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Resumen  
El bisfenol A (BPA) es un compuesto químico empleado extensamente en la producción de 
materiales plásticos como el policarbonato y las resinas epóxicas. Su impacto sobre la salud 
es significativo, ya que puede provocar alteraciones hormonales, cardiovasculares y 
neurológicas, entre otras. Esta revisión busca analizar la exposición al BPA a través del 
consumo de alimentos y evaluar sus efectos en el organismo humano. Su estudio ha 
adquirido importancia debido a los riesgos asociados con la ingesta de productos 
contaminados y la capacidad del BPA para transferirse desde los envases al contenido. 
Aunque el BPA puede ingresar al organismo por diversas rutas, la principal vía de absorción 
es la oral. No obstante, la exposición cutánea, como ocurre con el contacto con papel 
térmico, también representa una fuente relevante. Cabe destacar que los productos 
etiquetados como libres de BPA no están necesariamente exentos de otros bisfenoles. Su 
mecanismo de acción varía según la dosis, el tejido afectado y la etapa de exposición, 
mientras que la composición de los alimentos puede influir en la velocidad de su migración. 
Además, la presencia de BPA en el ambiente responde a múltiples factores, lo que ha 
impulsado la creación de métodos analíticos confiables para cuantificar su concentración 
en distintas matrices biológicas humanas. Los datos de biomonitoreo humano evidencian 
una exposición generalizada en la población, por lo que autoridades y científicos continúan 
trabajando en estrategias para reducir su presencia en productos alimenticios. Dada la 
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amenaza que representa para la salud, resulta esencial fortalecer las normativas vigentes e 
implementar medidas más eficaces que permitan minimizar su exposición. 
Palabras clave 
bisfenol A, biomonitoreo humano, disruptor endócrino, efectos adversos, plásticos. 
 

 Abstract 
Bisphenol A (BPA) is a chemical compound widely used in the production of plastic materials 
such as polycarbonate and epoxy resins. Its impact on health is significant, as it can cause 
hormonal, cardiovascular, and neurological disorders, among others. This review seeks to 
analyze exposure to BPA through food consumption and evaluate its effects on the human 
body. Its study has gained importance due to the risks associated with the ingestion of 
contaminated products and BPA's ability to transfer from packaging to the contents. 
Although BPA can enter the body through various routes, the primary route of absorption 
is oral. However, dermal exposure, such as through contact with thermal paper, also 
represents a significant source. It should be noted that products labeled as BPA-free are not 
necessarily free of other bisphenols. Their mechanism of action varies depending on the 
dose, the affected tissue, and the stage of exposure, while the composition of the food can 
influence the rate of their migration. Furthermore, the presence of BPA in the environment 
is due to multiple factors, which has prompted the development of reliable analytical 
methods to quantify its concentration in various human biological matrices. Human 
biomonitoring data demonstrate widespread exposure in the population, so authorities and 
scientists continue to work on strategies to reduce its presence in food products. Given the 
threat it poses to health, it is essential to strengthen current regulations and implement 
more effective measures to minimize exposure. 

Keywords  
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Introducción 
El bisfenol A (BPA) es un compuesto derivado del petróleo empleado extensamente en la 

fabricación de plásticos de policarbonato y recubrimientos epóxicos (Geens et al., 2012; 

Rodríguez, 2023). Reconocido por sus efectos disruptores endocrinos, el BPA puede 

ingresar al organismo a través de diversas vías (Geens et al., 2012). Su liberación en los 

alimentos, particularmente en envases metálicos, está determinada por factores como la 

temperatura y el pH (Goodson et al., 2002; Wang et al., 2018). Aunque se han impulsado 

iniciativas para eliminar el BPA de ciertos productos, las alternativas también presentan 

posibles riesgos (National Geographic, 2024). Diversos estudios en humanos y en modelos 
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in vivo e in vitro, han evidenciado una relación entre la exposición al BPA y la aparición de 

efectos perjudiciales para la salud, esto ha intensificado la preocupación sobre su impacto 

en el ambiente y los ecosistemas (Rochester, 2013; Vandenberg et al., 2013; Liang et al., 

2015). Desde 2006, la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) ha llevado a cabo 

evaluaciones de riesgo del BPA con el propósito de definir una ingesta diaria tolerable (IDT) 

que garantice la seguridad de los consumidores (EFSA, 2018; Lambré et al., 2022). En este 

contexto, esta revisión tiene como finalidad examinar el nivel de exposición al BPA derivado 

del consumo de alimentos y analizar sus repercusiones en la salud humana. 

 

Definición y generalidades del BPA 

El bisfenol A (BPA, por sus siglas en inglés) es un compuesto orgánico de origen 

petroquímico que se obtiene mediante la condensación de dos moléculas de fenol con una 

de acetona en presencia de ácido clorhídrico (Rodríguez, 2023; Vandenberg et al., 2009). Si 

bien Aleksandr Dianin lo sintetizó inicialmente en 1891, sus propiedades con actividad 

estrogénica no fueron identificadas hasta la década de 1930 (Dodds & Lawson, 1936). 

Esta sustancia química se produce en grandes cantidades y es reconocida por su potencial 

de alterar el sistema endocrino (Michałowicz, 2014; Rubin, 2011). En 2007, la producción 

en Estados Unidos alcanzó los 1.2 millones de toneladas, reflejando su amplia utilización en 

diversas industrias (U.S. Environmental Protection Agency, 2010). A nivel global, la 

producción ascendió de 3.8 millones de toneladas en 2006 Fitzgerald et al. (2014), a 5.5 

millones de toneladas en 2011 (Rodríguez-Jorquera et al., 2015). Asia lideró la producción 

con un 46 %, seguida de Europa con el 28 % y América con el 24 % (Geens et al., 2012). 

Los disruptores endocrinos (EDC, por sus siglas en inglés) son compuestos químicos que 

afectan la regulación hormonal. Según la Organización Mundial de la Salud, se definen como 

“sustancias exógenas o mezclas que alteran las funciones del sistema endocrino causando 

problemas adversos en el organismo o en la descendencia” (OMS, 2013).  Estas sustancias 

tienen la capacidad de influir en diversos procesos hormonales, incluyendo la producción, 

secreción, circulación, biotransformación, acción molecular y excreción de las hormonas 
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endógenas en el organismo. Estas hormonas desempeñan un papel fundamental en la 

regulación de funciones esenciales, como la reproducción, la homeostasis, el desarrollo y el 

comportamiento. 

La exposición a estos disruptores durante etapas claves y sensibles del desarrollo puede 

aumentar la probabilidad de presentar fibromas uterinos en etapas posteriores de la vida. 

Su capacidad para imitar la función de las hormonas naturales y bloquear su interacción con 

los receptores hormonales contribuye a la disrupción endocrina (Katz et al., 2016). 

Además, la exposición a estas sustancias puede estar relacionada con un mayor riesgo de 

desarrollar cánceres dependientes de estrógenos. Estos compuestos actúan como 

xenoestrógenos, uniéndose a los receptores de estrógeno y modificando la señalización 

estrogénica natural, lo que altera la regulación normal del crecimiento celular. Esta 

situación ha generado una creciente preocupación debido a su posible implicación en 

enfermedades como el cáncer de mama, endometrio y ovario (Rutkowska et al., 2016). 

El BPA y otros disruptores endocrinos exhiben curvas de dosis-respuesta no lineales, donde 

los efectos más significativos pueden presentarse a concentraciones reducidas. Por esta 

razón, es fundamental evaluar los impactos de esta sustancia incluso en dosis mínimas 

(Vandenberg et al., 2012). 

 
Figura 1. Estructura química del Bisfenol A (Sarria Villa, 2019). 

 
En la figura 2, se exponen propiedades físicas y químicas del BPA, que explican su utilidad 

en envases y su resistencia térmica como aditivo (Torres Sánchez et al., 2018). 
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Figura 2. Propiedades físicas y químicas del BPA (Ochoa Ortega, 2016). 

 
Aplicaciones y usos del BPA 

A escala global, el bisfenol A se emplea principalmente en la producción de plásticos, 

materiales ampliamente utilizados en la fabricación de productos diseñados para el 

contacto con alimentos y bebidas, como botellas plásticas, envases, utensilios de cocina, 

recubrimientos internos de latas y recipientes aptos para microondas (Geens et al., 2012; 

Vandenberg et al., 2007). 

 
Figura 3. Producción de policarbonato y resina epoxi a partir del BPA como intermediario (Ritter, 2011). 
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En la fabricación de resinas epóxicas, el BPA aporta resistencia térmica, química y eléctrica, 

lo que las hace ideales para aplicaciones en la industria electrónica. También, se utilizan 

como recubrimientos protectores frente a la corrosión en sistemas de tuberías y sus 

componentes. Asimismo, el BPA está presente en la producción de equipos de seguridad y 

protección personal, como cascos para bicicletas y motocicletas, caretas y protectores, 

además de dispositivos médicos esenciales, entre ellos incubadoras y equipos de diálisis 

renal. Estos materiales también se aplican en productos resistentes a impactos, explosiones 

o balas. En el sector marítimo e industrial, las resinas epóxicas derivadas del BPA son 

empleadas para proteger cascos de embarcaciones, plataformas de perforación en alta mar, 

tanques de lastre y compartimentos de carga. También se aplican en el recubrimiento de 

componentes electrónicos, placas de circuitos impresos, pisos industriales y herramientas 

de jardinería (American Chemistry Council, The Polycarbonate/BPA Global Group, 2009). 

 

Exposición humana al BPA y principales fuentes en los alimentos 

El bisfenol A se encuentra en distintos componentes del entorno, incluidos el agua, el suelo 

y el aire, además de ciertas especies marinas destinadas al consumo humano. Se han 

registrado concentraciones que oscilan entre 2 y 208 ng/m³ en el aire y entre 8 y 21 ng/mL 

en medios acuáticos y terrestres (Kang et al., 2007). Si bien estas vías ambientales 

representan fuentes potenciales de exposición, la literatura científica señala que la 

alimentación constituye el principal medio de ingreso del BPA al organismo humano (Kang 

et al., 2006). 

La existencia del bisfenol A en el ambiente se atribuye a diversos factores, entre ellos: a) la 

degradación de productos de uso doméstico que contienen BPA, como envases para 

alimentos, recipientes de bebidas y cosméticos; b) la liberación de aguas residuales 

procedentes de procesos industriales; y c) la combustión de materiales plásticos mediante 

incineración (Michałowicz, 2014). 

Esta sustancia química puede ingresar al organismo a través de diversas vías, incluyendo la 

absorción dérmica, la ingestión oral y la vía respiratoria. Las fuentes principales de 
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exposición incluyen el consumo de alimentos, agua potable, polvo doméstico, papel 

térmico, materiales dentales y dispositivos médicos (Geens et al., 2012). En cuanto al agua 

potable y las bebidas, estas presentan menores concentraciones de BPA debido a la menor 

presencia de recubrimientos plásticos en comparación con otros envases (Russo et al., 

2019). Además, los tratamientos de potabilización pueden reducir entre un 76 % y un 99 % 

la concentración de bisfenol A presente en el agua (Arnold et al., 2013). 

El papel térmico representa una de las principales vías de contacto con el BPA. Debido al 

contacto diario de la mayoría de las personas con este material, su manejo puede contribuir 

significativamente a la exposición general, ya sea por absorción dérmica o ingestión oral. 

Este riesgo se incrementa particularmente cuando se manipulan alimentos o se toca la boca 

sin haber lavado las manos previamente (Zalko et al., 2011). 

La incorporación del BPA en los ecosistemas se debe, principalmente, a su producción, uso, 

degradación progresiva y eliminación en el medio ambiente (Liang et al., 2015).  

Diversas investigaciones han permitido establecer procedimientos analíticos confiables 

para medir las concentraciones de bisfenol A en matrices biológicas humanas, tales como 

la orina, el suero y el plasma (Dekant & Völkel, 2008). Los estudios de biomonitoreo a gran 

escala han evidenciado que más del 90 % de los individuos evaluados en Estados Unidos y 

Canadá presentan concentraciones medibles de BPA en sus muestras de orina (Calafat et 

al., 2008; Bushnik et al., 2010). 

Además, un estudio comparativo realizado en niñas de zonas rurales y urbanas de Egipto 

no evidenció diferencias significativas en los niveles urinarios de bisfenol A, hallazgo que 

fue atribuido al uso generalizado de envases plásticos para el almacenamiento de alimentos 

en ambas regiones. Este resultado también indica una creciente homogeneización en los 

hábitos de vida entre áreas rurales y urbanas, lo que refleja una amplia distribución del BPA 

en distintos contextos geográficos (Nahar et al., 2012). 
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Figura 4. Presencia de BPA en productos envasados y no envasados (a); Grupos de alimentos envasados 
donde se observan las concentraciones más relevantes de BPA (b) (EFSA, 2015). 

Finalmente, un análisis realizado en los Estados Unidos sobre 267 productos alimenticios, 

incluidos lácteos, aceites y grasas, cereales, pescados y mariscos, frutas, verduras, bebidas 

y otros alimentos diversos, reveló que el 75 % contenía concentraciones cuantificables de 

bisfenol A (BPA) o de sus compuestos similares como bisfenol S (BPS) y bisfenol F (BPF) (Liao 

& Kannan, 2013). 

Metabolismo y mecanismo de acción  

Tras la ingestión de alimentos contaminados con bisfenol A, este compuesto es absorbido 

rápidamente en un período de entre 5 y 20 minutos, luego se distribuye en el torrente 

sanguíneo, alcanzando una tasa de absorción del 70 %. Tal como ocurre con otros fenoles 

originados en el intestino, el BPA sufre un proceso de conjugación con ácido glucurónico a 

nivel intestinal y hepático, siendo finalmente excretado completamente en la orina (Mas et 
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al., 2017). Debido a la eficiencia del metabolismo hepático de primer paso, la 

biodisponibilidad del BPA libre tras la exposición oral es extremadamente baja (García et 

al., 2015). 

Para profundizar en lo mencionado anteriormente, una vez administrado por vía oral, el 

BPA experimenta un metabolismo rápido en el intestino y el hígado, siendo completamente 

absorbido en el tracto gastrointestinal. En la Fase I, experimenta un metabolismo limitado, 

mientras que en la Fase II se une de manera rápida al ácido glucurónico, dando lugar a BPA-

glucurónido, un compuesto inactivo, en el hígado y en la pared intestinal. Este compuesto 

conjugado puede ser excretado a través de la orina, aunque el BPA-glucurónico puede ser 

desconjugado por la enzima β-glucuronidasa, presente en altas concentraciones en los 

riñones, el hígado, la placenta y el intestino. La desconjugación del BPA-glucurónico puede 

reactivar los efectos biológicos del BPA, lo que representa un riesgo potencial (Jalal et al., 

2018). Además, el BPA puede reaccionar con sulfato en pequeñas cantidades, formando 

sulfato de BPA (Geens et al., 2012). 

Debido a su naturaleza liposoluble, el bisfenol A presenta una elevada afinidad por el tejido 

adiposo, desde donde se libera de manera progresiva hacia otras estructuras histológicas 

tanto en seres humanos como en roedores (Fernández et al., 2007; Doerge et al., 2011). Un 

estudio orientado a estimar la distribución del BPA en el organismo humano evidenció su 

presencia en una amplia gama de tejidos evaluados. En el tejido adiposo, las 

concentraciones oscilaron entre 1,13 y 12,27 ng/g; en el hígado, entre 0,78 y 3,34 ng/g; y 

en el cerebro, entre 1 y 2,35 ng/g. Asimismo, en muestras de leche materna se detectó un 

total de 1,09 ng/mL de BPA, de los cuales 0,41 ng/mL correspondían a su forma no 

conjugada (Wang et al., 2019). 

El bisfenol A en su forma conjugada carece de actividad estrogénica; por esta razón, una 

vez metabolizado, únicamente una fracción reducida del BPA no conjugado puede 

interactuar con los receptores estrogénicos (ER), lo que puede desencadenar trastornos en 

el equilibrio hormonal y provocar efectos adversos en la salud (Mileva et al., 2014). 

Esta sustancia posee una configuración química comparable a la del dietilestilbestrol (DES), 
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un conocido agonista de los receptores estrogénicos. Esta similitud estructural le permite 

unirse a receptores celulares e inducir respuestas biológicas semejantes a las de 

compuestos endógenos. En consecuencia, el BPA puede interactuar con los receptores 

estrogénicos nucleares alfa y beta, así como con el receptor de membrana GPR30, 

contribuyendo a la modulación de las respuestas hormonales, aunque su afinidad por estos 

receptores es relativamente baja. La amplia presencia del BPA en el entorno, junto con el 

incremento en la frecuencia de determinadas formas de cáncer vinculados a disruptores 

endocrinos, ha motivado una cantidad considerable de investigaciones destinadas a 

analizar su posible implicación en los procesos de carcinogénesis (Seachrist et al., 2016). 

 

Migración del compuesto al alimento 

De manera similar a otros compuestos químicos, la migración del bisfenol A (BPA) a los 

alimentos está influenciada por factores como la temperatura y el pH. En alimentos 

empaquetados, se han observado niveles significativos de bisfenol A como consecuencia de 

las variaciones en estos parámetros durante el procesamiento y almacenamiento (Wang et 

al., 2018). La hidrólisis del policarbonato, inducida por el envejecimiento del material 

plástico, incrementa la porosidad y la capacidad de absorción de humedad en las paredes 

del envase, facilitando así una mayor interacción entre el agua y la superficie interna del 

recipiente. Además, el estudio de Michałowicz (2014) evidenció que incluso en botellas 

nuevas, como los biberones, el BPA puede liberarse en concentraciones promedio de 0.03 

y 0.13 μg/dm³ cuando se someten a temperaturas de 40 °C y 95 °C, respectivamente. 

En lo que respecta al pH de los alimentos, se ha observado que una reducción en este 

parámetro puede favorecer una mayor transferencia de BPA desde los materiales de 

policarbonato al medio acuoso. Por otro lado, la presencia de cationes en una solución a 

temperatura ambiente no parece influir de manera significativa en la hidrólisis del 

policarbonato (Mercea, 2009). Además, la cantidad de BPA que se transfiere desde las 

botellas de policarbonato varía según las características químicas del alimento que 

contienen (Michałowicz, 2014). 
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La composición del alimento almacenado en envases de policarbonato influye 

significativamente en la tasa de migración del bisfenol A (BPA). Diversos estudios han 

evidenciado que esta migración tiende a incrementarse con el aumento de componentes 

como la glucosa y el cloruro de sodio en el producto alimenticio (Fischnaller, 2016). 

Asimismo, factores como la acidez, la temperatura durante el almacenamiento, el tiempo 

de exposición y la naturaleza del alimento también inciden en dicho proceso (Ochoa Ortega, 

2016). En particular, se ha identificado que los alimentos cárnicos sólidos, especialmente 

aquellos con alto contenido de grasa, presentan concentraciones más elevadas de 

migración de BPA en comparación con sus fracciones líquidas (Siddique et al., 2021). 

Una investigación ha demostrado que los alimentos sólidos 

enlatados presentan concentraciones de BPA que son 40 veces más elevadas que las que se 

encuentran en las bebidas enlatadas, y aproximadamente siete veces superiores 

a las registradas en la fase líquida de esos mismos alimentos sólidos enlatados (Geens et al., 

2010). Esta diferencia podría atribuirse a variables como el tipo de envase, las 

características del recubrimiento interno, la composición del alimento, la presencia de 

lípidos y los distintos procesos de esterilización empleados en la producción de latas para 

alimentos y bebidas (Noonan et al., 2011). 

Los envases enlatados representan una de las fuentes más relevantes de transferencia de 

bisfenol A. La aplicación de calor durante los procesos de esterilización o preparación de 

alimentos favorece la liberación del compuesto desde el revestimiento epoxi presente en 

las capas internas de las latas hacia el contenido alimenticio, lo que incrementa el riesgo de 

absorción de BPA mediante el consumo (Goodson et al., 2002). 

En 2015, la Agencia Francesa de Seguridad y Salud Alimentaria, Ambiental y Ocupacional 

(ANSES) llevó a cabo un muestreo de diversos productos cárnicos, como jamones 

y salchichas. El análisis reveló que la mayoría de las muestras contenían BPA de forma 

positiva (ANSES, 2017). 

También, se ha observado la migración de BPA desde envases plásticos hacia otros 

productos. Un ejemplo de esto es que se registraron concentraciones de BPA 
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significativamente menores en aceite de oliva almacenado en recipientes de acero 

inoxidable (150 μg kg −1) en comparación con aquellos almacenados en envases plásticos 

(333 μg kg −1) (Abou Omar et al., 2017). 

Según Muncke (2011), los materiales en contacto con alimentos (MCA) representan una 

fuente poco valorada de contaminantes químicos en los alimentos y constituyen una vía 

significativa de exposición humana a sustancias disruptoras endocrinas (EDC). La evaluación 

del nivel de exposición en la población general a estas sustancias se realiza a partir del 

análisis del consumo alimentario y de la migración de compuestos desde los MCA hacia los 

alimentos. Investigaciones recientes con plásticos de policarbonato han evidenciado que 

los simulantes alimentarios no siempre predicen la migración más desfavorable de bisfenol 

A, un compuesto común en los MCA. 

 

Sustitutos del BPA 

Frente a la creciente inquietud sobre las repercusiones del BPA en la salud, se han empleado 

compuestos químicos alternativos como el bisfenol F (BPF) y el bisfenol S (BPS).  Este último 

comparte varios de los usos del BPA, incluyendo su aplicación en plásticos, materiales 

destinados al contacto con alimentos y papel térmico. En la actualidad, se 

está reemplazando al BPA en el papel térmico en toda Europa (ECHA, 2020). De acuerdo 

con Pivenko et al. (2018), se estima que los materiales de papel en Europa contienen 

alrededor de 200 toneladas de BPS. 

A pesar de la eliminación del bisfenol A en algunos productos, las alternativas empleadas 

no están exentas de riesgos potenciales. De acuerdo con National Geographic (2024), 

muchos de los artículos etiquetados como "libres de BPA" contienen compuestos químicos 

estrechamente relacionados con el BPA, tanto en su estructura molecular como en sus 

posibles efectos sobre la salud. Investigadores como Patricia Hunt, bióloga reproductiva de 

la Universidad Estatal de Washington, advierten que estas sustancias podrían representar 

“sustituciones lamentables”, dado que comparten propiedades preocupantes con el 

compuesto original. 
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Según HBM4EU (proyecto europeo), se detectaron los sustitutos BPS y BPF en la orina del 

67 % y el 62 % de los participantes adultos, respectivamente, de 10 países europeos 

diferentes (HBM4EU, 2022a). Con respecto al BPS, los niveles de exposición variaron 

significativamente según el país, con entre el 0,5 % y el 19,2 % de las poblaciones de muestra 

nacionales que superaron el valor de referencia de biomonitoreo humano (HBM-GV) 

basado en la salud establecido según HBM4EU (Ougier et al., 2021; European Environment 

Agency, 2022). 

En una investigación realizada en China se evaluó la exposición alimentaria a los bisfenoles 

A (BPA), F (BPF) y S (BPS) a partir del análisis de 151 muestras de alimentos y bebidas 

enlatadas obtenidas en supermercados de ciudades principales del país. Los compuestos 

fueron detectados en un 92,1 % de los casos para el BPA, 45,0 % para el BPF y 49,5 % para 

el BPS, lo que evidencia la presencia generalizada de estos químicos en productos de 

consumo diario (Cao et al., 2021). Estos hallazgos respaldan la conclusión de que la 

exposición humana a los bisfenoles es prácticamente ineludible y puede producirse por 

múltiples vías, tanto dietéticas como no dietéticas (Russo et al., 2019). 

 

Efectos en la salud humana  

Diversas investigaciones en modelos animales han evidenciado una asociación entre el 

bisfenol A (BPA) y efectos adversos significativos para la salud. Asimismo, numerosos 

estudios epidemiológicos y observacionales en humanos han reportado hallazgos similares. 

La presencia de este compuesto se ha identificado en fluidos corporales como sangre, orina, 

placenta, líquido amniótico, sangre del cordón umbilical y leche materna, lo que indica una 

exposición prácticamente generalizada en poblaciones del mundo desarrollado (Kasper-

Sonnenberg et al., 2012; Vandenberg et al., 2007). 

 

1. Trastornos del sistema reproductivo y endocrino 

La evidencia científica ha confirmado los efectos negativos del bisfenol A sobre la salud 

masculina y femenina (García et al., 2015). Este compuesto influye en la salud reproductiva, 

http://www.hbm4eu.eu/
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afectando la fertilidad en ambos sexos. En los hombres, reduce la calidad del esperma y en 

las mujeres incrementa la prevalencia de infertilidad (Jambor et al., 2021). El bisfenol A 

pertenece a la clase de sustancias químicas disruptoras endocrinas (EDC), debido a su 

capacidad para inducir actividad estrogénica, incluso en concentraciones inferiores a 1 ng/L. 

Se ha comprobado que tanto el BPA como sus compuestos análogos interactúan con una 

variedad de receptores endógenos, incluidos los de hormonas tiroideas, glucocorticoides, 

andrógenos y estrógenos. Además, se ha demostrado que el BPA modula la expresión de 

genes vinculados a los sistemas de serotonina y dopamina (Castro et al., 2015). 

 

2. Obesidad 

El tejido adiposo es un órgano que resulta especialmente vulnerable a los efectos del 

bisfenol A, porque actúa como un órgano endocrino funcional (Valls-Llobet, 2010). Esta 

sustancia afecta la formación de adipocitos, facilitando la acumulación de energía en el 

tejido graso y genera alteraciones en los mecanismos neuroendocrinos que controlan el 

hambre y la sensación de plenitud. Según el Instituto Médico Europeo de Obesidad, la 

población está expuesta de forma significativa a estos compuestos, dado que están 

presentes en la mayoría de los envases de alimentos, lo que fomenta la proliferación de 

adipocitos en el organismo. Los llamados obesógenos, como el bisfenol A, contribuyen al 

incremento de la obesidad al facilitar la acumulación de grasa y, al mismo tiempo, dificultan 

la capacidad del cuerpo para mantener el peso tras haberlo perdido (Ardura Rodríguez, 

2019). 

 

3. Problemas renales 

Según diversos estudios epidemiológicos llevados a cabo en Nueva York, Shanghái y Seúl, 

han asociado la exposición al bisfenol A con un incremento en la hipertensión arterial y la 

eliminación urinaria de proteínas (Bosch et al., 2016). El consumo de bebidas enlatadas 

aumenta significativamente la excreción de BPA en la orina, superando el 1.000 % (sobre 

20 ng/mL) en pocos días. Además, la exposición a este compuesto se ha vinculado con la 
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presencia de albuminuria en adultos, quienes presentan niveles de BPA en orina cercanos 

a 1 ng/mL. Estos hallazgos refuerzan la conexión entre el contacto con el BPA y la proteinuria 

e hipertensión, especialmente en países desarrollados (Bosch et al., 2016). 

 

4. Efectos neurológicos 

La exposición prenatal al BPA ha sido asociada con un incremento en los comportamientos 

de hiperactividad y agresividad en ciertos subgrupos de niños pequeños (Mas et al., 2017). 

Diversas investigaciones han registrado los impactos del BPA en el sistema nervioso central, 

evidenciando que la interacción con agentes estrogénicos puede modificar la regulación de 

la tirosina hidroxilasa (TH) en células neuronales, además de alterar la regulación de 

receptores dopaminérgicos (Landolfi et al., 2017). 

 
Figura 5. Efectos tóxicos relacionados con BPA (García et al., 2015). 

Biomonitorización y evaluación del riesgo 
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El proyecto Human Biomonitoring for Europe (HBM4EU), identificó la presencia de bisfenol 

A en el 92 % de los adultos evaluados en 11 países europeos (Govarts et al., 2023).  A pesar 

de las medidas regulatorias introducidas desde el 2015, los niveles siguen siendo altos. La 

biomonitorización humana proporciona mediciones reales de la exposición interna total 

derivada de múltiples fuentes de exposición. Además, los grupos más vulnerables son 

lactantes y niños, debido a su mayor ingesta proporcional de alimentos y bebidas (EFSA, 

2018).  

 

Toxicidad del BPA 

En los últimos años, investigaciones tanto in vitro como in vivo han analizado los efectos del 

bisfenol A en relación con procesos oncogénicos. Se ha demostrado que este compuesto 

puede inducir la formación de carcinomas a través de diversos mecanismos moleculares. 

Entre ellos, se incluye la modificación de la regulación de determinados genes y proteínas 

implicadas en la apoptosis (muerte celular) y el control del crecimiento celular, lo que 

favorece la proliferación tumoral y el desarrollo de cáncer (Bhan et al., 2014; Hussain et al., 

2015; Ptak et al., 2013, 2015).  

Se ha identificado una asociación entre el BPA y el incremento en la expresión del gen 

HOXC6 en líneas celulares sensibles a la activación de receptores de estrógenos. Por el 

contrario, en cultivos de células de adenocarcinoma mamario que carecen de receptores 

de estrógenos (MDA-MB-231), la influencia del BPA varía. Por su actividad estrogénica, esto 

demuestra que el BPA parece tener actividad carcinógena (Hussain et al., 2015). También, 

el BPA ha mostrado capacidad para facilitar el desplazamiento y penetración de células 

tumorales, contribuyendo al avance de la metástasis (Ma et al., 2015). 

 

Legislación y situación actual 

La Ingesta Diaria Tolerable (IDT) representa la dosis de un compuesto químico que puede 

ser consumida a diario sin generar un peligro considerable para la salud del individuo que 

la ingiere (AESAN, 2021). Este parámetro constituye un elemento fundamental para 

https://eea1.sharepoint.com/teams/HSR1SuperTeam/Shared%20Documents/General/Chemicals/Bisphenol%20briefing/hbm4eu.eu
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salvaguardar la salud pública. A partir de esto, la Autoridad Europea de Seguridad 

Alimentaria ha realizado desde 2006 diversas evaluaciones del riesgo asociado al bisfenol A 

(BPA), con el propósito de establecer una IDT que garantice la seguridad de los 

consumidores (EFSA, 2018; Lambré et al., 2022).  

En enero de 2011, la Comisión Europea implementó una medida regulatoria que prohibió 

el uso de bisfenol A (BPA) en la fabricación de biberones de policarbonato (Comisión 

Europea, 2011). De manera similar, Brasil implementó en 2012 una prohibición del uso de 

este compuesto en biberones destinados a lactantes, como estrategia preventiva orientada 

a salvaguardar el bienestar de los infantes menores de un año (ANVISA, 2013). 

En 2015, la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) estableció una Ingesta 

Diaria Tolerable (IDT) provisional de 4 µg/kg de peso corporal por día, con el objetivo de 

continuar evaluando el riesgo asociado al bisfenol A (BPA) debido a la limitada 

disponibilidad de evidencia científica en ese periodo (ACSA, 2024). En abril del año 2023, la 

EFSA publicó la revisión de los riesgos del BPA en los alimentos, en la que determinó una 

nueva Ingesta Diaria Tolerable (IDT) de 0,2 ng/kg de peso corporal por día, un valor 20,000 

veces menor que el previamente determinado. Esta evaluación también reveló que la 

exposición al BPA en todos los grupos poblacionales es de dos a tres veces superior a la 

nueva IDT, lo que debe ser considerado al desarrollar futuras normativas dentro de la Unión 

Europea (Lambré et al., 2022). 

En España, desde abril de 2022, se ha implementado una prohibición total del bisfenol A 

(BPA) en la producción de embalajes para alimentos, destacándose junto a Francia como 

uno de los países de la Unión Europea que ha implementado las regulaciones más rigurosas 

para abordar este problema (España, 2022). No obstante, como se mencionó previamente, 

la legislación europea aún autoriza su uso, aunque con ciertas limitaciones. La Comisión 

Europea respalda la prohibición de su utilización en envases diseñados para alimentos 

dentro de la Unión Europea y contempla la posibilidad de una modificación normativa en 

esta área (OCU, 2024). 

La Unión Europea ha revisado recientemente su regulación sobre el bisfenol A (BPA) a través 
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del Reglamento (UE) 2024/3190, emitido por la Comisión el 19 de diciembre de 2024. Esta 

normativa introduce nuevas limitaciones al empleo del BPA y otros bisfenoles en materiales 

susceptibles de entrar en contacto con productos alimenticios, modificando el Reglamento 

(UE) n.º 10/2011 y anulando el Reglamento (UE) 2018/213 (Comisión Europea, 2024). 

 

Conclusiones 
• La exposición a sustancias químicas tóxicas, como el bisfenol A (BPA), es cada vez más 

común en la rutina diaria, principalmente a través de los alimentos. 

• La transferencia de BPA a los alimentos está determinada por múltiples factores, lo que 

aumenta el peligro para la salud de quienes los consumen. 

• Aun con los peligros conocidos, eliminar completamente el uso del BPA resulta complejo 

debido a sus propiedades fisicoquímicas y su amplia aplicación en diversas industrias. 

• Numerosos estudios han demostrado la toxicidad del BPA, confirmando que representa 

una amenaza seria y persistente para la salud pública. 

• El impacto del BPA sobre el organismo, aunque no siempre visible, es significativo y 

potencialmente devastador. 

• Es urgente fortalecer las medidas regulatorias y adoptar estrategias más eficaces para 

reducir la exposición al BPA en la población. 
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