presión sanguínea anormal, histeria, escurrimiento glandular,  dolor en las articu-
laciones, granos, soriasis, desordenes respiratorios, infertilidad,  tuberculosis, irritación de 
garganta, escorbuto, torcedura, infl amación, aborto

Malasia Gusanos Intestinales

Nicaragua Dolor de cabeza, infecciones cutáneas, urticaria

Filipinas Anemia, escurrimiento glandular, laxante, gonorrea, diurético

Puerto Rico Gusanos Intestinales

Senegal Diabetes, embarazo, infecciones cutáneas, urticaria

Venezuela Gusanos Intestinales

Otros Colitis, diarrea, disentería, gonorrea, hidropesía, malaria, úlceras
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de las condiciones tratadas son consecuencia de defi ciencias 
nutricionales, ya que se utiliza principalmente en regiones de 
suma pobreza. 

Los estudios científi cos acerca las propiedades benéfi -
cas de Moringa oleífera, confi rman que fomenta la reducción 
de glucosa sérica en ratones diabéticos en un 69.2% con una 
dosis diaria de 200 mg kg (Jaiswal, 2009; Ndong et al., 2007), 
disminuye los índices de anemia por defi ciencia de hierro 
(Fernández, 2010), sus altos niveles de niacimicina inhiben 
la formación de tumores (Murakami, 1998, citado en Olson y 
Fahey, 2011), reduce la aparición de úlceras gástricas por He-
licobacter pylori (Olson y Fahey, 2011) y es útil en la regulación 
de las hormonas tiroideas en ratones Suizos adultos (Tahiliani 
y Kar, 2000). Previene el daño cardíaco al modular las enzimas 
encargadas de la peroxidación lipídica (Nandave et al., 2009, 
citado en Lim, 2012), reduce las convulsiones inducidas por 
penicilina, aumenta los niveles de serotonina y disminuye los 
de dopamina (Ray et al., 2003, citado en Lim, 2012), inhibe 
el proceso infl amatorio en desórdenes alergénicos como el 
asma por modulación de las citocinas producidas por los lin-
focitos Th1 y Th2 (Mahajan et al., 2007, citado en Lim, 2012), 
entre otros.  

La Moringa contiene una amplia variedad de antioxi-
dantes exógenos como fl avonoides, quercetina, kaempferol, 
β-sitosterol (Yang et al., 2008, citando en Lim, 2012), ácido 
cafeilquínico, zeatina, ácido ascórbico, fenoles, carotenoides, 
vitaminas A, C, E y K,  complejo B, entre otros, principalmente 
contenidos en las hojas. Posee además fi tonutrientes como 
Luteína, Zeaxantina y Clorofi la, que limpian el cuerpo de 
toxinas, purifi can los riñones, ayudan a fortalecer el sistema 
inmunológico y a la proliferación de glóbulos rojos, amorti-
guando el impacto del estrés oxidativo en el organismo, re-
trasando o previniendo así enfermedades asociadas al daño 
por radicales libres, como el Alzheimer, la arteriosclerosis, 
isquemia, cáncer, cataratas o cuadros infl amatorios crónicos 
(Arti et al., 2009).

   Virtualmente, todas las partes de la planta son aptas 
para su consumo y poseen un alto y apreciable valor nutri-
cional (dependiendo de factores como la especie, el suelo y 
el tratamiento hortícola), es por ello que es utilizada como 
suplemento alimenticio (Tabla 2). Las hojas frescas, por ejem-
plo, poseen todos los aminoácidos esenciales, carbohidratos, 

carotenos, vitaminas, calcio, hierro, magnesio, fósforo, pota-
sio, zinc, proteínas, grasas y ácidos grasos (Lim, 2012). 

Los habitantes de África padecen problemas de 
desnutrición asociados a las precarias condiciones de vida 
que imperan en regiones de extrema pobreza, donde su ali-
mentación está basada en plantas silvestres trituradas cuyo 
contenido nutricional es muy pobre o nulo (Lim, 2012). Es por 
ello que plantas como Moringa oleífera que crecen en climas 
extremos bajo pobres condiciones hortícolas, pueden ser 
una solución factible debido su alto y promisorio contenido 
nutricional (Adedapo, 2009). 

La absorción de dichos nutrientes dependerá de las 
condiciones alimentarias y salud del individuo, ya que sus 
altos contenidos en hierro y proteínas no son apropiadas 
para tratar a personas con casos severos de desnutrición.  Es 
decir, la administración de dietas con alto contenido nutri-
cional en pacientes con desnutrición severa, conduce a un 
síndrome de realimentación que es un conjunto de alteracio-
nes metabólicas que pueden ocurrir como consecuencia del 
soporte nutricional. Se caracteriza por la aparición de alte-
raciones neurológicas, respiratorias, arritmias e insufi ciencia 
cardíaca que se producen pocos días después del reinicio 
de la alimentación, ocasionadas por una sobrecarga hídrica, 
aumento de requerimientos de vitaminas e introducción de 
fosfatos, magnesio, potasio y tiamina al espacio intracelular 
con el consiguiente descenso de sus niveles plasmáticos 
(Arias, 2013). De acuerdo con Lim (2012) los aminoácidos 
esenciales, incluyendo los azufrados, se encuentran en pro-
porciones mayores a los recomendados por los patrones de 
FAO/WHO/UNO para niños de 2 a 5 años.

Para evitar el consumo inadecuado de esta y otras 
plantas medicinales, deben  formularse programas de salud 
que integren sustancias naturales de libre consumo para 
orientar su aplicación a prometer una mejora integral en la 
calidad de vida, al coadyuvar a la homeóstasis del cuerpo, 
disminuir el costo de productos y servicios como el agua 
potable, productos de origen animal, biocombustibles, insu-
mos y productos homeopáticos (Figura 1). 

Aspectos toxicológicos generales de Moringa oleífera
La ausencia de estudios formales de interacciones, 

falta de incorporación sistemática de las plantas medicinales 

Tabla 2. Partes anatómicas de la planta de Moringa oleífera y sus principales macronutrientes.
Table 2. Anatomic parts of Moringa oleifera tree and its principal macronutrients.

Nutrientes Hojas/Puntas Brotes Fruto/Palillo Semilla ma-

dura/seca

Raíz Flor

Energía (kcal) /64 40 37/26 --/-- 50

Agua (g) 75,5/-- 84,6 86,9/86,9 5,01/-- --- 85,9

Proteína (g) 5,8/9,4 5,1 2,1/2,5 32,25/29 --- 3,6

Carbohidratos (g) 14/8,28 4,1 8,53/3,7 21,12/6,01 --- 7,1

Grasas (g) 1,1/4,0 0,3 0,2/0,1 41,2/42,01 --- 0,8

Fibra (g) 1,2/4,8 6,1 3,2/4,8 2,97/7,5 --- 1,3
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a los programas de farmacovigilancia, falta de atención del 
equipo de salud sobre el consumo de estos productos, y es-
casos estudios sobre la toxicidad de Moringa oleífera y otras 
plantas medicinales comprometen, no solo la salud del con-
sumidor, sino que pueden llegar a interferir con la atención 
médica formal. Una encuesta especializada realizada por el 
Hospital Puerta de Hierro en España, reconoció que el 22% 
de los pacientes consumen habitualmente alguna sustancia 
con fi nes terapéuticos, de los cuales, el 48% consume plantas 
medicinales y un 9% suplementos dietéticos (Cazorla et al., 
2010).

El uso indiscriminado de este suplemento como un 
principio homeopático en dosis determinadas por auto-
medicación puede llegar a ser nocivo, sobre todo cuando 
se trata de un consumo prolongado, puesto que, según lo 
considerado por algunos investigadores, contiene sustancias 
francamente peligrosas para el consumo humano, como 
fi toquímicos derivados del ácido gálico y del catecol, esteroi-
des, antraquinonas, azúcares reducidas, sitosterol, alcaloides 
como la moringina y moringinína, y antibióticos como el 
pterygosperma, athomine y spirochin, encontradas, principal-
mente, en la raíz y corteza del árbol (Paul y Didia, 2012). 

Los estudios que evalúan la toxicidad crónica de ésta 
y muchas otras plantas medicinales, no llegan a conclusiones 
consistentes puesto que no establecen la dosis o tiempo de 
consumo específi cos para asegurar su inocuidad y reafi rmar 
sus potenciales benéfi cos, además de que no determinan 
qué componentes son los responsables de las reacciones 
tóxicas derivadas o bien, cómo se manifi estan. 

Si bien es cierto, que la mayoría de los estudios realiza-
dos sobre Moringa oleífera concuerdan en que es una planta 
con múltiples propiedades benéfi cas para el organismo y 
que es relativamente segura para consumo humano, los 
resultados no son concluyentes, puesto que la correlación 

entre los diversos estudios que abordan aspectos sobre la 
toxicidad de cada una de sus partes, es insufi ciente. En tal 
caso, se reitera la importancia de realizar estudios científi cos 
más específi cos que consideren dosis recomendadas para su 
consumo prolongado.   

Debido a que su variedad de usos es muy amplia, el 
campo de investigación sobre sus posibles efectos adversos 
debería ser igualmente amplio. Esto permitiría tener la cer-
teza de que su utilización es segura y, en el caso contrario, 
desarrollar técnicas que eliminen o reduzcan sustancias 
peligrosas y potenciar aquellas que son benéfi cas, e incluir 
programas de actualización e integración de principios acti-
vos de la medicina tradicional a los sistemas de salud. 

Partes anatómicas de Moringa oleífera y sus efectos tóxi-

cos reportados 

Como se mencionó con anterioridad, todas las partes 
anatómicas de Moringa son consumidas. Dentro de las carac-
terísticas del tallo se encuentran que es recto pero a veces 
quebradizo y mal formado, tiene una madera suave con 
corteza liviana. Las hojas tienen una longitud total de 30-70 
cm, las fl ores son bisexuales blancas con estambres amarillos 
y nacen en racimos, el fruto es una cápsula trilobulada col-
gante de color verde o café de alrededor de 30 cm de largo 
y contienen de 12 a 25 semillas. Tiende a echar raíces fuertes 
y profundas (Mejía y Mora, 2008). Los estudios científi cos 
acerca de la toxicidad de las diversas partes anatómicas de 
Moringa son escasos, por lo que existe incertidumbre por la 
presencia de sustancias potencialmente tóxicas y los efectos 
adversos que pudiera causar su consumo dentro de la dieta 
diaria. A continuación se describen algunos aspectos de la 
corteza, raíz, semillas y hojas de Moringa oleífera.

Corteza. La corteza es utilizada con diversos fi nes tera-
péuticos y paliativos, sin embargo, se ha probado que produ-

Figura 1. Usos potenciales de Moringa oleífera. 
Figure 1. Potential uses of Moringa oleífera. 

Fuente: Foidl et al., 2001.
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cen úlceras y pápulas peligrosas en zonas delicadas como los 
ojos, la piel del rostro y la tráquea por su acción rubefaciente 
y vesicante. A pesar de ello, algunas personas mastican la cor-
teza para combatir la gripe y se cree que previene la disper-
sión del veneno de víbora. También se usa para la irritación 
de garganta utilizando su infusión como enjuague. El jarabe 
de la corteza seca funciona como un potente diurético si se 
consumen tres cucharadas cada cuatro horas (Morton, 1991). 
En los casos mencionados anteriormente, se desconoce las 
cantidades exactas de las sustancias con posible toxicidad y 
su consumo puede ser contraproducente.  

El triturado de la corteza del árbol de Moringa oleí-
fera, contiene una sustancia abortiva que causa violentas 
contracciones uterinas capaces de inducir la muerte del feto 
(Bhattacharya et al., 1978, citado en Lim, 2012). Un estudio 
de fertilidad realizado en la Universidad de Jiwaji de la India 
(1988), mostró que las raíces y la corteza prevenían la im-
plantación cuando se administraba oralmente por un tubo 
intragástrico después de 7 días de embarazo (Morton, 1991). 

Al administrar una dosis oral 15 g (Nellis, 1997) de 
un extracto acuoso causa, paulatinamente, la aparición de 
cambios metaplásicos en el epitelio con marcada queratini-
zación, engrosamiento del lumen, aumento de progesterona 
y disminución de estrógenos, características comunes en la 
aparición de miomas o fi bromas benignos en el útero.

El aumento de concentración o actividad en glucó-
geno, proteínas, colesterol, fosfatasas ácidas y alcalinas, así 
como los cambios histológicos observados durante los pri-
meros días del embarazo pueden explicar sus propiedades 
anticonceptivas naturales (Paul y Didia, 2012), atribuidas 
al bencil isotiocianato y moringinína, cuyo mecanismo de 
acción se relaciona, aparentemente con un receptor de 
hormona folículo estimulante (FSH). Por otro lado, el bencil 
isotiocianato induce apoptosis en células cancerígenas de 
ovarios (Chinmoy, 2007), poseen efectos bactericidas sobre 
Bacillus subtillis y Micobacterium pheli (Nellis, 1997) y reduce 
la hiperglicemia, así como contribuye a reducir los niveles de 
ácidos grasos (Bour et al., 2005). 

La moringina y moringinína, se encuentran en la cor-
teza de la raíz. Estos son alcaloides que estimulan el corazón, 
relajan los bronquiolos y el músculo liso, aumentan la presión 
arterial por vasoconstricción y estimulan el sistema nervioso 
central de la misma forma que el LSD (Nellis, 1997).

Algunos estudios ponen en evidencia la presencia 
total de estos alcaloides (0.2%) e investiga sus efectos en 
hígado, riñones y parámetros hematológicos con la adminis-
tración de múltiples dosis semanales de 35, 46, 70 mg/kg de 
peso corporal (pc) y diarias de 3,5, 4,6, y 7,0 mg/kg pc. Los 
resultados histológicos muestran que una dosis de 4.6 mg 
puede ocasionar esteatosis hepatocelular y un daño tubu-
lar moderado acompañado por infl amación intersticial en 
riñones. Al utilizar una dosis mayor de 46 mg/kg pc semanal 
o una dosis diaria de 7 mg/kg pc provocan daños severos 
como esteatosis hepatocelular y esteatosis microvesicular; 
en riñones se hallan células infl amatorias infi ltradas en el 
intersticio así como la presencia de material eosinofílico en el 

lumen tubular (Paul y Didia, 2012).
Raíz. El interior de la raíz puede tener un potencial tó-

xico si se consume en grandes cantidades, aunque ya se haya 
retirado la corteza. Esto se debe a la presencia de spirochin 
(Paul y Didia, 2012), un alcaloide que provoca taquicardia con 
una dosis de 35 mg/kg pc y efectos contrarios al administrar 
350 mg/kg pc o dosis mayores que también afectan el SNC 
y paralizan el nervio vago, causando paro cardiorespirato-
rio, además de causar daños en la función renal con dosis 
periódicas superiores a 46mg/kg pc (Asare et al., 2011). En 
contraparte, spirochin es un efi caz profi láctico y antiséptico 
contra infecciones en heridas por bacterias gram-positivas, 
especialmente para Staphylococcus y Streptococcus. (Nellis, 
1997).

La Dosis Letal 50 (DL50) y dosis tóxicas más bajas del 
extracto de la raíz (500 y 184 mg/kg pc, respectivamente), 
administradas por vía parenteral en ratones, ocasionan cam-
bios en los factores de coagulación, en la composición del 
suero (proteína total, bilirrubina, colesterol), en conjunto con 
inhibición enzimática, inducción o alteración en los niveles 
de otras transferasas en sangre o tejido (Woodard et al., 2007, 
citado en Paul y Didia, 2012).

Semillas. Las semillas tostadas de Moringa oleí-
fera, contienen mutágenos potenciales como 4-(α-l-
ramnopiranosiloxi)-bencilglucosinolato (Bennett et al., 2003), 
que aumentan la proporción de eritroblastos policromatofí-
licos micronucleados en ratones blancos, indicativo de cierto 
grado de genotoxicidad (Asare et al., 2011). 

Las semillas no sólo se utilizan para la preparación de 
alimentos (aceite y harina), como se mencionó con anteriori-
dad, sino que, debido a sus múltiples propiedades bacterici-
das y fl oculantes, son aplicadas para la purifi cación del agua 
en poblaciones donde impera la defi ciencia de servicios de 
salud y agua potable (Sánchez-Peña et al., 2013). 

Varios microorganismos patógenos de transmisión 
fecal-oral pueden estar presentes en el agua no potable, 
entre ellas bacterias tales como Salmonella, Shigella y Vibrio 
cholerae, que representan grandes problemas de salud pú-
blica en comunidades de extrema pobreza (De la Cruz, 2004). 
Los compuestos antibióticos pterygospermine y athomine, 
extraídos de la corteza de la raíz, tienen un efecto bactericida 
sobre un amplio espectro de bacterias Gram positivas y Gram 
negativas, incluyendo Bacillus subtillis, Escherichia coli, Salmo-
nella typhi, Salmonella enteritidis, Micobacterium tuberculosis, 
Shigella dysenteriae y Vibrio cholerae (Nellis, 1997).

Ayotunde et al., (2011), realizaron un estudio de 96 
horas sobre la determinación de la toxicidad del extracto 
acuoso de semillas de Moringa oleífera sobre Oreochromis 
niloticus crías y adultos, encontrando que una concentración 
de 252-242 mg/L resulta tóxica para las crías y una concen-
tración de 351-332 mg/L resulta tóxica para los adultos. La 
reacción se manifestó por movimientos erráticos, pérdida de 
refl ejos, decoloración, descamación y hemorragia, debida a 
una alteración de los parámetros hematológicos; el índice 
de mortalidad es, entonces, directamente proporcional al 
aumento de la concentración. 
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La concentración del extracto de semilla recomenda-
da para la purifi cación de agua asciende a 200 mg/L, lo cual 
se encuentra por debajo de las dosis tóxicas para peces y 
no representan un riesgo para la salud pública (Rolim et al., 
2011). 

Por otro lado, estudios sobre el extracto acuoso de 
la semilla, sugieren una  DL50 de 445,5 mg/kg pc (Ferreira 
et al., 2009), lo cual apunta una toxicidad mucho mayor en 
comparación con los extractos de la hoja. 

La semilla y sus extractos pueden inducir la hemaglu-
tinación, disminuyen el apetito, alteran los patrones de cre-
cimiento, provocan distensión abdominal, atrofi a de hígado, 
páncreas y riñones (similar a la causada por altas dosis del 
extracto acuoso de las raíces), además de hipertrofi a de bazo 
y timo, por lo que la incorporación de la semillas y sus deriva-
dos a la dieta, debe ser considerada con suma precaución y 
es francamente desaconsejable (Lim, 2012). 

Hojas. Las hojas prácticamente no contienen taninos, 
mientras que su concentración de saponinas es muy similar a 
la del frijol chino (Makkar y Becker, 1996). Además, se sugiere 
un contenido de fi tatos de 3.1% que puede resultar poten-
cialmente perjudicial para personas vegetarianas puesto que 
su consumo reduce la biodisponibilidad de metales divalen-
tes y trivalentes como Zn y Mg (Perelló, 2004). 

Las hojas de Moringa oleífera son la parte anatómica 
de la planta cuyo consumo representa menor riesgo para 
la salud. Adedapo en 2009, evaluó en ratas la seguridad del 
extracto acuoso de las hojas de Moringa oleífera, utilizando 
un método agudo y subagudo. Se demostró que aun admi-
nistrando una dosis de 2000 mg/kg pc no existe mortalidad, 
sólo una ligera pérdida de atención, la cual recuperaban en 
corto tiempo. Según Asare (2011), una dosis 3000 mg/kg pc 
de este extracto tampoco presenta mortalidad, pero se ob-
serva una disminución en los niveles de albúmina. 

Por otro lado, Kasolo (2012) apunta a una baja toxi-
cidad en las hojas, con una DL50 para el extracto en etanol 
de 17.8 g/kg pc y 15.9 g/kg pc para el extracto acuoso. 
Aun cuando dichos resultados aprueban su consumo para 
fi nes medicinales, no son concluyentes, y en dosis más altas 
pueden presentar cambios tóxicos e inclusive la muerte. 

Algunos estudios concuerdan que, paulatinamente, 
se presenta una ligera hipertrofi a de bazo y timo, asociada a 
una debilidad crónica que puede deberse a una consistente 
alteración en los parámetros hematológicos que pueden 
precipitar algún grado de anemia.  

El extracto acuoso de hojas de Moringa oleífera induce 
un aumento en el conteo de glóbulos blancos, principal-
mente en células fagocíticas. Esto explica de cierta forma su 
capacidad para combatir infecciones pero, también puede 
relacionarse a la hipertrofi a de bazo y timo; la planta puede 
contener sustancias implicadas en la activación o amplifi -
cación de la respuesta inmune, o ser un efecto secundario 
del aumento del conteo de células fagocíticas debido a los 
procesos de activación en bazo y de proliferación en timo. 

En ensayos previos de toxicidad crónica (método sub-
agudo), el tiempo de administración se prolongó hasta 21 días 

con dosis de 400, 800 y 1600 mg/kg pc. Las cuales causaban 
cambios signifi cativos en glóbulos rojos, hematocrito, he-
moglobina corpuscular media, % de hemoglobina y glóbulos 
blancos (Adedapo, 2009), mientras que la incubación directa 
de eritrocitos con el extracto acuoso en concentraciones de 
5 a 10 mg/mL fue capaz de inducir la liberación de deshi-
drogenasa láctica aproximadamente 10 UI/mL (Asare, 2011). 
Estos cambios se atribuyen a la presencia de glucosinolatos 
como 4-(α-l-ramnopiranosiloxi)-bencilglucosinolato y otros 
tres isómeros que producen isotiocianato y toxina aglicona 
(Bennett, 2003); ambas son intrínsecamente tóxicas. Dentro 
de los glucosinolatos, se encuentra el glucósido cianogénico, 
el cual se cree que adquiere toxicidad al liberar el HCN por 
acción de un complejo enzimático (Adedapo, 2009). 

Las dosis de 400 y 1600 mg/kg pc causaron un descen-
so en las proteínas totales (globulinas y niveles de albúmina) 
y un incremento de los niveles de aminotransferasas. En la 
dosis de 1600 mg/kg pc se observó un aumento signifi cativo 
en los niveles de fosfatasa alcalina, por lo que se puede con-
siderar como un indicador de colesteasis o de hiperbilirrubi-
nemia. En cambio, en la dosis de 800 mg/kg pc, los niveles de 
aminotransferasas decrecen signifi cativamente, indicando 
que probablemente ésta es la dosis de consumo más segura. 

Como se mencionó con anterioridad, en las regiones 
subtropicales donde la pobreza extrema es la raíz de los 
problemas de alimentación y salud, el consumo prolongado 
de un triturado de la hoja, como único componente de la 
dieta, puede resultar en un daño mayor al causado por la 
desnutrición. En un ensayo realizado por Ambi et al (2011), se 
incorporó este triturado en diversos porcentajes a la dieta de 
ratones albinos, encontrando que un 75% de Moringa en la 
dieta diaria, consumida durante 93 días, causa degeneración 
grasa de hígado, con áreas focales de necrosis (presumi-
blemente debido al aumento de producción enzimática) e 
infi ltración celular a los intersticios, además de necrosis de 
bazo y células linfoides e incluso degeneración neuronal por 
necrosis de las células gliales. 

CONCLUSIÓN
Existe un consenso generalizado que establece la 

relativa seguridad derivada del consumo moderado de todas 
las partes anatómicas de Moringa oleífera y sus extractos, 
en especial en las hojas. Como se mencionó anteriormente, 
la posible toxicidad de Moringa oleífera es directamente 
proporcional a la dosis y al tiempo de consumo. Así mismo, 
se han observado mayores concentraciones de sustancias 
tóxicas en las semillas, raíz y corteza.

Algunos estudios han confi rmado que la raíz, la 
corteza y la semilla contienen sustancias como moringina, 
moringinína, spirochin y bencil isotiocianato que resultan 
potencialmente tóxicas para el organismo. 

Las reacciones adversas se manifi estan principalmen-
te en daños hepáticos y renales, alteración de parámetros 
hematológicos e hipertrofi a de bazo y timo.  

   Este estudio no consideró factores como la variedad, 
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localidad geográfi ca y/o técnicas agronómicas, que pueden 
afectar la composición y producción de las diferentes sustan-
cias con potencial tóxico de la planta. 
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