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Significado del logo

El nombre de la Revista sugiere los elementos compositivos del logo:
la NUTRICION, se representa por medio de la espiga de trigo, que
adquiere una expresion diferente, gracias al manejo que se le da,
sacandola de su contexto, continuando la linea que forma la mano hasta
crear una espiral que invita a la interioridad y al movimiento. El segundo
elemento, se compromete con el concepto de lo HUMANO. La mano,
con toda su carga semantica, representa al ser, sin llegar a literalidades
tales como el sexo, la edad, su contextura. Finalmente, para acentuar el
concepto de PERSPECTIVA, se usa la linea punteada que sugiere mas
dinamismo que la linea continua. Las lineas parten de las puntas de los
dedos como si fueran sus proyecciones. Lo humano que se expande en
diferentes direcciones, abierto a diferentes visiones.
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Teresita Alzate-Yepes'

Nos complace presentarles el presente numero de nuestra revista, que abarca una
amplia gama de temas relacionados con la nutricion, la alimentacion y la salud. En este
numero, hemos reunido una seleccion de articulos que ofrecen una visién panordmica
de la nutricién a lo largo de la historia, asi como investigaciones contemporaneas sobre
la gestion de alérgenos alimentarios, la calidad de las harinas de trigo en Paraguay,
el estado nutricional de personas con VIH en Argentina y los posibles efectos de la
suplementacion con HMB (beta-hidroxi-beta-metilbutirato) en la hipertrofia muscular.
También reflexionamos de manera critica sobre la alimentacién contemporanea y
los discursos que la rodean. Para animar y contextualizar la lectura, adelantamos la
perspectiva de cada uno de los articulos.

1 Conocimientos, actitudes y practicas sobre gestion de alérgenos alimentarios
en servicios de alimentacion de la Universidad de Costa Rica

La alergia alimentaria es un problema de salud publica que afecta a muchas personas
en todo el mundo. En este estudio, se analizan los conocimientos, actitudes y practicas
de los manipuladores de alimentos en la Universidad de Costa Rica en relacidn con los
alérgenos alimentarios. Los resultados revelan la necesidad de mejorar la capacitacion
y la regulacion para garantizar la seguridad alimentaria de las personas con alergias.

La alergia alimentaria es un tema cada vez mas relevante en la actualidad, y su impacto
en la salud publica no puede subestimarse. Los profesionales de la nutricion deben
estar bien informados sobre la gestion de alérgenos para garantizar la seguridad de los

1 Directora de la revista Perspectivas en Nutricion Humana y lider del Grupo de Investigacion Interdisciplinaria en
Educacion para la Salud y Educacion Nutricional GIIESEN. Ph. D. en Acciones Pedagdgicas y Desarrollo Comuni-
tario. MSc en Educacion. Profesora titular de la Escuela de Nutricion y Dietética, Universidad de Antioquia (UdeA).
Cra. 75 N.° 65-87, Medellin, Colombia. teresita.alzate @ gmail.com.

© 2023 Universidad de Antioquia. Publicado por Universidad de Antioquia, Colombia. @@@@

BY N SA
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consumidores. Este estudio pone de manifiesto la necesidad de una capacitacion mas rigurosa y
una regulaciéon mas estricta en un mundo donde las alergias alimentarias son una preocupacion
creciente.

2. Adecuacion del contenido de micronutrientes en harinas de trigo con hierro y vitaminas
en Paraguay, durante el periodo 2015-2019

La deficiencia de micronutrientes, como el hierro y las vitaminas, es un problema global de salud
y todo indica que sigue afectando la salud publica en muchas partes del mundo. Este estudio se
enfoca en la calidad de las harinas de trigo en Paraguay y su contenido de hierro y vitaminas.
Los resultados muestran diferencias significativas en las concentraciones de micronutrientes
a lo largo de los afios, lo que subraya la importancia de mantener un monitoreo constante
para garantizar el cumplimiento de las regulaciones alimentarias. Para los profesionales de la
nutricion, la calidad de los alimentos basicos, como la harina de trigo, es de suma importancia
para abordar estas deficiencias. El estudio subraya la relevancia de monitorear y garantizar la
calidad de los alimentos en la lucha contra la malnutricion.

3. Estado nutricional antropomeétrico, bioquimico e ingesta alimentaria de personas con
VIH bajo tratamiento antirretroviral, Cérdoba, Argentina

El tratamiento antirretroviral ha mejorado la calidad de vida de las personas con VIH, pero
también puede tener efectos metabdlicos. Este estudio examina el estado nutricional y la ingesta
alimentaria de personas con VIH bajo tratamiento en una provincia de Argentina. Los resultados
indican la necesidad de un enfoque integral que combine la prescripcion e intervencién médica
con una alimentacién adecuada.

El tratamiento antirretroviral es una parte fundamental del manejo del VIH, pero su impacto en
el estado nutricional de las personas es un aspecto critico. Los profesionales de la nutricion
desempefian un papel esencial en el apoyo a las personas con VIH para mantener un estado
nutricional 6ptimo. Este estudio, por lo antes sefialado, destaca la necesidad de un enfoque
holistico que combine el tratamiento médico con la atencion nutricional, especialmente en
poblaciones vulnerables.

4. Posibles efectos de la suplementacion con HMB en la hipertrofia muscular: revision
narrativa

En la industria del fitness y el culturismo, la suplementaciéon es un tema candente. La
suplementacién con HMB (beta-hidroxi-beta-metilbutirato) ha ganado popularidad en el mundo
del fitness y el rendimiento deportivo. Este estudio revisa la literatura existente para evaluar
los posibles efectos del HMB en la hipertrofia muscular en diferentes grupos de poblacion. Los
resultados sugieren que la evidencia es controversial y se requieren mas investigaciones para
comprender completamente sus efectos.

__________ 1 0 Vol. 25, N.° 1, enero-junio de 2023



Los profesionales de la nutricion a menudo se enfrentan a preguntas sobre la efectividad y la
seguridad de los suplementos, como el HMB. Esta revision narrativa proporciona informacion
valiosa para ayudar a los profesionales a comprender los posibles efectos de esta suplementacidn
en la hipertrofia muscular y poder aconsejar a sus clientes de manera informada.

5. La nutricion y los nutrientes organicos, una resefa histérica

Este nimero cuenta con una fascinante revision histérica de la nutricion y los nutrientes
organicos. Este articulo nos lleva en un viaje a través del tiempo, en el que se exploran los
primeros experimentos y descubrimientos que dieron lugar a la ciencia de la nutricion. Desde
los experimentos de Lavoisier hasta la identificacién de nutrientes esenciales, el texto ofrece
una perspectiva esclarecedora sobre el nacimiento y la evolucién de la nutricién como disciplina
cientifica.

Este articulo ofrece una perspectiva esencial para los profesionales de la nutricion al contextualizar
la historia de la disciplina. Comprender los origenes y la evolucion de la nutricion nos ayuda a
apreciar como se llegd a las conclusiones actuales y como se desarrollaron las bases cientificas
que guian nuestra practica actual. Esta revision histérica nos recuerda la importancia de la
investigacion continua y el proceso de construccion del conocimiento en el campo de la nutricion.

6. El moralismo de nuestro plato: reflexiones sobre la alimentacion contemporanea

En este articulo reflexivo, se analiza criticamente el discurso sobre la alimentacion saludable
y su impacto en la sociedad. Se destaca la importancia de considerar las particularidades
socioecondmicas, culturales y simbdlicas de los grupos poblacionales al promover una
alimentacion saludable. Se plantea la necesidad de rediscutir las recomendaciones alimentarias
para no profundizar desigualdades y recuperar la alimentacion como un hecho social y objeto
politico.

La promocion de una alimentacién saludable es una prioridad en la actualidad, pero este articulo
critico nos recuerda la importancia de abordar esta cuestién de manera contextualizada. Los
profesionales de la nutricion deben considerar las diferencias culturales, socioecondmicas y
simbolicas al brindar orientacion dietética. Esta reflexion destaca la necesidad de equilibrar la
promocion de la salud con la inclusién y la comprensién de la diversidad de las poblaciones que
atendemos.

Asi pues, esperamos que disfruten de la lectura de estos articulos, que abordan cuestiones
fundamentales relacionadas con la salud nutricional. Como siempre, nos comprometemos a
aportar informacion valiosa y actualizada en el campo de la alimentacion y la nutricién, para los
profesionales que buscan proporcionar un cuidado nutricional eficaz y basado en la evidencia
para la salud de la poblacién, desde campos del conocimiento y entornos en constante cambio.
Cada articulo aborda desafios y preocupaciones relevantes que precisan de una atencion
cuidadosa y de un enfoque interdisciplinario para abordarlos de manera efectiva.
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Conocimientos, actitudes y practicas sobre gestion de alérgenos alimentarios
en servicios de alimentacion de la Universidad de Costa Rica

|
|
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I
|

PERSPECTIVAS EN NUTRICION HUMANA
ISSN 0124-4108 Articulo recibido: 17 de agosto de 2022
Escuela de Nutricion y Dietética, Universidad de Antioquia. Medellin, Colombia Aprobado: 30 de junio de 2023
Vol. 25, N. 1, enero-junio de 2023, pp. 15-29.

Marcela Pena-Vasquez'*; Rebeca Lopez-Calvo?; Cindy Hidalgo-Viquez®;
Tatiana Martinez-Jaikel*

----Resumen

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
| Antecedentes: la alergia alimentaria genera un efecto adverso en la salud derivado de una res-
: puesta inmunoldgica anormal que se presenta después de una exposicion a ciertas proteinas de
: los alimentos. En algunos casos, puede ocasionar sintomas graves e incluso la muerte. Actualmen-
[ te, se considera un problema de salud publica, que cuenta con escasos estudios en Latinoamérica
: y Costa Rica. Objetivo: determinar los conocimientos, actitudes y practicas sobre alérgenos ali-
: mentarios, y su gestion, que tienen los manipuladores de alimentos y que laboran en los servicios
| de alimentacion de la Universidad de Costa Rica. Materiales y métodos: estudio fenomenolégico
| (alérgenos alimentarios y su gestion), mediante entrevista estructurada a encargados de servicios
: de alimentacion y grupos focales con trabajadores operativos y concesionarios de 11 comedores.
: Resultados: se identificaron conocimientos adecuados y actitud positiva, pero con una limitada
[ aplicacion de las practicas por parte de los manipuladores de alimentos, lo que coincide con la
: poca ejecucion de medidas preventivas sobre alérgenos en los servicios de alimentacion al pu-
: blico. Conclusiones: los conocimientos y actitudes se encuentran estrechamente relacionados;
: sin embargo, se observa poca aplicacion en las practicas, lo cual podria deberse a limitaciones
| de recursos como equipo, infraestructura y a la ausencia de regulacién y capacitacion especificas.

1*  Autor de correspondencia. MSc., Oficina de Servicios Generales, Universidad de Costa Rica. San Pedro, Costa Rica.
marcela.penavasquez @ucr.ac.cr. https://orcid.org/0000-0002-9236-7656

2 MSc., Centro Nacional de Ciencia y Tecnologia de Alimentos, Universidad de Costa Rica. San Pedro, Costa Rica.
rebeca.lopez@ucr.ac.cr. https://orcid.org/0000-0002-0482-2912

3 MSc., Escuela de Nutricion, Universidad de Costa Rica. San Pedro, Costa Rica. cindy.hidalgoviquez@ucr.ac.cr.
https://orcid.org/0000-0002-0269-5008

4 Ph. D, Escuela de Nutricion, Universidad de Costa Rica. San Pedro, Costa Rica. tatiana.martinez@ucr.ac.cr.
http:/orcid.org/0000-0002-1288-7353

Como citar este articulo: Pefia-Vasquez M, Lopez-Calvo R, Hidalgo-Viquez C, Martinez-Jaikel T. Conocimientos, actitudes y practicas so-
bre gestion de alérgenos alimentarios en servicios de alimentacion de la Universidad de Costa Rica. Perspect Nutr Humana. 2023;25:15-29.
https://doi.org/10.17533/udea.penh.v25n1a02
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Conocimientos, actitudes y practicas sobre alérgenos en servicios de alimentacién universitarios

Palabras clave: alérgenos, servicios de alimentacion, capacitacion, reaccion alérgica, inocuidad alimentaria.

Knowledge, Attitudes and Practices on Food Allergen Management
in Public Food Services at The University Of Costa Rica

Abstract

Background: Food allergy is an adverse human health effect arising from an abnormal immunological response
following exposure to certain food proteins. In some cases, it can cause severe symptoms and even death. It has
recently been identified as a public health problem, with few studies in Latin America and Costa Rica. Objective:
To determine the knowledge, attitudes, and practices about food allergens, and their management, of food handlers
working in the food services of the University of Costa Rica. Materials and Methods: Phenomenological study (food
allergens and their management), through structured interviews with food service managers and focus groups with
operational workers and concessionaires of 11 canteens. Results: Adequate knowledge and positive attitude were
identified, but with a limited application of practices by food handlers, coinciding with the low implementation of pre-
ventive measures on allergens in public food services. Conclusions: Knowledge and attitudes are closely related,
however, little application is observed in practices, which could be due to resource limitations such as equipment,

infrastructure, and the absence of specific regulation and training.

Keywords: Allergens, food services, inservice training, hypersensitivity, food quality, food safety.

INTRODUCCION

La alergia alimentaria (AA) se define como un
efecto adverso en la salud, derivado de una res-
puesta inmunolégica anormal que se presenta
después de una exposicion a ciertas proteinas
de los alimentos (1). La cantidad consumida del
alimento es independiente del tipo o severidad
de la reaccién; por ejemplo, algunas personas
pueden desarrollar reacciones anafilacticas si
consumen cantidades muy pequefas (trazas) de
un alérgeno en especifico y estas pueden provo-
carles la muerte (2).

Las AA son un problema de salud publica, que
reportan en algunos paises prevalencias mayo-
res al 10 % en nifios (3) y en adultos, cerca del
6 % (4). Se estima que en el mundo hay 220 millo-
nes de personas que tienen esta condicion (5), lo
cual evidencia la necesidad de generar politicas
que contribuyan a mejorar la calidad de vida de

16 Vol. 25, N.° 1, enero-junio de 2023

estas personas. En Latinoamérica, incluyendo
Costa Rica, hay pocos estudios sobre la preva-
lencia de AA'y los principales alérgenos (6,7). La
mayoria de los estudios disponibles describen el
autorreporte de alergias, por lo que la verdadera
prevalencia se desconoce (7).

Las AA surgen de una interaccion compleja entre
la genética y factores ambientales como la dieta,
la composicién de la microbiota y la exposicion a
quimicos en el ambiente. En diversas investiga-
ciones, se ha demostrado que factores como la
inmigracion, la etnicidad y el comportamiento de
los consumidores afectan su desarrollo (1).

Alimentarse es un acto social, que implica comer
fuera del hogar; por tanto, es esencial promo-
ver opciones seguras para las personas con
AA, lo que ha generado el desarrollo de norma-
tivas para la gestion de alérgenos en servicios
de alimentacion al publico (SAP). Por ejemplo,
a nivel internacional, en el CODEX Alimentarius



se publicé recientemente el “Codigo de practicas
sobre la gestion de alérgenos alimentarios por
parte de los operadores de empresas de alimen-
tos” (8) y en Europa cuentan desde el afio 2011
con el reglamento (UE) n.° 1169/2011, mediante el
cual los paises de la Union Europea establecieron
una legislacion para la gestion de alérgenos en los
SAP (9). En Estados Unidos, los Control Diseases
Center han generado las guias voluntarias para el
manejo de alérgenos alimentarios en centros de
cuidado de nifios y programas escolares, en las
que indican cinco areas prioritarias de interven-
cion en estos SAP (10).

En Costa Rica, los SAP deben aplicar el Regla-
mento para los Servicios de Alimentacion al
Publico n.c 37308-S (11), el cual no incluye
aspectos relacionados con la gestion de alérge-
nos; lo que ha preocupado a los miembros de la
Red sobre Alergias e Intolerancias Alimentarias
de Costa Rica (RAIA). Esta red es liderada por
la Universidad de Costa Rica (UCR), e integra
a representantes de industria, academia, SAP,
consumidores y laboratorios, con el fin de desa-
rrollar investigacion y ser un medio fiable de
comunicacion para los consumidores. La UCR
es una institucién publica de educacién superior,
conformada por la sede central y siete sedes
regionales. En la primera hay 12 SAP, bajo la
figura de concesion publica a cargo de la Oficina
de Servicios Generales, cuya nutricionista es
miembro de la Red mencionada.

El objetivo de esta investigacion fue determinar
los conocimientos, actitudes y précticas de mani-
puladores de alimentos en los SAP de la UCR
para conocer el estado actual y generar lineas
de accion para la gestion de alérgenos en estos
establecimientos, que permitan, ademas, crear
modelos para otros SAP y proveer insumos para
el establecimiento de normativa en el pais sobre
este tema.

MATERIALES Y METODOS
Enfoque

En este estudio fenomenolégico (12) se identi-
ficaron los conocimientos, actitudes y practicas
sobre el fenémeno de los alérgenos alimentarios
y su gestion, mediante entrevista estructurada a
encargados de servicios de alimentacion y gru-
pos focales (GF) a trabajadores operativos (PO)
y concesionarios (CO). Este ltimo es una figura
de la administracién publica, en la que media un
contrato con el cual la Administracion concede a
un tercero el manejo de un servicio, en este caso
el del SAP.

Fendmeno estudiado e informantes

El fenémeno estudiado corresponde a los cono-
cimientos, actitudes y practicas sobre gestion de
alérgenos alimentarios en servicios de alimenta-
cion. Este fendmeno se analizé en los SAP de la
Sede Central de la UCR, a cargo de seis CO.

Se eligieron para el estudio 11 SAP administrados
por cinco CO. Se excluy6 una CO porque el SAP
difiere en cuanto a procesos y patrén de mend.
Los participantes de los GF fueron nueve mujeres
y un hombre, con edades entre los 39 y 60 afios;
cinco CO y cinco PO. Por otro lado, en el diag-
ndstico se consultd sobre procesos, debido a que
estos se relacionan e influyen estrechamente con
los conocimientos, actitudes y practicas.

Convocatoria de los participantes y recolec-
cion de datos

La convocatoria se hizo a través de la nutricio-
nista de la Oficina de Servicios Generales. La
recoleccion de los datos fue entre febrero del
2020 y febrero del 2021, mediante dos GF y la
realizacion de diagnésticos utilizando la técnica
de entrevistas.
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Variables, categorias de analisis e instrumentos
de recoleccion de datos

Variables

Précticas de ejecucion de medidas preventivas en
los SAP. Las variables evaluadas en los diagnos-
ticos se definieron mediante revisidn bibliografica
(13-15) y con el apoyo de la RAIA. El instrumento
se estructurd en cuatro secciones: aspectos
generales, aprovisionamiento (compras, recibo y
almacenamiento), produccién y servicio. A cada
pregunta se respondia con respecto a la ejecucion
de la medida preventiva consultada, indicando
si se ejecutaba de forma total, parcial o si no se
gjecutaba. En cada item se podia incluir observa-
ciones.

En los aspectos generales se consultd sobre si
cuentan con un listado de alérgenos, si los alérge-
nos potenciales se identifican y documentan como
un peligro; sobre la capacitacion del personal en
el tema de alérgenos, si el peligro “alérgenos” se
contempla en los programas de limpieza y des-
infeccién y si compran alimentos preenvasados,
especificos para personas con AA.

Para aprovisionamiento se consulté si se hace
identificacion y revision del etiquetado de alérge-
nos en la materia prima; ademas, si cuentan con
areas separadas para el almacenamiento de ali-
mentos con diferentes perfiles de alérgenos.

Con respecto a la produccion, se consulto si se
hace separacion (de tiempo o fisica) segun el
perfil del alérgeno, y si se cuenta con utensilios
diferenciados. También se consultd si cuentan
con procesos estandares operativos para limitar el
contacto cruzado con alérgenos y si estos pasan
por procesos de validacién, monitoreo y verifi-
cacion. Asi mismo, se preguntd si hay personal
diferenciado para la elaboracién de preparaciones
sin alérgenos, si se siguen recetas estandar y si
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se controla el cambio de ingredientes y la inclusion
de platillos nuevos que podrian introducir nuevos
alérgenos al SAP.

En cuanto al servicio, se consultd si se tenia dis-
ponible una lista de alérgenos para los platillos
del ciclo de menu y si se contaba con un proce-
dimiento para la gestion de quejas e incidentes
relacionados con alérgenos. Se pregunté si se
informaba a las personas con AA sobre el con-
tenido de alérgenos en las preparaciones y si
contaban con un plan de emergencias en caso de
reaccion alérgica en el SAP.

Categorias de Andlisis

Conocimientos, actitudes y practicas de los mani-
puladores de alimentos en relacion con las alergias
causadas por alimentos. Se elabor6 una guia para
cada GF con 10 preguntas para los colaboradores
y 11 para los CO, distribuidas en las categorias
de analisis.

Analisis de datos

La informacion de los grupos focales se transcri-
bi6 de las grabaciones, esta se verificaron por una
segunda persona y se analizaron linea por linea.
Se determinaron las categorias aprioristicas,
considerando los objetivos de la investigacion, la
teoria y la lectura inicial de las transcripciones.

Luego, a cada categoria se le dio el nombre que
mejor la describe y un codigo (codificacion abierta)
(16) a los segmentos que compartian la misma
naturaleza, significado y caracteristicas. Posterior-
mente, se identifico la proporcién de participantes
(todos, la mayoria, algunos, ninguno) que coinci-
dian en un cédigo. Las categorias se agruparon
en conocimientos, actitudes y practicas (catego-
rias nucleo) con el fin de responder a los objetivos
de la investigacion.



En el proceso de codificacion surgieron dos cate-
gorias emergentes: limitaciones para la gestion de
AL y recomendaciones para estas limitaciones.
Ademés, se clasificaron los conocimientos y las
practicas: adecuados o inadecuados. Después,
se integraron los resultados obtenidos en los diag-
nosticos y en los GF.

Los datos de los diagndsticos se tabularon en
hojas de célculo de Excel y se determinaron y
compararon los porcentajes de ejecucidn de cada
una de las medidas preventivas de los items diag-
nosticados por area operativa.

Consideraciones éticas

Este estudio fue aprobado por la Comisiéon de
Accidn Social, del Centro Nacional de Ciencia y
Tecnologia de Alimentos, la cual es la responsa-
ble de asegurar el cumplimiento de los requisitos
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% de aplicadon de medidas preventivas
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éticos en este tipo de estudios. Los participantes
firmaron un consentimiento informado.

RESULTADOS

Diagndsticos: practicas de ejecucion de medi-
das preventivas

En la figura 1 se puede observar, por area de con-
sulta, la ejecucion total, parcial o la no ejecucion
de las medidas preventivas. La columna de NA de
la gréfica se refiere a que, para algunas medidas,
los consultados consideraron que no eran aplica-
bles a su SAP. Se observa que, para los aspectos
generales, la ejecucion total es baja (10 %). Se
reporta una ejecucion parcial de medidas del
17 %, debido a que se aplicaban algunas de ellas,
pero solo para el control del gluten.

Produccion Servicio

Area operativa

mSi mNo M Parcial NA

Figura 1. Porcentajes de ejecucion de medidas preventivas por &rea operativa en SAP de la UCR.
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La medida de aspectos generales que se ejecuta
por mas SAP es la compra de alimentos preenva-
sados para personas con AA (40 %).

Se identifico que ningin SAP cuenta con proce-
dimientos de limpieza que busquen eliminar los
alérgenos ni tampoco realizan deteccion de nece-
sidades de capacitacion en la tematica y solo uno
tiene un programa de entrenamiento especifico
para gestion de alérgenos alimentarios.

El area de aprovisionamiento fue la que tuvo
menor ejecucion de medidas preventivas (5 %),
con un reporte de medidas parcialmente eje-
cutadas del 15 % (Figura 1), al igual que en los
aspectos generales. El reporte de aplicacion es
porque si ejecutan algunas medidas para gluten,
como la medida de revision del etiquetado. Nin-
guno tiene un area separada de almacenamiento
para los ingredientes con alérgenos.

En el area de produccion, un 7 % de las medidas
preventivas se ejecutan totalmente y un 3 % en
forma parcial (Figura 1). La medida de mayor eje-
cucion (60 %) fue la comunicacion de informacion
sobre cambios de ingredientes al personal. Por
otro lado, ninglin SAP cuenta con areas para pre-
parar de forma separada alimentos sin alérgenos,
ni utensilios diferenciados o procedimientos espe-
cificos para la aplicacion de préacticas que limiten
el contacto cruzado.

Se resalta en esta area que, debido a que estos
servicios no ofrecen opciones que aseguren la
ausencia de trazas, las CO consideraron algunas
de las medidas preventivas consultadas como no
aplicables. Estas medidas fueron si cuentan con
personal diferenciado para preparacion con y sin
alérgenos; si el personal se cambia el delantal, los
guantes y se lava las manos antes de preparar ali-
mentos para personas con AA, y si cuentan con un
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formato de receta estandar que incluya la identifi-
cacion de alérgenos.

El area de servicio presentd la mayor ejecucion
total (30 %) y un porcentaje de aplicacion parcial
del 10 % (Figura 1). La medida con mayor eje-
cucion en este rubro (100 %) fue la informacion
que el personal brinda al usuario sobre alérgenos,
cuando este pregunta por un ingrediente especifico
en una preparacion. Las medidas menos ejecuta-
das son las relacionadas con la informacion a los
comensales sobre el manejo de alérgenos y la
identificacion de alérgenos en la barra de servicio.
Sobre el protocolo en caso de alguna emergencia
por reacciones alérgicas, ninguno indico tenerlo
totalmente; sin embargo, 40 % indic6 que parcial-
mente, pues, aungue no es un protocolo como tal,
indicaron que si saben qué hacer en este caso,
que es llamar al numero de emergencias de Costa
Rica y al de emergencias de la UCR.

Conocimientos, actitudes y practicas
Conocimientos

Los conocimientos de los manipuladores y conce-
sionarios son en su mayoria adecuados (Figura 2).
El conocimiento con mas comentarios errdneos
fue el relacionado con las dosis de reaccion. Si
bien los participantes indicaron que la dosis para
causar una reacciéon depende de cada individuo,
se desconocia que a dosis pequefias se puede
presentar una reaccion. Algunos comentarios que
ejemplifican lo anterior fueron los siguientes:

para mi, con solo que toque la pinza, le
puede dar alergia a uno... dependiendo del
tipo de alergia que uno tiene [PO5].

Yo mads bien espero la respuesta, si se
puede con poca cantidad o con mucha, en
realidad no tengo conocimiento [PO3].
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B Alimentos alérgenos

B Diferencias Intolerancias
vrs alergias

B Dosis de reaccion
Alergias alimentarias
B sintomas

B Contacto cruzado

Conceslonarios

Figura 2. Porcentaje de conocimientos correctos indicados en los grupos focales de manipuladores y concesio-

narios

La mayoria de los participantes mostro tener
conocimientos sobre la sintomatologia que produ-
cen los alérgenos a nivel cutaneo, respiratorio y
que puede provocar la muerte. Por ejemplo:

como dicen ellas, puede ir desde un simple
brote, hasta la hinchazdn |[...] hasta que se
cierran las vias respiratorias, verdad, hasta
la muerte [COS].

En el grupo de concesionarios se mencionaron
algunos aspectos erréneos sobre los sintomas,
por ejemplo:

se puede llegar hasta la muerte si la per-
sona se ha expuesto demasiado, ya que si
se expone constantemente puede llegar a
tener una reaccion [CO5).

Lo anterior hace referencia a que la persona cree
que las reacciones severas son producto de una
exposicion constante a los alérgenos, lo cual es

incorrecto, pues este tipo de reaccién puede ocu-
rrir alin con poca exposicion.

Respecto al tipo de alérgenos mas comunes, se
mencionaron alimentos como tomate, huevo,
fresas y frutas en general, gluten, almendras,
mariscos, leche, culantro, aceite. Un comentario
ejemplifica lo anterior:

a veces son alérgicas hasta al culantro. Y
hay gente que es muy alérgica a lo que es
mariscos [PO1].

También coincidieron en que la alergia puede apa-
recer repentinamente, aunque antes no existiera
este padecimiento. Uno de los participantes men-
cioné:

Si, ella padecia mucho de alergias, pero
siempre habia comido queso y nunca le
habia pasado [CO3].

Perspectivas en Nutricion Humana 21



Conocimientos, actitudes y practicas sobre alérgenos en servicios de alimentacién universitarios

Ambos grupos en su totalidad mostraron tener
conocimientos correctos sobre el tema de con-
tacto cruzado y alergias. Se destaca que, en el
grupo de CO, muchos conocen que en las alergias
interviene el sistema inmune:

Si la intolerancia es algo mas a nivel
digestivo, en cambio la alergia involucra el
sistema inmunoldgico [CO2).

Otro de los conocimientos que la mayoria de las
personas tiene es sobre las diferencias entre
alergia e intolerancia (Figura 2); sin embargo, se
mencionaron comentarios erroneos:

Si, suena que lo tolera un poquito, pero ya
la alergia no [PO1].

Lo que refleja que no se tiene un concepto claro
sobre esta diferencia.

B Empatia y preocupacion

B Atencion a las necesidades del usuario

En ambos grupos se pudo observar que los
conocimientos estuvieron relacionados con las
experiencias vividas, y no necesariamente con un
aprendizaje formal. Este es un comentario de lo
anterior:

lo que habldbamos del camardn, el tomate,
la leche, y ...los otros un poquillo mas espe-
cificos y que uno con el tiempo comienza a
conocer al cliente [PO4].

Actitudes

La mayoria de los manipuladores mostraron tener
una actitud empatica con las personas que tienen
alergias alimentarias (Figura 3). Todas las CO se
mostraron anuentes a considerar las necesidades
de los usuarios, ya que las relacionan con expe-
riencias personales y laborales. Sin embargo,
emergieron preocupaciones, pues temen que
para el PO sea dificil satisfacer las restriccio-
nes alimentarias de cada individuo (Figura 3).

B Actitud hacia la capacitacion

Experiencia personal
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50

% de actitudes positivas

25

Manipuladores

Consesionarios

Grupo consultado

Figura 3. Porcentaje de actitudes positivas indicadas en los grupos focales.
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También, ponen en evidencia y valoran la impor-
tancia de llevar a cabo estrategias como, por
ejemplo, mantener la lista de ingredientes.

La mayoria del grupo de PO mostré preocupacion,
debido a las graves consecuencias que se pueden
generar si se consume un alérgeno, asi como la
responsabilidad que tienen con el cliente; y resal-
tan la necesidad de que los superiores tengan la
misma responsabilidad e interés en el tema. Estos
son algunos comentarios recibidos respecto a
este punto:

cada persona adquiere como responsabi-
lidad brindar la inocuidad del alimento al
cliente [PO3].

Uno al principio piensa que es algo muy
tedioso ...con el paso del tiempo, se obtiene
informacion muy valiosa... me he dado
cuenta de que si es importante que nosotros
manejemos en drea de barra y de cocina la
lista total con los ingredientes, porque si me
han llegado a preguntar [CO5)].

- Cumplimiento de lo indicado por el comensal

B Uso de listados de ingredientes
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Se identificd una ambivalencia en cuanto a la acti-
tud hacia la capacitacion en el manejo adecuado
de los alérgenos por parte de los CO, pues, aun-
que si la consideran importante, solo un 46 % de
los comentarios se relacionaron con una actitud
positiva en este tema (Figura 3). Las actitudes
negativas se daban principalmente por la existen-
cia de algunas limitaciones como, por ejemplo, la
rotacion del personal y el tiempo requerido para
desarrollar las capacitaciones.

Practicas

En relacién con las préacticas, en la figura 4 se
puede observar un resumen de la aplicacion de
practicas segun lo indicado en los grupos focales.
La mayoria de los manipuladores, indicaron realizar
acciones como modificacion en las preparaciones,
por ejemplo, eliminando un ingrediente cuando un
cliente lo solicitaba (Figura 4), o bien avisarle al
cliente si hay una preparacion para su consumo:

yo le dije que me llame en la manana y le
ayudamos a preparar... [CO5].

B Acciones de control de alérgenos

Conocimiento del personal sobre ingredientes

Manipuladores

Consesionarios

Grupo consultado

Figura 4. Aplicacion de précticas relacionadas con el control de alérgenos en los SA.
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Tabla 1. Categorias emergentes que surgieron en los grupos focales y sus frases de respaldo

En relacion con el personal

tipo de controles desde la cadena de
produccion hasta certificar” (PO2).

“Lo que nos come a nosotros es la
parte de la trazabilidad” (PO1)

Limitaciones  Frases Recomendaciones Frases
P " “Claro, el saber es muy importante. Se le estarian
Hacer una capacitacion, que se pueda — ;

Falta . Capacitacion dando herramientas a las muchachas para que tengan

o mantener en el tiempo, porque los - o
capacitacion. . . constante. mayor conocimiento, mayor responsabilidad de lo que
empleados también cambian” (CO). y . )
estén haciendo” (CO).

El tiempo Capacitaciones
disponible “Y el tiempo que demanda capacitar a segun la . ) Y )

P pod . . P ) ) g. o Una semana antes de entrar las lecciones” (Varias
para una persona, por mas experiencia que disponibilidad co)

capacitacion  tenga, es muy complicado” (CO). de horarios del '

es limitado. personal.

Capacitar a la
“Yo no sé si a ustedes les pasa, gente persona que “...la administradora es la que uno casi no cambia, ella

Rotacion del brillante que ustedes le pagaron su administra el es la que deberia tener el conocimiento para pasarlo

ersonal capacitacion y luego cuando ya estan servicio de en el momento que haya un cambio” (PO4).

P ‘ listos les ofrecen mas salario afuera alimentacion. “...hacer una capacitacion, que se pueda mantener en
porque la persona sabe que lleva un Programas de el tiempo, porque los empleados también cambian”
diamante” (CO). capacitacion (PO1).

continua.
En relacién con proveedores

Limitaciones Frases Recomendaciones Frases

Falta de “Pero como nosotros no estamos Solicitar en “La mayoria trabajamos con la misma verdad
certificando ningln producto libre de  formaconjuntala  (refiriéndose a proveedor de reposteria), pero no sé si

proveedores.  nada, no existe ese control. Si se dijera  informacién alos lo tienen tan claro” (CO 2).
que un producto tiene que ser libre de proveedores. “Pero no estaria de mas, mandar un comunicado
X cosa tendria que establecerse otro para pedir la lista de ingredientes: ‘mire la lista de

ingredientes es para identificar alguna alergia™ (CO 1).
“Pues lo ideal es que uno vaya, visite el lugar, lo
que tedricamente se tiene que hacer para revisar
las condiciones de produccidn y los estandares de

calidad, revisar las personas que trabajan. Pero en
nuestro caso no lo hago” (CO 3).
Comunicacion con el usuario

Limitaciones Frases Recomendaciones Frases

No siempre se  “porque muchas veces pasa que pasan  Recomendacion

puede ofrecer por la barra: “esto tiene tal cosa?,  estrategias para

alas personas -si’; “esto tiene ajo?, -si’, y se van que el cliente

con alergias como frustrados porque no pudieron  informe sobre sus

alimentarias conseguir lo que ellos querian comer, alergias.

opciones de no sé si me explico” (PO1).

alimentos.

“Yo pienso que el cliente que es
alérgico deberia de informar... este...
0 sea como que sentarse con... si va
a ser cliente de la soda, como que
sentarse con la administradora o0 no sé
y decirle “yo soy alérgico a esto, esto y
esto, me podrian hacer especialmente
mis alimentos verdad” (PO1).
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En ambos grupos, algunas personas mencionaron
précticas como leer la lista de ingredientes de los
productos para saber si contienen ciertos alérge-
nos o indagar sobre cuéles ingredientes contiene
una preparacion cuando el usuario realiza una
consulta. Alrededor de la mitad de los participan-
tes mencionaron précticas como reunirse antes
del almuerzo para brindar informacién a los cola-
boradores e indicaron mantener un listado de
ingredientes de la reposteria en el &rea de barra
de servicio, aunque ambas practicas no son exclu-
sivas para atender el tema de alérgenos y estan
establecidas de manera obligatoria por la adminis-
tracion de la Universidad.

La mayoria de CO menciond que no hay separa-
cion de ingredientes debido a posibles alérgenos,
esta se realiza en el area de almacenamiento por
otros aspectos de inocuidad. Estes es un comen-
tario de este aspecto:

yo no estoy separando abarrotes por aler-
gias, por ejemplo, almendras 0 mani no
se separan de otros alimentos, sino solo
por cuestiones de contaminacion cruzada
[CO2].

Otra practica mencionada por una CO es colocar
el alimento que podria provocar alergia a la vista
para que el usuario no tenga confusion:

Tengo un pollo con mani entones que ese
mani esté bien presente, para que el cliente
sepa que lo tiene, €so nos ha ayudado un
poquillo a evitar [CO1].

La totalidad de personas en ambos grupos hizo
mencion del uso de pinzas diferentes para servir,
pero el grupo PO fue insistente en este tema. Este
mismo grupo coincidié en que muchas de estas
practicas se hacen debido a las supervisiones que
les realizan frecuentemente. Asi mismo, enfatizan

en la necesidad de brindar informacion clara al
usuario sobre un alérgeno presente.

Es importante recalcar que, aunque se apliquen
algunas précticas, estas no son necesariamente
especificas para el tema de alérgenos y, como se
explica a continuacion, en ambos grupos se perci-
ben limitaciones importantes para poder atender a
las personas con AA en estos servicios.

Limitaciones relacionadas con la gestion de
alérgenos

Esta fue una categoria emergente (Tabla 1). El
grupo de CO fue el que aporté mas informacion en
esta categoria, con coincidencia en todas en sus
apreciaciones. Indicaron limitaciones en infraestruc-
tura, areas de separacion y cantidad de equipos;
también en la oferta de capacitaciones, debido a la
retribucion que el colaborador espera, los ajustados
horarios del SAP y la alta rotacion de personal; sin
embargo, coinciden en su importancia.

Otra dificultad ha sido obtener la informacion
veraz y a tiempo de los proveedores, contar con
variedad de productos libres de ciertos alérgenos,
y los precios elevados que caracterizan a este tipo
de productos.

Recomendaciones para la gestion de alérgenos

En esta segunda categoria emergente, el grupo
de CO en su totalidad indicé que las capacita-
ciones deberian ser programadas en épocas de
recesos para no afectar el servicio y que es nece-
sario que se mantenga una capacitacion continua
para los colaboradores, asi como determinar la
cantidad de usuarios con alergias. Una de ellas
sugirié capacitar a la persona que administra, por
estar un puesto de poca rotacion, y otra propuso
construir un SAP exclusivo para personas con
alergias. La mayoria del grupo de PO mencioné
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que es recomendable que las personas con aler-
gias lo informen oportunamente al SAP.

DISCUSION

La aplicacién de medidas preventivas en los SAP
analizados es limitada, lo cual podria deberse
a que la legislacion existente considera solo el
etiquetado de alimentos preenvasados y posible-
mente por ello la medida que mas se aplica por
las CO sea la compra de alimentos que indican
ser libres de gluten; a pesar de la dificultad para
encontrar variedad de productos libres de alérge-
nos, a precios accesibles.

Ontiveros et al. (17), en su estudio sobre legisla-
cion de etiquetado de alérgenos en seis paises
latinoamericanos, identificaron que, a pesar de
las diferencias entre las legislaciones, la mayoria
de los productos alimenticios envasados cum-
plen con las regulaciones locales de etiquetado
de alérgenos. Adicionalmente, en este estudio
se encontré que, por cada 5,7 productos con eti-
quetado de alérgenos, hay un producto con algin
ingrediente alergénico no declarado en la etiqueta,
lo cual puede generar sesgos al determinar aque-
llos alimentos libres de alérgenos en el SA.

Entre los conocimientos sobre los tipos de alérge-
nos mas comunes, no identificaron “los grandes
ocho”, sino aquellos con los cuales han tenido
alguna experiencia. Lo anterior concuerda con el
estudio de Eren (18), quien indica que la expe-
riencia laboral influye de manera significativa en
el conocimiento de los trabajadores. También es
coincidente con lo encontrado por Lopez-Calvo et
al. (19) en un estudio realizado con consumidores,
en el cual se mencionan como principales alérge-
nos otros alimentos como el tomate y la pifia. Se
ha observado que muchos manipuladores tienen
conocimientos mas empiricos que formales sobre
las AA en los SAP (20).
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Sobre los sintomas, se identifico que se pensaba
que las reacciones alérgicas a alimentos ocurren
después de una exposicion constante al alérgeno;
sin embargo, esto puede ocurrir aun con poca
exposicion (2). Este conocimiento erréneo podria
llevar a pensar que, una vez que la persona con-
suma el alérgeno, no le va a pasar nada y esto
podria afectar la aplicacion consciente de buenas
practicas sobre control de alérgenos en estos ser-
vicios.

En los participantes de los GF, se evidencio la
deficiencia de capacitacién en el tema de alér-
genos, sobre todo por el tiempo disponible y la
rotacion del personal; razones que también fueron
encontradas por Soon (21).

Con respecto a las actitudes, se observa que en
su mayoria fueron empaticas a pesar de no haber
contado con capacitaciones formales en la tema-
tica, lo cual concuerda con otros estudios en los
que se encontré una relacion significativa entre
una buena actitud a pesar de la falta de capaci-
taciones (22).

Una CO indicé que para su SAP no aplica la
identificacion y documentacion de los alérgenos
potenciales; al ahondar, menciond que no lo con-
sideran un peligro, lo cual podria deberse a la poca
capacitacion recibida (23). Sobre el contacto cru-
zado, se identificé un adecuado conocimiento; sin
embargo, en cuanto a la limpieza para la remocion
de alérgenos, se evidenci6 una falta de proce-
sos validados y estandarizados, ya que estos se
aplican principalmente para controlar peligros
microbiologicos. La mayoria de los consultados,
tanto en las entrevistas como en los GF, indico no
contar con areas separadas para producir alimen-
tos con y sin alérgenos. En los GF, se indicd como
limitante la falta de infraestructura, por lo que con-
sideran que no pueden producir alimentos libres
de alérgenos.



Se evidencia la necesidad de contemplar en los
programas de limpieza y desinfeccion la remo-
cién de alérgenos; actividad que se puede realizar
independiente de la infraestructura del local. Se ha
demostrado que el método de limpieza completo
(lavar, enjuagar, desinfectar, secar al aire) suele
ser eficaz para eliminar los alérgenos y minimizar el
contacto cruzado (24), por lo que seria muy util rea-
lizar los estudios de validacion correspondientes.

En el area de produccion, la medida méas ejecutada
es la comunicacién al personal sobre cambios de
ingredientes; esta se asocia con directrices esta-
blecidas en los contratos de los SAP. Tal hecho
también se podria asociar con la actitud empatica
de los trabajadores hacia las personas con AA,
ya que estos mostraron preocupacion por brindar
opciones de alimentacion e informacion veraz.

La actitud positiva y el sentido de responsabilidad
encontrados en los manipuladores difiere de otros
estudios en los que se encontrd que los trabajado-
res preferian no atender a los clientes con AA, no
se sentian responsables si alguna persona tenia
una reaccion alérgica y consideraban que podria
ser que el cliente estuviera mintiendo (25). En otro
estudio encontraron una baja calificacion hacia “la
necesidad de tomar AA como un tema muy serio”
(26).

Es relevante que los ingredientes de todos los
alimentos que se sirven en un restaurante se
encuentren claramente visibles, pero que, a su
vez, el usuario exprese de manera directa al
personal su AA (27), lo que concuerda con lo
encontrado en esta investigacion.

Todos los consultados indicaron no tener un
protocolo en caso de presentarse una reaccién
alérgica, tema que se ha enfatizado en cuanto a
su importancia por diversas guias de gestion de
alérgenos en SAP (28).

Los conocimientos de los trabajadores del SAP no
son completos; sin embargo, parecen influenciar
sus actitudes y practicas de una manera positiva
pero limitada, pues, para implementar las medidas
preventivas evaluadas, se requiere una capacita-
cion especializada en gestion de alérgenos, que
permita posteriormente su implementacion.

Es relevante realizar una supervision continua para
asegurar que las medidas son adecuadas y obte-
ner las mejoras requeridas de manera constante
para una implementacion sistematica, asi como se
ha logrado con muchas otras buenas précticas en
los SAP de la UCR. Dicha capacitacion deberia
ser un requisito para todo manipulador de ali-
mentos, por o que seria ideal que se incorporara
dentro del programa actualmente exigido por el
Ministerio de Salud de Costa Rica para reducir los
riesgos de reacciones fatales a los alimentos entre
los consumidores (17). Ademas, para lograr los
resultados deseables, las capacitaciones deben
ser continuas (29).

Aunque este estudio no cuenta con una muestra
representativa que permita generalizar los resulta-
dos, estos aportan evidencia de lo que se podria
encontrar en los SAP en relacion con el tema de
gestion de alérgenos.

En este estudio se concluyo6 que los conocimientos
y las actitudes de los manipuladores de alimentos
se encuentran estrechamente relacionados. En
general, ambos grupos mostraron buena acti-
tud y empatia hacia la atencién de personas con
alergias alimentarias, lo que podria suponer una
ventaja en la aplicacién de buenas practicas y
anuencia a mejorar conocimientos.

Sin embargo, se observé que hay poca aplica-
cion de practicas de medidas preventivas, lo cual
puede deberse a las limitaciones mencionadas de
recursos como equipo e infraestructura.
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La ausencia de regulacion en Costa Rica sobre la
gestion de alérgenos en SAP se puede relacionar
con la falta de capacitacion especifica y continua
en este tema, pues no se incluye en el curso esta-
blecido por la regulacién como obligatorio para los
manipuladores de alimentos.

Se concluye que, para poder mejorar la atencion
de personas con alergias alimentarias en estos

servicios, se debe trabajar en subsanar las
limitaciones mencionadas, asi como brindar capa-
citacion continua, con el fin de que se puedan
mejorar los conocimientos y las practicas que son
viables actualmente.
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Adecuacion del contenido de micronutrientes en harinas en Paraguay

Conclusiones: se requiere continuar con el monitoreo a fin de garantizar la adecuacion a la legislacion vigente, sobre
todo en cuanto a las concentraciones insuficientes o por encima del percentil 90.

Palabras clave: harina, hierro, vitaminas hidrosolubles, politica nutricional, Paraguay.

Adequacy of the Micronutrient Content in Wheat Flour with Iron and
Vitamins in Paraguay During the Period 2015-2019

Abstract

Background: Micronutrient deficiency, mainly iron deficiency, is one of the main nutrition problems worldwide.
Objective: To evaluate the adequacy of micronutrient content (iron and B complex vitamins) in samples of flour from
processing and fractionating companies in Paraguay, and to determine the significant differences in micronutrient
concentrations during the period 2015-2019. Materials and Methods: Descriptive and longitudinal study. A total of
540 flour samples were collected. The test method to quantify water-soluble vitamins was high-performance liquid
chromatography. Iron was determined using the AOAC985.35 method. Results: Samples were obtained from 10 re-
gions: 87.2% were taken from manufacturing plants or mills. 98.1% of the samples were type 000 flours (n=498). The
micronutrients that most frequently presented adequate concentrations were iron and niacin, while folic acid presented
the least adequate concentrations. Significant differences in micronutrient concentrations were observed throughout
the mentioned period. Conclusions: It is necessary to continue monitoring in order to guarantee compliance with cur-
rent legislation, especially regarding concentrations that are insufficient or above the 90th percentile.

Keywords: Flour, iron, water-soluble vitamins, nutrition policy, Paraguay.
INTRODUCCION Diferentes estudios realizados en Paraguay
demuestran una considerable prevalencia de ane-
mia por deficiencia de hierro en la alimentacion,
fundamentalmente en mujeres en edad reproduc-
tiva y nifios preescolares y escolares, en mayor
proporcién en areas rurales (5-9). La deficiencia

La deficiencia de micronutrientes (vitaminas y
minerales) y en especial de hierro es uno de los
principales problemas de nutricion a nivel mundial.
Su deficiencia produce graves consecuencias a la

salud, lo que contribuye al aumento de la morbi-
mortalidad materna y perinatal (1). La anemia es
de alta prevalencia entre las mujeres durante su
edad reproductiva. El embarazo, el posparto y el
sangrado menstrual abundante son las principales
condiciones que determinan la anemia por deficien-
cia de hierro (2). La carencia de hierro durante la
lactancia y la primera infancia se asocia con pér-
dida de la capacidad de aprendizaje y con una
disminucion de la resistencia a la enfermedad, lo
que genera como secuelas efectos negativos sobre
la capacidad de trabajo y la productividad (1,3,4).
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de vitaminas del complejo B, como el &cido félico,
puede producir desdrdenes del tubo neural (DTN)
(10). El enriquecimiento de alimentos con &cido
félico ha demostrado reducir en varias poblacio-
nes la incidencia de DTN (11,12).

El enriquecimiento o fortificacion es la adicion de
uno 0 mas nutrientes esenciales a un alimento,
incluso si este mismo nutriente esta contenido
naturalmente en él, con el fin de prevenir o corregir
su deficiencia demostrada de uno 0 mas nutrientes
en la poblacién o en grupos especificos (13,14).



La estrategia fundamental para controlar la
deficiencia de hierro es el enriquecimiento de ali-
mentos (1); la harina de trigo es el alimento ideal
para ser enriquecido, por tratarse de un producto
de consumo masivo en areas urbanas y rurales, de
facil accesibilidad, de relativo bajo costo y de sen-
cilla implementacion (15,16). La harina de trigo, al
ser industrializada, pierde vitaminas contenidas en
las envolturas del grano, principalmente tiamina,
riboflavina, niacina y acido félico, necesarias para
el ser humano, por lo que se recomienda su res-
tauracion (1).

El Instituto Nacional de Alimentacion y Nutricion
(INAN) es el organismo técnico del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social (MSPBS) de
Paraguay, responsable de la problematica alimen-
taria y nutricional del pais, en todas sus etapas. La
misién institucional es velar por la salud nutricio-
nal de la poblacién, la inocuidad y el mejoramiento
continuo de la calidad de los alimentos, a través
de politicas publicas articuladas.

Desde el afio 2002, el INAN realiza el monitoreo
de las plantas de harinas, en cumplimiento a lo
establecido en la Resolucion S.G. N.° 27, de fecha
31 de enero del 2002. Esta Resolucién fue dero-
gada en el 2021, con la Resolucion S.G. N.° 886,
“por la cual se aprueba el reglamento técnico de
enriquecimiento de la harina de trigo con hierro y
vitaminas, se establecen requisitos para la auto-
fizacion de importacion de la harina de trigo y de
la pre-mezcla de hierro y vitaminas utilizada en el
enriquecimiento de la harina” (s. p.). En la misma
normativa, en su Articulo 2 se menciona; “Establé-
cese que el Instituto Nacional de Alimentacion y
Nutricion -INAN, organismo técnico del Ministerio
de Salud Publica y Bienestar Social, se encargue
de elaborar el Plan General de Enriquecimiento
de la Harina de Trigo, determinando los nutrien-
tes a ser agregados, asi como las cantidades y
formas quimicas de los mismos”; y en su Articulo

5 dispone: “Designase al Instituto Nacional de Ali-
mentacién y Nutricién -INAN como responsable
del control del cumplimiento de las disposicio-
nes contenidas en este Decreto” (17). Ya desde
el afio 1998, el INAN da cumplimiento al Decreto
N.° 20.830, “por el cual se declara obligatorio el
enriquecimiento de la harina de trigo, con hierro
y vitaminas”. En el decreto, el Articulo 1 dispone:
“declarese obligatorio el enriquecimiento de la
harina de trigo que sea industrializada, importada,
fraccionada y comercializada en el pais, con hierro
y vitaminas (tiamina, riboflavina, niacina y &cido
félico), como medida de control de la carencia de
dichos nutrientes” (17).

Por todo lo expuesto, se planteé como objetivo
de la investigacion evaluar la adecuacion del con-
tenido de micronutrientes (hierro y vitaminas del
complejo B) en muestras de harina de empresas
elaboradoras y fraccionadoras de Paraguay, y
determinar la presencia de diferencias significati-
vas en las concentraciones de micronutrientes en
el periodo 2015-2019.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo,
de corte transversal, con datos procedentes de la
estrategia de enriquecimiento de harinas de trigo
con hierro y vitaminas en Paraguay, recolectadas
durante el periodo 2015-2019.

Ubicacion geografica o de espacio de estudio

Las muestras fueron tomadas en empresas o
plantas elaboradoras y fraccionadoras de hari-
nas, de 10 regiones sanitarias de la Republica del
Paraguay.

Sujetos/objetos de estudio

La poblacion enfocada consistio en muestras de
harina tipificadas como de cinco ceros (00000),
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cuatro ceros (0000), tres ceros (000), dos ceros
(00) y harinas leudantes, halladas en empresas
elaboradoras y fraccionadoras de harinas, con
Registro de Establecimiento (RE) otorgado por el
INAN, de 18 regiones sanitarias de la Republica
del Paraguay. La poblacién accesible fue confor-
mada por muestras de harina tipificadas como de
cuatro ceros (0000), tres ceros (000) y harinas
leudantes, halladas en empresas elaboradoras y
fraccionadoras de harinas, con RE, de 10 regiones
sanitarias de la Republica del Paraguay, recolec-
tadas en el periodo de marzo del 2015 a diciembre
del 2019.

Criterios de seleccion

La evaluacion de las muestras se realizé segun
lo establecido en la Resolucién N.° 27/2002. De
acuerdo con dicha resolucion, las muestras de
harina de trigo que son plausibles de ser analiza-
das para el contenido de micronutrientes son las
tipificadas como de cinco ceros (00000), cuatro
ceros (0000), tres ceros (000), dos ceros (00) y
harinas leudantes. Como criterio de inclusion, se
consideraron las muestras de harina con fecha
de elaboracién mas reciente (respecto al dia de
la toma de la muestra), seleccionadas de manera
aleatoria, disponibles en las empresas elaborado-
ras y fraccionadoras de harinas, con RE otorgado
por el INAN. Como criterios de exclusion, se con-
sideraron los residuos de harinas destinados a
usos distintos a los de alimentacion, muestras
premix (premezcla de vitaminas hidrosolubles:
tiamina, riboflavina, niacina y acido félico) y hie-
rro, que se utilizan para el enriquecimiento de las
harinas de trigo que seran comercializadas en el
territorio nacional, y a muestras destinadas a la
fabricacion de productos alimenticios cuyas cua-
lidades organolépticas podrian verse afectadas
por la premezcla de hierro y vitaminas utilizadas
para el enriquecimiento.
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Tamano de la muestra

La cantidad de muestras recolectadas se origind a
partir de las metas establecidas en el Plan Opera-
tivo Anual (POA) de la Seccion Micronutrientes de
la Direccion de Nutricion y Programas Alimenta-
rios (DNPA) del INAN, determinados para los afios
administrativos 2015, 2016, 2017, 2018 y 2019. El
total de muestras de harina recolectadas durante
el periodo 2015 a 2019 fue de 540.

Reclutamiento

Las muestras de harina fueron recolectadas por
técnicos de la secciéon de micronutrientes de la
Direccién de Nutricion y Programas Alimenta-
rios del INAN, en el contexto de la vigilancia del
cumplimiento de la Resolucion S.G N.° 27/2002,
realizada con base en la lista de las empresas ela-
boradoras y fraccionadoras de harinas registradas
en el INAN, durante el periodo 2015-2019.

Procedimientos y técnicas

Las muestras tomadas aleatoriamente por técnicos
de la seccién de Micronutrientes fueron entrega-
das a la Direccion de Laboratorio de Alimentos del
INAN para la realizacién de las determinaciones
analiticas. Se tomaron cinco muestras del mismo
lote en las plantas elaboradoras y una muestra de
boca de expendio o lugar de venta. EI método de
ensayo para cuantificar las vitaminas hidrosolu-
bles fue la cromatografia liquida de alta eficiencia
(HPLGC, por sus siglas en inglés high performance
liquid chromatography). El analisis se llevé a cabo
de manera simultdnea para las vitaminas B1
(tiamina), B2 (riboflavina), B9 (&cido fdlico) y B3
(niacina). Las vitaminas se separaron por medio
de HPLC; se utilizé una fase estacionaria apolar
(C18) y la solucion mezcla hexanosulfonato &cido
de sodio, fosfato monobasico de potasio y aceto-
nitrilo grado HPLC, como fase mévil con pH: 2,1.
Se detectaron a una longitud de onda de 275 nm



y sus concentraciones se determinaron con base
en la relacién del &rea de sus picos segun el cro-
matograma de la muestra y los estandares. Para
la determinacion del hierro se utilizaron dos méto-
dos, desde el 2015 hasta el 2018 el método fue
AOAC 944.02, que se basa en la destruccion de la
materia organica, se obtuvo la ceniza y se retomd
con &cido. El color se desarrollé con un cromo-
geno, en este caso la ortofenantrolina. Luego se
hizo la lectura en un espectrofotometro o colori-
metro. Para el calculo se utilizé la Ley de Beer
(18). A partir del 2019 las determinaciones se rea-
lizaron con el método AOAC985.35 (19). En este
método, la materia organica se destruye llevando
la muestra a cenizas en una mufla. La ceniza
remanente se disolvi6 en &cido diluido y el analito

se determind por espectrofotometria de absorcion
atémica. Se consideraron como valores adecua-
dos de micronutrientes cuando en la harina se
cuantificaban las siguientes cantidades minimas
de vitaminas: 4,50 mg para tiamina, 2,5 mg para
la riboflavina, 35 mg para niacina, 3 mg para el
&cido folico y 45 mg para hierro, por cada 100 g de
harina. Las variables consideradas para el analisis
fueron tipo de establecimiento, region sanitaria del
pais, afio de monitoreo, tipo de harina, cantidades
(mg/kg) de hierro, acido fdlico, tiamina, riboflavina
y niacina halladas en las harinas, porcentaje de
muestras de harina con niveles de enriqueci-
miento de hierro y micronutrientes adecuados e
insuficientes. Se presenta un flujograma completo
del proceso en la figura 1.

Cantidad de muestras de acuerdo a metas establecidas
en el Plan Operativo Anual (POA) de la Seccion
Micronutrientes (DNPA) del INAN, para los afios

administrativos 2015, 2016, 2017, 2018 y 2019.

[Consentimiento de los encargados de las empresas

Recoleccidn aleatoria de muestras por técnicos de
Micronutrientes, (DNPA) del INAN, en el contexto de la
vigilancia del cumplimiento de la Resolucion 5.G N2

27/2002.

NS

AN

N

Obtencidn de cinco muestras del mismo lote en las plantas
elaboradoras y una muestra de boca de expendio o lugar

de venta.

’(Entrega de muestras a la Direccion de Laboratorio de
Alimentos del INAN para la realizacion de las
determinaciones analiticas.

Vitaminas hidrosolubles mediante cromatografia liquida
de alta eficiencia (HPLC).

Hierro: mediante método AOAC 944.02 (del 2015 al 2018),
y método AOAC985.35 (a partir del 2019).

.
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Figura 1. Flujograma del proceso de obtencién de muestras para determinaciones analiticas.
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Anadlisis de datos

Los datos se digitalizaron en planillas electronicas
de Microsoft Excel® version 2013. La descripcion
de los resultados se expres6 mediante frecuen-
cias absolutas (n) y relativas (%) para las variables
cualitativas, y mediante promedios y desviaciones
estandar (para variables cuantitativas con dis-
tribucion paramétrica) y rangos intercuartilicos
(para variables cuantitativas con distribucion no
paramétrica). Para comparacién de proporciones
de muestras con niveles de enriquecimiento ade-
cuados e insuficientes de los micronutrientes entre
los afios 2015, 2016, 2017, 2018 y 2019, se utilizd
el test de proporciones; se considerd estadistica-
mente significativo un valor de p < 0,05.

Consideraciones éticas

Para la toma de datos se contd con el consenti-
miento de los encargados de las empresas; sin
embargo, debe tomarse en cuenta que segun el
Articulo 166 N.° 836/80 del Cddigo Sanitario, los
propietarios o representantes de establecimientos
de alimentos estan obligados a permitir el acceso
a los funcionarios competentes del MSPBS para
realizar las inspecciones que consideren necesa-
rias. Para la presente investigacion se asegurd

la confidencialidad de los datos mediante el res-
guardo de la identidad de marcas y empresas
que formaron parte del monitoreo. Se respeté el
principio de justicia al asegurar que las empresas
contaran con toda la informacion del procedi-
miento, antes de realizar la toma de muestras. Se
cumplié con el principio de beneficencia, al propor-
cionar via nota, de manera gratuita, los resultados
del monitoreo a las empresas, de manera gratuita.
Esta informacion es proporcionada a la empresa a
fin de que puedan realizar mejoras en el enrique-
cimiento de las harinas.

RESULTADOS

Durante el periodo 2015-2019, se recolectd un
total de 540 muestras procedentes de estableci-
mientos distribuidores o fraccionadores de harina
de trigo de distintos puntos del pais; sin embargo,
para el andlisis, se incluyeron diferentes n de
determinaciones para cada micronutriente,
dependiendo de la disponibilidad de reactivos
existente en el Laboratorio de Alimentos. En la
tabla 1 se observa el total de muestras de harina
de trigo analizadas segun el afio de monitoreo
y tipo de establecimiento. La mayor cantidad de
muestras fue procedente de la region de Caa-
guazu (n = 268, 50 %) (Tabla 2).

Tabla 1. Cantidad de muestras de harina de trigo recolectadas para la determinacion de hierro y vitaminas, segln

afio de monitoreo y tipo de establecimiento

2015 2016 2017 2018 2019 Total
Tipo de . % n % n % n % n % n %
establecimiento
Boca de expendio 0 0 19 66 0 0 0 0 0 0 19 3,5
Distribuidor 0 0 0 0 0 0 0 0 15 10 15 2,8
Fraccionadora 6 4 6 21 0 13 12,3 10 6 35 6,5
Plantas 150 9% 4 14 94 100 93 877 130 84 471 872
elaboradoras
Total 156 100 29 100 94 100 106 100 155 100 540 100

Nota: Los porcentajes se calcularon en relacion al total de cada afio.
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Tabla 2. Regiones sanitarias en las que se recolectaron
las muestras de harina a lo largo del periodo 2015-2019

Regiones n %
Alto Parana 92 17
Amambay 2 0
Caaguazu 268 50
Canindeyu 7 1
Capital 31 6
Central 64 12
Cordillera 1 0
Guaira 5 1
ltapua 59 11
San Pedro 11 2
Total 540 100

La otra mitad de las muestras tomadas en
este periodo se distribuydé en nueve regiones
sanitarias. Précticamente la totalidad de las
muestras analizadas fueron de harinas de tipo 000
(n =498, 98,1 %), y en segundo lugar la harina
leudante (n =5, 0,9 %) y tipo 0000 (n=5, 0,9 %).
El contenido de hierro y vitaminas del complejo
B (mg/kg) presentes en las muestras de harina
de trigo analizadas se presenta en la Tabla 3.
Los micronutrientes que en general presentaron

mayor proporcion de valores insuficientes son el
acido folico, la tiamina y la riboflavina. Los niveles
de enriquecimiento de hierro y vitaminas (mg/kg)
observados en las muestras de harina de trigo,
estratificado por afio, se presentan en la Tabla 4.

La interpretacion de los resultados de enrique-
cimiento de las harinas con los micronutrientes
debe analizarse en profundidad, ya que la Reso-
lucion S.G. N.° 27/02 establece los valores
minimos, pero no los valores maximos de enri-
quecimiento. Debe destacarse que el hecho de
que las muestras presenten valores superiores
a los puntos de corte establecidos no es necesa-
riamente indeseable o incorrecto; sin embargo,
debe contarse con informacién del porcentaje de
las muestras con valores muy superiores a los
minimos establecidos por la resolucion, segun la
informacion proporcionada por los percentiles.
Esta informacién se presenta en el Gréfico 1, con
los porcentajes de muestras que presentaron
concentraciones por encima del percentil 90. El
contenido de hierro, acido félico, niacina, tiamina
y riboflavina hallado en las muestras de harina
se observa en las figuras 2 y 3, respectivamente,
incluyendo los valores limite (outliers).

Tabla 3. Contenido de hierro y vitaminas (mg/kg) presentes en las muestras de harina de trigo analizadas

Vitamina o mineral n Mediana (p 25-75) IC95%  Valor minimo  Valor maximo
Hierro (45 mg/kg) 534 51,5 (38,2-64) 49,6-54,1 4 146
Acido folico (3 mg/kg) 403 2 (1-8) 2,3-2,8 0 15
Niacina (35 mg/kg) 380 60,5 (26-98,7) 69-82,1 2 283
Tiamina (4,5 mg/kg) 380 4 (2-5) 3,7-44 0 20
Riboflavina (2,5 mg/kg) 373 2(1-3) 2,1-2,7 0 16

Nota. Cantidades minimas de vitaminas consideradas como adecuadas: 4,50 mg para tiamina, 2,5 mg para la riboflavina, 35 mg para
niacina, 3 mg para el &cido félico y 45 mg para hierro, por cada 100 g de harina.
Las n de cada vitamina variaron, dependiendo de la disponibilidad de reactivos existente en el Laboratorio de Alimentos.
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Tabla 4. Niveles de enriquecimiento de hierro y vitaminas (mg/kg) observados en las muestras de harina de trigo,
estratificados por afio

Sétfézz:ifmento 2015* 20161 20174 2018§ 20191 Total
Hierro n % n % n % n % n % n %
Adecuado 106 67,91 16 69,6 53 56,4 74 69,81 78 50,3 327 612
Insuficiente 50 32,1 7 30,4 41 43,6 32 30,2 77 497§ 207 38,8
Total hierro 156 100 23 100 94 100 106 100 155 100 534 100
Acido félico

Adecuado 20 14 2 9 - - 60 75511 14 9 96 24
Insuficiente 126 86§ 21 91§ - - 20 25 140 914, § 307 76
Total 4cido folico 146 100 23 100 - 100 80 100 154 100 403 100
Niacina

Adecuado 75 48 0 0 - - 90 89 I 92 92 257 68
Insuficiente 81 52§, 1 23 1007, §, | - - 11 11 8 8 123 32
Total Niacina 156 100 23 100 - 100 101 100 100 100 380 100
Tiamina

Adecuado 52 33l 5 22| - - 50 50, I 6 6 113 30
Insuficiente 104 67§ 18 78 - - 51 50 94 94 267 70
Total tiamina 156 100 23 100 - 100 101 100 100 100 380 100
Riboflavina

Adecuado 33 22| 3 13 - - 84 8311 12 12 132 35
Insuficiente 116 788, | 20 87§ - - 17 17 88 881 241 65
Total riboflavina 149 100 23 100 - - 101 100 100 100 373 100

Nota.*, 1,4, §, Iindica que se presentaron diferencias significativas, segun el test de proporciones, en las celdas sefialadas en relacion con
la variable “afio”. Valor p considerado como significativo < 0,05.
Las celdas con -- indican que durante dicho afio no se tomaron muestras de harina.
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Figura 2. Distribucion de las concentraciones de hierro y niacina (mg/kg) halladas en las muestras de harina de trigo.
Nota. hierro n = 534, niacina n = 380.
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Figura 3. Distribucion de las concentraciones de acido flico, riboflavina y tiamina (mg/kg) halladas en las muestras

de harina de trigo.
Nota. Acido folico n = 403, riboflavina n = 373, tiamina = 380.
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Grafico 1. Porcentaje de muestras de harina con valores de enriquecimiento superiores e inferiores al percentil 90.
Nota. Percentiles 90 para hierro, acido félico, niacina, tiamina y riboflavina: 76, 5, 169, 7'y 5 mg/kg, respectivamente.

DISCUSION

A lo largo del periodo 2015-2019, la mayor can-
tidad de muestras fue recolectada en plantas
elaboradoras de harina de trigo (n = 471; 87,2 %
de las muestras) y la region de Caaguazu (n = 268,
50 %) fue la regién en la que se tomé la mayor

cantidad de muestras a lo largo del periodo men-
cionado.

Al analizar las muestras que presentaron concen-
traciones adecuadas e insuficientes a lo largo de
los afios, se observo una reduccion en los niveles
adecuados desde el 2018 en adelante. En el caso
del hierro, se presentd una reduccion significativa
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en el numero de muestras con concentraciones
adecuadas (= 45 mg/kg) durante el 2019 (50 %)
en relacién con lo hallado durante el 2015 (68 %).
En un afio (del 2018 al 2019) se produjo una
reduccion significativa en el nimero de muestras
con cantidades adecuadas de hierro (70 % vs.
50 %, respectivamente).

En el caso del &cido folico en harina (= 3 mg/kg),
durante el 2018 (75 %) aumentd signifi-
cativamente la cantidad de muestras con
concentraciones adecuadas, en relacion con las
muestras halladas durante el 2015 y 2016 (14 y
9 %, respectivamente), es decir, se produjo una
mejora significativa. Sin embargo, durante el 2019
(9 %) se redujo significativamente la cantidad de
muestras con concentraciones adecuadas res-
pecto a lo encontrado durante el 2018 (75 %).
Con respecto a las concentraciones insuficientes
de &cido fdlico, durante el 2018 (25 %) se hallo
que la cantidad de muestras con concentraciones
< 3 mg/kg fueron significativamente menores que
las halladas en el 2015y el 2016 (86 y 91 %, res-
pectivamente), es decir, se produjo una mejora
significativa. Se observd un aumento significa-
tivo en las muestras con cantidades insuficientes
durante el 2019 (91 %) en relacién con lo hallado
durante el 2018 (25 %).

En el caso de la niacina (= 35 mg/kg), aumentd
significativamente la cantidad de muestras con
concentraciones adecuadas al comparar los valo-
res entre el 2015 y el 2018; la misma situacién se
dio con las muestras del 2019 en relacion con las
del 2018. Consecuente a este hallazgo, se redujo
la cantidad de muestras con concentraciones
insuficientes entre el 2015y el 2018 (52 vs. 11 %),
el 2015y el 2019 (52 vs. 8 %), y los valores del
2016 (la totalidad de las muestras presentaron
valores insuficientes) en relacion con lo hallado
durante 2015, 2018 y 2019.
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Con respecto a la tiamina, se produjo una reduc-
cion significativa en la cantidad de muestras con
cantidades adecuadas (= 4,5 mg/kg) entre el
2015y el 2019 (33 a6 %), el 2018 y el 2019 (50 a
6 %); sin embargo, se presentd una mejora signi-
ficativa entre el 2016 y el 2018 (22 vs. 50 %). Se
observo una reduccion significativa entre el 2015
y el 2018 (67 a 50 %) en las muestras con concen-
traciones insuficientes, es decir, se produjo una
mejora en la situacion de yodacion.

Las concentraciones adecuadas de riboflavina
(= 2,5 mg/kg) disminuyeron significativamente
durante el 2019, en comparacién con los valores
hallados durante el 2015, situacién a la que se
debe prestar atencidn. Durante el 2018, aumenta-
ron significativamente las muestras con cantidades
adecuadas de riboflavina en relacion con los
valores hallados en el 2015, 2016 y 2019. Cabe
resaltar que entre el 2015 y el 2019 se redujeron
significativamente las muestras con concentracio-
nes insuficientes de riboflavina.

La Resolucion S.G. N.° 27/2002 establece las can-
tidades minimas de micronutrientes que deben
adicionarse a las harinas por cada kilogramo de
producto. En el presente estudio, el 61, 30, 67, 30
y 35 % de las muestras de harinas presentaron
concentraciones adecuadas de hierro, acido félico,
niacina, tiamina y riboflavina, respectivamente.
Considerando la preocupacion que se genera por
la gran cantidad de muestras con concentraciones
insuficientes de &cido fdlico, tiamina y riboflavina,
se analizo la distribucion por percentil de concen-
traciones encontradas para cada micronutriente
(dado que la mencionada resolucién solo establece
los valores minimos recomendados). Las cantida-
des de hierro y niacina halladas en las muestras
contemplaban las recomendaciones minimas
establecidas (medianas de 45 y 35 mg/kg, res-
pectivamente). Para los deméas micronutrientes, la



mediana hallada no fue suficiente para cumplir con
las concentraciones minimas recomendadas.

Si bien se present6 una gran cantidad de mues-
tras con cantidades insuficientes de acido félico
y riboflavina (76 y 70,3 %, respectivamente), no
puede soslayarse la cantidad de muestras con
valores superiores al percentil 90 (12,3 % y 14,7 %
de las muestras). Este hallazgo derivé en analizar
la cantidad de muestras con valores exagerada-
mente altos. En este sentido, se observd una gran
cantidad de muestras con valores atipicos (out-
liers) que se presentaron para el &cido félico, la
niacina, la tiamina y la riboflavina, situaciéon que
no debe ignorarse.

En la literatura actual se refiere que una mayor
disponibilidad de alimentos enriquecidos ha gene-
rado preocupacion a nivel internacional, dado
que no todos los grupos etarios se benefician por
una ingesta alta de micronutrientes. La relacion
entre el riesgo de cancer y la dosis de acido folico
aparentemente presenta una forma de U. Otras
investigaciones resaltan situaciones en las cuales
puede verse enmascarada la presencia de anemia
perniciosa ante una baja dosis de vitamina B12
(10). Se describen ademéas anemia y alteraciones
neuroldgicas en ancianos con ingestas elevadas
de folatos. La mayor probabilidad de exceder la
ingesta méaxima tolerable o upper level (UL) se
podria dar cuando existen niveles de enriqueci-
miento/fortificacion superiores a los establecidos
en las normativas nacionales o internacionales, o
por mayor consumo de suplementos o alimentos
fortificados/enriquecidos (20). A fin de evitar el
enriquecimiento con niveles excesivos de hierro
y vitaminas, a partir del 2020 el INAN consider6
necesario actualizar la Resolucion 27/2002. Se
derogd la Resolucion 27/2002 por la Resolucion
S.G N.° 886/2021, que establece rangos con con-
tenidos minimos y méximos de hierro y vitaminas.

Los programas de fortificacion de la harina deben
incluir métodos adecuados de garantia y control
de la calidad en los molinos, ademas de la super-
vision, desde el punto de vista normativo y de la
salud publica, del contenido nutricional de los ali-
mentos fortificados y una evaluacién de impacto
de las estrategias de fortificacion sobre la salud y
la nutricion (12). Por esta razén, seria fundamental
contar con investigaciones que evallen el con-
sumo de productos alimentarios cuyo ingrediente
principal sean las harinas (como los panificados),
con encuestas de alimentacion representativas
a nivel nacional, junto con las determinaciones
bioquimicas de estos micronutrientes, a fin de
establecer no solo si las cantidades de micronu-
trientes encontradas en las harinas son suficientes
para cumplir con los objetivos nutricionales de la
poblacidn, sino también para evaluar el riesgo de
superar las ingestas maximas tolerables (UL).

Una fortaleza de esta investigacion es que, segun
la investigacion de Pachén H. (21), son escasos
los paises que demuestran desarrollar la fortifica-
cién de granos basicos de una manera confiable y
continug; falta un monitoreo regular, con resultados
disponibles publicamente. La autora menciona que
se pueden citar pocos ejemplos de publicaciones
puntuales en paises como Guatemala, Palestina
y Chile de los resultados del seguimiento de estos
programas nacionales. Esta investigacion, reali-
zada en Paraguay, servird de insumo para otros
investigadores que busquen estudiar los avances
en la fortificacion de harina de trigo a nivel global.

Como limitaciones de la presente investigacion
puede mencionarse que, si bien la seleccion de
las muestras se hizo al azar, el muestreo no es
representativo de todas las empresas elaborado-
ras y fraccionadoras de harinas a nivel pais, por
lo que no es posible generalizar los resultados
(validez externa). Sin embargo, los hallazgos son
muy importantes, pues reflejan parte de la situacion
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encontrada durante el proceso de monitoreo de las FINANCIACION
plantas de harinas. Otra limitacién fue la falta de
suficientes reactivos a lo largo del periodo de anali- La investigacion no contd con financiaciéon por

sis, reactivos con los que se podria haber analizado parte de fuentes externas ni patrocinadores.
la totalidad de las muestras recolectadas a lo largo
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: Antecedentes: el tratamiento antirretroviral (TARV) mejora la calidad de vida y supervivencia
: de las personas con virus de inmunodeficiencia humana; sin embargo, su uso prolongado
| genera efectos metabdlicos y hematologicos a largo plazo. Ademas, intervienen aspectos
: alimentarios y de la propia infeccién. Objetivo: analizar el estado nutricional y la ingesta de
| macro y micronutrientes de personas con VIH bajo este tratamiento. Materiales y métodos:
: estudio descriptivo, transversal y correlacional. Participaron 59 adultos con VIH bajo TARV
: con linfocitos T CD4 = 200/mm? y sin otra patologia de base, que asistieron al servicio de
| infectologia del Hospital Rawson de Cérdoba, Argentina, en el periodo 2019-2020. Se regis-
: traron datos demograficos, bioquimicos (< 12 meses), inicio de TARV y esquema actual, es-
: tado nutricional antropométrico e ingesta alimentaria. Resultados: el 57,6 % presentd exceso
| de peso; 25,4 %, hipertrigliceridemia; 41,5 %, colesterol HDL bajo; y 27,6 %, hiperglucemia.
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Estado nutricional y VIH

Se registré en la mayoria de las personas una ingesta excesiva de calorias (49,2 %), lipidos (54,3 %) y sodio
(57,6 %), y deficitaria en potasio (44,1 %), calcio (77,9 %), zinc (20,3 %), vitaminas A (42,4 %)y C (35,6 %).
Conclusion: la alta prevalencia de sobrepeso/obesidad junto a las alteraciones lipidicas y glucémicas requiere
un abordaje integral en el cual una alimentacion adecuada complemente el TARV.

Palabras clave: VIH, terapia antirretroviral, estado nutricional, macronutrientes, micronutrientes.

Anthropometric, Biochemical Nutritional Status, and Dietary Intake of People
with HIV Under Antiretroviral Treatment, Cérdoba, Argentina

Abstract

Background: Antiretroviral therapy (ART) improves the quality of life and survival of people with human immunodefi-
ciency virus (HIV); however, its prolonged use generates long-term metabolic and hematological effects. Additionally,
dietary aspects and the infection itself are involved. Objective: To analyze the nutritional status and intake of macro
and micronutrients in people with HIV under this treatment. Materials and Methods: Descriptive, cross-sectional, and
correlational study. Fifty-nine adults with HIV under ART with CD4 T lymphocytes =200/mm3 and without any other
underlying pathology, who attended the infectious diseases service at Hospital Rawson in Cérdoba, Argentina, dur-
ing the period 2019-2020, participated. Demographic, biochemical (<12 months), ART initiation and current regimen,
anthropometric nutritional status, and dietary intake data were recorded. Results: 57.6% were overweight; 25.4%
had hypertriglyceridemia; 41.5% had low HDL cholesterol; and 27.6% had hyperglycemia. Excessive intake of calo-
ries (49.2%), lipids (54.3%), and sodium (57.6%), and deficient intake of potassium (44.1%), calcium (77.9%), zinc
(20.3%), vitamins A (42.4%), and C (35.6%) were recorded in most individuals. Conclusion: The high prevalence of
overweight/obesity along with lipid and glycemic alterations requires a comprehensive approach in which adequate
nutrition complements ART.

Keywords: HIV, antiretroviraltherapy, nutritional status, macronutrients, micronutrients.

INTRODUCCION

Actualmente, el mundo ha conseguido disminuir
la propagacion del virus de inmunodeficiencia
humana (VIH), en concordancia con uno de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)
propuesto por las Naciones Unidas, el cual
establece el desafio de poner fin a la epidemia
del sindrome de inmunodeficiencia adquirida
(SIDA) para el 2030 (1). En la Argentina, a fina-
les del 2021, se estimé que 140 800 personas
tenian VIH, de las cuales el 17 % desconoce
su diagnostico. En la provincia de Cérdoba se
reportaron 582 nuevos casos, correspondientes
al 8,3 % sobre el total del pais. EI VIH no tiene
cura, pero su tratamiento ha permitido mejorar
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la calidad de vida e incrementar la supervivencia
de los infectados. En el pais, se calcula que el
80 % tiene acceso a tratamiento antirretroviral
(TARV) (2), que consiste en la combinacion de
varios farmacos cuya finalidad es inhibir la repli-
cacion viral. De esta manera, solo permanecen
pequefias cantidades de virus en sitios en los
que no se expande la infeccién, lo que favorece
la recuperacion del sistema inmune y, por con-
siguiente, evita el desarrollo de enfermedades
oportunistas y la progresién a SIDA, para lo cual
es fundamental la adherencia al tratamiento (3).
Sin embargo, su uso crénico genera la apari-
cién de nuevos problemas de indole nutricional
y metabélico, como el sindrome de lipodistrofia
que incluye trastornos de la distribucién de la



grasa corporal, del metabolismo lipidico y de la
glucosa. Estos efectos adversos son mas fre-
cuentes en personas tratadas con inhibidores de
la proteasa (IP), aunque también parecen inter-
venir factores dependientes del individuo y de la
propia infeccion (4,5).

En funcion de sus repercusiones y teniendo en
cuenta el aumento de la poblacién envejecida
VIH+, tiene mayor relevancia el impacto a largo
plazo del TARV sobre el perfil lipidico y glucé-
mico, pues constituye un riesgo aumentado para
el desarrollo de enfermedades cardiovascula-
res, ademas del riesgo presente en la poblacién
latinoamericana dada la creciente carga de obe-
sidad y sindrome metabdlico en la region (6,7).
En consecuencia, se estima que el riesgo de
sufrir un infarto de miocardio en esta poblacion
es un 50 % mayor que en las personas sero-
negativas, principalmente con la utilizaciéon de
esquemas que contienen IP y ciertos Inhibidores
de la transcriptasa inversa (8,9).

Por otra parte, es frecuente la deficiencia de
micronutrientes debido a mdultiples causas como
la ingesta alimentaria inadecuada por falta de
acceso economico, monotonia alimentaria o
alteraciones digesto-absortivas producto de la
infeccion por VIH, del TARV o secundaria a infec-
ciones oportunistas (10). En este contexto, los
paises de América Latina atraviesan una transi-
cién nutricional en la cual la desnutricién coexiste
con el sobrepeso, la obesidad y las deficiencias
de micronutrientes. Particularmente en Argen-
tina, los estudios poblacionales méas recientes
han reportado un 66,1 % de exceso de peso (11).
Asimismo, son escasos los estudios que evaluan
la ingesta de nutrientes y el estado nutricional,
la mayoria de estudios abordan estos temas de
manera independiente.

Por lo general, la atencién de las personas con
VIH/SIDA se enfoca en los tratamientos farma-
cologicos y las manifestaciones clinicas, lo que
deja en segundo plano los aspectos nutriciona-
les. Si bien una adecuada alimentacion no tiene
repercusiones sobre la prevencién o cura de la
infeccion, el asesoramiento nutricional debe ser
un pilar fundamental en todas las fases de la
enfermedad, ya que contribuye a retrasar su pro-
gresion, mantener un éptimo funcionamiento del
sistema inmunoldgico y asi mejorar la calidad de
vida de las personas infectadas (12).

Por lo expuesto, resulta relevante analizar el
estado nutricional de las personas con VIH bajo
TARV, con la finalidad de conocer la ingesta de
macro y micronutrientes que permita tanto pre-
venir como tratar alteraciones metabdlicas y
deficiencias nutricionales, ademas de mantener
el peso corporal y un mejor estado de salud; por
medio de un abordaje integral e interdisciplinario,
que incluya la promocion de una alimentacion
saludable y equilibrada.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo, transversal y
correlacional en un nosocomio referente en la
atencion ambulatoria de personas con VIH. El
protocolo fue aprobado por tres entidades: la
Comision de Regulacion y Asesoramiento de
Trabajos Cientificos del Hospital Rawson, el
Comité Institucional de Etica de Investigacién en
Salud del Nifio y del Adulto del Polo Hospitalario
(Acta N.°128) y el Consejo de Evaluacion Etica
de Investigaciones en Salud de la provincia de
Cordoba (Registro N.° 3848). Las personas que
accedieron voluntariamente a participar firmaron
el consentimiento informado.

La muestra fue de caracter intencional, no proba-
bilistico y se incluyeron 59 sujetos mayores de 18
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anos, de ambos sexos, con VIH bajo TARV, sin
ninguna otra patologia de base y un recuento de
linfocitos T CD4 = 200/mm3, en el periodo 2019-
2020. Se excluyeron las mujeres embarazadas y
aquellos sujetos que descontinuaron el TARV o
presentaron discapacidades cognitivas o fisicas,
neoplasia, sindrome de malabsorcion, enferme-
dad hematoldgica o renal crénica.

De las historias clinicas se obtuvieron los datos
demograficos: género, edad y lugar de proceden-
cia, y los valores bioquimicos de los Ultimos 12
meses: colesterol total (CT), triglicéridos (TG),
colesterol LDL (col-LDL), colesterol HDL (col-
HDL), glucemia en ayunas, hemoglobina (Hb),
hematocrito (Hto), recuento de linfocitos T CD4,
esquema actual de TARV y su inicio. También
se registro la toma de otros farmacos (hipolipe-
miantes, hipoglucemiantes). El tratamiento se
clasificd segun la combinacion de farmacos en
TARV con IP y sin IP (3).

Los linfocitos T CD4 se determinaron por citome-
tria de flujo utilizando el multitest BD Multitest™
CD3 FITC/CD8 PE/CD45 PerCP/CD4 APC. El
perfil lipidico sérico se midid con pruebas colori-
métricas (Cholesterol Gen.2, Cholesterol Gen.4);
la glucemia en ayunas, por medio de la prueba
por radiacion ultravioleta (Glucose HK Gen.3); la
Hb, con el método de la cianometahemaglobina
por autoanalizador (13); y el Hto, a través del
método Westergreen (14).

En cuanto al estado nutricional bioquimico, se
considero dislipemia cuando uno de los valores
lipidicos se encontrd fuera de los parametros
de normalidad, segun los criterios establecidos
por las Guides Adult Treatment Panel Ill (15):-
CT elevado (= 200 mg/dl), TG elevado (= 150
mg/dl), col-LDL elevado (= 130 mg/dl), col-HDL
bajo (< 40 mg/dl), GL normal (< 100 mg/dl) (16),
y anemia cuando los valores de Hb y Hto fueron
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inferiores a < 12g/dl 0 37 % en mujeres y < 14¢g/
dl 0 < 40 % en hombres, respectivamente (17).

En consultorio se tomd el peso y la talla de los
participantes con el minimo de prendas y sin
zapatos, con la balanza mecénica profesional
marca C.A.M, modelo Standar Serie N.° E 8510
con precision en 100 g y equipada con tallimetro
con una resolucién de hasta 1 mm. Se midi6 la
circunferencia de cintura (CC) con cinta métrica
inextensible en cm, segun requerimientos estan-
dares (18). A partir del peso y talla se evalué el
estado nutricional antropométrico con el indice
de Masa Corporal (IMC), utilizando como refe-
rencia la clasificacion del IMC para personas con
VIH (19).

Se determind la ingesta alimentaria mediante un
cuestionario de frecuencia de consumo alimen-
tario validado y adaptado para la poblacién en
estudio (20). Se indagé por la cantidad (g/ml) de
alimentos consumidos y su frecuencia en dias,
semana o al mes, como también el tamafo de
la porcion con el soporte de modelos visuales de
referencia a través de un atlas fotogréfico de ali-
mentos (21) y modelos reales de utensilios que
representan diferentes porciones, cada una con
su medida equivalente (22).

Se categorizaron en deficiente, adecuado o
excesivo los valores de calorias, hidratos de car-
bono, proteinas y lipidos segun los lineamientos
de los Rangos Aceptables de Distribucion de
Macronutrientes consumidos respecto al valor
energético total (23). Mientras que la ingesta de
micronutrientes se contrasté con las recomenda-
ciones nutricionales segun sexo y edad (24-27)
para establecer el porcentaje de adecuacion en
excesivo (> 110 %), adecuado (90-110 %) y defi-
ciente (< 89 %) (28).



Se calculé la ingesta alimentaria a partir del
consumo de alimentos con una frecuencia dia-
ria, semanal o mensual, lo que se traduce en
cantidad de g/ml de alimentos ingeridos por
dia. Posteriormente, los datos alimentarios se
analizaron con el software sistema de andlisis y
registro de alimentos (SARA) version 1.2.12 que
estima el consumo diario de macronutrientes,
micronutrientes y calorias.

Analisis estadisticos

Se realizd un andlisis descriptivo de las carac-
teristicas generales de la poblacion. Las
frecuencias se presentan como nimeros abso-
lutos y porcentajes; las variables continuas como
medias y desviaciones estandar. Se compararon
las variables en estudio, segun sexo, a través de
la prueba t para variables continuas distribuidas
normalmente, la prueba de Kruskall-Wallis para
las variables con distribucion no normal y la
prueba de Fisher para las variables categéricas.
Para evaluar las asociaciones bivariadas entre
las variables estudiadas se aplic6 la prueba de
correlacion de Pearson. Las variaciones de los
marcadores bioquimicos entre los diferentes IMC
se analizaron mediante ANOVA de una via y
analisis post hoc (LSD Fisher), Se utiliz6 el soft-
ware STATA v15y la significancia estadistica fue
aceptada a un nivel p < 0,05.

RESULTADOS

De los 71 entrevistados, se excluyeron 12 por no
cumplir con los criterios de inclusion. El rango de
edad de los sujetos fue entre 19 y 74 afios. La
tabla 1 muestra las caracteristicas antropométri-
cas y bioquimicas de los sujetos bajo estudio. Se
observd un 57,6 % de exceso de peso, siendo
esta proporcion mayor en las mujeres respecto
a los hombres. En cuanto a la CC, la mayoria de
las mujeres mostré un riesgo aumentado/riesgo
muy aumentado de desarrollar enfermedad

cardiovascular a futuro, mientras que la mayor
proporcion de hombres presenté valores de CC
deseable.

El 254 % presentd hipertrigliceridemia; el
42,4 %, valores de col-HDL por debajo de los
establecidos como normales, méas bajos en hom-
bres que en mujeres; vy la hiperglucemia estuvo
presente en el 23,7 % de la muestra. Se encontrd
diferencia significativa segin sexo para col-HDL
(p=0,01), Hb (p = 0,0001) y Hto (p = 0,0001).

En la tabla 2 se observan diferencias significati-
vas en los marcadores CT (p = 0,013) y glucemia
en ayunas (p = 0,004) segin IMC. Para CT,
aquellas personas con IMC maés bajos tuvieron
medias significativamente diferentes a las de
aquellos con IMC mayores. Para la glucemia se
observé una diferencia significativa entre los que
presentaron obesidad mérbida y el resto de las
personas.

En la tabla 3 se evidencia una ingesta energética
excesiva en el 49,2 % de las personas, con un
consumo deficiente de proteinas y excesivo de
lipidos e hidratos de carbono. En lo que respecta
al aporte de micronutrientes, se destaca déficit
de potasio, calcio, zinc, vitaminas A y C. Asi-
mismo, resultd excesiva la ingesta de sodio en
el 57,6 % con una diferencia significativa segun
sexo, para este micronutriente (p = 0,009).

La media correspondiente al tiempo de adminis-
tracion de TARV fue de 6,53 + 5,61 afios y 25
personas (42,4 %) tenian un esquema con IP. Si
bien no fue posible establecer asociacion entre
el perfil lipidico y glucémico con los esquemas
de TARV (p > 0,05), se destaca una tendencia a
la significacion (p = 0,06) entre el CT y el tiempo
de suministro.
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Tabla 1. Caracteristicas antropométricas y bioquimicos de los sujetos bajo estudio

Los valores son expresados como media y desviacion estandar para las variables continuas y frecuencia (porcentaje) para las variables
categoricas. Los valores de p para las diferencias por género se basan en la prueba t para variables continuas distribuidas normalmente,
la prueba de Kruskall-Wallis para las variables con distribucion no normal y la prueba de Fisher para las variables categéricas. IMC: indice
de masa corporal; CC: circunferencia de cintura; Riesgo muy (...): riesgo muy aumentado; Col-LDL: colesterol de baja densidad; Col-HDL:
colesterol de alta densidad; GL en ayunas: glucemia en ayunas; Hb: hemoglobina; Hto: hematocrito.
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|

: Datos Total Mujeres Hombres p-valor
I (n=59) (n=24) (n=35)

: IMC (kg/m?) 26,99+5,58 28,15+6,31 26,19+4,96 0,17
| Bajo peso (%) 3(5,1) 1(42) 2(5,7)

| Normal (%) 22 (37,3) 7(29.2) 15 (42,9)

: Sobrepeso 1 (%) 8(13,6) 2(8,3) 6(17,1) 062
I Sobrepeso 2 (%) 6 (10,1) 6 (25,0) 6(17,1)

: Obesidad (%) 12 (20,3) 6 (25,0) 5(14,3)

: Obesidad mérbida (%) 8 (13,6) 2(8,3) 1(2,9)

: CC (cm) 94,13+15,74 95+17,01 93,53+15,03 0,92
[ Deseable (%) 28 (47,4) 7(29,2) 21 (60,0)

: Riesgo aumentado (%) 8(13,6) 3(12,5) 5(14,3) 0,03
: Riesgo muy (...) (%) 23 (39,0) 14 (58,3) 9(25,7)

: Colesterol total (mg/dl) 178,19+36,90 181,04+39,13 176,23+35,73 0,81
| Normal (%) 41 (69,6) 16 (66,7) 25 (71,4) 077
I Elevado (%) 18 (30,5) 8(33,3) 10 (28,6)

: Triglicéridos (mg/dl) 143,49+71,48 141,79+76,74 144,66+68,77 0,91
| Normal (%) 44 (74.6) 15 (62,5) 29 (82,9) 0,12
| Elevado (%) 15 (25,4) 9(37,5) 6(17,1)

| Col-LDL(mg/dl) 108,61+31,05 102,65+30,61 112,45+31,22 0,32
: Normal (%) 40 (67,8) 15 (62,5) 25 (71,4) 0,74
: Elevado (%) 19 (32,2) 9(37,5) 10 (28,6)

: Col-HDL (mg/dl) 44,04+10,76 48,43+10,71 41,16+9,92 0,01
I Normal (%) 34 (57,6) 15 (62,5) 19 (54,3) 0,04
: Bajo (%) 25 (42,4) 9(37,5) 16 (45,7)

: GL en ayunas (mg/dl) 94,21£12,76 95,83+16,09 93,14+10,12 0,97
: Normal (%) 43(76,3) 18 (75,0) 27 (77,1) 0,768
[ Elevado (%) 14 (23,7) 6 (25,0) 8(22,9)

: Hb (gr/dl) 14,09+1,71 12,97+1,37 14,82+1,52 0,0001
| Normal (%) 54 (91,5) 22(91,7) 31 (88,6) 0,46
| Bajo (%) 5(8,5) 2(8,3) 4(114)

: Hto (%) 43,05+5,06 40,19+3,55 44,93+5,05 0,0001
I Normal (%) 54 (91,5) 22917) 31(88,6) 0,72
: Bajo (%) 5(8,5) 2(83) 4(114)

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|
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Tabla 2. Colesterol total y glucemia en ayunas segun IMC

Colesterol total Glucemia en ayunas

IMC
Media DE p-valor Media DE p-valor
Bajo peso 127,67A 10,21 89,33A 7,77
Normopeso 170,18B 38,05 89,95A 7,98
Sobrepeso 1 169,50AB 31,46 92,75A 7,81
Sobrepeso 2 187,17BC 37,53 0,013 95,30A 19,27 0,004
Obesidad 193,00BC 22,42 96,92A 8,54
22?;'3:" 220,33C 35,53 119,678 757

Medias con una letra diferente son significativamente diferentes (p < 0,05).

Tabla 3. Ingesta alimentaria de macronutrientes y micronutrientes de los sujetos bajo estudio

Datos Total (n=59) Mujeres (n=24) Hombres (n=35) p-valor
Calorias 2829,09+1388,24 2486,01+1196,52 3064,35+1476,16 0,12
Deficiente (%) 21(35,6) 10 (41,7) 11 (31,4)

Adecuado (%) 9(15,2) 3(12,5) 6(17,1) 0,77
Excesivo (%) 29 (49,2) 11 (45,8) 18 (51,5)

Proteinas (g) 100,35+45 85,72+34,17 110,38+49,10 0,06
Deficiente (%) 19(32,2) 7(29,2) 12 (34,3) 0,32
Adecuado (%) 23(39,0) 12 (50,0) 11(31,4)

Excesivo (%) 17 (28,8) 5(20,8) 12 (34,3)

Lipidos (g) 111,2159,13 100,49+65,94 118,5653,72 0,12
Deficiente (%) 11(18,6) 7(29.2) 4(11,4)

Adecuado (%) 16 (27,1) 5(20,8) 11(31,4) 0,19
Excesivo (%) 32 (54,3) 12 (50,0) 20 (57,2)

HdeC(g) 329,15+150,25 296,43+138,95 351,58+115,48 0,17
Deficiente (%) 24 (40,7) 10 (41,7) 14 (40,0)

Adecuado (%) 15 (25,4) 6 (25,0) 9(25,7) 1,00
Excesivo (%) 20(33,9) 8(33,3) 12(34,3)

Sodio (mg) 2146,71+£1279,72 1705,28+1221,67 2449,41+1245,89 0,009
Deficiente (%) 20 (33,9) 13 (54,2) 7(20)

Adecuado (%) 5(8,5) 2(83) 3(8,57) 0,01
Excesivo (%) 34 (57,6) 9(37,5) 25 (71,43)

Potasio (mg) 3128,77+£1410,19 2836,34+1098,90 3329,30+£1572,80 0,35
Deficiente (%) 26 (44,1) 7(29,2) 19 (54,3)

Adecuado (%) 11 (18,6) 7(29,2) 4(11,4) 0,11
Excesivo (%) 22 (37,3) 10 (41,6) 12 (34,3)

Calcio (mg) 698,86+415,81 658,60+374,56 726,47+445,09 0,65
Deficiente (%) 46 (77,9) 19(79,2) 27(77,1)
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Adecuado (%) 5(8,5) 3(12,5) 2(5,8)
Excesivo (%) 8(13,6) 2(8,3) 6(17,1)
Fosforo (mg) 1521,50+668,09 1311,68+524,25 1665,38+723,26
Deficiente (%) 4(6,8) 2(8,3) 2(52)
Adecuado (%) 3(5,1) 1(4,2) 2(52)
Excesivo (%) 52 (88,1) 21(87,5) 31(88,6)
Zinc (mg) 14,83+7,56 12,24+5,48 16,61+8,32
Deficiente (%) 12 (20,3) 5(20,8) 7 (20,0
Adecuado (%) 5(8,5 1(4,2) 4(11,4)
Excesivo (%) 42 (71,2) 18 (75) 24 (68,6)
Hierro (mg) 22,20+11,15 18,11£7,70 25,12+12,36
Deficiente (%) 8(13,6) 6 (25,0) 2(5,7)
Adecuado (%) 7(11,9) 7(29,2)

Excesivo (%) 44 (74,5) 11 (45,8) 33(94,3)
Vit A (ur) 1075,59+792,90 925,52+650,94 1178,49+871,23
Deficiente (%) 25 (42,4) 9(37,5) 16 (45,7)
Adecuado (%) 6(10,2) 4(16,7) 2(57)
Excesivo (%) 28 (47,4) 11 (45,8) 17 (48,6)
Vit C (mg) 114,00+74,09 129,42+77,60 103,43+70,78
Deficiente (%) 21 (35,6) 5(20,8) 16 (45,7)
Adecuado (%) 7(11,9) 3(12,5) 4 (11,4)
Excesivo (%) 31(52,5) 16 (66,7) 15 (42,9)

Los valores son expresado como media y desviacion estandar para las variables continuas y frecuencia (porcentaje) para las variables
categoricas. Los valores de p para las diferencias de género se basan en la pruebat para variables continuas distribuidas normalmente,
la prueba de Kruskall-Wallis para las variables con distribucién no normal y la prueba de Fisher para las variables categdricas. HdeC:

hidratos de carbono.

DISCUSION

La literatura demuestra ampliamente los benefi-
cios del TARV en la calidad y expectativa de vida
de las personas con VIH; no obstante, la necesi-
dad de realizar un tratamiento cronico para evitar
la replicacion viral produce alteraciones meta-
bélicas y nutricionales a mediano y largo plazo.
Dentro de los efectos adversos mas reportados se
encuentra el cambio evidente en el estado nutri-
cional antropométrico con aumento de sobrepeso/
obesidad en detrimento de la desnutricion (29,30).
En relacion con el IMC, el 57,6 % presentd exceso
de peso. Un estudio similar realizado en una cli-
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nica privada de la ciudad de Cérdoba también
encontré alta prevalencia de sobrepeso/obe-
sidad (12). Estos resultados concuerdan con
investigaciones realizadas en Latinoamérica con
caracteristicas semejantes en cuanto a tamafio,
sexo y edad de la poblacién con VIH bajo estu-
dio (9,31). Cabe destacar que la prevalencia de
obesidad/obesidad morbida encontrada en este
estudio concuerda con los datos reportados por
la 2.2 Encuesta Nacional de Nutricién y Salud
para la poblacion adulta de Argentina (32). La
malnutricion por exceso es una tendencia cre-
ciente que afecta a los paises desarrollados y en
vias de desarrollo.



En cuanto a la CC, se hallaron valores superiores a
los deseables y se observaron diferencias estadis-
ticamente significativas seguin sexo; los porcentajes
de riesgo aumentado/muy aumentado fueron los
méas elevados en las mujeres. En concordancia,
un estudio realizado en Cali, Colombia, encontrd
mayor porcentaje de mujeres con CC elevada (33).
Al respecto, Bhagwat et al. (29) en Estados Unidos
investigaron diferentes combinaciones de TARV;
reportaron que las mujeres con IP tienen mayor
aumento en la grasa central en comparacion con los
hombres, situacion relevante al constituir un riesgo
cardiometabdlico asociado a la obesidad, adicional
a la propia infeccion y al uso de TARV (5,30). En ese
sentido, es importante considerar esta caracteristica
en la variable sexo, ya que, en general, los hombres
son mas propensos a tener valores aumentados de
CC debido a las implicaciones endécrinas del tejido
adiposo en la distribucion corporal de la grasa.
Sin embargo, las mujeres VIH+ bajo TARV, con el
tiempo, presentan un riesgo de morbilidad por adi-
posidad abdominal similar a la de los hombres (34).

Los hallazgos biogquimicos de este trabajo determi-
naron hipercolesterolemia y col-LDL elevado en mas
del 30 % de los sujetos, lo cual es frecuentemente
reportado en personas VIH+ bajo TARV (35). Estos
resultados concuerdan con otros estudios a nivel local
(12,36) y a nivel nacional en relacion con el CT en la
poblacién general (11). Por su parte, la hipertrigliceri-
demia fue inferior (25,4 %) en comparacion con otros
reportes de la region, cuya prevalencia varian entre
39y 57,1 % (4,8). Numerosos trabajos han descrito
que aquellos que poseen IP en su esquema de trata-
miento presentan variaciones en el perfil lipidico con
mayor frecuencia, caracterizadas principalmente por
hipercolesterolemia, hipertrigliceridemia, aumento de
col-LDL y reduccién de col-HDL (8,9,29,35). Si bien
no fue posible establecer asociacion entre el perfil
lipidico y glucémico con los esquemas de TARV,
probablemente debido al tamafo de la muestra, se
destaca una tendencia a la significacion (p = 0,06)

entre el CT y el tiempo de TARV suministrado. En
esta linea de investigacion, se ha evidenciado que
el tiempo de infeccion con VIH se relaciona con un
riesgo metabdlico elevado y distribucion perjudicial de
la grasa corporal (33,36). Por otra parte, las alteracio-
nes glucémicas constituyeron un 23,7 % (n = 14), de
las cuales tres personas tomaban hipoglucemiantes.

En relacion con los indicadores hematolégicos, el
8,5 % presentd niveles bajos de Hb y Hto. La evi-
dencia muestra mayor prevalencia de anemia en
estadios mas avanzados de la enfermedad (37,38).
Para su tratamiento, se debe tener especial cuidado
al momento de evaluar la suplementacion con hie-
rro, ya que podria aumentar la replicacion viral y el
riesgo de infecciones oportunistas (39). Al respecto,
en la actualidad, no existen pautas especificas para
la administracién de suplementos de hierro en esta
poblacion (38,40) y se requiere mayor investigacion
relacionada con la administracion de suplementos
de hierro en el contexto del TARV.

Al valorar la ingesta alimentaria, se identificé una
ingesta hipercaldrica en el 49,2 % de las personas.
Al discriminar los porcentajes por macronutrien-
tes, se encontrd un 32,2 % y un 40,7 % de ingesta
inadecuada de proteinas e hidratos de carbono,
respectivamente, y un 54,3 % de ingesta excesiva
de lipidos.

Los principales hallazgos de micronutrientes indica-
ron un aporte excesivo de vitamina A (47,4 %) y zinc
(71,2 %), considerado como una ingesta superior
al 110 % de la recomendacion segun edad y sexo
para la poblacion general (24,28). Estudios que
analizaron la suplementacion con zinc no encon-
traron efectos adversos (40,41). En concordancia,
diversos autores sugieren que su aporte com-
plementario aumenta los linfocitos T CD4 y CD3,
disminuye el riesgo de enfermedades oportunistas
y estabiliza la carga viral (42-44). Por el contrario,
reportes contradictorios sobre la suplementacion
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con zinc sugieren la necesidad de realizar ensayos
clinicos adicionales (39).

Cabe aclarar que no hay evidencias demostra-
das sobre los efectos de la hipervitaminosis en la
poblacién con VIH bajo TARV (45). En particular,
la administracion de vitamina A presenta contro-
versias (44,46). Por otro lado, el déficit vitaminico
cobra importancia dado que se ha asociado a la
disfuncion del sistema antioxidante sumado a los
efectos del VIH y del TARV, que elevan el estrés
oxidativo, contribuyen a la progresion de la enfer-
medad y, por ende, a la mortalidad (47,48).

En lo que respecta al analisis del calcio, las perso-
nas con VIH tienen mayor riesgo de disminucion de
la densidad mineral 6sea (43,49). En este estudio,
el 77,9 % present6 déficit de este micronutriente.
Por su parte, algunos estudios sugieren incorporar
suplementos de vitamina D y calcio a los pacientes
con VIH que tengan factores de riesgo de osteo-
porosis (50,51). Ademas, el 57,6 % de los sujetos
tenia una ingesta excesiva de sodio, con diferen-
cia significativa segun sexo. Esta diferencia puede
deberse al desconocimiento de los hombres de
los efectos del sodio en la salud (52). En linea
con los hallazgos de este estudio, en Sao Paulo,
Brasil, se encontré una ingesta alta de sodio en
la mayoria de las personas VIH+ estudiadas (53).
Estos micronutrientes permiten mantener normal
la funcion inmune y su deficiencia compromete la
inmunidad y la progresion de la enfermedad (54).

Flores-Lopez y Flores-Arenales (40) refieren que
el TARV y el tratamiento nutricional son indispen-
sables para el seguimiento y evolucidén de esta
poblacion; asi se considera la atencion nutricional
como un pilar complementario para el abordaje de
la infeccion por VIH. En tal sentido, al constituir
la alimentacion un factor de riesgo modificable
de enfermedades de indole metabdlicas cada
vez mas prevalentes entre las personas con VIH
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(55, 56), es fundamental un abordaje integral que
incluya la terapia nutricional desde el momento
del diagndstico. Las recomendaciones deben
realizarse en funcion de la evaluacion del estado
nutricional, a fin de promover una alimentacion
equilibrada y variada, que proporcione un aporte
adecuado de los nutrientes necesarios para man-
tener o mejorar el estado de salud (57).

En relacién con los requerimientos energéticos,
estos pueden variar segun la fase de la enfermedad
y la presencia de enfermedades concomitantes,
por lo que pueden verse aumentados entre un
10-30 % en fase asintomatica o sintomética, res-
pectivamente. Por otra parte, los requerimientos de
macro y micronutrientes son los mismos que para
la poblacion seronegativa de la misma edad y sexo
(56). Sin embargo, es primordial la deteccién pre-
coz del déficit de macro y micronutrientes, dado que
su correccion puede mejorar la salud y la calidad
de vida (41,57). Finalmente, si bien el enfoque prin-
cipal para las personas VIH+ debe seguir siendo
aumentar la disponibilidad y cobertura del TARV
para cumplir con los ODS —también un aumento
en el acceso a la atencion nutricional, lo que da
como resultado una mejora en el estado nutricional
de la persona—, este comprende un papel comple-
mentario en el manejo de la infeccion por el VIH.
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---Resumen

Antecedentes: el beta-hidroxi-beta-metilbutirato es un metabolito natural que se forma a partir de la
descomposicion de la leucina (amino&cido de cadena ramificada) y cuya popularidad como suplemen-
to ha ido aumentando en los ultimos afios. Varios estudios se han centrado en abordar sus efectos
tanto en el rendimiento deportivo como en personas no entrenadas. Objetivo: el objetivo de este
estudio fue determinar los efectos del beta-hidroxi-beta-metilbutirato en la hipertrofia muscular desde
tres enfoques de suplementacion: adulto joven, adulto mayor y suplementacién conjunta. Materiales
y métodos: esta revision se llevo a cabo en bases de datos como Pubmed, Springer Link y Science
Direct, con el propésito de resumir e identificar los posibles efectos de esta suplementacion desde
el afo 2012 hasta el afio 2020. Resultados: en términos generales, la blisqueda arroj6 en total 50
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Suplementacién con HMB en hipertrofia

articulos, de los cuales, 31 se desarrollan en la linea de adulto joven, 10 en la linea de adulto mayory 9 en la linea de
suplementacion conjunta. La primera linea fue la de mayor evidencia, y en ella se resaltan los principales hallazgos
en torno al objetivo de la investigacion. Conclusiones: a causa de los pocos estudios publicados en este aspecto es-
pecifico (hipertrofia), concluir los efectos exactos al suplementar con beta-hidroxi-beta-metilbutirato es controversial,
porque hasta la fecha se sigue discutiendo a favor de sus efectos o, por oposicion, su no evidencia. La aclaracion de
los resultados debe ser abordada con prudencia. En los estudios abordados de los efectos, con mayor abundancia se
encontro la composicion corporal, la fuerza y el dafio muscular, seguidos de la preservacion de masa, la toxicidad, el
estado hormonal y la biogénesis mitocondrial.

Palabras clave: musculo, fuerza, hipertrofia, suplemento dietético, sarcopenia.

Potential Effects of HMB Supplementation on Muscle Hypertrophy: A Narrative Review

Abstract

Background: Beta-hydroxy-beta-methylbutyrate is a natural metabolite formed from the breakdown of leucine (a
branched-chain amino acid), and its popularity as a supplement has been increasing in recent years. Several studies
have focused on addressing its effects on both athletic performance and untrained individuals. Objective: The aim
of this study was to determine the effects of beta-hydroxy-beta-methylbutyrate on muscle hypertrophy from three
supplementation approaches: young adults, older adults, and combined supplementation. Materials and Methods:
This review was conducted on databases such as PubMed, Springer Link, and Science Direct to summarize and
identify the possible effects of this supplementation from 2012 to 2020. Results: Overall, the search yielded a total
of 50 articles, of which 31 were developed in the young adult line, 10 in the older adult line, and 9 in the combined
supplementation line. The young adult line had the most evidence, with the main findings highlighted around the re-
search objective. Conclusions: Due to the limited number of studies published on this specific aspect (hypertrophy),
concluding the exact effects of supplementing beta-hydroxy-beta-methylbutyrate is controversial, as there is still on-
going debate regarding its effects or lack of evidence. Clarification of the results should be approached with caution.
Among the effects studied, body composition, strength, and muscle damage were found most abundantly, followed by
mass preservation, toxicity, hormonal status, and mitochondrial biogenesis.

Keywords: Muscle, strength, hypertrophy, dietary supplement, sarcopenia.

INTRODUCCION

El beta-hidroxi-beta-metilbutirato (HMB) es un
producto natural proveniente de la leucina (AA
esencial y ramificado) (1), que contiene distintos
mecanismos de accion en el cuerpo humano,
este puede provenir de manera endégena en muy
pocas cantidades, por lo cual se complementa
a través de alimentos ricos en proteina, como
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productos |acteos, cames y pescados (2,3); sin
embargo, no se alcanza la dosis adecuada, ya
que serian necesarias cantidades excesivas de
proteina para alcanzar el nivel recomendado de
HMB. La dosis de suministracion se encuentra en-
tre 1 gy 3 g/dia, ya sea antes del entrenamiento,
lo que favorece la sintesis de proteina, o después
del entrenamiento, lo que acelera la recuperacion
muscular (4). Por esta razén, se encuentra como



suplemento nutricional en distintas presentacio-
nes en capsulas y en polvo, como sal de calcio
(Ca-HMB) o en acido libre (Fa-HMB) (5).

Existen dos lineas principales en las cuales se ha
estudiado este suplemento, la primera se dirige
a poblacion clinica/adulto mayor y la segunda se
enfoca en la influencia del HMB en la composi-
cién corporal en poblaciones fisicamente activas.
Con base en esta segunda linea, se ha podido
evaluar los posibles efectos del HMB midiendo
los cambios en el diametro de distintos segmentos
corporales o porcentaje de masa muscular de la
muestra estudiada en cada caso; no obstante, la
hipertrofia muscular no ha sido el objetivo princi-
pal de las investigaciones, por lo cual, la medicion
concreta de este fendomeno no ha sido totalmente
corroborada.

Dicho esto, la suplementacion con HMB ha pre-
sentado distintos efectos que posiblemente
pueden favorecer la hipertrofia muscular, como
disminucion de proteélisis del musculo por medio
del sistema ubiquitina proteosoma (UPS), que
permite la inhibicion del catabolismo y apoptosis
mionuclear (2,6). Paralelamente, se le asignan
funciones de antioxidante y antiinflamatorio, lo que
evita un alto rango de dafio muscular medido por
la creatinquinasa (CK), incrementa la salud celu-
lar, mejora del envejecimiento neuromuscular (7)
y controla las concentraciones de TNF-alfa y TNF
(factor de necrosis tumoral) (8). Asi mismo, cabe
resaltar los estudios que respaldan la suplementa-
cién con HMB, sin ningln indicador de problema
de genotoxicidad (9).

Por consiguiente, esta serie de efectos beneficio-
sos que se le atribuyen a la suplementacién de
HMB se dan siempre y cuando la suplementacion
esté acompafada de ejercicio fisico.

Debido a lo anterior, se incrementaron los estu-
dios en el deporte y el rendimiento a causa de

que este suplemento presenta una gran sefali-
zacién anabdlica que contribuye en muchas de
las capacidades fisicas en atletas. Por ende, el
HMB colabora en la sintesis del colesterol nece-
sario para la funcién y el crecimiento celular, lo
que fortalece el sistema inmunoldgico y el nivel
de linfocitos en sangre, ademas de preservar las
hormonas sexuales (6). Esto resulta Util en depor-
tes de altas intensidades, en los que se incluya
exigencia en potencia y resistencia, dentro de
los cuales se puede ubicar el método de entre-
namiento high intensity intervalic training (HIIT),
que, acompafado de suplementacion con HMB,
genera un impacto en el umbral de fatiga debido
a su alta intensidad de ejecucion y capacidad de
amortiguacién muscular, lo que conlleva la mejora
del transporte y utilizacién del lactato, para retra-
sar la fatiga y soportar el ejercicio intenso por un
tiempo prolongado (10).

Recientemente, Jakubowski et al. (11) llegd a la
conclusion de que la suplementacion con HMB no
mejora la composicion corporal a través del entre-
namiento de resistencia; por lo tanto, son varios
los estudios que dejan interrogantes acerca del
efecto ergogénico de esta suplementacion. Por su
parte, Teixeira et al. (12) no respaldan el uso de
los metabolitos de leucina para ganancias en el
rendimiento y la composicion corporal. De acuerdo
con la investigacion de Wilson et al. (5), se sugiere
tener un mayor control a la hora de ejecutar los
protocolos de entrenamiento y suplementacion
para evidenciar los efectos positivos en la compo-
sicidn corporal de jovenes fisicamente activos. Es
claro que todavia se evidencian contrariedades en
los estudios que abordan los efectos de la suple-
mentacién con HMB, lo que puede estar sujeto a
la dosis empleada, al tiempo de suplementacion, a
las magnitudes de la carga y a los métodos de en-
trenamiento. Por tanto, es pertinente realizar una
revision para determinar cuéles son los efectos de
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la suplementacion de HMB para potenciar la hiper-
trofia muscular.

MATERIALES Y METODOS

Se llevé a cabo una revision exhaustiva en bases
de datos como Pubmed, Springer Link y Science
Direct, en la que se incluyeron 50 articulos de tipo
cientifico, con disefios de investigacion experi-
mentales doble ciego, revisiones sistematicas,
metaanalisis, cuyo objetivo describiera los efec-
tos de la suplementacion de HMB en cualquiera
de sus presentaciones y su posible efecto en la
hipertrofia muscular. Las palabras claves emplea-
das en la busqueda fueron beta-hidroxi-beta-me-
tilbutirato, HMB, sport, streght,muscle,hipertrophy,
leucine y exercise. Por consiguiente, los estudios
que se incluyeron estan basados en el efecto de
HMB sobre composicion corporal, fuerza, hiper-
trofia a través del entrenamiento y rendimiento
en atletas, en paralelo con la conservacion de la
masa muscular en el adulto mayor, el dafio mus-
cular producido por el ejercicio intenso y la suple-
mentacién conjunta. Como parametro principal de
esta revision solo se tuvieron en cuenta articulos
de investigacion publicados a partir del afio 2012 y
hasta el afio 2020.

Los estudios para ser incluidos se permitieron en
cualquier idioma, en su mayoria fueron articulos
en inglés y espafol; cada investigador empled
rigurosamente el filtro humano para buscar el es-
tatus o clasificacién de la revista, por medio de la
plataforma Scimago Journal & Country Rank para
verificar su confiabilidad y su impacto de publica-
cion. Esto permitidé comparar los estudios y evi-
denciar la relevancia de ellos en suplementacion,
en este caso con HMB. Estudios que no contaban
con este estatus fueron excluidos de esta revision.
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RESULTADOS Y DISCUSION

En términos generales, la busqueda arrojé en total
50 articulos, de los cuales 31 se desarrollan en la
linea de adulto joven, diez en la linea de adulto ma-
yory nueve en la linea de suplementacion conjunta.
La primera linea fue la de mayor evidencia, y resalta
los principales hallazgos en torno al objetivo de la
investigacion.

Adulto joven

Esta revisién narrativa encontrd 31 articulos bajo
este lineamiento (Tabla 1). Primero, se evidencio
en el estudio de Kuriyan et al. (3), sobre todo en la
poblacion de adulto joven, que a partir de las con-
centraciones endogenas de HMB en el cuerpo se
tiene una correlacion entre el porcentaje de masa
magra y la fuerza. Estos jovenes presentan de igual
forma mayor nivel de leucina y de alfacetoisoca-
proato (KIC), pero menores precursores de estos.
También se evidencié que los hombres presentan
un mayor nivel de concentracion que las muijeres;
asi que presentan un nivel mas alto de oxidacion
de leucina, lo cual puede ser debido a la cantidad
de ingesta de proteinas, la composicion corporal y
el nivel hormonal.

En cuanto a la composicion corporal, en estudios
como el de Hoffman et al. (8), se suplementé en un
tiempo de 23 dias con dosis de 3 g de HMB-FA en
entrenamiento militar y se demostré que no hubo
interacciones significativas en el grupo placebo en
comparacidn con el grupo suplementado en cuanto
a la masa corporal. En linea con este estudio, Redd
et al. (4) al siguiente afio se apoyan en el mismo
protocolo de suplementacion en entrenamiento de
alta intensidad y obtienen los mismos resultados en
la variable ya mencionada. Asimismo, en el estudio
de Robinson et al. (13), se administro una dosis de
3 g de HMB-FA con entrenamiento HIIT en cuatro
semanas y se encontré que no hubo diferencias
significativas en la composicion corporal.



Tabla 1. Resultados de suplementacion con HVB en jévenes

Ref. Autores Método Muestra Edad Sexo Tiempo de intervencion Resultados
Entrenamiento Frecuencia Suplementacion
Albertetal.  Observacional, ' HMB incrementa el anabolismo
2 o - 34 No aplica
(2015) revision sistematica muscular.
Jovenes mayor concentracion
Kuriyan etal. Observacional, o Masculino 47 ) Ninguna . plasmatllca de HMB
3 . . 101 30-45 afios . Ninguno (concentraciones correlacionado con la fuerza de
(2016) estudio correlacional femenino 54 ) )
enddgenas). agarre y el porcentaje de masa
muscular.
2-3 dias / semana
(2/6 estudios) 5-7
Sanchez- . . . dias / semana (1/6 e HMB sin efectos significativos en
) Observacional, - , Resistencia, ) 3 g por dia dividida en o )
6 Martinez et . 193 19-25afos  Masculino ) estudio); como horas . composicion corporal, ni fuerza
metaanalisis remo, judo . 3dosisde 1g.
al. (2018) de entrenamiento por muscular.
semana 6,9a16,8h/
semana (2/6 estudios)
Hoffman et Expenrpental, . Entrenamiento , 3 g &cido libre, 23 HMB mgqt|eqe calidad muscular
8 aleatorizado 13 Masculino " 23 dias . en ejercicios intensos atenuantes
al. (2016) militar dias. o
controlado (militares).
3 g HMB, 3 porciones:
Experimental 30"antes del
10 Miramonti et aleatorizado 23 18-33 afios Mascuhrwo y HIIT 3 semana/semana eJerC|c[o,1 hora . HMB + hut permitio mayor retraso
al. (2016) femenino después, y la dosis de la fatiga neuromuscular.
controlado )
final de 3 horas
después.
Jakubowski  Observacional, No o Masculinoy  Entrenamiento 3 g HMB, mayora 3 HMB no generd ninglin cambio en
11 . - . 18-50 afnos . 2 veces/semana o
etal. (2020)  revision sistematica aplica femenino de fuerza semanas. la composicion corporal.
Experimental,
12 Teixeira et aleatorizado 20 1845 af0s  Masculino Resistencia 3 veces/semana HMB-FA -HMB-Ca,8 HMB rjolgenero ningun efecto
al. (2019) controlado doble semanas. ergogénico.
ciego
Santesteban HMB estimula Gh y IGFH lo
- L No . . . '
18 e Ibafez Revision tedrica ) No aplica que permite mayor hipertrofia
aplica
(2017) muscular.
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29

30

27

26

66

Arazi et al.
(2018)

Durkalec-
Michalski
y Jeszka.
(2015)

Robinson et
al. (2014)

Durkalec-
Michalski et
al. (2017)

Manjarrez-
Montes-de-
Oca et al.
(2015)

Rittig et al.
(2017)

Kaczka et al.

(2019)

Tsuchiya et
al. (2019)

Arazi et al.
(2019)

Asadi et al.
(2017)

Revision tedrica

Experimental,
aleatorizado
controlado doble
ciego al menos una

Experimental, doble
ciego controlado

Experimental,
aleatorizado
controlado

Revision tedrica

Experimental,
cruzado aleatorio

Revision sistematica

Experimental,
aleatorizado doble
ciego

Experimental,
aleatorizado, doble
ciego y controlado

Experimental,
sistematico
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34

42

28

20-22 afos

18-35 afios

22-28 afios

No aplica

21-34
anos

No aplica

20-21 afios

18- 25
anos

Masculino

Masculino

Masculino y

femenino

Masculino

Masculinos

Masculino

Masculino

Masculino

Militar, fuerza,
voleibol

Remo

HIT

Lucha, judo,
jiu-jitsu

Ninguno

Entrenamiento
(excéntrico tren
superior)

Ejercicios
pliométricos

Ejercicio
pliométrico

No aplica

5 veces/semana

3 veces/semana

12 semanas

No aplica

3 dias

No aplica

2y 4 semanas

No aplica

6 semanas

39 HVB.

12 semanas.

3 g pordiade
HMBFA,4 semanas.

3 dosis: al despertar,
inmediatamente
después del
entrenamiento y antes
de dormir, Ca-HMB.

3 g HMB.

3 g de pildoras de
HMB-Ca.

1 gde HMB-FA 0
placebo 30" antes.

3 g HMB/dia.

HMB acompafado de
entrenamiento de fuerza mejora la
recuperacion muscular.

HMB redujo el porcentaje de
grasa corporal.

HMB+ entrenamiento hiit aumento
la capacidad aerobica y vo2 Max
en hombres y mujeres.

HMB produjo cambios en la
composicion corporal: reduccion
de la grasa corporal, aumento de
la masa libre de grasa.

HMB no tiene efectos adversos
en su suplementacion.

HMB junto con el ayuno
contribuye en la prevencion de
procesos catabolicos.

HMB reduce el dafio muscular
después del ejercicio, por lo tanto,
acelera la recuperacion.

HMB inhibe significativamente
las disminuciones en la fuerza y
flexibilidad muscular, la hinchazén
muscular.

HMB-FA antes del ejercicio
induce efecto anticatabdlico y
protectores para reducir el estrés
oxidativo.

HMB-FA durante seis

semanas puede promover un
aumento de fuerza y potencia
significativamente mayor después
del entrenamiento.



23

28

32

22

21

Townsend et

al. (2015)

Rahimi et al.
(2018)

Redd et al.
(2017)

Tsuchiya
etal.
(2020)

Tinsley et al.
(2018)

Kim y Kim
(2020)

Ferreira et al
(2017)

Experimental,
aleatorizado, doble
ciego

Observacional
metaanalisis de

ensayos controlados

y aleatorios

Cuasi experimental,
antes y después

Experimental,
aleatorizado
controlado doble
ciego

Experimental,
aleatorizado
controlado con

placebo doble ciego.

Observacional
revision sistematica

Experimental,
aleatorizado

20

No
aplica

20

No
aplica

24

Deportistas
jovenesy
sanos

Edad
media 24
anos

20 afhos

20-21 afios

18a50

anos

No aplica

21-26 afios

Masculino

Masculino y
femenino

Masculino
(soldados)

Masculino

6 mujeresy 5

hombres

No aplica

Masculino

RM

Resistencia

Entrenamiento
fisico y
navegacion

Contraccién
isométrica

No aplica

Remo

Entrenamiento
defuerzay
resistencia

No aplica

2y 4 semanas

23 dias

5 dias después del
ejercicio (contraccion
exceéntrica)

3 dias

No aplica

14 dias

19 de HVB-FA.

3 gde HVB al dia.

HMB y PL (paquetes
gel). Tres porciones
de (1 g por porcion de
comida) por dia.

Ingestion de 1,59/
dia de pildoras de
HMB-Ca.

3g/ddeHMB-FA o
placebo durante una
dieta sin carne de 3
dias seguida de un
ayuno de 24 horas.

No aplica.

3 g/dia-1de Ca-
HMB.

HMB-FA antes del ejercicio de
resistencia aumenta la respuesta
de GH al ejercicio de resistencia
de alto volumen.

el HMB tuvo un efecto
significativo en la reduccion de los
niveles medios de CK'y LDH.

23 dias de suplementacion
con HMB no parecian tener un
efecto significativo sobre las
concentraciones circulantes
de IGF-I asi como IGFBPs

1-6 en soldados durante un
entrenamiento militar muy
intenso.

1,5 g/ dia de HMB inhibe
significativamente la reduccion
de la fuerza muscular y el ROM
después de las CEC. Ademas, no
tiene ningun efecto sobre el dolor,
la hinchazon o la rigidez de los
musculos.

Ni el ayuno ni el HMB-FA alteran
la degradacion de las proteinas
miofibrilares durante las primeras
24 h de ayuno, como lo indica el
3MH: CR urinario.

3 g de HMB durante 12 semanas,
aumento la capacidad aerdbica y
la potencia anaerdbica méaxima,
y una disminucion de la masa
grasa.

Mejora en la capacidad para
generar energia, que puede estar
asociada con la administracion de
suplementos de HMB mediante la
reduccion de catabolismo durante
el entrenamiento.
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20

25

24

31

Experimental,
Tritto et al. aleatorizado
(2019) controlado doble
ciego
Wilkinson. et Cuasiexperimental,
al. (2018) antes y después
Silva etal. Revision sistemética
2017
Molfino etal.  Observacional,
(2013) revision sistematica
Experimental,
Wilson etal.  aleatorizado
(2014) controlado con
placebo doble ciego.
Pitchford et Cuasi experimental
al. (2018) P

hon‘:::res 26-30 afios
8 22 afnos
No aplica
No aplica
20 21 afios
No aplica

Masculino

Masculino

Masculino

Entrenamiento
resistencia

Muestras de
sangre

Entrenamiento
de resistencia

HMB-FA (3 g - dia-1,
HMB-Ca (3 g - dia-1,
o PL (almidon de

maiz, 3 ¢ - dia-1) tres

12 semanas . .
veces al dia en dosis
de 1 g, consumido
con las comidas
principales.

No aplica 3 gde Ca-HMB.

No aplica
No aplica

12 semanas 3 g por dia de HMB-

FA.
No aplica

HMB independientemente de su
forma, no promueve la hipertrofia
del musculo esquelético.

Este estudio respalda la
propiedad proanabolica de HMB a
través de mTORcH,

HMB-FA parece ser un
suplemento dietético seguro en
poblaciones sanas.

Redujo los marcadores de

dafio muscular inducidos

por el ejercicio, el tiempo de
recuperacion posterior al ejercicio
y mejord la calidad de vida.

HMB-FA en combinacién con
entrenamiento de alta intensidad
y con frecuencia ondulante da
como resultado aumentos en el
LBM, hipertrofia muscular, fuerza
y potencia.

CaHMB no indican ningln
problema de genotoxicidad, estos
hallazgos respaldan la seguridad
del consumo dietético de CaHMB.
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Del mismo modo, en las revisiones de Sanchez-
Martinez et al. (6) y Jakubowski et al. (11), se
argumenta que el HMB no genera cambios en la
composicion corporal en adultos jévenes entre los
18 y 45 afnos. No obstante, en seis semanas de
suplementacion acompanada de la misma dosis
en los estudios anteriores, la masa corporal tuvo
efectos significativos en comparacion con el gru-
po placebo, con un entrenamiento en resistencia
que se incrementaba sistematicamente en cada
sesién, de acuerdo con el cumplimiento de la can-
tidad prescrita por repeticiones (14).

Sin embargo, Durkalec-Michalski y Jeszka (15),
con una muestra de 16 hombres entre los 20 y
22 afios suplementados durante ocho semanas y
con un entrenamiento de resistencia realizado tres
veces por semana, obtuvieron una disminucion
significativa en la masa grasa. De manera seme-
jante, Kaczka et al. (16), en su revision, describen
una tendencia positiva en la masa libre de grasa
del grupo suplementado, lo que respalda lo ante-
rior. Durkalec et al. (17), dos afos después, en 42
hombres de 22-28 afios durante 12 semanas con
una dosis de 3 g diarios de Ca-HMB, comprobaron
una reduccion en masa grasa y un aumento signi-
ficativo en masa libre de grasa. Lo mismo ocurre
en el estudio experimental de Wilson et al. (5), con
12 semanas de intervencion, en el que aumenté la
masa corporal del grupo suplementado, teniendo
como diferencia la presentacién del HMB, en este
caso HMB- FA. Dicho esto, se apoya que el HMB
puede reducir el porcentaje graso, aunque San-
testeban e Ibafiez (18) afirman que solo puede ser
producto del entrenamiento de fuerza.

En los estudios en que se evaluaron los cambios
en las medidas antropométricas, se encontra-
ron dos en los que no se observaron diferencias
significativas entre el grupo suplementado y el
placebo (12,19). Ahora bien, en esta revision se
encontraron resultados mixtos en la variable de
hipertrofia muscular, como en el caso particular

de Tritto et al. (20). El HMB acompafiado de un
entrenamiento de resistencia de 12 semanas no
promueve la hipertrofia del musculo esquelético.
Por oposicion a esto, en el estudio de Wilson et
al. (5), se encontré que 12 semanas de suplemen-
tacion con HMB- FA tuvo efectos en aumentos de
masa corporal magra y grosor muscular.

Concretamente, en la evaluacion de fuerza, el
estudio de Ferreira et al. (21) lleva a cabo la su-
plementacion en canoistas elite; se obtuvo un au-
mento significativo de la fuerza maxima, con 3 ¢
de suplementacién con HMB-CA. Ahora bien, en
12 semanas de entrenamiento, en el estudio de
Wilson et al. (5), el grupo suplementado con HMB
tuvo efectos significativos en la ganancia de fuer-
za para sentadillas, press de banca, peso muerto
y fuerza total.

La revision de Albert et al. (2), al igual que la de
Santesteban e l|bafiez (18), establece que con
la suplementacion de HMB se da un aumento
de esta capacidad en ejercicios como sentadilla,
peso muerto, press hombro y extension de pier-
nas, teniendo en cuenta que funciona en ejercicios
multiarticulares y con una correcta periodizacion, a
pesar de que en la revision de Sanchez-Martinez
et al. (6) no tiene ningun efecto sobre la fuerza.

Otra de las capacidades que se valoré fue la po-
tencia. En el estudio de Durkalec et al. (17) hubo
un aumento significativo en potencia del pico
anaerdbico, potencia media y velocidad maxima;
en cambio, en Teixeira et al. (12) no se observaron
diferencias entre los grupos suplementado y pla-
cebo de esta variable. Por otro lado, en la revisién
de Kim y Kim (22), se aborda la suplementacion
como mejora del rendimiento, en este caso los
efectos del HMB sobre su efectividad en promover
mejoras de la capacidad y la potencia aerdbicas.
Apoyando los mismos resultados de Durkalec
et al. (17), con un aumento de la capacidad aero-
bica junto a cambios en las fases del umbral ven-
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tilatorio, esta el trabajo de Robinson et al. (13), con
un pico de VO2 méx significativamente mayor en el
grupo HMB + HIIT adicionando en este un aumento
del 4-11 % del rendimiento. Estos estudios estan
respaldados por la revisién de Albert et al. (2), en
la que se afirma que el HMB atenu6 el tiempo para
alcanzar el VO2 méx incluyendo un mayor rendi-
miento aerébico.

Cabe resaltar los efectos de la suplementacion de
HMB en la recuperacion del dafio muscular después
del ejercicio, pues este dafio genera limitaciones en
la funcién muscular, lo que conlleva mencionar lo
encontrado por Rahimi et al. (23), en linea con Mol-
fino et al. (24). Se concluye que la suplementacién
con HMB beneficia la disminucion de los niveles de
CK'y LDH,; estos son indicadores para el dafio mus-
cular. Silva et al. (25), a pesar de encontrar resulta-
dos variados, dan soporte a que el HMB-FA puede
atenuar los marcadores de dario muscular después
del ejercicio. Por ultimo, Santesteban e Ibafiez (18)
describen que el HMB-FA acelera la recuperacion
en marcadores de dafio muscular, y todavia cabe
sefialar su efectividad sobre el estrés oxidativo pro-
ducido por el ejercicio, como se evalud en el estudio
de Arazi et al. (26). En este Ultimo estudio se encon-
tr6 que al suplementar 1 g de HMB-FA 30 minutos
antes del entrenamiento, se promueve la recupe-
racion al atenuar la magnitud del estrés oxidativo.
En relacion con el dafio muscular, se encontré un
estudio experimental de Tsuchiya et al. (27), de dos
y cuatro semanas con una dosis de 3 g de HMB-
CA, en el que se confirma que este consumo inhibe
la hinchazén muscular, la restriccion del rango de
movimiento (ROM) y la prevencion del dafio mus-
cular tras contracciones excéntricas.

Sin embargo, en el estudio de Tsuchiya et al. (28),
con una dosis de 1,5 g de HVB en contracciones
excéntricas se observé que el HMB no tiene dife-
rencias significativas del grupo suplementado en
comparacién con el placebo, en las variables de
dolor muscular, rigidez muscular y rango de mo-
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vimiento. De la misma forma, Arazi et al. (29) no
encontraron cambios significativos en la respuesta
inflamatoria y el dafio muscular. Debido a esto, se
evidencia la falta de consenso sobre su efecto en
los parametros de dafio muscular.

En respuesta a otros aspectos obtenidos de la
suplementacién de HMB, se encuentran cambios
significativos en el tiempo hasta el agotamiento
en prueba de ejercicio graduada y en el punto de
compensacion respiratoria (RCP) en el estudio de
Robinson et al. (13), en oposicion a estudios sin di-
ferencias significativas en variables como cinética
de proteinas musculares, concentraciones séricas
de glucosa e insulina en ayunas y sin efecto alguno
en la sefalizacion de la via mTOR (30).

Continuando con los cambios importantes producto
de la suplementacion, el HMB demostré aumento
de la capacidad de trabajo fisico en el umbral de
fatiga neuromuscular, aumento de la capacidad
oxidativa del musculo y mejora de la capacidad de
amortiguacion muscular (10). Otro aspecto para tra-
tar es la seguridad al suplementar HMB- Ca, como
lo estudiaron Pitchford et al. (31), quienes no obser-
varon citotoxicidad de este suplemento, ademas de
esto se respalda como uso dietético en jovenes y
en adultos.

Es importante tener presente la biodisponibilidad
de las presentaciones del HMB, ya sea HMB-FA o
HMB-CA; por lo tanto, en el estudio de Wilkinson
et al. (9), se llegd a la conclusion de sus efectos
anabolicos positivos, los cuales son equivalentes
para ambas presentaciones. Ademas, es impor-
tante destacar el efecto del HMB en la modulacién
de la masa muscular, dada por el equilibrio entre
la sintesis de proteinas (MPS) y la degradacion de
proteinas (MPB). Por otra parte, se ha estudiado el
efecto del HMB en el ayuno nocturno, en el que se
evidencio que ni el HMB-FA ni el ayuno alteran la
degradacion de proteinas miofibrilares, por lo que
se conserva asi la proteina. En relacion con esto, el



ayuno nocturno a largo plazo previene el desgaste
y el deterioro funcional (32).

Adulto mayor

Algunos de los articulos cientificos seleccionados
para realizar esta revision narrativa demostraron
que la ingesta de HMB en adultos mayores, con un
rango de edad de 50 a 85 afios, tuvieron resultados
positivos en cuanto a su composicidn corporal, 1o
que previene el desarrollo de la sarcopenia, una
enfermedad que se presenta en sujetos de edad
avanzada (33). En total, se analizaron diez articulos
enfocados en adulto mayor (Tabla 2); todos con-
cuerdan con los resultados positivos que presenta
el HMB en este tipo de poblacion. Autores como Wu
etal. (34), Deutz et al. (35) y Rawson et al. (36) sus-
tentan que la suplementacion con HMB contribuyd
a la preservacion de la masa muscular en adultos
mayores. Sin embargo, segun Din et al. (37), los
suplementos de HMB-FA parecen inducir una me-
jora marginal en las ganancias de masa muscular,
una mejora que quizas sea secundaria 0 poco im-
portante.

Con relacién a la salud, otro resultado notable y
relevante fue que la suplementacién con HVB es
eficaz para mejorar la salud de los adultos mayores
y paliar las enfermedades metabdlicas funcionales
(38). Ademas, el HMB tiene una funcién mitocon-
drial, la cual est relacionada con enfermedades
como la obesidad, la diabetes y enfermedades car-
diovasculares. En el estudio de Zhong et al. (39),
se evidencia que el HMB puede aumentar la biogé-
nesis mitocondrial, es decir, el proceso por el cual
las células aumentan el nimero de mitocondrias, la
capacidad de respiracion mitocondrial y la expre-
sibn de ARN mensajero de genes asociados con
la biogénesis mitocondrial (p < 0,05). Segun Herrod
et al. (40), el HMB-FA agudo puede reducir signi-
ficativamente las concentraciones plasmaticas de
insulina en respuesta a una prueba de glucosa, sin
alterar las concentraciones de glucosa en sangre.

Por otra parte, la fuerza es otro efecto que presenta
la suplementacién con HMB en adultos mayores.
Segun Courel-Ibafez et al. (7), es un efecto positivo
global en cuanto a la fuerza muscular y el desem-
pefio fisico. Cabe resaltar que la accion 6ptima del
HMB sobre el crecimiento muscular y la fuerza se
produce cuando se combina con ejercicio o activi-
dad fisica (33).

Por Ultimo, Salas-Gonzalez y Sevilla-Gonzalez (41)
aportaron otro efecto positivo en el cual el HVB
ayuda a mejorar la integridad muscular y a su vez
disminuir el dario proteolitico.

Suplementacion conjunta

Por ultimo, se clasificaron nueve articulos que
correspondian a la suplementacién conjunta (Ta-
bla 3), dentro de estos suplementos combinados se
encontraban suplementacién oral de CrM (monohi-
drato de creatina) + HMB, proteina de suero + leu-
cina + HMB, creatina + HMB, MaxxTOR (vitamina
D3, leucina, &cido fosfatidico [PA]) + HMB, y cal-
cio + HMB. El rango de edad estuvo entre los 19y
30 afos. Como ya se menciond, existe variedad en
cuanto a la suplementacion conjunta. Lo que permi-
te obtener diferentes resultados, los cuales generan
discrepancias. Segun Fernandez-Landa et al. (42),
la combinacién de CrM + HMB podria producir me-
joras en la fuerza, en el rendimiento anaerdbico y
en la composicion corporal. No obstante, los mis-
mos autores, Fernandez-Landa et al. (43), en otro
estudio, demuestran que la suplementacion con
CrM mas HMB no presenta diferencias en la com-
posicion corporal. Analizando esta disimilitud, se
puede resaltar que esta diferencia existe porque el
primer articulo que demostré mejoras en cuanto a la
fuerza y composicién corporal requirié un tiempo de
intervencion de seis semanas, contrario al articulo
mas reciente que no demuestra mejoras o diferen-
cias en la composicion corporal, y el cual requirio
un tiempo de intervencion de solo seis dias.
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Tabla 2. Resultados de suplementacién HMB en adulto mayor

Ref. Autores Método Muestra Edad Sexo Tiempo de intervencion Resultados
Entrenamiento Frecuencia Suplementacion
7 Courel- Observacional, 936 50afioso  masculinoy  Cualquiertipo 1a3diasalasemana Sal de calcio (Ca- Efecto positivo global en
lbafez etal.  revisidn sistematica mas femenino de ejercicio HMB) &cido libre composicion corporal, fuerza
(2019) fisico (HMB-FA), 3a 24 muscular y desempefio fisico.
semanas.
38 Courel- Experimental, 52 >70afios  Masculinoy  Actividad fisica 24 semanas 3 g de HMB é&cido HMB eficaz para mejorar la salud
Ibanez et.al  aleatorizado, doble femenino libre en forma de de los adultos mayores y paliar
(2019) ciego controlado. polvo. las enfermedades metabolicas
funcionales.
40 Herrod etal.  Experimental, 20 10j6venes  Masculino  Actividad fisica 2 visitas toman de Los participantes HMB-FA agudo puede
(2020) aleatorizado (de 18235 examen bebieron 75 g reducir significativamente las
afios) y 10 de dextrosa oral concentraciones plasmaticas
hombres (Myprotein, Northwich,  de insulina en hombres jovenes
mayores Reino Unido) disuelta  en respuesta a una prueba
(de 65285 en 200 ml de agua, de glucosa, sin alterar las
anos) con o0 sin 3 g de gel concentraciones de glucosa en
de HMB-FA. sangre.
33 Holecek et Revision tedrica No aplica No aplica No aplica 1 dosis de 3 g de HMB puede prevenir el desarrollo
al. (2017) HMB por dia. de sarcopenia en sujetos de edad
avanzada y que la accién optima
del HMB sobre el crecimiento
muscular y la fuerza se produce
cuando se combina con ejercicio.
37 Din et al. Experimental, doble 65a70 Masculino 6 semanas HMB-FA 3 x 1 g/dia.  Los suplementos de HMB-FA
(2019) ciego anos parecen inducir una mejora
marginal en las ganancias de
masa muscular.
34 Wuetal Revision sistematica, 65 afios Masculino 12 semanas 1 g de HMB/dia. La suplementacion con beta-
(2015) metaanalisis 0> hidroxi-beta-metilbutirato
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contribuyé a la preservacion de
la masa muscular en adultos
mayores.



35 Deutzetal.  Experimental, 24 60-76 afios  Masculinoy Fuerza 10 dias 3 g/diade HMVB. En adultos mayores sanos,

(2013) aleatorizado femenino la suplementacién con HMB
controlado, doble preserva la masa muscular.
ciego

39 Zhong etal.  Experimental, No No aplica  Tratamiento Funcién 24 horas HMB (50 pM). HMB solo podria aumentar la
(2019) controlado aplica celular mitocondrial en biogénesis mitocondrial y la
miotubos funcién a través de la regulacion
de las vias PPARp/d y CDK4.
41 Salas- Revision sistematica No aplica No aplica 12 semanas. Diferencias segun la poblacion.

Gonzélez

y Sevilla-

Gonzélez

(2018)

36 Rawson et Observacional, No aplica No aplica HMB anticatabdlico, podria
al. (2018) revision tedrica mejorar las adaptaciones al

entrenamiento al disminuir el
dafio muscular o la degradacién
de proteinas.
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En relacion con la combinacién de proteina de
suero mas HMB, esta resulta en una direccion po-
sitiva, ya que induce al aumento de la masa libre
de grasa y 6sea (44), tiene incrementos segmen-
tarios, pero no en la totalidad de la composicion
corporal (45). El tejido del musculo esquelético es
el que presenta mayor beneficio con esta suple-
mentacién, ademas acelera la recuperacion del
ejercicio en alta intensidad (46). A pesar de que
existen varios aspectos positivos, la suplemen-
tacion conjunta de creatina mas HMB no tiene el
papel de inhibir la pérdida y el dolor de la fuerza
muscular (47), tampoco proporciona un mayor be-
neficio ergogénico (48).

Por otro lado, se encontré un estudio en el cual
se utilizo la suplementacién MT (MaxxTOR), un
suplemento dietético que contiene 750 mg de
acido fosfotidico (PA) como ingrediente activo
principal, pero también contiene otros ingredien-
tes sinérgicos como L-leucina, beta-hidroxi-beta-
metilbutirato (HMB) y vitamina D3 (49). La adicién
de MaxxTOR puede impactar positivamente la
masa corporal magra y la fuerza. Asi mismo, cabe
resaltar el efecto de HMB en las respuestas de ci-
tosinas asociadas al ejercicio de resistencia, por
lo que Kraemer et al. (50) llegaron a la conclusion
de que la suplementacién puede tener un impacto
inmunorregulador en la alteracion del tejido mus-
culoesquelético en cuanto a la reparacion y creci-
miento en respuesta al ejercicio.

De forma general, los consensos internacionales
también tienen su posicion frente al HMB y su
relacidn con la hipertrofia muscular, la Sociedad
Internacional de Nutricion Deportiva (ISSN) men-
ciona que el HMB se puede usar para mejorar
la recuperacion al disminuir el dafo del musculo
esquelético inducido por el ejercicio, lo que con-
tribuye a la hipertrofia, la fuerza y la potencia del
musculo esquelético en personas entrenadas y no
entrenadas, dependiendo de la dosis y el tipo de
entrenamiento (46). Por su parte, el Comité Olim-
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pico Internacional (COlI) lo clasifica dentro de los
suplementos que pueden ayudar con la capacidad
de entrenamiento, la recuperacion, el dolor mus-
cular y el manejo de lesiones. No obstante, su
efecto en la hipertrofia muscular no es clara para
este estamento (51). El Instituto Australiano del
Deporte (AIS) lo presenta en el grupo C, y expone
que el HMB incita el anabolismo muscular agudo
mediante el aumento de la sintesis de proteinas
musculares (MPS), lo cual favorece la hipertrofia
del musculo esquelético; sin embargo, por estar
en el grupo C, falta mayor evidencia cientifica para
estos beneficios (52).

De acuerdo con los estudios que se describieron,
estos presentaban limitaciones tales como el ta-
mafio de la muestra, el cumplimiento del esquema
de suplementacién, el cumplimiento de los crite-
rios de inclusién y la validez de la intervencién. En
el caso de suplementacion conjunta, no se corro-
bord cual suplemento tuvo el efecto esperado.

Entre las limitaciones se tienen que en esta revi-
sion se analizaron 50 estudios que tenian diversos
efectos y protocolos de ejercicio, por esta razén, la
limitacion que se tuvo al examinar los articulos fue
la falta de enfoque en cuanto a la hipertrofia muscu-
lar acompafiada de una suplementacién de HMB.
Debido a esto, es importante aclarar que los resul-
tados son contradictorios y, por lo tanto, no hay un
consenso en las vias en las cuales acta el HMB.
Esto a su vez lo confirman los estamentos interna-
cionales en suplementacion, que tampoco presen-
tan una posicion clara para este suplemento.

En conclusion, la suplementacién con HMB pre-
sentd efectos mixtos en la hipertrofia, y direccion6
variables como dafio muscular, fuerza, compo-
sicién corporal, potencia, capacidad aerébica y
mejora del rendimiento deportivo. Teniendo en
cuenta que la diversidad de resultados se dio en
poblacion adulto joven y adulto mayor, simulté-
neamente en personas fisicamente activas o no



y en suplementacién conjunta, el tiempo de in-
tervencion influia directamente con los hallazgos
obtenidos en las investigaciones, paralelamente
a la dosis suministrada y a los protocolos de en-
trenamiento. Por esta razdn, se evidencia que no
esta claro el efecto del HMB sobre la hipertrofia
muscular. En cuanto a la suplementacion conjunta
como lineamiento, no se aclaré cual de sus suple-
mentos generaba mayor contribucion a la hipertro-
fia muscular.

Se recomienda para futuras investigaciones dife-
renciar el tiempo de intervencién por un protocolo
mas estricto en las semanas de suplementacion,
para asi poder evidenciar con méas claridad la
efectividad del HMB en la poblacién adulto joven
y adulto mayor.
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Tabla 3. Resultados de suplementacién HMB con otros suplementos

Ref. Autores Método Muestra Edad Sexo Tiempo de intervencién Resultados
Entrenamiento Frecuencia Suplementacion
Préctica de remo,
Fernandez-  Experimental, protocolo'srde . Suplementacion CrM més HMB no mostré diferencias en
. - ) recuperacion y 6 dias de oral de 0,04 g/ kg -
43 Landa etal. Aleatorizado 28 30 afos Masculino ) . . la composicion corporal (masa muscular y
(2020) Doble cieo entrenamiento entrenamiento /diade CrM; 3g/ masa grasa) de los deportistas
' g individual preventivo y dia de HMB. g P '
de fuerza
La combinacion de 3a 10 g/ dia de
Las intervenciones CrMmés 3g/diade HMBde 1 a6
Ferndndez-  Observacional, en los estudios semanas podria producir mejoras en
42 Landa etal. Revision No aplica fueron de entre No aplica. el rendimiento de fuerza, rendimiento
(2019). sistematica seis dias y seis anaerobico y durante 4 semanas en la
semanas composicion corporal (aumentando la
FFM'y disminuyendo la FM).
Ingesta dos veces
. al dia de: protemg Observamos aumentos en la masa libre
Experimental, de suero (25 g) mas .
Jakubowski  Aleatorizado HMB (1,5 g) (suero de grasa y hueso, el grosor del misculo
44 26 23-25 anos Masculino Resistencia . . VL, el CSA muscular y el CSA tipo fibra
etal. (2019) controlado doble + HMB; Proteina o .
. y la fuerza 1-RM sin diferencias entre los
clego de suero (25) rupos en ninguna fase
mas leucina (1,5 g) grup g '
(suero + leu).
El tejido del musculo esquelético muestra
Wilson et Opinion de una alteracién la cual se beneficia con
46 P No aplica No aplica la suplementacion del HVB, ademas
al. (2013) expertos - N
acelera la recuperacion del ejercicio de
alta intensidad.
Evaluaciones
completas de la
o VeSS PO oy v mnemsre esennas  S90EMBYSS o et |
al. (2020) Doble ciego y de creatina por dia. prop y
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rendimiento en carreras
antes de la temporada

de otofo

ergogeénico.



47

49

45

50

Shirato et
al. (2016)

Escalante
et al.(2016)

Stahn et
al. (2020)

Kraemer
etal.

Experimental,
doble ciego

Experimental,
Aleatorizado
controlado con
placebo

Experimental,
aleatorizado
doble ciego

Experimental,
Aleatorizado

18

16

19 a 25 afios

22-25 afnos

22 - 25 afos

Universitarios

Masculino

Masculino

Masculino

hombres

Recreativamente
activos

Protocolo de prueba
de 1-RM

Dos mesociclos,
caracterizados por una
periodizacion lineal y
una periodizacion no
lineal

Entrenamiento
resistencia

4 -5 veces/
semana

8 semanas

2 semanas

36 sesiones (12
semanas)

3 g/ dia de HVB.

MT contiene 750
mg de PA como
ingrediente activo
principal, pero
también contiene
otros ingredientes
sinérgicos como
L-Leucina, Beta-
Hidroxi-Beta-
Metilbutirato (HMB)
y Vitamina D3.

60 g de proteina de
suero en los dias
de entrenamiento
y 30 g de proteina
de suero (WP)
en los dias sin
entrenamiento. 3
g de calcio HMB
(WP + HMB) o un
placebo (WP +
PLA).

Dos veces al dia
(una vez con el
desayuno, una
vez con la cena).
MA incluia HMB,
aminodcidos
condicionalmente
esenciales (|
-glutamina,
arginina) y taurina.

La ingestion de HMB combinado. no tiene
el papel de inhibir la pérdida y el dolor de
la fuerza muscular.

Se sugiere que la adicion de MaxxTOR®
a un programa de entrenamiento de
resistencia de 3 dias por semana puede
impactar positivamente el LBM y la fuerza
més all4 de los resultados encontrados
con el ejercicio solo.

La suplementaciéon combinada de
proteinas y HMB resulto en incrementos
segmentarios, pero no en todo el cuerpo.

HMB puede poseer efectos
inmunorreguladores que explican
parcialmente su capacidad para resolver
la alteracion del tejido del musculo
esquelético. (reparacion y crecimiento).
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Resumen

Antecedentes: la nutricion tiene una historia fascinante, conocerla permite entender su origen y
la evolucidn de los conocimientos que la sustentan. Este articulo es una revision de los procedi-
mientos experimentales, resultados y conclusiones que facilitaron el nacimiento de la ciencia de la
nutricion y el descubrimiento de los nutrientes organicos. Objetivo: describir los primeros disefios
experimentales del descubrimiento de la nutricidn y los nutrientes organicos mediante una revision
narrativa. Materiales y métodos: revision bibliogréfica en textos cientificos, utilizando términos
MeSH en inglés relacionados con los primeros experimentos publicados por los autores a los que
se les atribuye el descubrimiento de la nutricion y los nutrientes organicos. Resultados: Lavoisier
encuentra semejanza entre la combustion de los metales y la respiracién de los animales, lo que
es la base del metabolismo. Los nutrientes fueron descubiertos utilizando como modelos expe-
rimentales levaduras y roedores, a quienes se les someti6 a dietas de restriccion para después
identificar por descarte un nuevo nutriente responsable de la enfermedad carencial 0 asociada con
retrasos de crecimiento. Conclusiones: la nutricion es una ciencia reciente y aun en construccion
de nuevos conocimientos, por lo que los disefios experimentales aqui descritos pueden ser Utiles
para motivar el descubrimiento de nuevas funciones de los nutrientes reconocidos y de nuevas
moléculas que puedan ser clasificadas como nutrientes.
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Historia de la nutricion y los nutrientes organicos

Palabras clave: ciencias de la nutricion, historia, nutrientes, macronutrientes, vitaminas.

Nutrition and Organic Nutrients, a Historical Review

Abstract

Background: Nutrition has a fascinating history, understanding it allows us to grasp its origins and the evolution of
the knowledge that supports it. This article is a review of the experimental procedures, results, and conclusions that
facilitated the birth of the science of nutrition and the discovery of organic nutrients. Objective: To describe the early
experimental designs of the discovery of nutrition and organic nutrients through a narrative review. Materials and
Methods: Literature review in scientific texts, using English MeSH terms related to the first experiments published by
the authors credited with the discovery of nutrition and organic nutrients. Results: Lavoisier found similarities between
the combustion of metals and animal respiration, which forms the basis of metabolism. Nutrients were discovered us-
ing yeast and rodents as experimental models, which were subjected to restriction diets to then identify, by process
of elimination, a new nutrient responsible for deficiency diseases or associated with growth delays. Conclusions:
Nutrition is a recent science and still under construction of new knowledge, so the experimental designs described
here may be useful for motivating the discovery of new functions of recognized nutrients and new molecules that may
be classified as nutrients.

Keywords: Nutrition sciences, history, nutrients, macronutrients, vitamins.

INTRODUCCION Una vez que se describe que existe algo que se
oxida, primero llamado combustion, dentro del
La nutricion como ciencia inicia con Antoine Lau- organismo humano, inician los experimentos para

rent de Lavoisier, quien nace en Paris, Francia,
el 26 de agosto de 1743. Lavoisier, con 20 anos,
se inclina por las ciencias naturales y se interesa
en los misterios de la combustion y la calcinacion
(1). Un experimento clave de Lavoisier es cuando
hace hervir agua a reflujo, la cual destila y al final
mide de nuevo su volumen y pesa el matraz, corro-
borando que el peso y la forma (masa y volumen)
no habian variado. Esta observacion desplaza la o . _ :
hipétesis de la generacién espontanea y lo lleva vitaminas hidrosolubles y liposolubles se aislan de
a empezar a formular una teoria que después algunos alimentos e incluso se logran sintetizar,
permitiria_establecer la ley de la conservacion esto permitié ir consolidando los conocimientos
de las masas (2). Los siguientes experimentos tedricos de la ciencia de la nutricion humana. Esta
de Lavoisier lo llevan a descubrir que el proceso revision histérica pretende describir los disefios
de combustion de los metales es semejante a la experimentales que permitieron el descubrimiento
respiracion de los animales, hallazgos que son la de la nutricion y los nutrientes organicos con el fin
base de la nutricion humana. de que sirvan de base para la reflexidn y quizéa

identificar estas moléculas. En la primera mitad del
siglo XIX se describen los primeros nutrientes, pri-
mero las grasas, proteinas e hidratos de carbono,
su abundancia en la dieta facilité el hallazgo. En
el siglo XX se describe que existen otros elemen-
tos en la dieta que curan algunas enfermedades
carenciales, muchas de ellas ya tratadas exitosa-
mente con alimentos como citricos o higado; las
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inspiracion de nuevos experimentos que permitan
incluir otros nutrientes a los ya existentes.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 una busqueda de articulos en las
bases de datos PubMed, Medline, Embase,
SciELO, Web of Science y Scopus. Las pala-
bras clave utilizadas para la busqueda fueron:
nutrition history, nutrients history, history of vi-
tamins, discovery of the vitamins, carbohydrates
history, sugar history, lipids history, discovery
of fatty acids y proteins history. Se encontraron
115 articulos en los cuales se identific la fecha
y a quién se le atribuia el descubrimiento de los
macronutrientes (hidratos de carbono, lipidos y
proteinas) y cada una de las vitaminas (hidroso-
lubles y liposolubles).

Cuando coincidian en al menos tres publicacio-
nes con el investigador al que se le atribuia el
descubrimiento, se procedi6 a registrar el nom-
bre y el afio de la publicacién original, con estos
datos se realiz6 una blsqueda en las bases de
datos PubMed, Medline, Embase, SciELO, Web
of Science y Scopus para obtener el articulo o
publicacion original. En los articulos se identifi-
c6 el disefio experimental, los resultados y las
conclusiones que permitieron al autor descubrir
las bases de la nutricion o el nutriente organico,
informacién que se presenta en narrativa en este
articulo.

RESULTADOS Y DISCUSION
Nace una nueva ciencia, la nutricion

En 1774, Lavoisier publicé su primera obra, Opus-
cules physiques et chimiques [Opusculos fisicos y
quimicos], en la que , resultado de sus experimen-
tos, cuestiona la teoria del flogisto (3). Lavoisier
reprodujo el experimento de Boyle, calcinando es-
tafo en un sistema cerrado (campana de cristal)

hasta formar cenizas; al pesar encontrd una dife-
rencia negativa en el peso del aire y una diferencia
positiva en el metal de ~1/20, lo que le permitid
concluir que durante la combustion el metal se
combiné con una porcion de aire. Después de otra
serie de experimentos con la calcinacion de dia-
mantes, describi6 la formacién de un gas parecido
al “gas silvestre”, sobre el cual él mismo describi-
ria que estaba formado de oxigeno y carbono: se
trataba de dioxido de carbono (CO,) (3).

Estos experimentos sentaron las bases para con-
firmar su teoria de la conservacion de las masas
y continuar con la definicion de la teoria de oxi-
dacion, hoy metabolismo. En 1777 present6 a la
Real Academia de Francia su trabajo sobre la res-
piracién de los animales, en este documento rela-
taba una serie de experimentos que indicaban que
la respiracion de los animales puede flogisticar el
aire (mezcla de nitrgeno y dioxido de carbono),
de modo semejante a la calcinacion de los me-
tales (4,5). Lavoisier concluy6 que la combustion,
la oxidacidn de los metales y la respiracion de los
animales son procesos semejantes con reaccio-
nes que requieren oxigeno, lo anterior sienta las
bases del metabolismo.

En trabajos realizados por Pierre Simon Marquis
de Laplace y Lavoisier, se demuestra que la vida
animal implica un proceso de combustion en el
que el carbono y el hidrégeno en presencia de
oxigeno se convierten en dioxido de carbono y
agua (6). En 1780, Lavosier y Laplace describen
un instrumento capaz de medir la energia conte-
nida y transferida en una sustancia (agua), al que
Lavosier llamé calorimetro. En el reporte llamado
Mémoire sur la chaleur [Memoria del calor], des-
criben el experimento y las observaciones que los
llevd a establecer el concepto de calor especifico.
La calcinacion de una onza de fosforo “era capaz
de fundir 6 libras y 4 onzas de hielo”, el “calor es-
pecifico” de la sustancia se determiné con la can-
tidad de agua derretida, dividida por el producto
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de la masa del cuerpo y el numero de grados por
encima de su temperatura original cero (7).

Para medir el calor producto de la combustion o
respiracion, las sustancias combustibles eran que-
madas dentro del calorimetro (del francés sphére),
lugar en donde también los animales podrian res-
pirar. Debido a que se requeria un flujo de aire,
se hizo necesario establecer una comunicacion
entre el interior del calorimetro y la atmésfera que
lo rodeaba. Con el desarrollo de este instrumento
y su demostrada utilidad, la calorimetria veia por
primera vez la luz. Con el uso de los calorimetros,
Lavosier y Laplace encuentran una relacién entre
lo que hasta ese momento era llamado aire puro
(rico en oxigeno) y el aire fijo (CO,) con la conser-
vacion de calor en el cuerpo de animales (tempe-
ratura corporal). Para este momento no se habian
descubierto qué elementos se oxidaban dentro del
cuerpo humano, pero al fin existian indicios de que
algo ahi era sujeto de oxidacion (7). Este fue el
umbral del descubrimiento de los nutrientes.

Los macronutrientes energéticos
Lipidos

Con los experimentos de Lavoisier surge el inte-
rés por identificar las sustancias presentes en los
alimentos que se oxidaban. El quimico francés
Michel Eugéne Chevreul, en 1813, describié el
proceso de formacion de glicerina, la cual obtuvo
tratando grasas animales con hidréxido de sodio
0 de potasio; tom6 una muestra de jabén elabo-
rado con manteca de cerdo, la disolvié en agua y
adiciond acido clorhidrico; observé unos cristales
brillantes que se separaban del agua, y que daban
origen a una sustancia grasa de naturaleza &cida
con diferentes puntos de fusién, los acidos grasos
(8). A las fracciones solidas las denominé marga-
rinas (grasas) y a las liquidas, oleinas (aceites).
Posteriormente, Chevreul identificoé que los acei-
tes y las grasas estaban formados por triglicéri-
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dos, molécula formada por glicerol y tres acidos
grasos, y consiguié aislar muchos de estos a los
que incluso les asignd nombre, como es el caso
del &cido oleico y estearico (9). Francois Poulletier
de la Salle identificé el colesterol en 1769 en los
célculos biliares, y en 1815 Chevreul redescubrio
esta sustancia grasa no saponificable en los mis-
mos calculos biliares y la denomind colesterina
(10), del griego khole (‘bilis’) y steros ('s6lido’);
molécula después llamada colesterol por tratarse
de un alcohol.

La clasificacion de los macronutrientes

En 1827, el quimico-fisico inglés William Prout
(11) se propuso investigar “la forma en que las
tres o cuatro sustancias elementales se asocian
en la composicién de los organismos organizados”
(p. 356), lo que le permitié evaluar los alimentos
desde ese enfoque. Prout describié que “las subs-
tancias vegetales contienen dos elementos, hi-
drogeno y carbono; y muchos generalmente tres,
hidrogeno, carbono y oxigeno. Las sustancias ani-
males son aun mas complicadas; ademas de los
tres anteriores, suelen incluir un cuarto elemento,
denominado, azote, al que parecen deberle mu-
chas de sus peculiares propiedades” (p. 357).
Esta evaluacion sobre la composicion elemental
de los alimentos, junto con los resultados de sus
estudios sobre los procesos de digestion, lo lle-
varon a concluir que las principales materias ali-
menticias en los hombres y animales se reducen a
tres: las sacarinosas (saccharine), oleosas (oily) y
albuminosas (albuminous) (11).

Proteinas

En 1839, el quimico holandés Gerrit Jan Mulder
publicd que después de calentar sustancias de al-
bumina (huevo y suero), gluten, fibrina o caseina
en una solucién diluida de sosa caustica a la que
se neutralizé con un acido, se obtenia un preci-
pitado blanco grisdceo. Después de evaluar los



precipitados identifico que estaban compuestos
de un elemento coman (C,H,N, O,) combina-
do con diferentes proporciones de fésforo, azufre
0 ambos, al que denomind proteina (palabra de
griego proteios = ‘primario’), esta palabra le fue
sugerida por otro investigador, Jons Jacob Ber-
zelius, a quien Mulder en su articulo le agradece
sus consejos (12). En su articulo de 1839, Mulder
también describe que el nitrdgeno en las proteinas
era constante; representa el 16 % del peso de la

molécula (12).

La identificacion de los aminoacidos en las pro-
teinas inicié cuando Mulder describe que en la al-
bumina, la fibrina y la caseina la proporcion de ni-
trégeno, hidrégeno y oxigeno respecto al carbono
son similares, lo que sugiere que tienen un radical
comdn, inicialmente las diferencias entre sustan-
cias albuminosas fueron atribuidas a los atomos
de azufre y fésforo identificados en la molécula.

El descubrimiento de amino&cidos habia iniciado
desde 1820, cuando el quimico francés Henri Bra-
connot disolvi6 20 g de goma de gelatina en &cido
sulfdrico, concentrd el compuesto y diluyo el con-
centrado en agua; esta sustancia la neutralizé con
tiza (sulfato de calcio) y evapor6 el filtrado a un
jarabe, del cual se formaron cristales de sabor dul-
ce que llamo inicialmente azticar de gelatina, pero
la cual no fermentaba ya que realmente se trataba
de la glicina. En este articulo, Braconnot también
describe a la leucina (13). Después de esto, se
propicio el hallazgo del resto de amino&cidos, el
ultimo lo descubrié en 1935 el norteamericano Wi-
lliam C. Rose (14).

Hidratos de carbon

La descripcion de las caracteristicas y estructura
quimica del almidén (15,16) antecedieron su des-
cripcion como nutriente. En 1815, M. E. Chevreul
aisla de la orina de un paciente con diabetes una
molécula que es soluble en agua y alcohol, seme-

jante al azlcar de la uva (17), y en 1844 Carl Sch-
midt, médico y quimico aleman, identificé azucar
en la sangre después de precipitar las proteinas
de sangre sin fibrina con alcohol y KOH; descubrio
que las sustancias a las que llamé indiferentes,
azlcar, goma, harina de maiz, fibra de madera,
corteza y pectina, contienen carbono méas hidré-
geno y oxigeno, estos dos en la misma proporcion
que el agua (dos moléculas de hidrégeno por una
de oxigeno). En este mismo articulo, Schmidt de-
nomind por primera vez las sustancias indiferen-
tes con el nombre de Kohlenhydrate, palabra en
aleman que se traduce como carbohidratos (18).

Los tipos de hidratos de carbono digeribles y no
digeribles se descubrieron en distintos momen-
tos. La composicion quimica del azlcar de cafia
fue estudiada en 1799 por William Cruickshank,
él indicd que estaba formada exclusivamente por
carbono, hidrégeno y oxigeno (19). La inulina se
descubre en 1802 por Valentin Rose (20) y en
1833 Anselme Payen y Jean-Francois Persoz di-
sefiaron un método y lograron extraer de la malta
la diastasa, una enzima que es capaz de convertir
el almidon en dextrina y después en azucar (21).
Julius Fritzche, en 1834, describe correctamente
la estructura de los granulos del almidon (16). En
el higado y el musculo de animales bien alimen-
tados, Claude Bernard identifico en 1877 un poli-
sacarido al que denomind glucdgeno (22); indico
que la cantidad en el organismo dependia de las
horas de abstinencia de alimento al que sometian
a los conejos.

De “factores accesorios” a vitaminas

En un articulo publicado por el médico estadouni-
dense David John Davis en 1917, se reconocen
las vitaminas como esenciales para la nutricién
en humanos. Por primera vez se describen estas
sustancias de los alimentos como esenciales junto
con las proteinas, los carbohidratos, las grasas y
las sales. De forma muy acertada, Davis propo-
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ne que existen multiples sustancias accesorias
0 vitaminas, e indica que “las que protegen del
beriberi son probablemente diferentes a aquellas
necesarias para proteger contra el escorbuto” (23,
p. 394). También en 1917, los resultados de es-
tudios en ratas alimentadas con distintas dietas
permitieron que el bioquimico estadounidense
Elmer Verner McCollum propusiera que los ingre-
dientes esenciales en las dietas de los animales
son de naturaleza quimica distinta. Denominé a
estos ingredientes liposolubles A e hidrosolubles
B; ademas reconocié que cada uno de estos in-
gredientes representa mas de una sustancia (24).
Desde ese momento se nombra con las letras del
alfabeto latino las vitaminas que se iban descu-
briendo (25), ademas del uso de nimeros en las
vitaminas del complejo B, que indican compuestos
con distintas funciones fisiologicas (26), que son
esenciales y contienen grupos amino.

Vitaminas hidrosolubles
Tiamina, B1

En 1912, el bioquimico polaco Casimir Funk es-
cribié un articulo cientifico en el que describid que
las enfermedades como beriberi, escorbuto y pe-
lagra presentan una caracteristica en comun, que
permite incluirlas en un grupo denominado enfer-
medades carenciales (27). Antes de este articulo
eran conocidas como intoxicaciones por alimen-
tos o enfermedades infecciosas. Casimir Funk
concluye que estas enfermedades se presentan
cuando se tiene una alimentacion no variada, o
con un consumo monétono de alimentos como el
arroz pulido; y que una sustancia en la cascarilla
del arroz y la levadura previenen o curan la enfer-
medad. Esta sustancia es descrita por Funk de la
siguiente manera: 1) es soluble en agua, en alco-
hol y en alcohol acidulado, 2) es dializable, 3) se
destruye por calentamiento a 130 °C y 4) no es ni
una sal ni una proteina (27). El experimento que
le permitié a Funk descubrir la tiamina fue realiza-
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do en un extracto de pulidos de arroz que trataron
con alcohol absoluto saturado y &cido clorhidrico
gaseoso, la fraccién acuosa resultante se precipi-
taba con acido fosfotungstico. La férmula de esta
sustancia C,_H, N, . (C,,H,,N,OS+, actual) fue de-
terminada y se le denominé beriberi vitamina (27).
Con este hallazgo, la vitamina B1 habia sido des-
cubierta y la palabra vitamina por primera vez acu-
fiada. Su nombre proviene del griego theion que
significa ‘azufre’ y del latin ammoniacus (‘amin’),

lo que significa ‘compuesto aminado con azufre’.
Riboflavina, B2

En 1933, Richard Kuhn, quimico austriaco, aisl6
del huevo un colorante amarillo, la extraccion del
pigmento la realiz6 partir de 30 kg de albumina de
huevo deshidratado, equivalente a unos 10 000
huevos, de la cual obtuvo al menos 180 mg de
un colorante (determinado colorimétricamente)
que resulté en 30 mg de la sustancia cristalizada.
Esta sustancia también logr6 extraerla a partir de
levadura, corazén e higado y la nombré ovoflavi-
na. Esta sustancia era soluble en agua, y Khun
la describié como un compuesto que no contiene
azufre o fosforo, formada de C, H, Ny O, y con
una formula aproximada de C.,.H, N,O, (28), es-
timacién casi exacta a la composicion actual de
la riboflavina: C,.H,N,O,. La palabra riboflavina
tiene su origen en el sufijo rib (de la ribosa) y del
vocablo latino flavum que significa ‘amarillo-oro’,
lo que se traduce como un compuesto que contie-

ne ribosa de color amarillo.
Niacina, B3

En 1937, Conrad Arnold Elvehjem, bioquimico es-
tadounidense, publicé un articulo en el que discute
que los estudios realizados en esos momentos no
habian logrado identificar el factor “antipelagra”;
en un intento por hacerlo, realizé una serie de
estudios administrando preparaciones de flavina
a pollos y perros, con lo que demostré que eran



completamente inactivas en la prevencion o cu-
racion de la lengua negra (29). Elvehjem realiz6
una serie de experimentos utilizando un precipi-
tado con alcohol/éter de extracto de higado, el
cual administré en pollos (0,7 mg/dia) y perros con
lengua negra (64 mg/dia), en estos dos modelos
animales demostr6 que el precipitado de extracto
de higado era capaz de revertir los sintomas de
la pelagra, mejorar la sobrevida y el peso de los
animales (29). Tras estos experimentos, el factor
antipelagra (niacina) se habia aislado y purificado;
ademas de concluir que los sintomas de la pelagra
en los perros y pollos eran semejantes a los obser-
vados en humanos, por lo que este factor podria
también curarlos. La palabra niacina es un acroni-
mo de las palabras nicotinic acid, y el sufijo -ina.

Acido pantoténico, B5

En 1933, el bioquimico estadounidense Roger J.
William publicé un articulo con los resultados de
sus investigaciones sobre sustancias implicadas
en la estimulacion del crecimiento de levaduras;
estas fueron obtenidas del extracto de salvado de
arroz, extracto de ostra, higado de res y de As-
pergillus niger. La sustancia fue extraida con una
solucién al 80 % de metanol evaporado y después
suspendida en agua (30). William describe los ex-
perimentos que le permitieron identificar la propie-
dad &cida de la sustancia, la cual pudo identificar
en tejidos de distinta naturaleza (animal y vegetal)
y la denomind &cido pantoténico, por la palabra
griega pantos, que significa ‘en todas partes’ (30).

Piridoxina, B6

En 1934, el médico hingaro Paul Gyérgy publicd
los resultados de experimentos en los que informa
el descubrimiento de una sustancia que curaba,
en ratas, una dermatitis parecida a la pelagra (der-
matitis atipica); el compuesto fue aislado de un
extracto de levadura eludido en carbdn vegetal de
acuerdo con el método de Kinnersley (31), y se

identificd como distinto a las vitaminas hasta ese
momento descritas. Las ratas que fueron alimen-
tadas con caseindgeno (18 %), almidén de arroz
(68 %), mantequilla (9 %), sales (4 %) y aceite de
higado de bacalao (1 %), mas B1 + B2 desarro-
llaron sintomas parecidos a la pelagra, lo cual se
corrigié con la adicion del compuesto denominado
B6. Gyorgy relata que pudieron aislar el factor an-
tidermatitis de un pigmento de favina (B2), a este
compuesto en su articulo lo denominé vitamina B,
(32). La palabra piridoxina tiene su origen en el
griego pyro que significa ‘fuego’ o ‘algo encendido’
y el sufijo -idina.

Biotina, B8

En 1940, el médico hungaro Paul Gyoérgy publicd
que Kdgl en 1936 obtuvo un cristal de éster me-
tilico de biotina, el cual aisl6 de la yema de hue-
VO con una mezcla de metanol-éter, cloroformo y
éter de petréleo (33); estos cristales se obtuvieron
también de un concentrado de higado aislado por
Gybrgy, y concluy6é que ambos cristales tenian la
misma actividad de la vitamina H (nombre dado
previamente a la biotina) (34). En este articulo,
Gyobrgy describe que “esta observacién brindd
apoyo adicional y directo para nuestra conclusion
anterior de que la vitamina H y la biotina son com-
puestos idénticos o estrechamente relacionados”
(34, p. 609). Esta conclusion fue obtenida de los
resultados de varios experimentos en los que se
compar6 el efecto del cristal de biotina, la coenzi-
ma R (35) y el de la vitamina H en modelos de cre-
cimiento de levaduras o de ratas. Con el reporte
de Paul Gy6rgy quedo en evidencia que debido a
que los cristales de biotina y la coenzima R (nom-
bre previo de la biotina) son la misma sustancia y
que la vitamina H tiene las mismas funciones de
los cristales de biotina las tres son la misma sus-
tancia. Biotina esta formada por la palabra griega
biotos que significa ‘vida’ y el sufijo -ina.
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Acido fdlico, B9

En 1941, Herschel K. Mitchell, bioquimico esta-
dounidense, reporta que a partir del Streptococcus
luctis se obtuvo una forma pura de acido nutrilite
con propiedades fisiologicas interesantes, como la
de estimular el crecimiento de Lactobacillus casei
y también de ratas. Esta propiedad era igual a lo
que se observaba con las vitaminas (36). Mitchell
describi6 la obtencion del compuesto, utilizando
cuatro toneladas de espinacas, las cuales fueron
sometidas a un proceso prolongado de adsorcion
sucesiva, eluciones con carbon vegetal, preci-
pitaciones con sales de plomo y plata, y al final
técnicas de cromatografia. Este compuesto pudo
identificarlo en tejidos de higado y rifidn, asi como
en hongos y levadura; el compuesto contiene ni-
trogeno, no contiene azufre ni fosforo y tiene un
peso molecular de aproximadamente 500 g/mol
(441,4 g/mol). Para este compuesto quimico su-
giere el nombre de 4cido fdlico, del latin acidus
que se refiere a lo &cido, horrible o agrio y del latin
folium que significa ‘hoja’ (36). Un hallazgo adicio-
nal, muy relevante del articulo de Mitchell, es que
reporta produccioén de acido fdlico en el intestino
de las ratas evaluadas, lo que indicaba una sinte-
sis endogena de esta molécula.

Cianocobalamina, B12

En 1948, el médico estadounidense Edward L.
Rickes publicd un ensayo clinico en el que des-
cribe mejoras hematolégicas con el uso de un
compuesto cristalino en pacientes con anemia
perniciosa; previamente Minot y Murphy en 1926
(37) habian descrito un agente extraido del higa-
do para el tratamiento de esta patologia, y Shorb
habia denominado vitamina B, ,a un factor de cre-
cimiento para Lactobacillus casei, el cual también
se habia extraido del higado (38,39). El grupo
de investigacion de Rickes purificé el compuesto
antipernicioso desde 1942, y en 1948 lo adaptan
para uso parenteral en pacientes con anemia per-
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niciosa, a quienes les administraron 1 pg/dia del
compuesto durante diez dias o una dosis Unica de
3-6 g (40). Con esta dosis lograron un incremen-
to en la hematopoyesis, revirtiendo asi la enfer-
medad. El nombre de la B12 es una palabra cons-
truida con elementos fonéticos del grupo cianuro
(ciano), el cobalto (co) y del inglés vitamine amina,
que forman parte de esta vitamina.

Vitamina C

En 1928, Albert Szent-Gydrgyi, fisidlogo hungaro,
relaciond la corteza adrenal con mecanismos de
oxidacion biologica, y estudié el sistema de peroxi-
dasas. Para eso realizé una serie de experimentos,
1) a una solucion de peroxidasa purificada le afadi6
una solucién alcohdlica de Guaiacumy unas gotas
de peroxido de hidrégeno (H,0,) al 0,1 N, como re-
sultado se produjo un cambio de color de blanco a
azul-verdoso, con lo que se demostro la presencia
de peroxidasa; pero cuando a la solucién anterior
se le adicion6 jugo de nabo (Brassic rapa), el color
azul no aparecia, el cambio de color fue dependien-
te de la cantidad de H,O, adicionado (41). Con lo
anterior, concluye que el H,0, es utilizado para la
oxidacion de cierta sustancia o grupo de sustancias,
denominadas en el articulo como factores reducto-
res, que “la funcion de este factor es por lo tanto el
de un portador de hidrégeno catalitico entre la pero-
xidasa y otros sistemas oxidantes o reductores” (41,
p. 1408). En este mismo articulo se reconoce que el
jugo de limén y de uva tienen una mayor concentra-
cién del factor reductor en comparacion con el jugo
de naranja (41).

Por primera vez se habian descrito las caracteristi-
cas y funciones del acido ascorbico; sin embargo,
esta molécula no fue aislada del jugo de limon sino
hasta 1932 por Charles Glen King, quien no bus-
caba una vitamina sino un factor involucrado en
la catélisis de reacciones de oxidacion-reduccion
en mamiferos (42). La palabra ascdrbico provie-



ne del prefijo griego a- ‘sin’ y del latin scorbuticus
‘escorbuto’.

Vitaminas liposolubles
Vitamina A

En 1913, el bioquimico estadounidense Elmer V
McCollum publicé un articulo en el que reporté re-
sultados de experimentos en ratas, las cuales fue-
ron alimentadas con una dieta que contenia casei-
na, almidon, lactosa, manteca de cerdo, agar-agar
y una mezcla de sales minerales. Con esta dieta
los animales lograban un crecimiento relativamen-
te normal durante 70-120 dias; sin embargo, el
crecimiento se detenia. Con la adicion a la dieta
de 10 % de un extracto de éter de huevo o man-
tequilla el crecimiento se restablecia tras 35 dias
de tratamiento (43). Por primera vez se describia
que existen compuestos organicos esenciales con
la naturaleza quimica de los lipidos, denominadas
lipinas y que estos compuestos también eran ne-
cesarios para el crecimiento, al igual que las vita-
minas del complejo B.

En 1916, McCollum describié que los animales re-
quieren dos grupos de sustancias, las cuales se en-
cuentran en el mundo vegetal y animal: una soluble
en grasa, la cual se encuentra en alimentos grasos,
y la otra soluble en agua y alcohol (44); adicional-
mente, no encuentra que estas sustancias de ori-
gen graso contengan grupos aminos. Para avanzar
en la identificacién de estas sustancias, McCollum
realizé un experimento en palomas, las que alimen-
t6 con dietas a base arroz para que desarrollaran
polineuritis, con sus resultados logré concluir que
esta patologia se desarrollaba por la falta de vita-
minas hidrosolubles B, y que, en contraste, las li-
posolubles A se requerian para el mantenimiento
y crecimiento del animal por periodos largos. Esta
sustancia liposoluble se encontraba en el germen
de trigo y se mantenia aln después de eliminar los
lipidos (44). La molécula fue denominada poste-

riormente como fat-soluble Ay al final, vitamina A,
y estaba relacionada con la cura de xeroftalmia y
queratomalacia.

Vitamina D

En 1922, el bioquimico estadounidense Elmer V
McCollum publicd un articulo en el que mencio-
na que, de acuerdo con evidencia publicada por
Edward Mellanby, existe una sustancia en las gra-
sas que estimula la calcificacién de los huesos, y
que se relacionaba con la etiologia del raquitismo
(45). Estos antecedentes le permiten a MacCollum
preguntarse si la sustancia liposoluble A (vitamina
A) es la que ejerce este efecto antirraquitico o se
trata de otra sustancia especifica que favorece la
fijacion de calcio en los huesos.

Para probar la existencia de una “vitamina antirra-
quitica”, ManCollum realizé experimentos en los
que se hirvieron (entre 12-20 horas) y oxidaron,
con corriente de burbujas de aire, sustancias en
aceite de higado de bacalao, del que sabian que
bajo estas condiciones perdia la capacidad de
aliviar la xeroftalmia por efecto del fat-soluble A
(vitamina A). Este aceite tratado y suplementado
al 2 % en la dieta de ratas con raquitismo curaba la
enfermedad, siempre y cuando existieran suficien-
tes cantidades de calcio y fésforo en la dieta; los
periodos de recuperaciéon dependian de la edad
del animal y la época del afio, menor tiempo en
primavera y verano (46). En este momento la vita-
mina D habia sido descubierta y se evidenciada la
relacion del calcio con esta vitamina.

Vitamina E

En 1922, Herbert Mc Lean Evans y Katharine
Scott Bishop, médicos estadounidenses, publican
un reporte en el que describen que los animales
alimentados con una dieta a base de almidén de
maiz (54 %), caseina (18 %), manteca de cerdo
(15 %), grasa de leche (9 %), sales, vitamina A
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(aceite de bacalao), C (jugo de naranja) y B (ex-
tracto de levadura) son en su mayoria estériles en
la primera generacion, pero en su totalidad en una
segunda generacion. Este hallazgo no se explica
en las hembras por el numero de 6vulos fecun-
dados, sino por defectos en la implantacion pla-
centaria de estos, o que provoca en las hembras
que al segundo dia de la fecundacion se presente
una reabsorcion de la placenta y en los machos
una atrofia total del epitelio seminifero. Los auto-
res describen que existe una sustancia “X” que es
capaz de revertir la esterilidad, que se encuentra
en las hojas de lechuga verde, en la alfalfa y en la
grasa de leche (47). En 1924, Barnett Sure pro-
pone llamar a esta sustancia vitamina E, debido a
que ya existia la nomenclatura de A, B, Cy D (48).

Vitamina K

En 1934, Henrik Dam, bioquimico danés, describe
una enfermedad hemorrégica en pollos, parecida
al escorbuto, pero que no puede prevenirse con
acido ascorbico, y se la atribuy6 a un factor anti-
hemorragico en la dieta (49). En 1935, publicé un
articulo con los resultados de experimentos rea-
lizados para identificar esta sustancia. Pollos de
raza Leghorns fueron alimentados un mes con una
dieta estandar que contenia el 62 % de cereales
(trigo, avena, maiz, cebada, arroz, centeno y mijo)
y semillas (cafamo, girasol, soya); algunos vege-
tales o frutos (tomates, col, zanahorias y naranja),
asi como extractos de 6rganos al 20 % (glandulas
adrenales, rifién, pulmén e higado). Grasas, acei-
tes y huevo con sus fracciones fueron probados
en los experimentos. Los resultados indicaron que
existen alimentos que protegen contra la enferme-
dad, como la semilla de cafiamo; sin embargo, el
higado de cerdo es la fuente mas importante del
compuesto activo, el cual se puede extraer con
éter (50). Debido a que la adicion a las dietas de
vitamina A, D y E no mejor6 los sintomas, Dam re-
comendd denominarla vitamina K (Koagulations, o
vitamina de coagulacion en aleman y en lenguas
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escandinavas), hasta que la naturaleza de la mo-
lécula fuera elucidada (50).

CONCLUSION

La nutricion es una ciencia relativamente joven,
que nace con los descubrimientos de Antonie La-
voisier en 1774, quien en sus experimentos en-
cuentra semejanza entre la combustion de algu-
nos metales con la respiracion de los animales, en
ambos procesos se requiere oxigeno y se produce
CO,y, en el caso de los organismos vivos, trabajo.
Después de estos descubrimientos se genera el
interés de otros investigadores por entender qué
sustancias eran las que se oxidaban en los orga-
nismos, lo que lleva en el siglo XIX a descubrir
los macronutrientes: hidratos de carbono, lipidos y
proteinas. En el siglo XX, ya se contaba con avan-
ce suficiente para identificar aquellas sustancias
que causaban las enfermedades carenciales, que
habian sido descritas siglos atras e incluso ya se
habian identificado alimentos para curar muchas
de ellas. El uso de modelos animales, principal-
mente ratones y pollos, asi como levaduras per-
mitié identificar las sustancias que causaban las
enfermedades carenciales, clasificandolas en
liposolubles e hidrosolubles. Estas moléculas fue-
ron denominadas vitaminas por Casimir Funk en
1912. Desde entonces, y hasta ahora, la nutricion
como ciencia se vale de estudios observacionales
y experimentales para continuar fortaleciéndose
conceptualmente a partir de los nuevos hallazgos
(figura 1). Estos aportes permitiran sequir realizan-
do investigaciones sobre la interaccion de estos
elementos y los principales desenlaces en salud.
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Figura 1. Linea del tiempo de la historia de la nutricion y los nutrientes organicos.
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----Resumen

Antecedentes: el presente trabajo pretendié abordar, desde un enfoque critico, los discursos do-
minantes sobre la alimentacién saludable en el campo de la promocion de la salud. Reflexion: las
exploraciones sobre el tema permitieron evidenciar las tensiones vinculadas a la normalizacién de los
patrones de consumo como estrategia de moralizacion dietética que se encuentra instalada en los
discursos de la alimentacion saludable. Conclusidn: estos discursos vienen siendo atravesados por
una narrativa normalizadora que ha contribuido a la masificacién de recomendaciones sobre consu-
mos alimentarios, independiente de las particularidades socioeconomicas, culturales y simbolicas de
los grupos poblacionales. Se identifica una uniformidad de los discursos alimentarios desarraigados
de su contexto social y cultural. La dieta saludable se visualiza como una nueva categoria organiza-
dora. Se precisa rediscutir las recomendaciones en torno a la alimentacidn saludable para que estas
no profundicen desigualdades, y recuperar asi la alimentacién como hecho social y objeto politico.
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El moralismo de nuestro plato

The Moralism of our Plate: Reflections on Contemporary Food

Abstract

Background: This paper aimed to address, from a critical approach, the dominant discourses on healthy eating in
the field of health promotion. Reflection: Explorations on the subject allowed to evidence the tensions linked to the
normalization of consumption patterns as a strategy of dietary moralization that is installed in the discourses of healthy
eating. Conclusion: These discourses have been influenced by a normalizing narrative that has contributed to the
massification of recommendations on food consumption regardless of the socio-economic, cultural, and symbolic
particularities of population groups. A uniformity of food discourses is identified, uprooted from their social and cultural
context. The healthy diet is visualized as a new organizing category. It is necessary to reconsider recommendations

on healthy eating so as not to deepen inequalities, and to recover food as a social fact and political object.

Keywords: Diet healthy, morals, nutrition policy, food and nutrition education, health promotion.

INTRODUCCION

En la actualidad, se advierte una inflacionaria
generacion de discursos referidos a la alimenta-
cion saludable que se asumen como Unica opcion
legitima, en un contexto de alta prevalencia de las
enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT),
como también del sostenido incremento de las
tasas de obesidad, tanto en la poblacién infantil
como en adultos.

Proximos a las dos décadas de la publicacion de
la Estrategia Global sobre Dieta, Actividad Fisica
y Salud aprobada en la Asamblea Mundial de la
Salud 2004 (1), se evidencia que los paises han
tenido débiles logros en la reduccion de las ECNT.
Actualmente, en la Regién de las Américas, casi
dos de cada cinco adultos (el 38,9 %) tienen
sobrepeso (2). La realidad es mas apremiante en
la infancia, ya que tres de cada diez nifios, nifias y
adolescentes entre 5y 19 afos viven con exceso
de peso (3).

La situacion epidemiologica de Argentina no
difiere del escenario internacional, siendo la prin-
cipal problematica de la salud publica. Segun la
[l Encuesta Nacional de Nutricion y Salud realizada
en el 2018 (4), se estimd que uno de cada cuatro
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ninos y nifas entre 5y 17 afnos tiene sobrepeso
y, de estos, la mitad son obesos. Asimismo, en
los adultos del pais, la obesidad también crece, y
en el 2018 alcanzd el 25 % de la poblacién mayor
de 18 afos, lo que representa un crecimiento del
74 % de prevalencia desde el 2005 (4).

El presente trabajo pretendié abordar, desde una
perspectiva critica, reflexiones entorno ala alimen-
taciéon contemporanea con base en los discursos
hegemonicos y normalizados sobre la alimenta-
cion saludable, que evidencian la primacia de las
recomendaciones dietéticas y que a su vez han
colonizado el campo de la promocién de la salud,
particularmente el campo de la nutricion, irrum-
piendo como una cuasiespiritualidad alimentaria.
Segun los aportes recientes del andlisis linguistico
realizado por Rodriguez-Barcia (5), respecto de
las vinculaciones entre ideologia y discurso ali-
mentario, se entenderan estos ultimos como los
modos de pensar, de escribir y de hablar sobre la
alimentacién en tiempos contemporaneos.

Ante este escenario, se reconoce como hipétesis
la emergencia de la dieta saludable como nueva
categoria reproductora de asimetrias de poder. Es
preciso indagar sobre si existe un estado de seda-
cion colectiva frente a esta monocultura alimentaria



que es incorporada sin ser problematizada, y en
qué momento los saberes y las practicas alimen-
tarias de cada pueblo fueron aradas y fertilizadas
por este patron de normalizacién dietética, ilumi-
nado por la epidemiologia del riesgo. Se abona
a la misma inquietud planteada por Asselborn (6)
sobre la economia, pero, en este caso, aplicable
a la alimentacion “; Se trata solo de una falta de
conciencia, reparable entonces con una terapia
llamada pensamiento critico?” (p. 61).

Cabe la necesidad de delinear los alcances con-
ceptuales que transversalizan el alcance del
texto. Partiendo del postulado de Magalhaes-Bosi
y Donizete-Prado (7), la nutricion como campo
profesional aflora y se constituye desde el empi-
rismo y la experimentacion orientada al interés en
la composicién de los alimentos, sin problemati-
zacién epistemologica (p. 12). Esta naturaleza,
que podria llamarse primitiva, posiciona entre sus
ambitos de practica a la dietética y a su prescrip-
cién como recurso de aplicacion. El acaecimiento
de la modernidad alimentaria con su sistema
supermercadista de consumo, junto con la medi-
calizacion de la alimentacién ante la emergencia
de las ECNT, concretiza la vertiente biologicista
que reduce lo contenido en un plato a su dimen-
sién bioquimica. Por su parte, el plato se asume
como el referencial contextual en el que es posible
reconocer la concrecion de las narrativas morales
orquestada por la prescripcidn dietética, entendida
esta Ultima como la disciplina interesada en la ali-
mentacion conveniente.

El incremento de la obesidad constituye el prin-
cipal problema de salud publica que enfrenta
la sociedad del siglo XXI, y en el contexto de la
emergencia sanitaria por el virus SARS-COV2
encarmnd la otra pandemia invisibilizada. Esta
enfermedad gestada por el sistema alimentario
agroindustrial fruto de un capitalismo hiperneoli-
beral (8), con sobreabundancia de abastecimiento

y excedentes productivos, ha mercantilizado los
alimentos, deslocalizado los consumos y ha pro-
movido una transicion de la produccién masiva a
la personalizacion de los productos alimenticios.
La individualizacion de la alimentacion caracte-
fiza a las sociedades modermas y se cristaliza por
las preferencias personales (9). En particular, el
porfolio de los yogures es un catalogo de perso-
nalidades: hay para lograr vientre plano, reducir
colesterol, fortalecer huesos, prevenir la anemia,
etc. Es asi como los supermercados, devenidos
en templos donde transcurren los rituales coti-
dianos de la satisfaccion alimentaria, ofrecen un
diverso repertorio de espiritualidades alimentarias.
Y en este escenario, el mercado viste el ropaje del
buen samaritano, sensible a las demandas del
consumidor, y que encuentra en la individualiza-
cién oportunidades de rentabilidad. Como sostiene
Sandel (10), en las sociedades de mercado en las
que todo tiene precio, los alimentos han alcanzado
estatus de mercancias y son pasibles de propie-
dad. Se trata entonces de un sistema que ha
engendrado y enquistado un modelo de consumo
alimentario individuado, urbano, hiperindustrial,
que pone en crisis la acepcion de comensal.

REFLEXION
La despolitizacion de la comida

La comida, “objeto politico no identificado” (11),
que desde los inicios de la humanidad estuvo
marcada por su naturaleza colectiva, hoy es una
categoria expropiada de su dimensidén socio-
politica, que ha depositado en el individuo la
responsabilidad por sus decisiones de consumo.
Irrumpe entonces una crisis epocal, de despoli-
tizacion de la comida. Como “hecho social total”
(12), la alimentacién, que nacié gregaria y fruto de
los ecosistemas, migré al &mbito privado, intimo e
individual y se despoj6 de sus procesos colectivos.
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El sistema alimentario agroindustrial y masifi-
cado substrajo el saber colectivo de los contritos
cotidianos del comer, que fueron historicamente
resueltos bajo principios colaborativos, de rela-
ciones de reciprocidad y consustanciado con
el entorno, reduciéndolo a un asunto privado.
En estos momentos, la sencilla pregunta “;qué
comer?” ha sido cooptada por la matriz de la espe-
culacion que, buscando el statuo quo de un cierto
orden alimentario global, homogeneiza los com-
portamientos alimentarios e instala el concepto
utilitarista de los estilos de vida. Una propuesta
que, parafraseando a Breilh (13), promueve modos
de vida sin memoria y sin suefio, dado que barre
con la historia, los contextos, las simbolizaciones
y las identidades culturales no dominantes (p. 35).
Se otorga aqui el anclaje reflexivo centrado en la
observacion de lo que llega a un plato para ser
consumido: el contenido de su ideacion, su tra-
yectoria, su naturaleza, su historia, las manos y
motivaciones que los circundan, que se traducen
como espacio de disputa frente a una propuesta
posicionada en la prescripcion dietética como
categoria rectora.

Por cobardia, ingenuidad o astucia, la empresa
salubrista consolida la sociedad del riesgo (14)
y entroniza los comportamientos peligrosos
malsanos como la argumentacion instrumental
subyacente en la configuracion de las ECNT,
descontando su interdependencia con el plano
simbdlico-material. En este sentido, Gracia-Amaiz
(15) cuestiona: “; Por qué se insta a modificar los
estilos de vida inadecuados y no se proponen
medidas eficaces para cambiar el sistema que
es en definitiva el que favorece la emergencia de
ciertas enfermedades en determinados grupos
sociales?” (p. 240).

La moralizacion discursiva de la promocion de la
salud, que ha sido ya abordada por Castiel (16),
afianza un proyecto cientifico empirista positivista;
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engendra una interpretacion individual, privada,
lineal y atomizada al momento de comprender
los comportamientos alimentarios. Sobre todo
arraigada en el despliegue de las acciones educa-
tivas en salud, ha sido tradicionalmente adoptada
por la salud publica para el disefio de politicas y
proyectos sanitarios que reproducen practicas
pedagdgicas homogéneas, conductistas y regula-
doras (17). Es asi como el sedentarismo, el alto
consumo de grasas, azucar y sal constituyen los
aspectos visibles de un iceberg que, amenazante,
atenta contra la sostenibilidad del gasto en salud,
asi como de la productividad y del logro de los
deseos de felicidad, longevidad y prosperidad
propios del progreso. De cualquier modo, nau-
fraga desde la perspectiva de la identidad cultural
alimentaria y la reproduccion social, por ello, el
caracter predominantemente retérico de la nor-
malizacion de los comportamientos alimentarios
opera como control de las conductas desviadas.
Dichas nociones han construido la prédica pastoril
de las disciplinas de la salud, asumiendo un com-
portamiento racional y pasible de planificacién y
regulacion. Abraham (18) sostiene que “los vicios
deben tener una sabia manipulacion” (p. 69), y
se asumen como desvios, conductas irresponsa-
bles, de carencia de conciencia y autocontrol que
ponen en riesgo no la salud, sino la rentabilidad de
los intereses sectoriales.

Un moralismo dietético

La performatividad alimentaria ha posicionado el
autocontrol como virtud. Este concepto ha calado
las narrativas sobre los consumos alimentarios
que deben ser regulados, moderados y controla-
dos. Moderacion como autocontrol, como el poder
que permite la regulacién de los comportamientos
humanos o de los instintos y deseos.

La ética neoliberal elabora asi una subjetividad
fascinada por el orden, lo normal, el control, la



armonia y la seguridad. Los ultimos afios han sido
fructiferos en la factoria de lineamientos referidos
a cantidades, calidades, frecuencia, modalidades
de consumos alimentarios y aportes de nutrien-
tes, materializados en guias que se entronizan
como referencias legitimas. Sin embargo, resulta
llamativo que, independientemente del pais, las
recomendaciones sobre estilos de vida saludables
resulten similares, desatendiendo la condicionali-
dad de la clase social, el género y la raza/etnia,
prescindiendo de factores de determinacion que
singularizan la expresion, por ejemplo, de la obe-
sidad (19) en cada territorio.

La supremacia de la dimension privada y el indi-
vidualismo hacen reconocible esta moralizacion
dietética. Castiel y Diaz (20) denuncian la carga
sobre la responsabilidad individual desplegada
en el campo de la salud publica, como una forma
moderna de regulacion moral a través de estrate-
gias de culpabilizacion socialmente instituidas. Sin
cuestionar lo estructural del modelo de desarro-
llo vigente, se le reclama al sujeto resiliencia, el
despliegue de su asertiva racionalidad bajo la pro-
mesa de la autoconservacion. Se asume que las
personas toman decisiones y ejecutan practicas
que definen libremente. Asimismo, Rebellato (21)
sostiene que la ética neoliberal tiene el esfuerzo
como nlcleo, racionalizada en el concepto de
sacrificio, como bisagra para el merecimiento y el
logro de las aspiraciones humanas.

De acuerdo con los aportes de Asselborn (6), “es
en el cuerpo que somos donde se suceden las dis-
putas por los modelos de sociedad y por el sentido
que esas sociedades le otorgan a la existencia
humanay ala naturaleza” (p. 56). Se podrian hallar
aqui las apropiaciones fundantes de la modeliza-
cioén social de un cuerpo que, no solo por razones
de estilizada estética, sino también, por el sobre-
interés de la dimensién econémica, despliega su
politica de administracion de los comportamien-

tos humanos. El cuerpo, como maquinaria, y los
alimentos, como combustibles, habilitan desde
una visidn tecnocratica la proliferacion de estan-
darizadas recomendaciones, que des-simbolizan
y resimbolizan las practicas alimentarias, lo que
produce una subjetividad funcional e instaura una
crisis que Aparici (22) precisa en las formas de
pensar, sentir y hacer la alimentacion (p. 296).

La estatalidad, pero también el mercado y la aca-
demia, han construido en torno a la dieta saludable
un neopanoptico de control, que transversaliza
conceptualizaciones, comportamientos, valora-
ciones y sentidos en torno al cuerpo saludable,
sobre lo permitido o desaconsejado como con-
sumo alimentario. De este modo, esta arquitectura
enunciativa monopolizada introduce nuevas frag-
mentaciones sociales, fruto de una produccion
categorial de identidad y diferencia, que se suman
a las historicas inequidades de clase, de raza/
etnia y de género (23). Algunas investigaciones ya
han abordado este rol de la alimentacion en los
procesos de estratificacion social o en la cons-
truccién identitaria (24). Sin embargo, la prédica
saludable introduce lo que podria denominarse un
clasismo alimentario: los que alcanzan los laureles
de la vida saludable y una otredad que lo intenta.
Como sostiene Abraham (18), “el hombre ha sido
invitado al festin que le prodiga la naturaleza pero
no hay cubiertos para él’, hay un “nosotros” y “los
otros” (p. 82). En esta linea, Gracia-Arnaiz (19)
enfatiza que, en nuestras sociedades industria-
les, el capitalismo ha ocasionado cambios en la
estructura social y organizacion econdémica que
impiden la adopcién universal de modos de vida
saludables. Se limita la lectura de la comida y la
comensalidad solo en clave biomédica.

[...] las exigencias cotidianas de muchas per-
sonas no permiten un régimen alimentario tan
conveniente como ellas mismas desean o las
autoridades sanitarias demandan porque, para
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cambiar de dieta es necesario también cam-
biar de vida, lo cual no solo es siempre dificil,
incluso aunque amenace la salud, sino que
puede ser imposible. (p. 364)

Asi, quedan a la intemperie las narrativas sanita-
rias predominantes que han permeado influyentes
recomendaciones de los gobiernos, la economia, la
academia, los profesionales de la salud, la industria
alimentaria y farmacéutica junto a su publicidad.
Esta moralizacién dietética es para Abraham (18)
una concrecion de la utilizacion de “la moral y la
higiene como tecnologia de poder’ (p. 84). Se
entiende la moralizacion como proceso de transfor-
macién de las preferencias en valores; proceso en
el que estas Ultimas resultan mas duraderas y son
fuertemente internalizadas por los individuos (25).

Este control narrativo-técnico alimentario, des-
plegado por inspiracion del discurso del miedo,
materializa una espiritualidad moral y una raciona-
lidad tragica (18), que encarna un poder que vigila
comportamientos humanos. Asi opera la epide-
miologia moderna funcional al modelo neoliberal
que tiene hambre de numeros e indicadores de
impacto, y cuyo lenguaje del riesgo vehiculiza las
acciones del aparato gubernamental preventivo.
Rodriguez-Barcia (5) sefiala que “las estructu-
ras de poder cohiben y reprimen las practicas
no hegemonicas, que no estan asimiladas por el
grueso de la sociedad [...] los hébitos inoculados
en la sociedad también inciden en la naturaliza-
cién y reproduccion de practicas alimentarias”
(p. 183). Se trata al riesgo como sustrato para una
expansion de los mecanismos de control cultural y
hegemonicos. El perfil obsesivo de la salud, fend-
meno denominado preventivitis por Le Fanu en
1994 (26), caracteriza una época de gran incerti-
dumbre que ha dejado medicalizado el futuro (27).
El contexto hiperpreventivo, fruto del temor a los
riesgos (28), reduce lo humano en una cuestion
bioldgica y despliega, segun Breilh (13), una “etici-
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dad de las operaciones preventivas y acciones por
la salud” (p. 31).

“Midete, chequéate, consume...”: el impera-
tivo de la normatividad

Por todo lo dicho, se encuentra pendiente proble-
matizar en el campo de la ciencia de la nutricion
las estandarizadas apelaciones de autovigilan-
cia que han colonizado las recomendaciones de
comportamientos saludables, tales como “midete,
chequéate, consume, toma, reduce, evita,
aumenta, reduce, limita...”, que ejecutan la inten-
cionalidad reguladora de un moralismo dietético.
La ideologia del “bienestar”, en la que para Assel-
born (6) el cuerpo se cristaliza como artificio de la
medicalizacion o del sacrificio gimnastico o quirar-
gico (p. 62), procrea la interpretacién biomédica
de la comida, la medicalizacién de la alimentacion
(29). Este lenguaje alimentario oficial se identifica
con una aproximacion racional, individual y corpo-
ral de las tentaciones del estdmago, y se organiza
desde su sintaxis, bajo una maquinaria discursiva
capturada por la narrativa imperativa. Tal situacion
puede comprenderse como un apoliticismo que es
definido por Asselborn (6) como:

Aquellos discursos ideoldgicos tendientes a
des-dialectizar la realidad, es decir, negar los
conflictos profundos que se expresan en dis-
tintas estructuras, presuponiendo cinicamente
una armonia social atravesada por la resigna-
cion y la anulacion de horizontes alternativos
a los imperantes: “no se puede cambiar el sis-
tema, pero puedo cambiar yo”. (p. 58)

Es decir, se adeuda una revision critica que per-
mita, habilite o invite a considerar que el modelo
civilizatorio actual constrifie los modos de vivir.
Otero y Pechlaner (30) demuestran como la “dieta
neoliberal” es resultado de un conjunto de acuer-
dos y compromisos multilaterales de produccion



y distribucién de alimentos. Es decir, los tratados
comerciales disefian regimenes alimentarios que
se instauran inmunes al territorio. Pero ;qué hay
detras de la vida cotidiana que sistematicamente
produce cuerpos gordos? Lamentablemente
existe un vacio en el abordaje de este fenémeno
desde la perspectiva politica, las aproximacio-
nes a un cuerpo pasible de mensura y una eficaz
racionalidad construida conforme a las decisiones
de consumo consciente.

Aportes latinoamericanos para repolitizar el plato

En la linea del analisis planteado, la Region de
América Latina ha podido construir teorias y
categorias basadas en la libertad y el poder eman-
cipatorio promovidos de abajo hacia arriba. En
este sentido, esta regién ha sido fructifera en sus
aportes epistemoldgicos en el campo de la salud,
que permiten identificar experiencias alterativas
del modelo dietético dominante. Se recuperan a
continuacién aportes que pueden recomponer el
sentido complejo del plato, dejando abiertos otros
conceptos y propuestas que desde el didlogo de
saberes pueden contribuir con esta finalidad.

Contemplando que la salud es contenida y condicio-
nada por los modelos de desarrollo, se postularon
aproximaciones criticas sobre los modelos de desa-
rrollo y los sistemas alimentarios. Es asi como el
“Buen Vivir’ es un proyecto de humanizacion del
modelo de desarrollo que incorpora cosmovisiones
indigenas, derechos de la naturaleza, la aceptacion
de una ciudadania multicultural, la gratuidad de la
salud y la educacién, y valores como el patrimonio y
la sostenibilidad en el uso de los recursos naturales
(31). Este proyecto encierra tres luchas sociales:
el rescate de la memoria colectiva, la reconstruc-
cion del sujeto historico y el fortalecimiento de un
proceso solidario de construccion de alternativas
emancipadoras (13).

Estos aportes traccionaron inevitablemente la
necesidad de revisar las enunciaciones sobre la
alimentacion, enfatizando su naturaleza dialéc-
tica y su trama sociosistémica. La problemética
del proceso salud-enfermedad-atencién-cuidado,
como expresion de las condiciones de vida de
diferentes grupos de poblacion, contempla las
relaciones entre estas y los procesos sociales
generales (32), y junto con las demandas de rees-
tructuraciéon y cambio en las politicas de salud
exigieron conceptualizaciones més integrales y de
mayor potencia explicativa (33). Ello responde al
objeto de estudio de la epidemiologia: los proble-
mas de salud-enfermedad-atencion y cuidado a
nivel colectivo, entendiendo lo colectivo no como
la adicion de unidades individuales (33), sino,
como sostiene Laurell (34), “en cuanto nos per-
mite aprehender la dimension propiamente social
de este conjunto de individuos, que asi dejan de
ser entes biolégicos yuxtapuestos” (p. 8).

En el fenémeno alimentario, se ha introducido el
concepto de soberania alimentaria como critica
al modelo de economia lineal, extractivista y con
profundos impactos ambientales y sociales en
la produccién de alimentos. La recuperacion del
patrimonio de las semillas por las comunidades,
las definiciones de qué y como cultivar, la incor-
poracion de la mirada local al plato y del respeto
de la estacionalidad, junto con propuestas de pro-
duccién agroecologicas y de revalorizacion de los
productos locales, han permitido revisar y aportar
no solo aproximaciones tedricas, sino también una
praxis de base comunitaria.

Urge, como expresa Asselborn (35), “la posibilidad
de pensar y sostener procesos democratizadores
capaces de interpelar su légica cuando esta tiende
a totalizarse; es decir, en cuanto se distancia
o invisibiliza los conflictos histéricos que le die-
ron origen” (p. 8). ¢ Qué subjetividades terminan
siendo reprimidas con un modelo de comporta-
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miento alimentario que barre la sensibilidad del
comunitarismo territorial?

CONCLUSIONES

Las ECNT no deben ser asumidas como el
resultado de comportamientos individuales. Por
el contrario, resulta imperante avanzar sobre
los factores estructurales de inequidad que los
explican, sin absolutizar la narrativa saludable.
Claramente las férmulas ensayadas hasta el
momento no parecen ser efectivas ni eficaces.
Y quizas pocos se han animado a poner el ojo
fuera de la hegemonia de una balanza o una
medicidn clinica al momento de aproximarse al
pantanoso campo socioecoldgico de las ECNT.

Este ensayo es una invitacién a traspasar la
centralidad del discurso alimentario saludable, y
reflejar las tensiones que lo atraviesan. Se trata
de una propuesta provocadora sobre la alimenta-
cion contemporanea, perspectiva de significativa
vacancia en la formacion de las disciplinas de la
salud, considerando por ejemplo que el interés
de los nutricionistas por el objeto politico es tar-
dio y, hasta cierto punto, timido, en la historia de
la disciplina.

¢ Puede la alimentacion responder a objetivos no
centrados en la rentabilidad? Se precisa recono-
cery visibilizar las tensiones que se disputan en el
plato. No basta con contemplar la cualidad salu-
dable de un alimento si no se cuestiona la logica
sociosistémica subyacente. Por ello, se celebran
los aportes de las ciencias sociales al campo
disciplinar de la alimentacién que le devuelvan
su primigenia constitucion historico-politica. La
alimentacion es conflicto y transformacion (20),
y debe recuperar su naturaleza politica, su praxis
emancipadora.

Ofrecer una problematizacion del discurso
saludable es una incitacion a transgredir la
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concepcion dogmatica binaria de la alimenta-
cion —entendida como la dualidad saludable-no
saludable— hacia una propuesta sostenida en el
didlogo de saberes, en una democratizacién ali-
mentaria inclusiva, para la construccion plural de
més de un plato oficial: saludable, seguro, solida-
rio y sostenible. Estas reflexiones deben emerger
como resultados de crisis civilizatorias y de las
articulaciones entre imaginarios y praxis de los
colectivos sociales.

Se precisa interpelar la instrumentalizacion
ecosistémicamente sedada de la alimentacion
saludable, sin poner en duda sus beneficios,
pero sin dejar de atender su totalizacién que
invisibiliza las inequidades basales. De lo contra-
rio, termina operando, como se ha puntualizado,
como categoria productora de nuevas desigual-
dades. ;A los binomios normal/anormal, sano/
enfermo, nosotros/ellos, ahora sumamos salu-
dable/no saludable? En este sentido, podremos
volvernos voceros de nuevas segregaciones,
profundizando grietas con ropajes pastoriles,
que uniforman patrones alimentarios que resul-
tan funcionales a los intereses sectoriales.

Siguiendo la propuesta de Didier Fassin (36) de
repolitizar el mundo, y reconociendo la necesi-
dad de construir una economia del bien comun,
tengamos como faro humanizar un plato que ha
quedado desnudo y vulnerable.
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Alcance

Perspectivas en Nutricion Humana es una publicacion de
caracter cientifico de la Escuela de Nutricion y Dietética
de la Universidad de Antioquia, Medellin, Colombia.
Tiene como mision la divulgacién del desarrollo y los
avances académicos e investigativos en los diversos
campos de la nutricién, la alimentacién y la dietética, y
esta dirigida a un publico de estudiantes y profesionales
que hacen uso del conocimiento en esta area.

La Revista se publica semestralmente, sin interrupcio-
nes, desde 1999, convirtiéndose en un referente de la
investigacion en nutricion humana en Colombia y en
algunos paises de América Latina.

Proceso de evaluacion por pares

La recepcion del articulo no implica obligacion del Comité
Editorial para su publicacién.

Todos los manuscritos enviados a Perspectivas en
Nutricion Humana son evaluados por pares en un
proceso doble ciego, en el que tanto los autores como
los evaluadores permanecen andnimos durante toda la
revision. La seleccion de los evaluadores se basa en la
experiencia, la reputacion y la recomendacion de otros
pares académicos.

El procedimiento para la evaluacién de un manuscrito
es el siguiente: cuando se recibe el articulo, lo analiza
un miembro del Comité Editorial para verificar el cum-
plimiento de los requisitos exigidos por la Revista y la
calidad del manuscrito. El resultado es discutido con
el Comité Editorial, quien puede tomar la decisién de
rechazar los articulos considerados de poco interés o
deficientes. Si se requieren algunos cambios, los autores
son notificados. Los manuscritos que cumplen con los
requisitos se envian a revisién por dos pares acadé-
micos, nacionales o internacionales, quienes deben
emitir su concepto por escrito en el formato establecido

Instrucciones para los autores

para ello en la plataforma Open Journal System (OJS);
cuando hay diferencia de criterios, se envia a un tercer
evaluador. Los expertos pueden hacer recomendaciones
relacionadas con el rigor académico, los objetivos y la
calidad del articulo; finalmente deben tomar una de
estas decisiones: aceptar sin modificaciones, aceptar
condicionalmente o rechazar.

Los manuscritos aceptados condicionalmente se devuel-
ven a los autores solicitdndoles realizar las modificacio-
nes y, cuando no acogen alguna sugerencia, sustentar
las razones. Los autores deben remitir la nueva version
mediante la plataforma OJS, en un plazo méximo de
diez dias calendario a partir de la fecha de notificacion.
Si el autor no devuelve el manuscrito con correcciones
durante este periodo, la Revista asumira que ya no esta
interesado en su publicacién. Una vez recibido el ma-
nuscrito ajustado, el editor confronta las modificaciones
y acepta o rechaza el articulo.

Proceso editorial

Los articulos sometidos a Perspectivas en Nutricion
Humana son revisados por el editor o un integrante del
Comité Editorial. Si el articulo acata las politicas de la
Revista, el editor contacta a dos expertos para la evalua-
cion en un proceso doble ciego, descrito en la seccidn
proceso de revisidn por pares.

Aceptacion: cuando el editor confirma que el articulo
cumple con todos los requisitos para su publicacion, noti-
fica a los autores. Cuando se dispone de varios articulos
aprobados, el editor selecciona seis o siete articulos y el
orden de estos para la nueva entrega.

Correccidn de estilo: comprende la revision y ajuste del
manuscrito, que incluye redaccion, coherencia, ortogra-
fia, titulacion, citacion y referencias, entre otros.
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Diagramacion: la version final del articulo se envia a la
empresa editorial que organiza el texto de acuerdo con
el disefio establecido. La prueba de las galeradas la
revisa el personal de apoyo y el respectivo autor para
correccion y ajustes en un plazo maximo de 48 horas; en
este punto del proceso se haran cambios pequefios, no
sustanciales. La editorial remite los articulos definitivos
en formato PDF, para la difusion, incluyendo la pagina
web de la plataforma OJS.

Publicacidn: la version impresa es similar a la version
electronica y cada vez se reduce el nimero de copias.
Esta Gltima se distribuye a instituciones que requieren
la Revista en este formato.

Politica de no pago

Perspectivas en Nutricion Humana no cobra a los autores
por la postulacion, el proceso de evaluacion nila publica-
cion de los articulos; tampoco paga a los revisores por
las evaluaciones ni cobra a los lectores por descargar
los articulos completos.

Politica de acceso abierto

Perspectivas en Nutricion Humana estd comprometida
con las politicas de acceso abierto, definido por la
Unesco como el suministro de acceso gratuito a infor-
macion cientifica académica y revisada por pares. En
cumplimiento de esta directriz se provee acceso libre e
inmediato a los articulos, a través de la plataforma OJS.

La Revista esta bajo licencia Creative Commons Atri-
bucién — No comercial — Compartir igual. Esta permite
a otros distribuir, remezclar, retocar y crear a partir de
la obra de modo no comercial, siempre que se cite la
autoria y la fuente original de su publicacion (revista,
editorial y URL de la obra) y las nuevas creaciones se
licencien bajo las mismas condiciones.

Consideraciones éticas

Todo autor que presente contribuciones a Perspectivas
en Nutricion Humana debe comprometerse profesional
y éticamente a certificar que sus contribuciones son
inéditas, con un manejo claro y adecuado de los datos
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y las fuentes, y libres de cualquier modalidad de fraude
o plagio cientifico y que no se encuentren sometidos a
otra publicacién, mientras estén en evaluacion por la
Revista. Todos los articulos se revisaran en el progra-
ma CrossCheck y Perspectivas en Nutricion Humana
rechazard de manera definitiva los manuscritos que
evidencien plagio.

Los autores se comprometen a cumplir con los linea-
mientos y requisitos internacionales, nacionales e ins-
titucionales para los estudios practicados en humanos
0 animales. Los autores deben confirmar que se ha
solicitado y obtenido la aprobacion de la investigacion
por un comité de ética, segun sea el caso, y conseguir
el permiso correspondiente para reproducir cualquier
contenido de otras fuentes.

Los autores se comprometen a: cumplir con los linea-
mientos y requisitos internacionales, nacionales e ins-
titucionales para los estudios practicados en humanos
0 animales. Los autores deben confirmar que se ha
solicitado y obtenido la aprobacion de la investigacion
por un comité de ética, segun sea el caso, y conseguir
el permiso correspondiente para reproducir cualquier
contenido de otras fuentes.

La Revista se compromete a cumplir y respetar las nor-
mas de conducta ética en todas las etapas del proceso
de evaluacion, edicion y publicacion.

Los evaluadores deben comunicar al editor si detectan
algun tipo de conflicto de intereses en el articulo, o si ellos
mismos tienen cualquier impedimento para participar
como revisores. Igualmente, se deben comprometer a
no utilizar los articulos, no hacer comentarios al respecto,
ni contactar al autor para tratar temas relacionados con
estos.

La Revista se adhiere a los lineamientos del Committee
on Publication Ethics (COPE): http://publicationethics.
orgffiles/u2/New_Code.pdf



Conflicto de intereses

Los autores deben exponer las relaciones que puedan
crear conflictos de interés; en el caso de no existir se
registra en la parte final del articulo, por ejemplo: “Los
autores declaran que no existen conflictos de interés”.

Consentimiento informado

Si aplica, el articulo debe dar cuenta del acuerdo
mediante el cual el sujeto de investigacion autoriza su
participacion en la investigacion, con la seguridad de
que se mantendra la confidencialidad de la informacién
relacionada con su privacidad.

Derechos de autor

El contenido de los articulos es responsabilidad de los
autores y no expresa la posicion ni la opinién de Pers-
pectivas en Nutricidn Humana. Los articulos publicados
estan sujetos a los siguientes términos:

1. Los autores conservan los derechos patrimoniales
(copyright) de los articulos y aceptan que la Revista
conserve el derecho de primera publicacion del
articulo, lo mismo que su utilizacion en los términos
definidos por la licencia Creative Commons, Atribu-
cion —No comercial - Compartirigual. Esta permite a
otros distribuir, remezclar, retocar y crear a partir de
la obra de modo no comercial, siempre que se cite la
autoria y la fuente original de su publicacién (revista,
editorial y URL de la obra) y las nuevas creaciones
se licencien bajo las mismas condiciones.

2. Se permite y se anima a los autores a difundir
electronicamente la versién postprint (revisada y
publicada) de sus articulos, en los términos de la
licencia Creative Commons antes mencionada.

3. Los autores estan de acuerdo con la licencia de uso
de la Revista, con las condiciones de autoarchivo y
con la politica de acceso abierto.

Tipo de articulos

Las indicaciones para los autores se basan en los requi-
sitos del Servicio Permanente de Indexacién de Revistas
Cientificas y Tecnolégicas Colombianas de Colciencias

y del Uniform Requirements for Manuscripts Submitted
to Biomedical Journals del Comité Internacional de
Editores de Revistas Médicas (estilo Vancouver). http://
www.icmje.org/icmje-recommendations.pdf

La Revista publica los siguientes tipos de articulos, con
base en la clasificacion y requisitos del Departamento
Administrativo de Ciencia, Tecnologia e Innovacién
(Colciencias) Publindex:

1. Articulo de investigacion cientifica y tecnoldgica.
Documento que presenta, de manera detallada, los
resultados originales de proyectos de investigacion.

2. Articulo de revision. Documento resultado de una ex-
ploracion donde se analizan, sistematizan e integran
los resultados de investigaciones publicadas o no
publicadas, con el fin de dar cuenta de los avances y
las tendencias en nutricidn y alimentacion. Su objetivo
es analizar bibliografia sobre un tema en particular
y ubicarla en cierta perspectiva. Se caracteriza por
presentar una cuidadosa revision bibliografica de por
lo menos 50 referencias.

3. Articulo de reflexién. Documento que presenta un
tema especifico desde una perspectiva analitica,
interpretativa o critica del autor. Contiene plantea-
mientos y generalizaciones para llenar vacios de
conocimiento o aportar soluciones, pero puede per-
fectamente dejar la puerta abierta para ser rebatida
la postura por otro investigador. Los articulos de
reflexion responden a la organizacién formal propia
de los articulos de investigacion, pero no presentan
las secciones de resultado y discusion.

4. Editorial. Documento escrito por un miembro del
Comité Editorial 0 un investigador invitado sobre
orientaciones en el &rea temética de la Revista.

5. Cartas al director. Posiciones criticas, analiticas o
interpretativas sobre los documentos publicados
en la Revista, que constituyen un aporte importante
a la discusion del tema por parte de la comunidad
cientifica de referencia.

Forma y preparacion de los articulos

El manuscrito se presenta en Word, hoja tamafio carta
a doble espacio en letra Arial de 12 cpi (caracteres por
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pulgada), sin dejar espacios extras entre parrafo y pa-
rrafo, con las paginas numeradas en forma consecutiva
desde la inicial.

La extension de los trabajos no debe exceder 25 paginas
sin incluir bibliografia.

Todos los articulos deben ir acompafiados de la hoja de
presentacion (Formato 01) con la siguiente informacion:
titulo en espafiol, debe ser conciso pero informativo, sin
exceder las 25 palabras. Solo se usa mayuscula en la
letra inicial 0 en los nombres propios. Titulo en inglés y
titulo corto para los encabezados de las paginas.

Los nombres de los autores en el orden y forma como
quieren aparecer en el articulo y sus afiliaciones ins-
titucionales, ciudad, pais y correo electronico. Para
facilitar la normalizacion se recomienda ingresar a Open
Researcher and ContributorID (Orcid) que permite a los
investigadores disponer de un codigo de autor persis-
tente e inequivoco. https://orcid.org/signin

Los autores de la Universidad de Antioquia deben
cefiirse a la resolucién que establece la firma institu-
cional para identificar la produccién académica http://
secretariageneral.udea.edu.co/doc/i37292-2013.pdf

Se incluye la direccion completa del autor responsable
de la correspondencia, también el nimero de teléfono,
fax y correo electrénico. Luego se menciona la finan-
ciacion del trabajo o apoyos financieros recibidos para
su ejecucion.

El manuscrito debera incluir:

1. El titulo centrado, en negrilla y solo la primera letra
en mayuscula.

2. Restmenes en espafiol e inglés. Se presentan con
un maximo de 200 palabras cada uno. El resumen
es estructurado e incluye los siguientes apartados:
antecedentes, objetivo, materiales y métodos, resul-
tados y conclusiones.

3. Palabras clave en espafiol e inglés. Especificar entre
cinco y ocho palabras clave que enriquezcan y den
una idea general del contenido del trabajo para los
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sistemas de indizacién, con base en vocabularios
controlados:
En espafiol, Descriptores en Ciencias de la Salud
(DeCS) http://decs.bvs.br.
En inglés, Medical Subject Headings (MeSH) www.
nim.nih.gov/mesh/MBrowser.html
4. Texto. La estructura que se sigue depende del tipo de
articulo, segun las siguientes indicaciones:
* Articulo de investigacion cientifica y tecnoldgica
*Introduccién
* Materiales y métodos (incluir el analisis estadis-
tico y las consideraciones éticas para estudios
en humanos o con animales)
Resultados
* Discusion
* Conflicto de intereses
Agradecimientos (opcionales)
Referencias

¢ Articulo de reflexion

*Introduccién

* Reflexidn propiamente
Conclusiones
* Declaracion de conflicto de intereses
* Referencias

*

* Articulo de revision
*Introduccién
* Materiales y métodos
* Resultados y discusion

Conclusiones

* Agradecimientos

* Referencias

5. Tablas y figuras
Limitar a las estrictamente necesarias para ilustrar
el tema del articulo. Estas se ubican en el orden en
que se nombran en hojas independientes al final del
texto, llevan numeracion arabiga y titulo en la parte
superior; la caja o0 encabezados horizontales de las
columnas son en negrilla y llevan en mayuscula sélo
la letra inicial. Utilice simbolos segun el siguiente
orden:*, 1,1, § ||, 1, *, t1, 1. Las tablas solo llevan
lineas horizontales entre el titulo y la caja, entre esta



y el contenido de la tabla y entre el contenido y las
fuentes. No se usan lineas verticales.

Las figuras pueden ser graficos o fotografias, estas
Ultimas deberan ser de buena calidad y en blanco y
negro 0 segun el caso se pueden usar otros colores.
La Revista se reservara la decision de publicar figuras
a color.

Las unidades de medida se abrevian con base en
el Sistema Internacional de Unidades http://www.
sic.gov.co/drupal/sistema-internacional-de-unidades

Cuando se citen por primera vez las abreviaturas y
siglas, deben ir precedidas de la expresion completa.
Se recomienda Unicamente utilizar las estrictamente
necesarias y preferiblemente aquellas que sean
reconocidas.

. Citas y referencias

La citacion de las referencias en el texto se hace
en forma consecutiva en nimeros arabigos entre
paréntesis y no en superindice, en el orden en que
se mencionan por vez primera en el texto, al finalizar
laidea o texto citado. Cuando hay méas de un nimero
Se separan con coma sin espacio, aunque cuando
son varios nimeros consecutivos se separan con
un guion ejemplo: (10-12). En una cita directa se
menciona el apellido del autor, seguido del nimero
correspondiente de la cita entre paréntesis, y si son
mas de dos autores se agrega et al. Ejemplo: Segln
Candelaria et al. (18).

Citas textuales son aquellas en las que se inserta un
fragmento de texto literal de un documento ajeno.
Es conveniente poner el nimero de pagina después
de una cita literal. Si se toma prestado un fragmento
literal breve, de hasta dos lineas, se incorpora entre
comillas en el texto propio, ejemplo: Simons et al.
(8) dicen que el mecanismo de la ansiedad es “im-
perfectly known and understood by many practising
doctors” (p4). Si se incluye un fragmento literal largo,
de méas de dos lineas, se copia el texto ajeno en un
parrafo aparte, sangrado y en cursivas. Este también

aplica para respuestas a entrevistas o relatorias.
Ejemplo: como sostiene Rebeca Vazquez (13):

El profesional debe ser competente, con calidad humana
y sentido comun, capacitado para la comunicacion, ca-
paz de ayudar al paciente a enfrentarse con su muerte.
Debemos promover la humanizacion de la asistencia
en los aspectos técnicos y relacionales para tratar al
paciente como ser humano, realizando unos cuidados
individualizados, ya que cada persona es Unica € irre-
petible (p. 245).

Las referencias bibliogréaficas (lista final) se registran
en su idioma original, con base en las normas del
Comité Internacional de Directores de Revistas Mé-
dicas (CIDRM) conocidas como normas Vancouver,
tomadas de la National Library of Medicine: https:/
www.nIm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html

Siempre que sea posible, se proporciona el DOl o la
URL para las referencias.

A continuacién, se adjuntan algunos ejemplos clasi-
cos de referencias de diferentes tipos de documentos.

Articulos de revista

Apellido Inicial del nombre, Apellido Inicial del nombre (del
autor[es]). Titulo del articulo. Abreviatura internacional de
la revista. Afio;volumen(nimero):pagina inicial-final del
articulo. DOI y si no est4 disponibe, agregar la URL

Kingdom JC, Audette MC, Hobson SR, Windrim RC,
Morgen E. A placenta clinic approach to the diagnosis
and management of fetal growth restriction. Am J Obstet
Gynecol. 2017;218(2):S803-17. https://doi.org/10.1016/.
ajog.2017.11.575

Cuando son mas de seis autores se escriben los seis
primertos seguirdos de et al.

Laing B, Mangione C, Tseng C, Leng M, Vaisberg E, Ma-
hida M, et al. Effectiveness of a smartphone application for
weight loss compared with usual care in overweight primary
care patients: a randomized, controlled trial. Ann Intern
Med. 2014;161(Suppl 10):S5-12. https:/doi.org/10.7326/
M13-3005
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Abreviaturas de revistas en:

http://www.ncbi.nim.nih.gov/sites/entrez?db=journals o
http://journalseek.net/

Libros y monografias

Apellido Inicial del nombre, Apellido Inicial del nombre
(del autorfes)). Titulo del libro, nimero de la edicion si es
de la segunda en adelante. Ciudad: Editorial; afio, xx pp.

Shike M, Ross AC, Caballero B, Cousins RJ. Tucker
KL, Ziegler TR, editors. Modern nutrition in health and
disease. 11.a ed. Philadelphia, PA: Lippincott Williams
& Wilkins Wolters Kluwer Health; 2013, 1648 pp.

Capitulos de un libro

Apellido Inicial, Apellido Inicial (del autor[es] del capitu-
o). Titulo del capitulo. En: Apellido Inicial, Apellido Inicial
(rol: editor, director, compilador. etc.). Titulo del libro,
numero de la edicion si es de la segunda en adelante.
Ciudad: Editorial; afio, pp. Xx-Xx.

Pohl-Valero S. Alimentacion, raza, productividad y desa-
rrollo. Entre problemas sociales, nacionales y politicas
nutricionales internacionales, Colombia, 1890-1950.
En: Mateos G, Suarez-Diaz, E (dirs.). Aproximaciones
a lo local y lo global: América Latina en la historia de
la ciencia contemporanea. México: Centro de Estudios
Filosoficos, Politicos y Sociales Vicente Lombardo
Toledano; 2016, pp. 115-54.

Filosoficos, Politicos y Sociales Vicente Lombardo
Toledano; 2016, pp. 115-54.

Ponencias

Alcaraz Lopez G, Restrepo Mesa SL. La investigacion
cualitativa y sus aportes précticos a la alimentacion y
nutricion humana. En: Memorias 112 Simposio Nacional
de Nutricion Humana: una vision de futuro. Medellin:
Escuela de Nutricion y Dietética de la Universidad de
Antioquia. Centro de Atencion Nutricional; 2006.

Trabajos de grado, monografias y tesis
Alzate SM, Acevedo Castafio |. Descripcion de los indi-
cadores antropométricos y del consumo de kilocalorias,

macro nutrientes y fibra, de las personas con diabetes
mellitus tipo 2 que asisten a la Sociedad Antioquena de
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Diabetes. [Tesis de Especialista en Nutricion Humana].
Medellin: Universidad de Antioquia. Escuela de Nutri-
cion y Dietética; 2004.

Archivos electronicos

Kasper DL, Braunwald E, Fauci AS, editors. Harrison’s
online [Internet]. 16th ed. Columbus, OH: McGraw-
Hill; 2006. [Citado noviembre de 2006]. Disponible
en: http://www.accessmedicine.com/resourceTOC.
aspx?resourcelD=4

Cuando se trate de un documento de un organismo
oficial de un pais es conveniente mencionar al principio
el pais.

Chile, Junta Nacional de Auxilio Escolar y Becas.
Departamento de Planificacién y Estudios. Informe
Mapa Nutricional 2013. [Citado junio 2016]. Disponible
en: http://www.junaeb.cl/wp-content/uploads/2013/03/
Informe-Mapa-Nutricional-2013.pdf

Envio de manuscritos

El autor debe ingresar en el Open Journal System (OJS)
https://revistas.udea.edu.co/index.php/nutricion los
siguientes documentos:

Articulo sin el nombre de los autores.
Hoja de presentacién (Formato 01)

Carta de responsabilidad de autoria (Formato 02), firma-
da por todos los autores y escaneada, en la que consta
que conocen y estan de acuerdo con su contenido y que
el manuscrito no ha sido publicado anteriormente, ni se
ha sometido a publicacién en otra revista. Igualmente
indicar que no hay conflicto de intereses y que todos
cumplieron con los requisitos de autoria: aportaciones
importantes a la idea y disefio del estudio, a la recolec-
cion de datos o al andlisis e interpretacion de datos; la
redaccion del borrador del articulo o la revisién critica de
su contenido intelectual sustancial y la aprobacién final
de la versién que va a publicarse.

Formato hoja de vida (Formato 03), diligenciado por cada
uno de los autores.



Para facilitar el envio de las contribuciones, el proceso los autores, el titulo, resumen y palabras clave en

es el siguiente: espanol e inglés.

* Registrarse en la Revista; si ya se dispone de una * Antes de subir el articulo, retirar los datos de los
clave, simplemente se identifica e inicia el ingreso del autores para garantizar la revision por pares bajo la
articulo. Como usuario, en cualquiera de las revistas modalidad doble ciego haciendo explicito el anonima-

de la Universidad de Antioquia, podra recibir informa-
cion cada vez que se publique un nimero, acceder
a todos los articulos y comunicarse con autores,
editores y demas personal de las publicaciones.

e Antes de remitir el articulo, ajustarlo a las normas Direccién
indicadas en este documento.

* Para el ingreso de un manuscrito seguir los cinco
pasos indicados en el OJS: 1. Comienzo. 2. Intro-
ducir los metadatos. 3. Subir envio. 4. Subir ficheros Perspectivas en Nutricion Humana
complementarios. 5. Confirmacion. Para evitar Carrera 75 N.° 65-87
inconvenientes, estos pasos se deben dar en forma Teléfonos (57 4) 2199230, 2199216

to al que se recurre en la evaluacion. Conservar la
copia de los documentos enviados, pues la Revista
no asume responsabilidad por dafios o pérdida.

Universidad de Antioquia
Escuela de Nutricion y Dietética

consecutiva y en una sola sesion (ver guia detallada ~ Fax (57 4) 230 50 07
en la seccion informacion para los autores). revistapnh @udea.edu.co
 Elsistema solicita, en forma separada, los metadatos: https://revistas.udea.edu.co/index.php/nutricion

la seccién a la que pertenece, el idioma, los datos de Medellin-Colombia

Perspectivas en Nutricion Humana 1 1 5


https://revistas.udea.edu.co/index.php/nutricion




Scope and editorial policy

Perspectivas en Nutricion Humana is a scientific publi-
cation from the School of Nutrition and Dietetics at the
Universidad de Antioquia, Medellin, Colombia. Its mis-
sion is the development and dissemination of academic
and research advances in the various fields of nutrition,
foods and feeding, and dietetics, aimed at an audience of
students and professionals who make use of knowledge
in this area.

The journal has been published each semester, without
interruption, since 1999, making it a reference for re-
search in human nutrition in Colombia as well as other
countries in Latin America.

Peer review process

The receipt of a manuscript does not constitute an
obligation on the part of the Editorial Board to publish it.

All manuscripts submitted to Perspectivas en Nutricion
Humana are peer-reviewed in a double-blind process in
which both the authors and reviewers remain anonymous
throughout the review. Evaluators are selected based on
experience, reputation, and recommendation by their
academic peers.

The manuscript evaluation procedure is as follows:
when a manuscript arrives to Perspectivas en Nutricion
Humana, a member of the Editorial Board analyzes the
manuscript to verify compliance with the requirements of
the Journal and to assess the quality of the article. The
manuscript is then discussed with the Editorial Board,
who may decide to reject it based on lack of interest
or more specific deficiencies. If changes are needed,
authors are notified. Manuscripts that meet the require-
ments of the Editorial Board are sent out for review by
two national or international academic peers, who must
give a written consent in the established format for this,
through the platform Open Journal System (OJS). If

Instructions to the Authors

there is disagreement between the first two reviewers,
the manuscript is sent to a third reviewer. The expert
reviewers make recommendations based on academic
rigor, whether the manuscript meets the objectives of the
Journal, and the overall quality of the manuscript. Finally,
the reviewers make one of three conclusions: accept
unchanged, accept conditionally, or reject.

The manuscripts accepted conditionally are returned to
authors with a letter requesting that they make specific
changes; when the authors do not accept a suggestion,
they must have reasons for justification. The authors
must send the new version using the platform OJS
within 10 (ten) calendar days from the date of notifica-
tion. After receiving the revised manuscript, the editor
inspects the changes and then either accepts or rejects
the manuscript.

Editorial Process

The Editor or a member of the Editorial Committee re-
views manuscripts submitted to Perspectivas en Nutricion
Humana. If the submission abides by the policies of the
journal, the Editor contacts two experts for evaluation in
a double-blind process, described in the section “peer
review process.”

Acceptance: When the Editor confirms that the manu-
script complies with all of the requirements of publication,
the authors are notified. Once various manuscripts have
been accepted, the Editor selects six to seven, as well
as the order in which they will appear, for the release of
the latest edition of the journal.

Copyediting: the review and adjustment of the manuscript
includes editing, coherence, spelling, titling, citation and
references, and other details.

Layout: the final version of the article is sent to a publish-
ing company that organizes the text according to the
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Instrucions to the Authors

established design. Support staff and the respective author
review the proofs for corrections and adjustments within a
maximum of 48 hours, which can take several iterations.
The publisher sends the final article in PDF format for
dissemination and for the journal website.

Publication: The printed version is similar to the electronic
version and is increasingly less needed, generally only for
distribution to institutions that require journals in this format.

No-pay Policy

Perspectivas en Nutricion Humana does not charge
authors for submission, evaluation, or publication of
manuscripts, does not pay journal reviewers, and does
not charge online readers for the download of compete
articles.

Open Access Policy

Perspectivas en Nutricion Humana is committed to
open access policies defined by Unesco for providing
free access to scientific and academic peer-reviewed
information. In compliance with this directive the journal
will provide immediate free access to all articles, through
the platform OJS.

The journal is published under a Creative Commons
license as Attribution - Non-commercial - Share alike.
This license lets others remix, tweak, and build upon an
author’s work non-commercially, as long as they give
due credit, and provided that the author and the original
source(s) of publication (journal, editorial and URL) are
acknowledged and license their new creations under
the identical terms.

Ethical Considerations

All authors submitting contributions to Perspectivas en
Nutricion Humana must professionally and ethically
certify that their contributions are unpublished, have clear
and proper management of data and sources, are free
of any form of fraud or scientific plagiarism, and that the
submission is not under review by any other publication
while are being evaluated by the journal. All manuscripts
are reviewed using the CrossCheck program and Per-
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spectivas en Nutricion Humana will deny manuscripts
with any evidence of plagiarism.

The authors agree to comply with the guidelines as well
as international, national, and institutional requirements
for human or animal research. Authors must confirm that
they have obtained approval by an ethics committee,
as applicable, and show permission to reproduce any
content used from other sources.

The journal agrees to comply with and respect the rules
of ethical conduct at all stages of the evaluation, editing,
and publishing process.

Evaluators should inform the editor if they detect any
conflict of interest in the article, or if they themselves have
any impediment to participate as a reviewer. Additionally,
reviewers must commit to not using or commenting on
submissions, and may not contact authors to discuss
issues related to any manuscript.

The Journal adheres to the guidelines of the Committee
on Publication Ethics (COPE): http://publicationethics.
orgffiles/u2/New_Code.pdf

Conflicts of Interest

Authors should disclose relationships that may create
conflicts of interest, or in the absence of a conflict, note
at the end of the manuscript - for example: The authors
declare no conflicts of interest.

Informed Consent

If applicable, the submission must account for the agree-
ment by which the research subject authorizes their
participation in research, with the assurance that the
confidentiality and privacy of the information provided
by participants will be maintained.

Copyright

The content of published articles is the opinion of the
authors and does not reflect the position or opinion of
Perspectivas en Nutricion Humana. Published manu-
scripts are subject to the following conditions:



1. Authors retain property rights (copyright) of their
manuscripts and agree that the journal retains the
right of first publication of the article, as well as its
use in the terms defined by the Creative Commons
Attribution-Noncommercial- Share alike. This license
lets others remix, tweak, and build upon an author's
work non-commercially, as long as due credit is
given and provided that the author and the original
source(s) of publication (journal, editorial and URL) are
acknowledged and license their new creations under
the identical terms.

2. Authors are permitted and encouraged to electroni-
cally disseminate the post-print version (revised and
published) of manuscripts, adhering to the terms of the
Creative Commons license, as noted above.

3. The authors agree with the license of use utilized by
the journal, the conditions of self-archiving, and the
open access policy.

Types of articles

Instructions for authors are based on the requirements
of the Permanent Indexing Services of Colombian Sci-
entific and Technological Journals of Colciencias and of
the Uniform Requirements for Manuscripts Submitted to
Biomedical Journals of the International Committee of
Medical Journal Editors (Vancouver style). http://www.
icmje.org/icmje-recommendations.pdf

The journal publishes the following types of articles,
based on the classifications and requirements of the
Departamento Administrativo de Ciencia, Tecnologia e
Innovacién (Colciencias) Publindex:

1. Articles of technology and scientific research. Detailed
documents presented with original results of research
projects.

2. Review article. Refers to research documents where
results have been analyzed, classified, and integrated
into published (or unpublished) research, in order to
give an account of developments and trends in the
area of food and nutrition. Its objective is to analyze
references on a specific subject matter and to provide
a specific perspective. These articles are character-

ized by a careful literature review of at least 50 refer-
ences.

3. Reflection. Paper or document presenting a specific
topic from the analytical, interpretative, or critical
perspective of the author. It contains statements
and generalizations to fill knowledge gaps or provide
solutions, but may well leave the door open to be
challenged by another researcher. Reflection papers
follow the same organization of research articles in
relation to the various sections, but without presenting
results and discussion sections.

4. Editorial. Document written by a member of the Edito-
rial Committee or a researcher invited to help guide
on thematic matters of the journal.

5. Letters to the director: Critical, analytical dispositions,
or interpretations of journal documents that constitute
an important contribution to the subject discourse by
the scientific community of references.

Preparation and format of articles

The manuscript is presented in Word Processor text,
letter size paper, double spaced, 12 cpi (characters per
inch), Arial font, with no space between paragraphs and
pagination is consecutive.

The length of the literary work should not exceed the
25 pages.

Allitems must be accompanied by a cover sheet (Format
01) with the following information:

Title. In Spanish, should be concise but informative. Does
not exceed 25 words, bold and centered. Uppercase is
used only in the initial letter or proper names.

Authors. List the names of the authors in the order in which
they will appear in the article, along with their institutional
affiliations, city and country, and email. To facilitate standard-
ization, it is recommended to visit the site Open Researcher
and ContributorID (Orcid), which provides researchers with
a persistent and unique digital identifier to distinguish them
from all other researchers. https://orcid.org/signin

Authors from Universidad de Antioquia must adhere to
the resolution that establishes an institutional signature
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with which to identify academic production. http://secre-
tariageneral.udea.edu.co/doc/i37292-2013.pdf

Include the full address of the author responsible for
correspondence, including phone number, fax, and email
address. Disclose funding sources or financial support
received for the research.

The manuscript should include the following sections:

1. Title should be concise but informative. Does not
exceed 25 words, bold and centered. Uppercase is
used only in the initial letter or proper names.

2. Abstractin English and Spanish. These are present-
ed on the second page of the article, with a maximum
of 200 words each. The abstract is structured and
includes the following sections: background, objec-
tive, materials and methods, results, and conclusions.

3. Key words in English and Spanish. Specify five to
eight key words that enrich and give a general idea
of the content of the work for indexing systems,
based on controlled vocabularies: Health science
descriptors, in Spanish (DeCS) http://decs.bvs.br.
In English, Medical Subject Headings (MeSH) http:/
www.nlm.nih.gov/mesh/meshhome.htm

4. Text. The structure to be followed will depend on the
article type, according to the following:

* Article of scientific and technological re-
search
* Introduction
*  Materials and methods (must include statisti-
cal analysis and ethical considerations in the
case of human and animal studies).
* Results
Discussion
Conclusion
*  Declaration of Conflict(s) of Interest
Acknowledgements (optional)
References

e Article of reflection
* Introduction
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Reflection

Conclusions

* Declaration of Conflict(s) of Interest
References

* Review article
Introduction

Materials and methods
*  Results and discussion
Conclusions
Acknowledgements

*  References

5. Tables and figures

Limit strictly to only what is necessary to illustrate the
subject of the article. These are located at the end of
the text in the order that individually titled tables or
figures were mentioned. At the top of the page are the
titles with Arabic numerals. Column headers are in bold
and only the first letter is in uppercase. Use symbols
in the following order: *, t, £, §, ||, 1, **, 11, 1. The
tables have only horizontal lines between the title and
the text box, between text boxes and the contents of
the table, and between content and sources. Vertical
lines are not used.

Figures can be graphics or pictures, the latter should
be of good quality and in black and white, or in spe-
cific cases colors can be used. The journal reserves
the right whether to publish color figures.

Units of measurement are to be abbreviated based
on the International System of Units. http:/www.sic.
gov.co/drupal/sistema-internacional-de-unidades

When mentioned for the first time, abbreviations and
acronyms must be written out in full, followed by the
abbreviation or acronym. It is recommended to use
them only when strictly necessary and preferably
those that are commonly recognized.

. Citation and references

Citation of references in the text is done in consecu-
tive form in Arabic numbers in parenthesis and not
in subscript, in the order they are first mentioned, at
the end of an idea or cited text. When there is more



than one reference number, they must be separated
by a comma without a space. When there are various
consecutive reference numbers, they are separated
by a dash, as such: (10-12). For a direct citation
the last name of the author is cited, followed by the
corresponding reference number in parenthesis. If
there are more than two authors for a direct citation
the term et al. is employed, as such: according to
Candelaria et al. (18).

Quotes are when a word-for-word fragment of text
from a document is inserted into the article. A literal
quote should include in its reference the page number
where it can be found. If a short literal fragment, up
to two lines, is borrowed, quotation marks should
be used in the text itself, for example: Simons et al.
conclude that the anxiety mechanism is “imperfectly
known and understood by many practicing doctors”
(p4). If a longer direct text fragment is used (more
than two lines), the literal text is shown in a separate
paragraph, indented and in italics. This also applies
to direct communications, responses, or interviews.
For example: as Rebecca Vasquez maintains (13):

The professional must be competent, with humane
qualities and common sense, trained in communications,
and able to help the patient confront their death. We
must promote the humanization of care in technical and
relational aspects to better treat the patient as a human
being, using individualized care given that each person
is unique in personality and needs (p. 245).

The bibliographic references will be documented in
their original language, based on the rules of the In-
ternational Committee of Directors of Medical Journal
Editors (ICMJE), known as standards of Vancouver,
taken from the National Library of Medicine: https:/
www.nIm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html

Whenever possible, the DOI or URL should be
provided for references.

Classic examples of references of different types of
documents are attached.

Journal articles

Surname Initial of the name, Surname Initial of the
name (of the author [s]). Article title. International
abbreviation of the journal. Year;volume(issue):initial-
final page of the article. DOI and if it is not available,
add the URL

Kingdom JC, Audette MC, Hobson SR, Windrim RC,
Morgen E. A placenta clinic approach to the diagnosis
and management of fetal growth restriction. Am J
Obstet Gynecol. 2017;218(2):S803-17. https://doi.
0rg/10.1016/j.ajog.2017.11.575

Laing B, Mangione C, Tseng C, Leng M, Vaisberg
E, Mahida M, et al. Effectiveness of a smartphone
application for weight loss compared with usual care
in overweight primary care patients: a randomized,
controlled trial. Ann Intern Med. 2014;161(Suppl
10):S5-12. https://doi.org/10.7326/M13-3005

Journal title abbreviations:

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?db=journals,
http://journalseek.net/

Books and monographs

Surname Initial of the name, Surname Initial of the
name (of the Author [s] Director / Coordinator / Edi-
tor of the book.). Title of the book. Edition. Place of
publication: Editorial; year, page.

Shike M, Ross AC, Caballero B, Cousins RJ. Tucker
KL, Ziegler TR, editors. Modern nutrition in health and
disease. 11a ed. Philadelphia, PA: Lippincott Williams
& Wilkins Wolters Kluwer Health; 2013, 1648 pp.

Book Chapters

Surname Initial of the name (of the Author [s] of the
chapter). Chapter title. In: Director / Coordinator /
Editor of the book. Title of the book. Edition. Place
of publication: Editorial; year. initial-final page of the
chapter.

Pohl-Valero S. Alimentacion, raza, productividad y
desarrollo. Entre problemas sociales, nacionales y
politicas nutricionales internacionales, Colombia,
1890-1950. En: Mateos G, Suarez-Diaz, E (dirs.).
Aproximaciones a lo local y lo global: América Latina
en la historia de la ciencia contemporanea. México:
Centro de Estudios Filostficos, Politicos y Sociales
Vicente Lombardo Toledano; 2016, pp. 115-54.
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Presentations

Alcaraz Lopez G, Restrepo Mesa SL. La investigacion
cualitativa y sus aportes practicos a la alimentacion y
nutricion humana. En: Memorias 11° Simposio Nacio-
nal de Nutricion Humana: una vision de futuro. Medel-
lin: Escuela de Nutricion y Dietética de la Universidad
de Antioquia. Centro de Atencion Nutricional; 2006.

Studies from degrees, manuscripts, and theses

Alzate SM, Acevedo Castafio I. Descripcion de los
indicadores antropométricos y del consumo de ki-
localorias, macro nutrientes y fibra, de las personas
con diabetes mellitus tipo 2 que asisten a la Sociedad
Antioquena de Diabetes. [Tesis de Especialista en Nu-
tricion Humana]. Medellin: Universidad de Antioquia.
Escuela de Nutricion y Dietética; 2004.

Electronic archiving

Kasper DL, Braunwald E, Fauci AS, editors. Har-
rison’s online [Internet]. 16th ed. Columbus, OH:
McGraw-Hill; 2006. [Cited November 2006]. Available
in: http://www.accessmedicine.com/resourceTOC.
aspx?resourcelD=4

In the case of a document from an official body, it is
convenient to mention the country at the beginning:

Chile, Junta Nacional de Auxilio Escolar y Becas.
Departamento de Planificacion y Estudios. Informe
Mapa Nutricional 2013. [Citado junio 2016]. Disponible
en: http://www.junaeb.cl/wp-content/uploads/2013/03/
Informe-Mapa-Nutricional-2013.pdf

Submitting articles

Authors are able to register and submit items to the
journal directly through the journal’s web site: https:/
revistas.udea.edu.co/index.php/nutricion which uses
Open Journal System (OJS). The author must submit
the following documents:

Article without the authors’ names.

cover sheet (Format 01).

Letter of responsibility of authorship (Format 02), signed
by all authors and scanned, consisting of proof of prior
knowledge of the article and mutual agreement of its
content; and, that the manuscript has not been published
previously or submitted for publication in another journal.
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Additionally authors must acknowledge that there is no
conflict of interest and that all the authors comply with
the following requirements: important contributions to
the idea and design of the study; data collection or data
analysis and interpretation; drafting the article or critically
reviewing its substantial intellectual content; and final
approval of the version to be published.

Resume author curriculum vitae format (Format 03),
completed by each of the authors.

To facilitate the submission of contributions, we recom-
mended:

* Register in the journal, if you already have a pass-
word, simply identify and initiate the entry of the
article. As a user, in any of the journals, you are
able to receive access to all articles each time a
publication comes out, along with the opportunity to
communicate with authors, editors, and other staff
of the publications.

* Before submitting an article, authors and articles
must conform to the rules in this document.
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