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Homenaje a Mario Eisler

Mario Eisler naci6 en Jesds Maria, Provincia de Cérdoba, Argentina. Su madre era
pintora y su padre comerciante, ambos austriacos.

Obtuvo en la Facultad de Ciencias Médicas de 1a Universidad de Buenos Aires el ti-
tulo de médico clinico en 1940 y posteriormente los de médico dietélogo, legista y
tisidlogo.

Fue docente universitario, médico de cdrceles y director del Hospital Avellaneda.
Realiz6 un Master de Nutricién y Salud Piblica en la Columbia University de Nue-
va York y trabaj6 en el Instituto de Nutricién de Centro América y Panam4 (IN-
CAP) de Guatemala.

En 1958 fue ascsor de la OPS/OMS en diversos paises (Perd, Chile, Brasil y Mé-
xico), y en la Oficina Central de OPS en Washington, canalizando asi en mayor
escala la lucha por sus ideales y desarrollando plenamente su vocacion social.

En 1979 colabord con la creacién de la Faculiad de Salud Publica de la Universidad
Auténoma de Nucvo Leén, México, y en 1980 regresé a la Argentina, tras 17 afios
de ausencia, como asesor de Nutricién en el Ministerio de Salud Publica, divulgan-
do ideas pioneras y enscfianzas no convencionales.

Solia decir que “todos tcnemos gente a nuestro alrededor a quienes podemos y de-
bemos hacer feliz; debemos crecer en nosotros mismos, aprender sin rehuir el sufri-
miento del aprendizaje, encarar nuevos desafios, asumir nucvas responsabilidades y
deberes, y procurar desempefiarnos del modo mds eficiente posible, venciendo las
propias limitacioncs. Crecer también es fuente de satisfaccion, sc¢ aprende a vivir
para los demds y a scntir que se es capaz de dar amor ¢ inspirar alegria”. He aquf el
camino trazado al andar.
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Prélogo

La Representacion de la Organizacién Panamericana de la Salud cn Argentina
presenta la primera de una seric de bibliografias, cn este caso Sinopsis de Alimenta-
cién y Nutricién, cuya finalidad es prestar un scrvicio a los auxiliarcs, técnicos y
profesionales del drea de los servicios de Alimentacion y Nutricion, en virtud de
que muchos de cllos no tienen posibilidad de acceder a la informacién actual,

El presente documento se elaboré con ¢l material de que dispone la biblioteca
del Centro de Informacién y Documentacién (CID) “Juan César Garcia”, de OPS.
Para su elaboracion se fijaron en una primera ctapa dos componentes, uno sobre ali-
mentacion, que corresponde a los temas de: politicas, planes y normas de alimenta-
cién y nutricion; estudios sobre sustancias pesadas en los alimentos; programas de
proteccién de alimentos al consumidor; programas sobre capacitacion en alimenta-
cién y nutricion. El otro componente corresponde a los temas de: sistema de vigi-
lancia alimentaria y nutricional; evaluacion nutricional a nivel colectivo y comunal;
estudios sobre crecimiento y desarrotlo; estudios sobre carencias especificas y dise-
minacidn e informacién sobre alimentacion y nutricién. Estas actividades se selec-
cionaron del periodo junio de 1987 a junio de 1988 de 22 publicaciones periddicas
y seriadas que habian llegado al mencionado Centro de Documentacién. Sc incluye-
ron no solamente revistas o boletines especificos de alimentacién y nutricién, sino
también de otras disciplinas del drea de Salud.

La segunda etapa consisti6 en traducir los resimenes de los articulos del inglés
al espafiol, ya que en nuestro medio hispanoamericano desafortunadamente la ma-
yor parte de la literatura cientifica se encuentra en otros idiomas, razén por la cual s¢
tradujo aproximadamente el 70% de los articulos del actual documento.

En un porcentaje no significativo, los articulos no tenian resumen, o este era de-
masiado extenso, por lo que en algunos casos se redacté el aspecto conceptual del
articulo, y en otros se cfectud una sintesis del resumen.

La tercera etapa consistio en la revisién del articulo, la presentacion de autores
por orden alfabético, el indice por autores, el indice de las publicaciones, y la edi-
cion final.

La elaboracidn del documento fue posible gracias al entusiasmo del asesor in-
terpaises en Nutricién, Dr. Carlos Pérez Hidalgo. Merece reconocimiento el apoyo
otorgado por la Lic. Catalina lannello, a cargo del CID/OPS-Argentina, asi como de
otros colaboradores que participaron en el proyecto, y, en particular, de la Sra. Mar-
lene de Eisler, cuyo aporte financiero se agradece especialmente. ‘

Carlos A. Vidal
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Asientos bibliograficos

Ne: 001

Ahmed, R.

Structure and dynamics of fertilizer subsidy: the case of Bangladesh [Estructura y dindmica
del subsidio para fertilizantes: el caso de Bangladesh].

Food Policy, 12(1):63-76, 1987,

Los economistas a menudo abordan el estudio de los efectos del subsidio para ferti-
lizantes sin realizar antes un examen de la estructura y dindmica del subsidio. Esto
puede conducir a un enfoque equivocado y a buscar soluciones generalmente para
ajustar los precios administrados. Es posible obtener ganancias sustanciales en
cuanto a la eficiencia examinando las cuestiones estructurales del subsidio. El caso
de Bangladesh proporciona un ejemplo de la forma en que un procedimiento ade-
cuado de contabilidad logra cambiar 1a carga que representa corregir numerosas dis-
torsiones que surgen de las précticas actuales, desde los agricultores hasta las indus-
trias. El estudio de caso también muestra que por lo general los agricultores reciben
menos subsidio que el solicitado y el subsidio escondido a las industrias se pasa a
los agricultores. El caso de Bangladesh puede representar a los paises en desarrollo
cn general.

Ne: 002

Akinola, A. A.

An alternative procedure for granting farm input subsidies in Africa [Un procedimiento alter-
nativo para otorgar subsidios de inversién agricola en Africal.

Food Policy, 12(1):77-81, 1987.

Uno de los problemas fundamentales de la administracién de los subsidios de inver-
sién en Africa es el método mediante el cual se otorgan los subsidios a los agricul-
tores: se realizan de tal modo que todos los agricultores, sin tgner en cuenta su capa-
cidad econémica y financiera, se benefician de igual manera. El estudio plantea que
en virtud de que las asignaciones de subsidios generalmente son limitadas, el go-
bierno debe concentrarse s6lo en aquellos agricultores que realmente tienen necesi-
dad. En consecuencia, se sugiere un tipo de rebaja graduada contra un subsidio glo-
bal como una manera mas realista de otorgar subsidios de inversion agricola a los
agricultores de Africa.
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N2: 003

Akoto, O. A.

Agricultural development policy in Ghana [Desarrollo agricola cn Ghana].
Food Policy, 12(3):243-54, 1987.

La grave sequia y la hambruna experimentadas en 1983-84 en Africa ha servido pa-
ra destacar el estado de pobreza en que se encuentra la agricultura africana y para in-
tensificar el debate sobre los factores que limitan el desarrollo agricola. La discu-
sion sobre las restricciones impuestas por la situacién econémica ha enfatizado la
mtervencion de los estados africanos en los mercados agricolas nacionales y su
ctecto adverso sobre ¢l crecimiento de los superdvit agricolas. El fracaso de la poli-
tica pablica de la agricultura africana ha sido atribuido a los cfectos de la presién
politica interna y a las medidas politicas inadecuadas. Este articulo examina la natu-
ralcza de los instrumentos politicos con los cuales ha intervenido el Estado en la
agricultura, y las tendencias en las principales variables politicas que afectan la eco-
nomia agricola, con particular referencia a Ghana.

N2: 004

Amedee-Manesme, O., Luzeau, R., Wittepen, 1. R., Hanck, A., Sommer, A.

Impression cytology detects subclinical vitamin A deficiency [La citologia de impresion de-
tecla la deficiencia subclinica de vitamina Al.

Amer. J. Clin. Nutr,, 47(5):875-8, 1988.

Sc cevalud el nivel de vitamina A de 16 nifios con conjuntivas normales y enferme-
dad del higado mediante la prucba de concentracién en plasma y de concentracién
cn vitamina A en higado o por prucba de respuesta de dosis relativa. Se realizé cito-
logia de impresidn conjuntival en los 16 nifios. Todos los nifios con estatus normal
de vitamina A tuvicron citologia de impresidn conjuntiva normal. Todos los nifios
con estatus anormal de vitamina A tuvieron citologia de impresién conjuntival
anormal a pesar del examen clinico ocular aparentementc normal. Los resultados
sugicren que la citologia de impresién puede identificar a aquellas personas con de-
ficiencia de vitamina A preclinica fisiolégicamente significativa.

N2: 005

Anderson, J. R., Hazell, B.R., Evans. L1L. T.

Variability of cereal yields: sources of change and implications for agricultural research and
policy [Variabilidad en la produccién de cerales: fuentes de cambio y consecuencias para la
investigacién y la politica agricola].

Food Policy, 12(3):199-212, 1987.

Muchos paises han logrado indices de crecimiento impresionantes en 1a produccion
nacional de granos durante los tiltimos afios. Gran parte de este crecimiento se debe
a las nuevas tecnologias —variedades especialmente mejoradas— y al empleo cre-
ciente de la irrigacién y los fertilizantes. Sin embargo, asi como ha crecido la pro-
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duccibn agricola, también aparentemente 1o ha hecho su variabilidad, y esto presen-
la otros problemas y preocupaciones para quicnes llevan a cabo la investigacion
agricola y determinan las politicas del sector. El articulo revisa las prucbas disponi-
bles sobre los patrones de variabilidad en la produccion mundial de cercales y su
transformacion durante los Gltimos afos. Sc discuten factores biolégicos, climéti-
€os y econdmicos que son la base de la variabilidad en la produccién y sus cambios,
y s¢ analizan sus consccuencias para la investigacion y la politica agricola.

N2: 006

Anénimo (Clinical Nutrition)

Adverse reaction to food in young children [Reacciones adversas a los alimentos en nifios pe-
queiios).

Nutr. Rev., 46(3):120-1, 1988.

La enfermedad alérgica es una de las mas comunes de todas las enfermedades cro-
nicas con que se encuentran los pediatras. Los sintomas de la “alergia” a los alimen-
tos incluyen trastornos respiratorios y gastrointestinales y lesiones de la piel. Re-
cientemente, se han agregado a la lista anormalidades en el comportamiento. Quic-
nes proponen la dieta de Feingold estan convencidos de que la ingestidn de ciertos
alimentos (particularmente los que contienen salicilatos naturales) y aditivos de ali-
mentos son los responsables de 1a conducta hiperactiva en la infancia, o lo que aho-
ra se conoce como “desorden por déficit en la atencidn™. Sin embargo, no estd claro
que muchos de los sintomas estén realmente inducidos por los alimentos.

Ne: 007
Anénimo (Clinical Nutrition)
Alcohol consumption and breast cancer [Consumo de alcohol y céncer de mamas).

Nutr. Rev., 46(1):9-10, 1988.

El cancer de mamas es la causa mds comiin de muerte por cancer entre las mujeres
de edad mediana en los Estados Unidos. Los factores de riesgo previamente identi-
ficados para el cancer de mamas son la edad, la educacidn, la obesidad, la edad del
primer nacimicnto, paridad, previa enfermedad benigna de mamas, menopausia,
historia familiar y consumo de cigarrillos. Varios estudios han evaluado la asocia-
cién consumo de alcohol-cdncer de mamas. La mayoria de cstos estudios identifi-
can el consumo de alcohol como factor de riesgo para el cdncer de mamas, pero en
cuatro estudios no se encontrg relacién. La mayor parte de los primeros estudios
fueron de control de casos, y en ese sentido fueron retrospectivos. Un estudio pros-
pectivo determind que las mujeres que consumian mds de tres copas por dia tenfan
un riesgo incrementado de cdncer de mamas cuando se las comparaba con mujeres
que no consumian alcohol. Dos estudios recientemente publicados en gran escala y
a largo plazo, confirman la asociacion entre cdncer de mamas y consumo de al-
cohol.



14 Sinopsis de alimentacién 'y nutricién

N¢: 008

Anénimo (Clinical Nutrition)

The atherogenic potential of foods [El potencial aterogénico de los alimentos].
Nutr. Rev., 46(9):313-5, 1988.

La idea de que hay buenos y malos alimentos estd profundamente arraigada en las
creencias sobre nutricion. Es obvio que ningidn alimento tomado en porciones usua-
les puede determinar la calidad de la dieta de un individuo durante un periodo de 24
horas. Hay buenas y malas dietas, pero no buenos y malos alimentos. La dnica ex-
cepeion son los alimentos que contienen toxinas quimicas y bacteriolégicas. La in-
gesta total de alimentos, no una parte individual de ella, es la variable critica para
determinar si una dieta es adecuada desde el punto de vista nutricional. El articulo
concluye que la propuesta de que los alimentos pueden ser considerados ¢n forma
individual como hipercolosterolémicos y/o atcrogénicos s un error.

N¢: 009

Anénimo (Clinical Nutrition)

Bone mineralization and growth in terme infants fed soy-based or cow milk-based formula
[Mineralizacién y crecimiento éseo en nifios nacidos a término y alimentados con una férmu-
la en base a soja o en base a leche de vaca].

Nutr. Rev., 46(4):152-4, 1988.

El uso de férmulas basadas en soja para nifios ha aumentado como alternativa de las
férmulas basadas en leche de vaca en periodos posteriores a una diarrea, en caso de
deficiencia de lactasa y en condiciones de intolerancia a las proteinas lacteas. Debi-
do al apreciable aumento en el empleo de estos alimentos altemativos, han surgido
dudas respecto a su aptitud para ayudar al crecimiento normal y a la maduracién
6sca. Se determind que los nifios alimentados con una férmula en base a soja tenfan
un contenido significativamente inferior de minerales en huesos y una relacion del
contenido de minerales en huesos respecto al ancho de los huesos también inferior
en comparacion con aquellos alimentados con una férmula basada en leche de vaca.

N¢: 010

Anénimo (Clinical Nutrition)

Cheese and dental caries [Queso y caries dental].
Nutr. Rev., 46(6):215-6, 1988.

Silva et al. evaluaron el efecto del queso cheddar “extra viejo” sobre la desminera-
lizaci6n de placas de esmalte de bovinos colocadas en prétesis de boca de humanos.
Se midi6 la desmineralizacién mediante los cambios en la dureza de las placas de
esmalte. Este procedimiento, llamado prueba intraoral de cariogenicidad (PIC), de-
muestra que ¢l ablandamiento (desmineralizaci6n) del esmalte producido es tipico
de una etapa primaria en la formaci6n de caries, y por lo tanto puede pronosticar las
influencias sobre la iniciacion y la continuacion de las caries. El PIC puede llevarse
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a cabo en lapsos relativamente breves a un-costo muy inferior a los ensayos clinicos
completos.

Ne2: 011

Anénimo (Clinical Nutrition)

Decreased energy expenditure as a cause of obesity in infants [Disminucién del gasto de
energia como causa de obesidad en nifios].

Nutr. Rev., 46(7):255-7, 1988.

Existen solidas pruebas de que la herencia cs un importante factor determinante en
¢l desarrollo de 1a obesidad. Un estudio reciente indica que los factores genéticos
pucden ser mucho més poderosos que el ambiente para causar obesidad, tal como ha
quedado evidenciado por las fuertes semejanzas en peso corporal entre los hijos
adultos de padres obesos que vivieron desde su nacimiento con padres adoptivos no
obesos. Sin embargo, los mecanismos mediante los cuales estos factores genéticos
causan un ¢xceso de peso, permanecen oscuros. En un estudio reciente de Roberts
se aplicd el método del agua doblemente marcada para explorar la relacién entre
gasto de energia y aumento de peso corporal durante el primer afio de vida en nifios
normales y sanos. Se llegd a la conclusion de que los nifios que tienen sobrepeso al
ano de edad, ticnen un menor gasto de energia que aquellos que mantienen un peso
normal.

Ne: 012

Anénimo (Special Report)

Dietary guidelines: international and national perspectives [Guias alimentarias: perspectivas
nacionales e intemacionales].

Nutr. Rev., 46(6):236-40, 1988.

Este simposio internacional sobre guias alimentarias fue patrocinado por el Panel de
USA-Japén. Fue celebrado junto con el Tercer Simposio Internacional de Ciencias
Nutricionales (IUNS) y el panel de nutricién de USA-Jap6n. En consecuencia, fue
una rara oportunidad para recoger el ascsoramiento de lideres mundiales en nutri-
cién sobre el establecimiento de guias alimentarias nacionales e internacionales.

N2: 013

Anénimo (Clinical Nutrition)

Efficacy of exogenous lactase for lactose intolerance [Eficacia de la lactosa exdgena para la
intolerancia a la lactosa).

Nutr. Rev., 46(4):150-1, 1988.

La intolerancia primaria a la lactosa es una condicién comin causada por la falta de .
persistencia de la actividad de 1a lactosa disacdrida intestinal después del destete. En
la persona afectada, la ingestion de lactosa, el disacarido primario de la leche, pue-



16 Sinopsis de alimentacién y nutricion

de causar diarrea, espasmos, meteorismo, {latulencia y dolor abdominal, Para cvitar
dichos sintomas, a menudo es necesario que las personas con intolerancia a la lacto-
sa limiten su ingesta de leche y otros alimentos que contengan lactosa. Los médicos
y nutricionistas estdn buscando métodos cfectivos y baratos para mejorar la toleran-
cia a los productos derivados de la leche en dichas personas. Uno de dichos méto-
dos, la prehidrélisis de 1a lactosa de la leche utilizando la enzima beta galactosidasa
para dividir 1a lactosa en sus componentes: monosacdridos, glucosa y galactosa, ha
sido utilizado con éxito. Sin embargo, su aceptacion por parte del paciente ha csta-
do limitada debido al gusto dulce de la leche prehidrolizada, su falta de disponibili-
dad en negocios y restaurantes, y el inconveniente de esperar entre 12 y 24 horas pa-
ra la hidrélisis de la leche comin tratada en el hogar con preparaciones enzimaticas
disponibles cn ¢l comercio. Para salvar los problemas de la prehidrdlisis de la leche,
sc ha estudiado ¢l agregado de beta-galactosidasa a la Ieche en ¢l momento de fa in-
gestién, con buenos resultados.

Ne: 014

Anénimo (editorial)

Food handlers and Salmonelia food poisoning [Manipuladores de alimentos y contaminacién
de alimentos por Salmonella].

Lancet, 2(8559):606-7, 1987.

La mitologia del “portador de salmonelas” se basa en una extrapolacién no compro-
bada de 1a epidemiologfia de la fiebre tifoidea y estd hondamente arraigada en las ac-
titudes adoptadas en salud piblica. Cruikshank y Humphrey examinaron el argu-
mento que dice que la contaminacién de los alimentos tiene lugar por medio de ma-
nipuladores de alimentos aparentemente sanos que portan cepas no tifoideas de bac-
terias de salmonelas. Llegaron a la conclusién de que el estado de portador es poco
frecuente y que, excepto en la etapa convaleciente inmediata de una enfermedad
aguda, la cantidad de bacterias que pueden portarse esta por debajo de io que es ne-
cesario para transmitir la enfermedad, y que la simple higiene de los alimentos eli-
minara cualquier riesgo de su existencia. Sugieren que la prioridad no es identificar
a los portadores, sino mejorar las pricticas higiénicas y excluir a los manipuladores
de alimentos que realmente estén enfermos.

Ne: 018

Anénimo (Caribbean Food and Nutrition Institute)

Guidelines for planners and decision-makers in the use of mass-media in food and nutrition
programmes [Guias para los responsables de la planificacién y la toma de decisiones en el
empleo de medios de comunicacién para los programas de alimentacién y nutricién].
Cajanus, 21(1):24-7, 1988. -

El Ministro de Salud de Barbados, Bradford Taitt, en la apertura de la Mesa Redon-
da sobre Medios de Comunicacién para la Salud en el Caribe, expresé: “Las activi-
dades de promocién de Ia salud deben abarcar métodos complementarios. Los avan-
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ces en las comunicaciones, la educacion, la legislacion social, ia participaci6n de la
comunidad, son s6lo algunos de los caminos que sc deben explorar en su totalidad
en un esfuerzo continuo para cambiar los estilos de vida. La clave para tener éxito
en cualquier esfuerzo de promocion de la salud se apoyard en nuestra capacidad pa-
ra aumentar ¢l conocimicnto y difundir en mayor grado la informacién relativa a la
salud. Sc puede in{luir en ¢l comportamiento de nuestro pueblo con mayor vigor si
sus elecciones se basan en un conjunto adecuado de conocimientos sobre las pautas
de la enfermedad y los factores que afectan la salud. Los datos epidemiolégicos no
deben ser empleados exclusivamente por los profesionales de la salud, sino que
dcben estar al alcance del ciudadano medio, de manera que €l o ella puedan estar en
una mejor posicién para tomar decisiones sobre una vida sana cn base a la informa-
cidn recibida. Los medios de comunicacion, con su acceso a las nucvas tecnologias
de la informacion, deben efectuar una contribucion significativa en este sentido™.

N2: 016

Andénimo (Clinical Nutrition)

Hospital malnutrition still abounds [La desnutricién en hospitales todavia abunda].
Nut. Rev., 46(9):315-7, 1988.

El fracaso para identificar y tratar a pacientes desnutridos en los hospitales puede
atribuirse a una falta de conocimientos de los médicos que puede corregirse.

Ne2: 017

Anénimo (editorial)

Infant malnutrition and cardiovascular disease {Nutricién infantil y enfermedad cardiovas-
cular].

Lancet, 1(8585):568-9, 1988.

La Unidad de Epidemiologia Ambicntal de la Junta de Registro Médico publicé las
observaciones sobre las altas correlaciones entre los indices de mortalidad infantil a
principios de los afios 20 y la mortalidad por isquemia cardiaca (IC) en hombres y
mujeres 40 6 50 afos mas tarde en las 212 regiones en que se dividié Inglaterra.

N2: 018

Anénimo (Notas y Noticias)

Listeria in food [Listeria en alimentos].
Lancet, 1(8598):1351, 1988.

Un grupo de trabajo de la Organizacién Mundial de 1a Salud ha revisado los conoci-
mientos actuales sobre la listeriosis cuyo origen son los alimentos. Aunque los indi-
ces de la enfermedad son bajos (10-50 casos por millén), el indice de casos fatales
es alto —alrededor de un tercio de los casos terminan con la muerte o parto con pro-
ducto muerto—. Solo 1a Listeria monocytogenes ha sido generalmente sefialada co-
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mo patgena. Las mujeres embarazadas y sus fetos o nifios recién nacidos se
encuentran especialmente en situacién de riesgo, al igual que quicnes ticnen sus sis-
temas inmunoldgicos comprometidos, como los pacientes de SIDA, alcohol o dro-
gadictos, los ancianos y pacientes diabéticos. A diferencia de la mayoria de los mi-
croorganismos pat6genos, la L. monocytogenes puede multiplicarse a 4-6 °C. Por lo
tanto, no se recomienda el almacenamiento prolongado en heladera. La pasteuriza-
cién reduce la cantidad de L. monocytogenes en leche cruda a niveles “seguros”, y la
irradiacién y la coccidn, cuando se aplican correctamente, liberardn a los alimentos
de este organismo.

N2: 019

Andnimo (editorial)

Malnutrition rates decline but remain a health problem throughout the region [Los indices de
subnutricién declinan pero contindan siendo un problema sanitario en toda la regién).

Cajanus, 20(4):175-7, 1987.

Las pruebas disponibles sugieren que se han logrado progresos importantes en la re-
duccién de la incidencia de la subnutricién en el Caribe y luego en la estabilizacién
de los indices de subnutricién a pesar de 1os serios problemas econdmicos que de-
ben enfrentar los gobiernos y los habitantes de la region. La informacién actualiza-
da no se encuentra disponible en todos los paises. Sin duda todos los paises han re-
gistrado reducciones sustanciales en distintos grados. En Jamaica y Guyana, parali-
zadas por la crisis econémica durante mis de una década, la incidencia de la subnu-
tricién, que habia declinado significativamente hasta la segunda mitad del decenio
de 1970, se mostré con la misma prevalencia; sin embargo, el estado de 1a mala nu-
tricién proteica en la regi6n sigue siendo un problema de salud piblica.

Ne: 020

Anénimo (Clinical Nutrition)

Parenteral health beliefs may cause failure to thrive {Las creencias de los padres sobre temas
de salud pueden causar problemas de desarrollo].

Nutr. Rev., 46(6):217-9, 1988.

Los problemas de desarrollo por causas no orgénicas contribuyen de mancra signi-
ficativa a la desnutricién aguda y crénica, asi como al atraso en el desarrollo obser-
vado en la poblacién pedidtrica. De todos los ingresos infantiles a las instituciones
de cuidado terciario, entre el 2 y el 5% puede atribuirse a problemas de desarrollo, y
hasta el 50% de dichos casos esta asociado con etiologias no organicas. El nifio in-
digente es el que se encuentra en mayor riesgo, ya que la pobreza, como ocurre con
la desnutricién por falta de energia proteinica, puede fomentar un ciclo de desnutri-
cion, infeccién y retraso en el desarrollo. El 10% de la poblacién pedidtrica rural pa-
dece atraso en el crecimiento, y los factores que contribuyen a esta situacién son la
falta de alimentos, de cuidados sanitarios y de educacion.
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Ne: 021

Anénimo (Clinical Nutrition)

Role of sodium vs. sodium chloride in hypertension [Papel del sodio versus el cloruro de so-
dio en la hipertensién].

Nutr. Rev., 46(5):187-8, 1988.

Numecrosos estudios que datan de 1904 han documentado el hecho de que la inges-
ta de cloruro de sodio puede causar la elevaci6n de la presion arterial en algunas
personas con hipertensién y que la restriccion de la sal reduce la presién arterial en
estas personas. Kurz et al. estudiaron cinco pacientes hipertensos cuya presién arte-
rial volvié a ser normal cuando fueron tratados con una dieta que contenia sélo 10
mmol de cloruro de sodio por dia. La presién arterial aumenté cuando estas perso-
nas fucron suplementadas con cloruro de sodio, pero no lo hizo cuando el suple-
mento fuc con citrato de sodio.

N2: 022

Anénimo (editorial)

Very low calorie diets [Dietas de muy bajas calorias].
Lancet, 1(8575/6):70-1, 1988.

La industria del adelgazamiento ha pasado afios buscando una preparacién que ase-
gure una rdpida pérdida de peso. La dieta de muy bajas calorias (DMBC) pareci6 ser
la solucion. Por otra parte, la reciente popularidad de varios productos, particular-
mente la Dieta Cambridge, ha hecho que algunos miembros de la profesién médica
teman que ¢l motivo econdémico oculte la legitima preocupacién sobre la seguridad
de la DMBC. Esta preocupacién se basa en el hecho de que muchas personas que si-
guieron las primeras versiones de la DMBC, las asi llamadas dietas de proteinas li-
quidas, murieron en los Estados Unidos a comienzos de los afios 70. Por consi-
guicnte, estas dietas fueron quitadas del mercado. Un programa de televisién re-
ciente destacé los métodos de venta favorecidos por el imperio Cambridge —se
alentaba a quien habia tenido éxito con el método para adelgazar a convertirse en un
“asesor” de Cambridge, con una comisién por cada venta directa—. El Comité de
Aspectos Médicos de Politica Alimentaria (COMA) public6 un informe largamen-
te esperado sobre el uso de la DMBC en la obesidad. El informe ha sido prudente. El
tema dificil sobre si la DMBC causa o no una pérdida riesgosa del tejido no adipo-
so se seflala pero no se responde satisfactoriamente. COMA define la DMBC como
una dieta que reduce la ingesta diaria de energia a niveles por debajo de 600 kcal
durante varios dias o semanas. La Dieta Cambridge suministra 330 kcal diarias.
COMA asegura al lector que “con la presente generacion de preparaciones DMBC
no ha habido en realidad una prueba concluyente del riesgo para la salud o la vida”,
pero advierte que comparativamente hay poca informacién acerca del efecto sobrée
la salud debido al uso prolongado de las DMBC.
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N¢023

Anénimo (Clinical Nutrition Cases)

Vitamin E deficiency without fat malabsorption [Deficiencia de vitamina E sin mala absor-
cion de grasas).

Nutr. Rev., 46(5):189-94, 1988.

La relacién entre la disfuncién neuroldgica y la deficiencia de vitamina E fuc suge-
rida en primer término por Binder y colegas en un informe sobre pacientes con cs-
teatorrea, y posteriormente confirmada en pacicntes con abetalipoproteinemiay n-
fermedad colestitica del higado. Ademas, la deficiencia de vitamina E y ¢l sindro-
mc espinocerebelar han sido descritos en adultos con fibrosis cistica y ¢n pacientes
sometidos a la rescecion extensiva de los intestinos. La mala absoreion dec grasas
fue tan comiin cn estos casos de deficiencia de vitamina E, que sc conoce como la
causa esencial de dicha deficiencia. En 1981, Burck er al. describicron a un nifio de
12 afos con miopalia, el sindrome cspinocerebelar, y cantidades insignilicantcs de
vitamina E en su sangre a pesar de la absorcion normal de grasas. Durante los
altimos seis afios, s¢ han registrado cinco casos similares, la mayoria de personas
J6venes sin mala absorcién de grasas. Todos parccian tener algin defecto en la ab-
sorcién de vitamina E, aunque variaba cn cada caso. Generalmente, altas dosis de
vitamina E normalizaban los niveles de vitamina E en ¢l plasma y moderaban la en-
fermedad neurolégica. El caso que aqui se presenta, registrado por Harding et al. en
1985 y tipico de este grupo de pacientcs, es el de una mujer de 23 afios que desarro-
116 ataxia cuando tenia 13 afios y se le detecté un defecto especifico de absorcién de
vitamina E.

N¢: 024

Anénimo (Experimental Nutrition)

Vitamin'E deficiency and male infertility [Deficiencia de vitamina E y esterilidad mascu-
lina].

Nutr. Rev., 46(5):200-2, 1988.

La existencia de un “hasta aqui no reconocido factor de la dieta esencial para la re-
produccién” fue informada por primera vez en 1922. Posteriormente, se delerming
que el factor era, en realidad, una familia de derivados del benzopirano muy simila-
res y conocidos colectivamente como tocoferoles o vitamina E. En el hombre, ¢l
primer efecto observable de la deficiencia de vitamina E es la falta de motilidad de
los espermatozoides, seguido de la degeneracién del epitelio germinal. A pesar del
. hecho de que la esterilidad masculina no estaba acompaiiada por alteraciones en los
Organos sexuales secundarios o disminucién del vigor sexual hasta después de pe-
riodos muy prolongados de carencia, la vitamina E se asocié con la potencia sexual
en fas mentes del publico. El articulo comenta que la degeneracién testicular produ-
cida experimentalmente por deficiencia de vitamina E no causa deficiencia de gona-
dotropina o testosterona.
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N2: 025

Araujo, R. L., Araujo, M. B. D. G., Machado, R. P. D., Braga, A. A, Leite, B. V., Oliveira,
J.R.

Evaluation of a program to overcome vitamin A and iron deficiencies in areas of poverty in
Minas Gerais, Brazil {Evaluacién de un programa para corregir las deficiencias de vitamina
Ay de hierro en dreas de pobreza de Minas Gerais, Brasil).

Arch. Latinoam. Nutr., 37(1):9-22, 1987.

Se sometieron a evaluacion nutricional muestras alcatorias de nifios de ambos sexos
cn Belo Horizonle, la ciudad capital, y en Turmalina, asi como en el Valle de Jequi-
tinhonha, Minas Gerais. Despudés del primer examen todos 1os nifios recibieron, con
intervalo de 180 dias, una dosis Gnica oral de vitamina A, sulfato de hierro oral du-
rante 50 dias, y 200 mg de Mebendazol por dia durante tres dias, A los 30 dias de ha-
ber finalizado la administracion de la tercera dosis de medicina, 1os nifios se some-
Licron & una nueva evaluacién. En Belo Horizonte, la primera evaluacion revel6 una
alta prevalencia de valores deficientes y bajos de vitamina A en nifios precscolares
(21,5%) y cscolares (21,7%). Se comprob6 también, en ambos grupos, una pequefia
prevalencia de valores bajos de hematocrito. Asimismo, se encontraron valores ba-
Jos de hemoglobina en 21,5% de preescolares, y en 17,5% de escolares. La segunda
evaluacion, practicada 30 dias después de administrar la tercera dosis de medicina,
reveld una pequeiia incidencia de valores bajos de vitamina A (4,3% en nifios prees-
colarcs y 2,9% en escolares). No se observaron valores deficientes de hemoglobina
ni de vitamina A. En cuanto a valores del hematocrito, s6lo un nifio de edad escolar
acus6 un valor bajo en la segunda evaluacion. Por otra parte, al practicar el primer
examen en el Valle de Jetiquinhonha, se encontraron cinco casos de mancha de Bi-
tot y xcrosis conjuntival, dos casos de xerosis de la cérnea y uno de queratomalacia.
Treinta dias después de finalizar 1a tercera dosis de tratamiento, tinicamente se de-
tectd una cicatriz comeal. Slo un pequefio nimero de nifios acusé niveles deficien-
tes y bajos de vitamina A 'y de hemoglobina al practicar la evaluacién final (menos
de 8%}, mientras que cuando se hizo la primera evaluacién el niimero era alto (por
arriba de 38 y 12%, respectivamente),

N2: 026

Argentina. Direccion de Proteccidn de 1a Salud de 1a Provincia de Entre Rios.

En: Guia para la evaluacion del crecimiento y nutricién del nifio menor de 6 afios: para equi-
po de salud del primer nivel de educacién, s/f.

Este documento constituye un avance en Salud Pidblica maternoinfantil. Contiene
valores normales de peso y estatura, expresados en grificas adecuadamente cons-
truidas para fines evaluativos, utilizables en toda la provincia con los mismos crite-
rios y limites de normalidad. El método propucsto por los expertos en nutricion y
crecimiento del Ministerio de la Nacién surge del estudio de la informacién dispo-
nible en el pais, la seleccion de los datos mas adecuados y la confeccion de graficos '
de crecimiento con informacion de dos lugares del pais: La Plata y Cérdoba. Estd



CENTRD DE INFORMACIIN Y [OUUMFNTACION
“Dr. JUAN C. G .RCIA"
22 OP3S|OMS Sinopsis de alimentacién y nutricién

dirigido a separar los nifios con crecimiento normal de los que tienen un crecimicn-
to anormal, y dentro de este grupo, a diferenciar claramente los que requieren una
rehabilitacién nutricional inmediata. Si bicn permite diferenciar el crecimiento nor-
mal del patol6gico, sélo da pautas de conducta en aquellos cuya causa de crecimien-
to anormal es la desnutricién del tipo emanciacion, que implica un alto riesgo de en-
fermar o morir. No establece pautas de estudio ni tratamiento de nifios con retardo
del crecimiento por desnutricion crénica compensada ni por otras causas.

Ne: 027

Avila-Rosas, H., Casanueva, E., Barrera, A., Cruz, 1., Covadonga Rojo, M.
Algunos determinantes bioldgicos y sociales del peso al nacer.

Salud Pdblica Mex., 30(1):47-53, 1988.

El método que sc propone para explicar el bajo peso al nacer permite estudiar la in-
fluencia de las variables independientes (clinicas, nutricionales o socialcs) sobre €s-
te; ademds, pretende sefialar el grado de interaccién de las diferentes variables. Con
este proposito, se integré una muestra de 162 mujeres en base a los criterios de se-
leccién. Se analizaron 30 indicadores agrupados en factores bioldgicos y en factores
sociales; estos dltimos agrupados en dos escalas, una relacionada con caracleristicas
de la vivienda, y la segunda, relativa a factores socioecondmicos. Los resultados in-
dican que son las variables sociales las que condicionan un riesgo relativo varias ve-
ces mayor que las variables de nutrici6n o clinicas. Lo anterior no significa que los
aspectos clinicos carezcan de importancia en la determinacién del bajo peso al na-
cer, simplemente reflejan la complejidad y dimensién de los eventos que se explo-
ran: dicho en otros términos, las condiciones sociales constituyen el nivel macro del
andlisis y, por lo tanto, engloban otras variables como las clinicas o las relativas a la
nutricion.

N2: 028

Beaulac-Baillargeon, L., Desroisiers, C.

Caffeine-cigarette interaction on fetal growth [Interaccién cafeina-cigarrillo sobre el creci-
miento fetal].

Amer. J. Ostet. Gynecol., 157(5):123640, 1987.

La influencia del consumo de cafeina y cigarrillos sobre el crecimiento fetal duran-
te el embarazo fue estudiada retrospectivamente en 913 nifios recién nacidos. El
andlisis de las diferencias se ajustd segiin el tiempo de gestacion y el sexo. Se en-
contré una interaccién significativa de la cafeina y el cigarrillo sobre el peso al na-
cer (F=85,4, p<0,01). Entre las mujeres que fumaban 15 cigarrillos 0 ms por dia, el
peso al nacer fue 206 g (£57,7 g) inferior en aquellos nifios cuyas madres consu-
mian 300 mg o més de cafeina por dia. La circunferencia de la cabeza y la longitud
de los recién nacidos se vio afectada s6lo por el consumo de cigarrillos. Se observé
otra interaccion cafeina-cigarrillo sobre €l peso de la placenta (F=15,0, p<0,01). En-
tre las mujeres que consumian menos de 300 mg de cafeina diaria, el peso de la pla-
centa aumentd con el consumo de cigarrillos. Sin embargo, disminuy6 (p<0,05) en-
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ure las mujeres que fumaban 15 cigarrillos 0 m4s por dia si consumian 300 mg o m4s
de caleina diariamente. Es la primera vez que s¢ encuentra que tales interacciones
influyen sobre el peso de la placenta y del recién nacido, lo cual indica que ¢l consu-
mo simultdneo de cafeina y cigarrillos constituye un riesgo mayor para el feto en de-
sarrollo.

N¢: 029

Beghin, 1., Cap, M., Dujardin, B.

En: A guide to nutritional assessment [Una guia para la evaluacién nutricional], World
Health Organization, Geneva, 1988,

El libro describe la forma en que puede llevarse a cabo la evaluacion nutricional de
la poblacién. Contiene amplias guias, ilustraciones y ejemplos sobre la evaluacién
del estado nutricional de grupo de poblacién y la seleccion de 4reas prioritarias pa-
ra la accién. Los autores describen sus propias experiencias, y las de otros, con la fi-
nalidad de que las mismas resulten de utilidad para trabajadores y profesionales en
cl drca de la salud.

N2: 030

Benavides, M., Rhoades, R. E.

Socioeconomic conditions food habits and formulated food programs in the Pueblos Jévenes
of Lima, Perti [Condiciones socioecondmicas, hébitos alimentarios y programas alimentarios
formulados en los Pueblos Jévenes de Lima, Peni].

Arch. Latinoam. Nutr.,’37(2):259-81, 1987.

El presente articulo examina los intentos de desarrollar e introducir alimentos for-
mulados, o mezclas, en las poblaciones de bajos ingresos de Lima, los “Pueblos J6-
venes” de Peri. Se discute la forma en que las condiciones socioecon6micas, las
pautas alimentarias y las presiones econémicas a menudo actiian contra la acepta-
cién del consumidor. Se sugiere un enfoque alternativo que acentia un estudio pre-
diagnostico de las necesidades de los clientes y un cuidadoso monitoreo del desa-
rrollo de los productos con la inversién de los consumidores.

Ne¢: 031

Bendich, A., Machlin, L. T,

Safety of oral intake of vitamin E [Seguridad de la ingesta de vitamina E por via oral].
Amer. J. Clin. Nutr., 48(3):612-9, 1988.

El andlisis de la literatura referente a la seguridad de la ingesta de vitamina E por via
oral indic6 que la toxicidad de la vitamina E ha dado como resultado efectos no uni-
formes en los niveles de lipoproteina y lipidos en suero. Los estudios en animales
demostraron que la vitamina E no es mutagénica, carcinogénica ni teratogénica. En *
los estudios en humanos con protocolos dobles-ciegos y en estudios sobre grandes
poblaciones, el suplemento con vitamina E por via oral tuvo efectos colaterales es-
Casos aun en dosis tan elevadas como 3200 mg/d.
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Ne2: 032

Benton, D., Roberts, G.

Effect of vitamin and mineral supplementation on intelligence of a sample schoolchildren
(Efecto del suplemento vitaminico y mineral sobre la inteligencia de una muestra de escola-
res].

Lancet, 1(8578):140, 1988.

Noventa escolares de entre 12 y 13 afios levaron un diario de su dicta durante tres
dias. En la mayoria de los casos la ingesta promedio de vitaminas estuvo cercana a
laracion diaria recomendada, aunque para la minoria la ingesta fue baja; con los mi-
nerales, la racion diaria recomendada fue cumplida con menor frecucncia. Para ana-
lizar la posibilidad de que la deficiencia dc minerales y vilaminas en la dicta cstu-
vicra impidiendo una funcién psicolégica éptima, se efectud un ensayo doble ciego
administrando un suplemento multivitaminico y mineral y un placebo durante 8 me-
ses a 60 dc los nifios. El grupo que tom6 el suplemento mostré un aumento signifi-
cativo en la inteligencia no verbal, no asi el grupo que tomo ¢l placebo ni los restan-
tes 30 nifios que no tomaron ninguna tableta.

N2 033

Biswas, A. K.

Monitoring and evaluation of irrigated agriculture: a case study of Bhima Project, India [Mo-
nitoreo y evaluacién de la agricultura irrigada: estudio de un caso del Proyecto Bhima, India].
Food Policy, 12(1):47-61, 1987.

El monitoreo y la evaluacién seria de los proyectos de agricultura irrigada en los
paises en desarrollo tienden a ser dejados de lado tanto por los organismos naciona-
les como por los donantes. Después de bosquejar un marco conceptual para ¢l moni-
loreo y para la evaluacidn llevada a cabo empleando el marco claborado sobre el
Proyecto de Desarrollo de la Regién Comando de Bhima en Maharastra, India, sc
plantea que para que los proyectos de agricultura irrigada alcancen su potencial ini-
cialmente planificado, es esencial realizar un monitoreo y una evaluacién regulares
como parte integral del proceso de administracién.

Ne2: 034 A

Blandford, D., Meyers, W. H., Schwartz, N. E.

The macroeconomy and the limits to US farm policy [La macroeconomia y los limites de la
politica agricola en los Estados Unidos].

Food Policy, 13(2):134-9, 1988.

Desde principios del decenio de 1970 las politicas monetarias y fiscales de los Es-
tados Unidos se han convertido en un factor determinante esencial de la salud fi-
nanciera de la agricultura en ese pais. Las dificultades que actualmente enfrenta la
agricultura se deben en gran medida a la falta de demanda efectiva. Los programas
agricolas pueden hacer poco para corregir esto. Esta incapacidad de los programas
agricolas estadounidenses para enfrentar las causas del problema agricola significa
que el tema de la politica agricola esta determinado en gran medida por las politicas
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macroecondémicas. Ello impone scveras limilaciones a las expectativas que pudic-
ran alcanzarsc con los programas agricolas. '

N¢: (035
Bonanome, A., Grundy, S. M.
Effect of dietary stearic acid on plasma cholesterol and lipoprotein levels [Efecto del 4cido

estedrico de la dieta sobre los niveles de colesterol y lipoproteina en plasmal.
New. Engl. . Med., 318(19):1244-8, 1988.

Se estudiaron los efectos metabélicos del dcido estedricod sobre los niveles de lipo-
proteina en plasma cn 11 personas durante tres periodos de dieta de tres semanas ca-
da uno. Las tres dictas de {6rmula liquida, que {ucron utilizadas en orden aleatorio,
contenian niveles elevados de dcido palmitico (16:0), &cido estedrico y dcido oleico
(18:1), respectivamente. Las ingestas caléricas fucron las mismas durante los tres
periodos. En comparacién con los valores observados cuando las personas estaban
con una dicta con alto valor de dcido palmitico, el colesterol total en plasma dismi-
nuy6 en un promedio de 14% durante el consumo de la dieta con indice elevado de
acido estedrico (P<0,005) y en 10% durante el consumo de la dicta con indice eleva-
do de 4cido oleico (P<0,02). Los niveles de colesterol y lipoproteina de baja densi-
dad disminuyeron en un 21% en personas con dicta de dcido estedrico elevado
(P<0,005) y en un 15% en personas con dieta de alto valor de 4cido oleico
(P<0,005). No se observaron diferencias significativas en los niveles de plasma de
triglicéridos o colesterol y lipoproteina de alta densidad entre las tres dictas. Las
mediciones de la absorcion intestinal de los acidos palmitico, estedrico y oleico re-
velaron esencialmente la absorcion completa de cada uno durante los tres periodos
de la dieta. El contenido de 4cido oleico de los ésteres de colesterol y triglicéridos en
plasma aumentaron significativamente durante el periodo con indice elevado de
acido estedrico, sugiricndo que el dcido estedrico se convierte rdpidamente en dcido
oleico. Se ha llegado a la conclusién de que el 4cido estedrico parece ser tan efecti-
vo como el dcido oleico para reducir los niveles de colesterol en plasma cuando
cualquiera de ellos reemplaza al cido palmitico en la dieta.

N2: 036

Borsody, L.

Forecasting USSR grain imports [Un modelo de demanda de importacién de granos en la
Unién de Reptiblicas Socialistas Soviéticas].

Food Policy, 12(2):94-105, 1987.

Durante los afios 70, la Unién Soviética, de ser un neto exportador de granos pasé a
ser un neto importador. Los modelos convencionales de mercado son inadecuados
para el andlisis de esta demanda de importacion, ya que el comercio en una econo-
mia centralmente planificada estd determinado administrativamente en lugar de ser
una actividad de mercado. Este articulo desarrolla un modelo de demanda de impor-
taci6n de granos en la Uni6n Soviética basado en las ideas soviéticas sobre los pro-
positos y procesos del comercio exterior. Se enfatizan los aspectos del comporta-
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micnto de la demanda de importacidn al desarrollar el modelo, y aunque puede ser
ttil para pronosticar la demanda de importacidn, su prop0sito principal es expli-
cativo,

Ne: 037

Bougle, D., Bureau, F., Foucault, P., Duhamel, I. F., Muller, G., Drosdowsky, M.
Molybdenum content of term and preterm human milk during the first two months of lacta-
tion [Contenido de molibdeno en la leche humana durante los primeros dos meses de lactan-

cia de nifios nacidos a término y prematuros].
Amer. J. Clin. Nutr,, 48(3):652-4, 1988.

Con cl propésito de evaluar el suministro de molibdeno (Mo) a nifios prematuros y
sus requerimicntos de este elemento, se determind la concentracién de Mo en la le-
che de madres de recién nacidos a término y 11 prematuros; no s¢ halld diferencia
entre la leche dada al comienzo del amamantamicnto, y no s¢ encontraron variacio-
nes diurnas durante las tomas de muestras de 24 horas. Se detectd una diferencia
significativa entre la leche de las madres de nifios nacidos a término y la de las ma-
dres de nifios prematuros, a los 3-5 dias de lactancia. Durante la lactancia se halla-
ron diferencias significativas entre los periodos de 3 a 5 dias y de 7 a 10 dias, 14
dias, 1 mes (p<0,01) y 2 meses (p<0,05) de lactancia y entre los de 7 a 10 dias y 14
dias (p<0,05). D¢ acuerdo con los requerimientos del nifio prematuro, s¢ sugiere un
suplemento de 2-3 microgramos/kg/d por via entérica.

N<: 038

Brandtzaeg, B., Kjaernes, U.

Problemas de economia nutricional en una economfia de abundancia.
Foro Mund. Salud, 8(4):582-7, 1987.

Noruega estd tratando de reducir la incidencia de ciertas enfermedades alentando a
la gente a modificar su ingesta alimentaria. De esta manera, se estd prestando aten-
cién al alto contenido de grasas de la dieta noruega, ya que este es un factor signifi-
cativo en la enfermedad cardiovascular. Durante el decenio pasado se torné claro
que deberan hacerse mayores esfuerzos para resolver los conflictos de interés, por
ejemplo, entre los sectores de salud y de agricultura. Es necesaria la integracion cui-
dadosa de las politicas alimentarias y nutricionales del pais, junto con la ejecucién
de programas especificos de accién preventiva.

Ne: 039

Bressani, R., Kalinowski, L. S., Ortiz, M. A, Elias, L. G.

Nutritional evaluation of roasted, flaked and popped: A. caudatus [Evaluaci6n nutricional de
A. Caudatus tostado, en forma de hojuelas y reventado].

Arch. Latinoam. Nutr,, 37(3):525-31, 1987.

En el presente estudio se procesé una seleccion de A. Caudatus CAC-064 en tres di-
ferentes formas: reventada, en forma de hojuelas y tostada. La muestra reventada se
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prepard sometiendo el grano a una temperatura que oscilaba entre 175-195 °C du-
ranle 15-25 segundos. La muestra en forma de hojuelas se obtuvo ajustando la hu-
medad a 26% y sometiendo el producto a coccién en cilindros rotatorios a 200 °C
durante 1-3 segundos. El producto tostado sc¢ obtuvo calentando el grano a 150 °C
por un lapso de 60 a 90 segundos. Todas las muestras procesadas, y una cruda, fue-
ron analizadas con respecto a composicién quimica proximal, contenido de minera-
les, lisina disponible, triptofano, almidén dafiado, calorias, fibra soluble e insoluble,
y calidad proteinica. Las diferencias en composicién quimica debido al proceso uti-
lizado fueron pequefias y no significativas, excepto en la lisina disponible. La mues-
tra tostada acusd valores mas bajos en lisina disponible y valores mds altos en fibra
insoluble que ¢l producto reventado y que el producto en forma de hojuelas. El ma-
terial tostado mostré valores mayores de almidén dafiado. La calidad de 1a proteina
fuc mayor en las muestras reventadas (NPR 3.19) seguido por las hojuclas (NPR
2.78), ¢l material tostado (NPR 2.24), y el crudo (NPR 1.73). Estos valores estan re-
lacionados directamente con la lisina disponible. La digestibilidad de la proteina fue
menor en el material tostado, scguido por las hojuclas y ¢l producto reventado. Se
concluye que deben establecerse las condiciones 6ptimas de procesamicnto para lo-
grar la maxima utilizacién biolégica del grano de amaranto.

Ne2: 040

Bruce, L., Lieberman, L. S.

Nutritional anthropometry and dietary intake of children from the Las Cuevas region of the
Dominican Republic [Antropometria nutricional e ingesta dietética de nifios de la regién de
Las Cuevas, de la Repiiblica Dominicana].

Arch. Latinoam. Nutr., 37(2):250-8, 1987.

Se llevd a cabo un estudio nutricional en la cuenca de Las Cuevas, localizada en la
region suroeste de la Repiblica Dominicana, con el prop6sito de analizar el estado
nutricional de los nifios de edad preescolar. Se hicieron mediciones de estatura, pe-
so, circunferencia braquial y pliegue cutdneo del triceps de 280 nifios comprendidos
entre las edades de 6 a 54 meses. Sus antecedentes fueron recabados de sus madres
o encargados. Los resultados se compararon con los datos de referencia del Centro
Nacional de Estadisticas y Salud, los cuales revelaron: 1) que los nifios experimen-
tan un retardo de crecimiento y estado nutricional deficiente, indicado por un bajo
peso para su edad; 2) que los nifios sufren desnutricién crénica, como lo reveld la
baja estatura para su edad y masa muscular reducida del antebrazo; y 3) que los ni-
fios tienen un peso adecuado para su estatura. Un estudio de la frecuencia de alimen-
tacién demostr6 que los nifios consumen una dieta rica en carbohidratos y baja en
proteinas de origen animal. La lactancia materna es préactica comin, aunque laleche
de vaca se introdujo tempranamente en el 25% de los nifios. La edad para la ablac-
tacion es de 12 meses. Los resultados sefialan, asimismo, que los nifios experimen-
tan los mayores déficit de crecimiento en el segundo afto de vida, y que esos déficit
son ocasionados por la malnutricién crénica, y no por la carencia aguda de alimen-
tos ni por episodios recientes de enfermedad. El estudio se llevé a cabo con miras a
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establecer datos bdsicos requeridos para un proyecto de mancjo de recursos iniciado
por la Secretaria de Agricultura de 1a Repablica Dominicana.

N 041

Butte, N.F., Wong, W.W_, Patterson, B.W., Garza, C., Klein, P.D.

Human-milk intake measured by administration of deuterium oxide to the mother: a compa-
rison with the test-weighting technique [Ingesta de leche materna medida por medio de la
administracién de 6xido de deuterio a la madre: comparacién con la téenica de pesaje de
prucha].

Amer. J. Clin. Nutr,, 47(3):815-21, 1988.

Se realiz6 una comparacion entre el método de dilucion de deuterio (masa de 2 is6-
topos de hidrogeno H) administrado a la madre y la téenica convencional de pesaje
de prucba para determinar la ingesta de leche humana cn cinco nifios alimentados
cxclusivamente por amamantamicnlo y en cuatro nifios amamantados que recibie-
ron un suplemento alimentario. Después de administrar 2H a las madres, se tomaron
mucestras de leche humana y orina de los nifios durantc 14 dias y se analizaron las re-
laciones H mediante espectrometria de masa. Se determing el total de agua cn el
cucrpo de los niftos mediante dilucion de 180. La ingesta de leche humana (media
+SD) estimada mediante dilucién de 2H fue de 648 £63 g/d y la estimada por prue-
bas de pesadas fue de 636 £84 g/d. La media entre los dos métodos no fuc significa-
tivamente diferente de 0. Las téenicas de dilucion de 2H y pesaje proporcionan esti-
maciones similares de la ingesta de leche humana.

N2: 042

Castillo-Durén, C., Uany, R. )

Copper deficiency impairs growth of infants recovering from malnutrition [La deficiencia de
cobre perjudica el crecimiento de los nifios].

Amer. J. Clin. Nutr,, 47(4):710-4, 1988.

Con el fin de evaluar el efecto de la deficiencia de cobre sobre el crecimiento de los
seres humanos, se realizd un estudio de control de casos en 11 nifios identificados
como con deficiencia de cobre en base al bajo indice dc cobre en plasma (<70 mi-
crogramos/dl (11,0 micromol/l)) y ceruloplasmina baja (<200 mg/L). Se evalué el
crecimiento con indices antropométricos un mes antes y un mes después de dar co-
mienzo a la administracion del suplemento de cobre de 80 microgramos/kg/d. El co-
bre en plasma y la ceruloplasmina aumentaron significativamente después de un
mes de administrar el suplemento. Los indices de peso segiin edad y peso segin lon-
gitud aumentaron significativamente después del suplemento sélo en el grupo con
deficiencia de cobre. La ingesta diaria de energia fue considerablemente superior en
el grupo con deficiencia de cobre después del suplemento que en el grupo de con-
trol. El aumento diario de peso después del suplemento fue significativamente ma-
yor en el grupo con deficiencia de cobre y el valor del aumento diario de peso des-
pués del suplemento fuc significativamente superior quc ¢l del grupo de control en
un periodo equivalente. El suplemento de cobre mejora el crecimicento de los nifios
con deficiencia de cobre que se recuperan de un estado de desnutricion.
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N¢: (043

Cook, E. C.

Have the Soviets tumed the corner on grain imports? {;Han dado un giro los soviéticos en
cuanto a la importacién de cereales?]

Food Policy, 12(2):116-22, 1987.

Las cosechas soviéticas de granos han sido inferiores durantc el decenio de 1980
que durante los afios 70, con el resultado de que la URSS ha comenzado a jugar un
papel cada vez mas importante en los mercados mundiales de granos. Este articulo
cxamina las importaciones soviéticas de granos desde el decenio de 1960 y estudia
los factores que podrian decidir futuros movimientos en dichas importaciones. Dos
factores importantes serdn la produccién nacional soviética de granos y los precios
mundiales de los cereales. La gran cantidad de factores y lacomplejidad con la cual
interactdan pueden imposibilitar las afirmaciones definitivas sobre las futuras im-
portaciones soviéticas dc cercales. Sin embargo, parcce muy probable que en los
préximos afios el efecto neto de estos factores sea disminuir los requisitos soviéti-
cos de importacién de granos.

Ne: 044

Coria Soto, 1., Bobadilla, J. L., Cerén Mireles, P.

Valores de referencia para evaluar el crecimiento intrauterino en nacimientos ocurridos en la
Ciudad de México.

Salud Piblica Mex., 30(1):68-80, 1988.

El crecimicnto intrauterino es un proceso de salud critico puesto que de él depen-
derd cl pronéstico del recién nacido dada su intima relacién con la mortalidad en ¢l
periodo neonatal y con la presentacin de patologias en el desarrollo psicomotor.
Por ello es que se considera necesario contar con instrumentos que apoyen la iden-
tificacién de casos con bajo peso al nacer y por lo tanto con més altos riesgos. Las
curvas percentilares de crecimiento intrauterino son ttiles para clasificar a los nifios
segin la adecuacién del peso al nacer para la edad gestacional; sin embargo, no
constituyen un buen método para evaluar el riesgo de muerte en el periodo neonatal
temprano debido a su baja sensibilidad. Los riesgos de muerte no sc localizan
solamente por debajo de un determinado percentil sino que sc distribuyen en forma
concéntrica partiendo de un nicleo en el cual las probabilidades de muerte son
prdcticamente inexistentes. Estas zonas conforman los Hlamados contornos de riesgo.
Los factores determinantes del peso al nacer se distribuyen de manera particular en
poblaciones especificas y en consecuencia la distribucién de peso para cdad gesta-
cional serd particular para cada una de ellas. Se¢ requiere de curvas y contornos
elaborados a partir de muestras representativas de la poblacién a la cual se apli-
cardn. Este trabajo presenta ambos instrumentos para nacimientos hospitalarios en
la ciudad de México, con base en informacion de 29.001 nacidos vivos.
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N<: 045

Crapo, P. A., Henry, R.R.

Postprandial metabolic responses to the influence of food form [Respuestas metabdlicas pos-
prandiales a la influencia de 1a forma de los alimentos).

Amer. J. Clin. Nutr., 48(3):560-4, 1988.

Para determinar si se pueden eliminar las diferencias en la respuesta metabdlica a
dos almidones comunes alterando la forma fisica de los alimentos, se estudiaron 12
personas normales y 6 diabéticas no dependientes de la insulina después de haber
consumido cantidades de prueba de arroz y papas enteros y mezclados. En las per-
sonas normales y diabéticas no dependientes de la insuling, se elimind la glicemia
posprandial inferior y la insulinemia del arroz entero y sc hizo similar a la de la pa-
pacntera, que no sc vio afectada por la mezcla, Las respuestas del glucagdn perma-
nccicron sin cambios similares en ambos grupos cn todas las condiciones de estu-
dio. Tanto en personas normales como en diabéticas no dependientes de insulina, la
respucsta de la glucosa y la insulina a un almidon en particular no es una caracteris-
tica estable dependiente de las caracteristicas tnicas de la molécula de almidén, si-
no que sc ve afectada por el procesamicnto de los alimentos y la forma en que s
presentan al tracto gastrointestinal.

Ne: 046

Craviolo, J., Delicardie, E. R., Birch, H. G.

Nutricién, crecimiento y desarrollo neurointegrativo: un estudio experimental y ecoldgico.
En: OPS. El desafio de 1a epidemiologia: problemas y lecturas scleccionadas {The epidemio-
logy duel: selected problems and readings. Washington D.C., 1988, pp. 204-30 (Publicacién
Cientifica N? 505).

Se presentan los resultados de un estudio experimental y ccoldgico que trata de la
estimacién de algunos efectos que la malnutricién infantil puede tener en el funcio-
namiento neurointegrativo. Se ha hecho la asociacion entre la malnutricion tempra-
naen la infancia y la organizacion intersensorial de los nifios durante los afios esco-
lares. El estudio de estas relaciones procede de una preocupacion por la posibilidad
de que un aporte inadecuado de los alimentos, en especial en la medida en que re-
presenta una malnutricidn proteicoenergética, afecte no sélo la estatura y el peso, si-
no también la capacidad de aprendizaje. Si efectivamente fuera asf, entonces el sig-
nificado de las consccuencias observables y dramadticas de 1a malnutricion en la es-
tatura fisica pucde que no sea mas que una senal visible pero quizd mucho més im-
portante funcionalmente.

Ne: 047

Dirdano, C. A.

Comparacién de tres métodos para evaluar el contenido de energfa y nutrientes de dietas.
Arch. Laiinoam. Nutr., 37(1):55-65, 1987.

El propésito de este estudio fue determinar el contenido de energia y nutrientes de
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83 dietas servidas a pacientes hospitalizados, utilizando tres métodos indirectos
(uno detallado y dos abreviados). El método detallado se aplica utilizando valores
de energia y nutrientes de alimentos que contiene la Tabla de Composicién Quimi-
ca de los Alimentos. Los métodos abreviados 1 y Hl ticnen como base los valores de
los alimentos de referencia y los valores promedio de los grupos de alimentos I1. En
el caso de cada dieta se calculd el contenido de calorias, proteinas, grasas, carbohi-
dratos, calcio, {6sforo, hierro, retinol, tiamina, riboflavina, niacina y 4cido ascérbi-
co. Ademds, para cada uno de los cilculos de energia y nutrientes, en el total de die-
tas sc determind el promedio, la desviacion estandar y el coeficiente de variacidn.
Conel fin de establecer diferencias cn la relacién entre ¢l método detaliado y los dos
métodos abreviados, se llevd a cabo un estudio de correlacién y de regresion lineal
entre los valores de cnergia y nutrientes obtenidos, aplicando los procedimientos de
célculo. En términos generales, los resultados revelan problemas sustanciales al uti-
lizar los dos métodos abreviados. Las diferencias observadas entre el método deta-
llado y los métodos abreviados, en cuanto a los valores promedio de 1a mayoria de
los nutrientes, sugieren que los métodos abreviados sufren de sesgo en la estimacion
del contenido de nutrientes.

N2: 048
Davies, L.
Practical nutrition for the elderly [Nutricién préctica para los ancianos,

Nutr. Rev., 46(2):83-7, 1988,

El propésito de la nutricién practica para los ancianos es mantener a las poblaciones
que envejecen tan saludables como sca posible durante cl tiempo que vivan. Busca
mantener la salud y la independencia positiva hasta la ancianidad en todas las perso-
nas, en particular en los ancianos bioldgicamente mds jovenes. De esta manera, en
muchos paises la implementacién de guias nutricionales conectadas con las cam-
pafas a favor del aumento de la actividad, ha tomado el lugar que le corresponde al
frente de la medicina preventiva.

N2: 049

Delgado, H. L., Valverde, V., Hurtado, E.

Tres proyectos simplificados de atencién primaria de salud y su efecto sobre la nutricién y la
salud infantiles.

Bol. Oficina Sanit. Panam., 103(4):340-9, 1987.

Se analizan los efectos que tuvieron sobre la salud y la nutricién infantil tres proyec-
tos simplificados de atenci6n primaria de salud desarrollados por el Instituto de Nu-
tricién de Centro América y Panam4 en zonas rurales de Guatemala entre 1969 y
1981. El primero se efectud en cuatro comunidades no indigenas de los departamen-
tos de El Progreso, y los otros dos en diversas comunidades indigenas de los depar--
tamentos de Solold y Suchitepéquez. En todos ellos prestaron servicios de atencién
Curaliva y preventiva trabajadores primarios de salud bajo la supervisién de un mé-
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dico que visitaba pericdicamente los puestos de salud de cada comunidad. Estos tra-
bajadores, que fucron auxiliares de cnfermeria, promotores de salud, comadronas
empiricas y auxiliarcs perinatélogas, sc adiestraron para ¢l examen, diagnéstico y
tratamiento de los pacienies. Asimismo, sc llevo a cabo un programa de vacunacion
de embarazadas con toxoide tetdnico. S¢ observé una importante reduccion de Ja ta-
sa de mortalidad infantil durante el desarrollo de los tres proyectos. Esta reduccion
fuc mas marcada en El Progreso, donde los nifios y las gestantes recibicron alimen-
tacién complementaria. También s apreci6 un notable mejoramiento del estado nu-
tricional y ¢l crecimiento infantiles. Dada la agudizacién actual de los problemas
ccondmicos de los paises de América Latina, y la imposibilidad dc asignar mas re-
cursos a la atencion de ia salud, los autores sugicren extender los servicios de salud
a través de proyectos simplificados de atencién primaria. Estos proyectos deben uti-
lizar los recursos humanos locales y la tecnologia apropiada con ¢l mayor provecho
posible, asi como promover la participacion de la comunidad.

N¢: 050

Dumin, J. V. G. A,

Energy requirements of pregnancy: an integration of the longitudinal data from the five
country study | Requerimientos de energia en el embarazo: integracién de los datos longitudi-
nales provenientes de un estudio en cinco pafses].

Lancet, 2(8568):1131-3, 1987.

Los resultados provenientes de cinco paises relativos a mujeres embarazadas que
viven en muy diferentes circunstancias ambientales y socioccondémicas se han acu-
mulado durante varios afios. Las poblaciones han sido muy diversas, y dcbe prestar-
s atencion al andlisis comparativo de sus caracteristicas fisicas. Existen muchas di-
ferencias evidentes entre dos grupos, pero las diferencias son mucho menores cuan-
do las variables se expresan como proporcién de la masa corporal inicial. Las cir-
cunstancias ambientales y familiares y la forma de vida también podrian confundir
la interpretacion de los datos.

N¢: 051

El Samani, E. F. Z., Willet, W. C., Ware, 1. H.

Association of malnutrition and diarrhea in children aged under five years [Asociacién de la
desnutricién y la diarrea en nifios menores de cinco afios).

Amer. J. Epidemiol., 128(1):93-105, 1988.

Se informan los resultados de un estudio de seguimicnto de un afio realizado en
1983 y 1984 de 445 nifios sudaneses menores de cinco afos, destinado a analizar la
hip6tesis de que la desnutricién aumenta la incidencia de la enfermedad diarrcica.
Los nifios fueron pesados y medidos a intervalos de dos meses (“intervalos de los
nifios”) y la incidencia de diarrea fue detcrminada durante visitas bisemanales a sus
hogares. Durante los intervalos de los nifios que siguicron a un episodio previo de
diarrea, el peso insuficiente se asocié con una mayor incidencia de la diarrea des-
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pués de ajustar jos efectos potenciales de confusion relativos a la edad y los factores
sociocconémicos. Durante los intervalos de los nifios sin historia de diarrea en el in-
tervalo precedente, la asociacion con ¢l peso insuficiente fue inferior entre estos ni-
fios, y la falta dc desarrollo estuvo significativamente asociada con la diarrea. La
desnutricion moderada estuvo asociada con el incremento del riesgo al doble de epi-
sodios miiltiples de diarrea durante un intervalo de seguimiento hubiera ocurrido o
no la diarrca en el intervalo precedente, después de haber efectuado los ajustes de
edad, factores socioccondmicos y diarrea en el intervalo anterior. La edad, 1a esta-
cién de las Huvias e histona de diarrea cn el intervalo anterior estaban fuertemente
asociados con la incidencia de la diarrca. Los datos obtenidos estan de acuerdo con
la hipétesis de que la desnutricidén aumenta el riesgo de diarrea infantil.

N2: 052

Estévez A., A. M, FiguerolaR,, F. R, Vizquez, D. M, Castillo V., D. E., Yafiez, E.
Suplemento de harina de trigo con harina de garbanzo: II: composicién quimica y calidad
bioldgica de panes elaborados con mezclas de las mismas.

Arch. Latinoam. Nutr,, 37(3):515-24, 1987.

Se elabord pan experimental con harina de trigo complementada con 5, 10y 15% de
harina de garbanzo (Cicer arietinum), usando como control el pan preparado con
harina de trigo. A los panes obtenidos se les realizd un andlisis proximal y un andli-
sis de aminoacidico, con ¢l que se observé un aumento en la fibra cruda y en la pro-
teina de 0,36 20,55%, y de 14% a 17,6%, respectivamente, al adicionar 15% de ha-
rina de garbanzo. También se observé un incremento en el contenido de la lisina. La
calidad bioldgica se determind en ratas segun la razén de eficiencia proteinica
(PER) y la digestibilidad aparente, encontrindose un aumento en los valores de
PER dec 0,90 a 1,34, y una cscasa variacion en la digestibilidad de la proteina de los
panes. La calidad nutritiva de los panes mejord notablemente con la adicion de ha-
rina de garbanzo.

N2: 053

Field, J. O.

Multisectorial nutrition planning: a post-mortem [Planificacién multisectorial sobre nutri-
cidén: un post-mortem).

Food Policy, 12(1):15-28, 1987.M

La planificacién multisectorial sobre nutricién surgié a principios del decenio de
1970 como un nuevo enfoque para combatir la desnutricién en paises de bajos in-
gresos. Conceptualmente elegante y operativamente ambiciosa, florecié sobre el
papel pero se derrumbd en la préctica a pesar de la vigorosa promocién de los orga-
nismos de asistencia internacional. El ensayo revisa el metedrico surgimiento y cai-
da del enfoque multisectorial y luego contintia examinando sus apuntalamientos
tedricos; concluye identificando 12 lecciones aprendidas que, si se tienen en cuenta,
pueden ayudar a la generacién actual a planificar programas intrasectoriales contra
la desnutricién.
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N¢: 054

Figuerola R., F. E., Estévez A., A. M., Castillo V., E.

Suplemento de la harina de trigo con harina de garbanzo: I: elaboracién de las harinas y sus
propiedades para planificacién.

Arch. Latinoam. Nutr., 37(2):378-87, 1987.

Se estudi6 la posibilidad de agregar harina de garbanzo, sustituyendo parte de Ja ha-
rina de trigo, cn la claboracién de pan esponjoso, con el objeto de aumentar su valor
proteico. Se obtuvo harina de garbanzo de 70% de extraccién, con una granulome-
tria semejante a la de la harina comercial de trigo (150 microgramos). Se trabajd con
harina de trigo blando de 74 y 78% de extraccion y con niveles de 5, 10y 15% de
harina de garbanzo. Cada harina y las mezclas sc analizaron para determinar su con-
tenido de proteinas, cenizas, fibras, grasa y maltosa, asi como scdimentacion, fari-
nograma y panificacidn. La adicién de harina de garbanzo aument6 ¢l contenido de
proteinas, fibras, cenizas y grasas de las mezclas, no llegando a afectar la calidad
aun en los niveles de 15% de sustitucién. Se observé un aumento en el contenido de
maltosa, en el valor W y en el volumen especifico del pan, obteniéndose panes de
buena calidad sin quc hubiese necesidad de usar agentes mejoradores para reforzar
la masa.

N2 055

Fjeld, C. R., Brown, K. H., Schoeller, D. A.

Validation of the deuterium oxide method for measuring average daily milk intake in infants
[Comprobacién de la validez del método del 6xido de deuterio para medir la ingesta diaria de
leche en nifios].

Amer. J. Clin. Nutr., 48(3):671-9, 1988.

Se comprobé la validez del método de eliminacién de 6xido de deuterio para medir
la ingesta diaria promedio de leche en comparacién con la ingesta de una férmula
medida en 16 estudios de 11 nifios. Se administré 6xido de deuterio (0,10 g/kg de
peso corporal) por via oral. Se midid el enriquecimiento con deuterio en muestras
de orina tomadas antes de la dosis, 6 horas después de la dosis para determinacién
de ACT y 24 horas y 5-10 dias después de la dosis para comprobar la eliminacion
det HDO segiin el método de los dos puntos. Las muestras de orina fueron destila-
das al vacio, el agua se redujo a gas hidrdgeno, y se midi6 el enriquecimiento con
deuterio mediante espectrometria de masa por relacidn de isétopos. La ingesta de
leche se midi6 durante todo el periodo de eliminacidn a partir de los pesos (n=12) o
de los volimenes (n=4) de los biberones antes y después de la alimentacién. Sin
cfectuar las correcciones por la afluencia atmosférica del agua, la ingesta de leche se
sobreestimé en 76 g/d (6%). Con las correcciones debido a la produccién metabdli-
ca del agua, el deuterio medido fue de 98% £3% 6 1300 g de ingesta de leche por dia
en comparacion con la ingesta real de leche de 1329 £206 g por dia.
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N¢: 056

Flegal, K. M., Larkin, F. A., Metzner, H. L., Thompson, F. E., Guire, K. E.

Counting calories: partitioning energy intake estimates from a food frequency questionnaire
{Conteo de calorias: divisién de las estimaciones de ingesta de energia tomadas de un cues-
tionario de [recuencia alimentaria].

Amer. J. Epidemiol., 128(4):749-60, 1988.

Las diferencias de las estimaciones de energia entre un cuestionario de frecuencia
alimentaria y un registro de dieta de varios dias pueden dividirse en distintos com-
ponenics debido a las diferencias en la frecuencia de consumo informada yenel ta-
manio de laracion informado, y a las diferencias en la composicion de los nutrientes
entre las normas del cuestionario y los alimentos informados en los registros. El
cfecto de cada componente sobre la validez relativa del cuestionario puede evaluar-
s¢ examinando su contribucién a las diferencias entre los dos métodos en la ingesta
grupal estimada y en la posicién relativa de los encuestados individuales. Esta me-
todologia se empled para cl Estudio de Frecuencia Alimentaria de la Universidad de
Michigan, 1984-1985, en el cual la ingesta estimada de energia a partir de un cues-
tionario cuantitativo de frecuencia alimentaria se compard con la de 16 dias de re-
gistros reunidos durante el curso de un afio entre 228 hombres y mujeres negros y
blancos de 24 a 51 aflos de edad. Las diferencias en la ingesta grupal media de ener-
gia entre los métodos se debieron a los efectos de las discrepancias, tanto en el tama-
fio de la racién como en la frecuencia del consumo. Los resultados del trabajo sugie-
ren que la mejora en la precision de la estimacién de la frecuencia es un elemento
clave para aumentar la validez relativa de los cuestionarios de frecuencia alimenta-
ria utilizados para la investigacién epidemioldgica.

Ne¢: 057

Flegal, K. M., Harlan, W. R, Landis, J. R.

Secular trends in body mass index and skinfold thickness with socioeconomic factors in
young adult men [Tendencias seculares en el indice de masa corporal y pliegue cutdneo en re-

laci6n con los factores socioeconémicos en hombres adultos jovenes].
Amer. J. Clin. Nutr., 48(3):544-51, 1988.

Se examinaron las tendencias seculares en la relacién del indice de masa corporal
(IMC) y el plicgue cutineo con los niveles de ingreso y educacién de hombres
blancos y negros cuyas edades oscilaban entre 18 y 34 afios durante el periodo
1960-80, con datos provenientes de tres encuestas nacionales sucesivas, Se adecua-
ron los modelos estadisticos para evaluar la variabilidad del IMC medio a lo largo
del tiempo, dentro de los niveles de educacion e ingreso. Hubo pocos cambios se-
culares en el IMC medio. Tanto en los hombres blancos como en los negros, un
cambio secular de una asociacién levemente positiva entre el IMC medio y la edu-
cacién a una asociacién negativa, estuvo caracterizada principalmente por un .
aumento en el IMC medio en el nivel educativo mas bajo. La asociacién levemente
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positiva entre clf nivel de ingresos y el IMC medio persisti6 casi sin alteraciones
durante cste periodo. EI IMC medio fue similar para los hombres negros y blancos.
Estos hallazgos se comparan y contrastan con los obtenidos de un estudio similar en
mujeres jévencs.

N2 058

Flegal, K. M., Harlan, W. R., Landis; J. R.

Sccular trends in body mass index and skinfold thickness with socioeconomic factors in
young adult women [Tendencias seculares en el indice de masa corporal y pliegue cutdneo en
relacién con los factores socioeconémicos en mujeres adultas jévenes].

Amer. J. Clin. Nutr., 48(3):535-43, 1988.

Se examinaron las tendencias seculares en la relacién del indice de masa corporal
(IMC) y el plicgue cutdneo con los niveles de ingreso y educacion de mujecres blan-
cas y negras cuyas edades oscilaban entre 18 y 34 afios durante el periodo 1960-80,
con datos provenientes de tres encuestas nacionales sucesivas. Se adecuaron los
modelos estadisticos para evaluar la variabilidad del IMC medio a lo largo del tiem-
po, dentro de los niveles de educacion e ingreso. El IMC medio y el pliegue cutdneo
estaban negativamente asociados con la educacion y el ingreso. Durante el periodo
de 20 afios el IMC medio aumentd para las mujeres blancas y negras de todos los ni-
veles de ingreso y educacién. Debido a que el aumento del IMC medio fue mayoren
los niveles educativos mas bajos, la diferenciacién del IMC segiin el nivel educati-
vo aument6 a través del tiempo, produciendo una asociacién negativa més fuerte.
Por el contrario, la diferenciacién del IMC por categoria de ingresos disminuy6 a
través del tiempo. Las diferencias entre mujeres negras y blancas en el IMC medio
con niveles de educacién y de ingresos comparables, persistieron durante cste pe-
riodo.

Ne¢: 059

Forrester, C. A,

CFNI's Food safety campaign [Campaiia del CENI sobre seguridad alimentaria).
Cajanus, 21(1):17-9, 1988.

En noviembre de 1983, en una reuni6n sobre Seguridad y Control de los Alimentos
celebrada en Antigua y patrocinada en forma conjunta por OPS/OMS, FAO vy
CARICOM, se encomend6 al CFNI la tarea de preparar un programa de educaci6n
del consumidor dirigido a los hogares, como parte de la Estrategia para la Seguridad
y el Control de los Alimentos en el Caribe. Esta estrategia fue posteriormente con-
firmada por la Conferencia de Ministros de Salud realizada en Dominica en 1984,
Como resultado de este mandato, se form6 una Comisién No Gubernamental sobre
Seguridad Alimentaria en colaboraci6n con el CFNI para organizar la campafia
sobre Seguridad Alimentaria.
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N¢: 060

Fossi, M., Méndez-Castellano, H., Jaffé, W. G., Martinez-Torres, C., Leets, L, Taylor, P.,
Layrisse, M.

Perfil hematol6gico y absorcién del hierro de dietas que consume la poblacién de estrato so-
cioeconémico bajo de dos estados de Venezuela.

Arch. Latinoam. Nutr., 37(1):23-35, 1987.

Los estudios hematolégicos practicados en habitantes del Estado Carabobo revela-
ron que ¢l 19% del grupo estudiado acusaba deficiencia de hierro, siendo esta mas
acentuada en las mujeres y en los nifios. La anemia por deficioncia de hierro estuvo
ausente en el hombre y se registrd, con una frecuencia del 5 al 13%, en los otros gru-
pos. Las prucbas de absorcién dc hierro de los alimentos de la dieta promedio de la
poblacién del Estado Carabobo y de la que consumen los adultos del estrato social
de bajos recursos de los Estados Carabobo y Yaracuy, mostro que su biodisponibi-
lidad en sujetos normales era inferior a los requerimientos fisioldgicos del hombre,
de la mujer y de los nifios. En los sujetos con deficiencia de hierro la biodisponibi-
lidad del mismo puede cubrir las necesidades fisiolégicas. Se estima que una pro-
porcion importante de los estratos de poblacién que consumen Lales dietas sufren de
deficiencia nutricional de hierro, especialmente las mujeres durante la edad repro-
ductiva, y los nifios.

N2: 061

Franco, M.

Food security and adjustment: the EC contribution [Seguridad alimentaria y ajuste: la contri-
bucién de la Comunidad Europea].

Food Policy, 13(1):90-7, 1988.

La Comunidad Europea (CE) ha incrementado su actividad en apoyo de la segu-
ridad alimentaria para los paises en desarrollo. Este punto de vista establece las
prioridades y la organizacién de la politica de la CE, especialmente a través de su
“Plan para combatir el hambre en el mundo” de 1981. Muestra c6mo la CE ha utili-
zado los recursos de la Convencién Lomé 111 y la ayuda sanitaria para asistir a los
paises menos desarrollados a definir ¢ implementar sus estrategias alimentarias.

Ne: 062

Giao, Z. K., Halliday, M. L., Coaters, R. A., Rankin, J. G.

Relationship between liver cirrhosis death rate and nutritional factors in 38 countries [Rela-
cion entre el indice de mortalidad por cirrosis de higado y los factores nutricionales en 38 pai-
ses].

Intern. J. Epidemiol., 17(2):414-8, 1988.

Se estudid la relacion entre los indices de mortalidad por cirrosis de higado y ciertos -
factores nutricionales en 38 paises donde las estadisticas de mortalidad se conside-
raron confiables. Un anlisis de correlacién parcial mostré que varios factores rela-
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tivos al consumo de alimentos estaban asociados en forma independicnte y negativa
con los indices de mortalidad por cirrosis de higado después de haber efectuado un
ajuste en ¢l consumo de alcohol. Estos factores fueron: calorias totales, protcinas,
grasas, calcio, vitamina A, y vitamina B2. La asociacién significativa de las protei-
nas, la vitamina A, fa vitamina B2 y el calcio con los indices de mortalidad por ci-
rrosis s de importancia, ya que dichos factores no estaban intercorrelacionados con
el consumo de alcohol. Nuevos resultados mostraron que la proteina animal cstaba
m4s significativamente relacionada con los indices de mortalidad por cirrosis que
las proteinas vegetales. Sin embargo, en vista de ciertas limitaciones de este estudio,
los hallazgos no reflejan necesariamente las relaciones causales sino que mads bicn
respaldan la consideracién de los cientificos en el sentido de que la deficicncia de
proleinas y vilaminas puede tener ciertos efectos sobre la cirrosis de higado.

N2: 063

Gisel, E. G., Patrick, J.

Identification of children with cerebral palsy unable to mantein a normal nutrition state
[Identificacién de nifios con pardlisis cerebral incapaces de mantener un estado nutricional
normal].

Lancet, 1(8580):283-6, 1988.

Siete nifios cuyas edades oscilaban entre los 2 y 16 afios con paralisis cerebral seve-
ra y retardo en el crecimiento, fueron comparados con niflos del mismo peso con
respecto a su eficiencia para alimentarse. Los nifios con paralisis cerebral tardaron
entre 2 y 12 veces mas para masticar y tragar una cantidad normal de alimento en
forma de puré, y entre 1y 15 veces més para los alimentos s6lidos que los controles.
La valoracion del comportamiento de las caracteristicas de alimentacion fue supe-
rior en los nifios con pardlisis cerebral que en los controles. Ni siquicra los periodos
mds prolongados dedicados a las comidas compensan 1a severidad del perjuicio en
1a alimentacion de estos nifios. La medicién de la eficiencia en la alimentacion pro-
porciona la base para la identificacién temprana de los nifios que no pucden nutrir-
se adecuadamente sin la alimentaci6n auxiliar por sonda nasogéstrica o por enteros-
tomia.

N2: 064

Gémez, M., Gémez, G., Tatter, M. .

Evaluacién del estado nutricional, vacunaciones y utilizacién de la libreta sanitaria en nifios
pre-escolares del Centro Periférico del Bajo Boulogne.

En: OPS/Argentina. Municipalidad de San Isidro: Curso de Epidemiologia Clinica de los
Servicios de Salud, San Isidro, 2 may-30 nov., 1987, pp. 100-36.

Para contribuir al conocimiento de la situacién actual de algunos de los aspectos del
Plan de Medicina Preventiva Integral en el Centro Periférico del Bajo Boulogne
(CPBB), se evaluaron durante un mes 200 nifios menores de 6 afios. Se detect6 21%
de desnutridos y mayores porcentajes relativos en nifios de 2 a 4 afios. Se registraron
diferencias llamativas segin los barrios de procedencia de los nifios. Se ratifica que
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la Clasificacién de G6mez es mas util que la relacion pesoftalla para la pesquisa de
desnutricién en la comunidad. La Libreta Sanitaria s¢ present en 1a mayoria de las
consultas, siendo su uso adecuado para somatometria y certificacién de vacunas, y
menor como Historia Clinica Ambulatoria. Pocos nifios (61,5%) presentaron cica-
triz de BCG, y muchos de clios poseian certificado. En general, todas las vacunas
incluidas en el esquema de inmunizaciones vigente se hallan por debajo de los nive-
lcs Optimos esperados. Se recomienda profundizar el conocimiento de 1a problema-
tica sanitaria de la poblacién y su relacién con el Centro Periférico. Ello permitird
evaluar el real estado nutricional de los niflos del drea, mejorar el nivel de inmuniza-
ciones, optimizar la utilizacién de la Libreta Sanitaria e incrementar el porcentaje de
consultas programadas y con turno previo.

N2: 065

Good, R. A, Lorenz, E.

Nutrition, immunity, aging and cancer [Nutricién, inmunidad, envejecimiento y cdncer].
Nutr. Rev., 46(2):62-7, 1987.

Durante varias décadas, los investigadores clinicos y de laboratorio han examinado
los efectos poderosos de la nutricién sobre la funcién inmunoldgica en salud y en-
fermedad. Sobre la longevidad y la inmunologia del envejecimiento, Aref y Ab-
bassy encontraron que la desnutricién caldrico-proteinica afectaba marcadamente
el sistema inmune y Ia inmunocompetencia. Los nifios privados en sus primeros
aftos de la ingesta calérico-proteinica adecuada son hipogammaglobulinémicos y
aun agammaglobulinémicos. Ademas, su desnutricién caldrico-proteinica general-
.mente va acompafiada de grandes deficiencias en la produccién de anticuerpos y en
1a funcién inmune por mediacion celular. Los devastadores efectos inmunoldgicos
de la desnutricién caldrico-proteinica son tan severos que las inmunodeficiencias
persisten aiin después de haber suministrado la nutricién adecuada. Jose et al., estu-
diando la funcién inmune de la desnutricién en los aborigenes de Australia, encon-
traron que la desnutricion calérico-proteinica producia una depresién significativa
en algunas funciones inmunes. Estos hallazgos contradictorios llevaron a los auto-
res a cuestionar la profunda y compleja relacién entre nutriciéon e inmunidad y a
establecer estudios de laboratorio que ayudaran a discernir las variables claves de
esta incégnita inmunolodgica.

N2: 066

Grantham-McGregor, S., Schofield, W., Powell, Ch.

Development of severely malnourished children who received psychosocial stimulation: six
year follow-up [Evolucién de nifios severamente desnutridos que recibieron estimulacién
psicoldgica: seguimiento de seis afios].

Cajanus, 20(4):207-15, 1987.

La evolucién de 21 nifios que fueron hospitalizados por desnutricién grave y que ‘
participaron en sesiones de jucgo en un programa de visitas a su hogar, se compar6
con la de otros dos grupos —un segundo grupo desnutrido y un grupo adecuada-
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mente nutrido— que fueron hospitalizados pero recibicron cuidado médico normal
solamente. Todos los grupos fueron evaluados regularmente utilizando prucbas cs-
peciales para determinar su desarrollo mental. Ambos grupos de nifios desnutridos
estaban muy por debajo del grupo de nifios adecuadamente nutrido en el momento
de su ingreso al hospital. El grupo desnutrido que no recibid estimulacién, mostré
escasos signos de mejoria en su evolucién. El grupo que recibi6 estimulacién mejo-
16 y alcanz6 a los nifios adecuadamente nutridos a los dos afios. Este informe cubre
cl tercer afio de visitas al hogar y los tres afios posteriores a la cesacion de dichas vi-
sitas. Se lleg6 a la conclusién de que una intervencion relativamente simple pucde
beneficiar 1a evolucién de nifios severamente desnutridos.

Ne: 067
Gray, D. S., Harvison, S., Wilson, J. L.
Evaluation of a nutrition education program for family practice residents [Evaluacién de un

programa de nutricién para médicos residentes en temas de familia].
J. Med. Educ., 63(7):569-70, 1988.

A pesar de las innumerables recomendaciones formales para mejorar la educacion
en nutricién de los médicos, las encuestas han demostrado que el progreso en dicho
sentido ha sido lento. La mayor parte de los esfuerzos se han orientado hacia los es-
tudiantes de medicina, si bien también se ha reconocido la importancia de la capaci-
tacién en nutricion durante la residencia. En este articulo los autores informan sobre
una evaluacion del programa de educaci6n en nutricién para los médicos residentes
en temas de familia.

N2: 068

Haaga, J. G., Mason, J. B.

Food distribution within the family: evidence and implications for research and programmes
[Distribucién de alimentos dentro de la familia: pruebas y consecuencias para la investiga-
cién y los programas].

Food Policy, 12(2):146-60, 1987.

En este articulo se propone un marco para el andlisis de la distribucion de alimentos
dentro de la familia como parte de la etiologia de la desnutrici6n por falia de energia
proteica de los nifios y de las mujeres. Se examinan los resultados de encuestas de
muestras representativas en los paises en desarrollo; pocos de estos resultados se
relacionan directamente con este tema, pero, al parecer, {a mala asignacion de los
alimentos es muy probablemente una causa importante de la desnutricion en el sur
de Asia. Se efectiian sugerencias para el futuro desarrollo de la informacién me-
diante sistemas de vigilancia nutricional y andlisis secundarios de los datos de las
encuestas.
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N2: 069

Hagerty, M. A., Howie, B. J., Tan, §., Schultz, T. D.

Effect of low and high-fat intakes on the hormonal milicu of premenopausal women [Efecto
de las ingestas pobres y ricas en grasa sobre el medio ambiente hormonal de las mujeres pre-
menopausicas).

Amer. J. Clin. Nutr., 47(4):653-9, 1988.

Para comparar la influencia de dictas pobres y ricas en grasa sobre el metabolismo
hormonal, sc estudiaron scis mujeres premenopdusicas durante dos ciclos mens-
truales completos. Después de un ajuste inicial de la dicta durante 7 a 10 dias, sc les
asign6 al azar una dicta pobre en grasa (25% de calorias) o una dieta rica en grasa
(46% dc calorias). Las dictas cran isocaldricas y similares en cuanto a proporcionces
de proteina, relacion dcido graso poli-no saturado, saturado, fibra y colesterol. To-
das las mujeres completaron ambas dictas en un disefio de convergencia experimen-
1al. Se tomaron muestras de sangre en ayunas y orina de 24 horas dia por medio. No
se observaron diferencias significativas en 1a hormona luteinizante del plasma, la
progesterona, la prolactina, la cstrona (E1), y el estradiol-17 (E2) oen E1, E2 y es-
triol urinario. También permanecié sin cambios la secrecion de prolactina en res-
pucsta a la estimulacion de la hormona liberadora de tirotropina. La grasa de la die-
ta puede influir sobre la incidencia del cdncer de mamas al modular el ambiente hor-
monal; sin embargo, un aumento de la ingesta de grasa a corto plazo de 28 a 51 g/
1000 kcal no condujo a diferencias sustanciales en el medio ambiente hormonal.

Ne: 070

Harrell, R. F., Woodyard, E. R., Gates, A. L.

La influencia del suplemento vitaminico en la dieta de mujeres embarazadas y en lactanciaen
la inteligencia de sus hijos.

En: OPS. El desaffo de 1a epidemiologia: problemas y lecturas seleccionadas/The epidemio-
logy duel: selected problems and readings. Washington D.C., 1988, pp. 819-25 (Publicacién
Cientifica N2 505).

La inteligencia media, determinada por pruebas convencionales a las edades de tres
y de cuatro afios, en nifios nacidos de 612 mujeres de Norfolk, Virginia, era signifi-
cativamentc mas alta en aquellos cuyas madres habian recibido suplementos vi-
taminicos durante la dltima parte del embarazo que en aquellos cuyas madres reci-
bieron un placebo inerte. Los beneficios mas evidentes se mostraron en el grupo que
recibia un suplemento de tiamina, riboflavina, niacinamida y hierro, y los menos
evidentes, en ¢l grupo que sélo recibia tiamina, o sélo 4cido ascérbico. Las diferen-
cias entre estos tres grupos que recibieron algin suplemento vitaminico no eran sig-
nificativas al nivel de seguridad del 5%, mientras que las diferencias entre los gru-
pos que recibieron suplementos y las testigos eran significativas al nivel de seguri-
dad del 1%. No se demostraron diferencias significativas en un estudio similar entre
las mujeres de la regién montafiosa de Kentucky, en cuyo caso la dieta habitual y sin
suplemento resultd que estaba mas proxima a una dieta adecuada que el de los hoga-
res d¢ Norfolk.
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N2 071

Harriss, B.

Nutrition and intemational agricultural research [Nutricién e investigacién agricola interna-
cional).

Food Policy, 12(1):29-34, 1987.

Los cientificos en agricultura han prestado ms atencion que nunca a los cultivos de
alimentos en los paises en desarrollo durante los pasados 25 afios. Se han estableci-
do 12 centros de investigacién agricola con fondos internacionales para llevar a ca-
bo la investigacién bésica y para ascsorar sobre los sistemas nacionales existentes
de investigacion agricola. Sin embargo, no sc conoce el efecto de los productos de
este sistema de investigacion sobre Ja nutricion. Ademds, muchos interrogantes ba-
sicos relacionados con la politica alimentaria permanccen sin respuesta. Este articu-
lo revisa las relaciones que existen entre la investigacién agricola y ¢l estado nutri-
cional, incluyendo el papel presente de la ciencia nutricional en la investigacion
agricola. El autor luego explica y comenta sobre un fuerte grupo de reciente crea-
cién para cambiar estas relaciones.

Ne: 072

Harriss, S.

Current issues in the world sugar economy [Temas actuales en la economia mundial del azi-
car).

Food Policy, 12(2):127-45, 1987.

La paradoja de la economia mundial del aziicar es que la demanda en el mundo de-
sarrollado ha dejado de crecer, mientras que en el mundo en desarrollo existe una
gran demanda insatisfecha debido a la falta de recursos para satisfacerla. La con-
secuencia ha sido que el incremento de la capacidad productiva del mundo en los il-
timos afios ha sobrepasado el crecimiento del consumo. El articulo examina los
cambios en la naturaleza del mercado y del ciclo mundial del aziicar, la pérdida de
competitividad por parte de muchos exportadores tradicionales de aziicar y su con-
centracion estructural, y la indole dél compromiso gubernamental. Finalmente, sc
discuten las cuatro opciones principales abiertas a las industrias del aziicar en el
mundo.

Ne: 073 _
Heaney, R. P., Weaver, C. M., Recker, R. R.

Calcium absorbability from spinach [La absorcién del calcio de 1a espinaca].
Amer. J. Clin. Nutr., 47(4):707-9, 1988.

Se compar6 la absorcién del calcio de la espinaca con la absorcién del calcio de la
leche en 13 adultos saludables en un disefio de doble ciego al azar en el cual la comi-
da de ensayo, ya sea de leche o espinaca, tenia 200 g de calcio identificado como
Ca. Se midi6 la absorci6n con el método estdndar doble is6topo, en el cual tanto el
alimento de ensayo como la cantidad fisiol6gica de calcio miscible est4n identifica-
dos con diferentes trazadores del calcio. La medicién de calcio y del oxalato en la
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espinaca de ensayo reveld un muy leve exceso estequiométrico del oxalato; por lo
tanto, ¢s probable que todo ¢l calcio de la espinaca estuviera efectivamente fijado.
La absorcidn fue mayor en el caso de la leche: la absorcion media de 1a leche prome-
di6 27,6% y lade la espinaca 5,1%. La diferencia media cn un mismo sujeto entre la
absorcion de calcio de la leche y de la espinaca {ue de 22,5 £9,5% (P<0,0001). En
conclusion, los resultados establecen que el calcio de la espinaca estd menos dispo-
nible que ¢l calcio de la leche.

Ne: 074

Hebert, J. R., Miller, D. R.

Methodologic considerations for investigating the diet-cancer link [Consideraciones meto-
dologicas para investigar 1a conexién dieta-cancer].

Amer. J. Clin. Nutr., 47(6):1068-77, 1988.

Las prucbas que surgen de los estudios ecologicos humanos y de los estudios expe-
rimentales en animales sugieren que distintos factores alimentarios pueden tener in-
cidencia en la etiologia de los canceres de distintas localizaciones. Cuando se exa-
minan las asociaciones dentro de poblaciones a nivel individual, aquellas a menudo
se debilitan o desaparecen. Aunque en algunos casos el nutriente sospechoso no
puede tener un efecto carcinogénico real, se propone que hay por lo menos tres im-
portantes problemas metodoldgicos que podrian impedir la observacién de una ver-
dadera asociacion entre factores alimentarios y cdncer humano. En primer término,
los métodos de evaluacion de las dietas son insuficientes para estimar la verdadera
exposicion con suficiente exactitud y precision, especialmente durante periodos
prolongados. En segundo lugar, el empleo de métodos retrospectivos de evaluacién
de las dietas en los disefios de estudios para el control de casos, a menudo pueden
introducir una desviacién importante. En tercer lugar, 2 menudo faltan suficientes
contrastes, dentro del grupo de estudio. Estos problemas se discuten al interpretar
los recientes estudios cancerologicos de los alimentos, y se efectiian recomendacio-
nes para una futura investigacion.

N2: 075

Hendriks, G.

The politics of food: the case of FR Germany [La politica de los alimentos: el caso de Alema-
nia Federal].

Food Policy, 12(1):35-46, 1987.

Las politicas agricolas en Alemania Occidental se caractérizan por una fuerte ten-
dencia a apoyar a los productores nacionales a expensas de otros grupos del sistema
politico del pais. Los politicos, los grupos de presion, los burdcratas, los académi-
cos y la iglesia alemanes por igual apoyan fuertemente el sector agricola, al cual se
considera como el proveedor de requerimientos esenciales y el garante de la estabi-
lidad social. En consecuencia, en un intento por eliminar las protestas por parte de
los posibles “reformistas” de las politicas seguidas por el sector agricola, los princi-
pales actores politicos alemanes han empleado argumentos convincentes para la le-
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gitimacién de los intereses cconémicos. Estos argumentos sc basan exclusivameni
en los criterios sociopoliticos mis que en la I6gica econémica.

N2: 076

Hetzel, B. S.

lodine deficiency disorders [Desérdencs por deficiencia de iodo].
Lancet, 1(8599):1386-7, 1988.

El Conscjo Internacional para ¢l Control de los Desérdenes por Deficiencia de Tod
(ICC/DDI), establecido en 1986 con el apoyo de UNICEF y ¢l gobierno de Austra
lia, ticne actualmente una red de 300 grupos multidisciplinarios. El propésito de
Conscjo cs establecer programas nacionales de control para los desérdencs por de
ficiencia de iodo (DDI) en paises del Tercer Mundo donde casi 800 millones de per
Sonas sc encucntran en situacion de riesgo. La reunién anual del ICC/DDI, celebra
da en Washington fue precedida por una reunién cientifica patrocinada en form:
conjunia por el ICC/DDI y el Centro Internacional Fogarty (Institutos Nacionales
de Salud, Bethesda) sobre iodo y el cerebro. Se presentaron m4s de 50 articulos
acerca de todos los aspectos del DD y los investigadores chinos efectuaron nota-
bles contribuciones. Se examiné el estado de los programas de control de los DDI
por regi6n con la ayuda de los seis coordinadores regionales. Se ha adoptado un for-
mato para la preparacién de programas nacionales Junto con las recomendaciones
sobre los procedimientos para la obtencién de fondos de la OMS, UNICEF y agen-
cias bilaterales. También se adoptd un plan de accién para 1988-89. El ICC/DDI ha
asignado financiamiento para estas actividades, que también serén respaldadas por
UNICEF y el Programa de Apoyo Conjunto para la Nutricién de OMS/UNICEF, y
agencias bilaterales. Los Pafses Bajos, Suecia, Noruega, Italia y Canada estdn inte-
resados en suministrar ayuda bilatcral, especialmente a los paises africanos.

N2: 077

Heymsfield, S. B., Casper, K.

Continuous nasoenteric feeding: bioencrgetic and metabolic response during recovery from
suministration [Alimentacién nasoentérica continua: respuesta bioenergética y metabélica
durante la recuperacién de la semi-inanicién].

Amer. I. Clin. Nutr., 47(5):900-10, 1988.

Se examino la respuesta biocnergética y metabélica a la alimentacién nasoentérica
continua en condiciones de equilibrio durante 22 dias en 12 pacicnies estables sub-
nutridos. Cada paciente recibié una dosis fi ja de la mezcla nutriente en proporciones
de una a tres veces el requerimiento de energia por mantenimiento. Los resultados
reunidos se utilizaron para desarrollar un perfil compuesto de cambios fisiolGgicos
durante la recuperacién de la semi-inanicién. El peso corporal, el intercambio de
gases en todo el cuerpo, la ventilacién miniscula, las pérdidas térmicas Yy quimicas
de energia y el equilibrio de energia, nitrégeno, potasio y sodio cambiaron en fun-
cién del indice de infusién de la férmula y duracién de la alimentacién. Estas medi-
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ciones de componentes permitieron calcular los cldsicos érminos de eficiencia bio-
encrgdlica, lales como digerible, metabolizable y encrgia neta, como funciones de
lacnergfa infundida y ¢l contenido de energia del aumento de peso. La alimentacién
nasoentérica continua suministra una oportunidad tinica para definir las interrela-
ciones alimentarias y metabolicas no exploradas anteriormente en humanos.

N2: 078

Hodkindon, H. M.

Diet and maintenance of mental health in the elderly [Dieta y mantenimiento de la salud men-
1al en los ancianos].

Nutr. Rev., 46(2):79-82, 1988.

El papel de la nutricién en el mantenimiento de la salud mental de los ancianos es-
td1cjos de ser clara. Existen abundantes pruebas de que la enfermedad puede condu-
cir a cambios muy importantes cn la ingesta alimentaria. Esto es més notable en las
enfermedades depresivas donde 1a anorexia es un sintoma cardinal, y la apatia y el
aislamiento pueden impedir ain més la ingesta de una dieta adecuada. La demencia
también puede conducir al deterioro y al aislamiento social, con el consecuente per-
juicio de la ingesta nutricional. No hay duda de que la enfermedad mental puede
afectar marcadamente las practicas de alimentacién. Lo que estd menos claro es la
medida en que la nutricidn deficiente puede precipitar, agravar o prolongar la enfer-
medad mental en los viejos, y, por lo tanto, la importancia de la dieta en el manteni-
miento de una salud mental éptima. El trabajo en este tema es necesariamente mas
dificil debido a la doble interaccién entre salud mental y dieta, y muchos estudios,
aunque demuestran que existe una nutricién mas deficiente en los ancianos mental-
mente enfermos, no han podido desentrafiar la causa del efecto.

N¢: 079

Hoorweg, J.

Impact evaluation of child nutrition programmes [Evaluacién del efecto de los programas de
nutricién infantil].

Food Policy, 13(2):199-207, 1988.

Sc presenta una revisién de las practicas actuales y los recientes avances con respec-
1o a la evaluacién del efecto de los programas de nutricién para nifios preescolares
en los paises en desarrollo. La educacion en nutricidn, los suplementos alimentarios
y la rehabilitacién de la nutricién, los tres componentes principales de la interven-
cidn en nutricién infantil, habitualmente centran su atencién en el consumo de ali-
mentos y estdn dirigidos a casos individuales. Las evaluaciones de sus efectos se
comparan por lo general con situaciones donde intervienen programas diferentes en
una variedad de marcos culturales, donde los efectos de las intervenciones general-
mente son reducidos, y donde las dificultades metodoldgicas normalmente debilitan
las evaluaciones. Tanto las intervenciones como las evaluaciones deben operar en’
condiciones restrictivas, y s¢ mencionan las distintas estrategias para acomodar es-
ta situacién. Se plantea que la contribucién de la evaluacién no actia como drbitro
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final, sino que més bien ayuda a buscar la combinacidn optima de las condiciones
locales y ¢l tipo de asistencia ofrecida.

Ne2: 080

Hospkins, R. F.

The politics of adjustment: the African case {Politicas de ajuste: el caso africano].
Food Policy, 13(1):47-55, 1988.

La ayuda alimentaria ha sido utilizada conscicntemente y de modo creciente para
promover ¢l ajuste estructural, y ha tenido un importante efccto sobre los programas
ccondmicos de muchos estados durante ¢l decenio de 1980, especialmente cn Afri-
ca. Este articulo considera las politicas de los programas de ajuste y ayuda alimen-
tarig, y los dilemas que surgen, incluyendo los efectos de los subsidios por ali-
mentos, condicionalidad, costos gencrales, distintas necesidades alimentarias y las
actitudes hacia la ayuda alimentaria. Sc necesitan nuevos enfoques y una mayor
coordinacién si se pretende que la ayuda alimentaria, a Africa en particular, sca por
lo menos moderadamente efectiva al cooperar con los paises que efectian impor-
tantes cambios de politica.

N¢: 081

Horwit, Max K.

Supplementation with vitamin E [Suplementacién con vitamina E).
Amer. J. Clin. Nutr., 47(6):1088-9, 1988.

El informe de Lemoynec et al. describe un método para el andlisis del pentano en el
aliento como un indice de la peroxidacion de lipidos en el hombre, ¢ incluye datos
sobre los efcctos del suplemento de cinco sujetos adultos normales con 735 mg de
acetato de d-alfa-tocoferol acetato (d-alfa-TAC) durante 10 dias. El pentano del
aliento de estos sujetos normales disminuyd significativamente de 7,4 +1,4 a 4,8 £5
pmol/kg/min. Sus niveles de d-alfa-toco-ferol en plasma aumentaron de 17,8 1,4
micromol/1 (0,77 +0,062 mg/dl) a 33,9 micromol/l (1,46 +0,162 mg/dl). Estos datos
pueden ser mas importantes que lo que los mismos autores pueden realizar. El infor-
me también presenta datos experimentales convincentes que demuestran que cl
tracto gastrointestinal no es una fuente significativa del pentano producido.

N2: 082

Hovell, M. E., Koch, A., Hofstetter, C. R., Sipan, C., Faucher, P,, Dellinger, A., Borok, G.,
Forsythe, A., Felitti, V. V,

Long-term weight loss maintenance: assessment of behavioral and supplemented fasting re-
gimen {Mantenimiento de la pérdida de peso a largo plazo: evaluacién de un régimen de con-
ducta y de ayuno suplementado].

Amer. J. Publ. Hlth, 78(6):663-6, 1988.

Este andlisis evalu6 el mantenimiento de pérdida de peso durante 18-30 meses des-
pués del tratamiento con procedimientos de modificacion de conducta y ayuno su-
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plementado en 400 pacientes. El 55% de los pacientes que comenzaron el trata-
miento lo interrumpieron antes de completar el programa. Los pacientes que com-
pletaron el tratamiento perdicron una media del 83,9% de su exceso de peso, pero
volvieron a ganar un promedio del 59 al 82% del cxceso de peso inicial 30 meses
después del comienzo del tratamiento. La combinacién de regimenes para la modi-
ficacién de la conducta y de ayuno suplementado result ser un buen medio para
lograr la pérdida de peso. Sin ecmbargo, el mantenimiento de la pérdida de peso pa-
recid ser muy limitado. Se necesitan estudios cpidemiolGgicos de conducta para
identificar las variables responsables del mantenimicento de la pérdida de peso.

Ne: 083

Hustead, 1. A, Greger, J. L., Gutcher, G, R.

Zinc supplementation and plasma concentration of vitamin A in preterm infants {Suplemen-
to de cinc y concentracién de vitamina A en plasma de nifios prematuros).

Amer. J. Clin. Nutr,, 47(6):1017-21, 1988.

Para evaluar el efecto del suplemento de cinc sobre los niveles de retinol en plasma,
se determind al azar en 24 nifios prematuros 12 de los cuales recibicron 400 micro-
gramos/kg/d de cinc intravenoso como suplemento y 12 que no lo recibieron. Las
ingestas de proteina, energia y vitamina A fueron similares para ambos grupos, co-
mo lo fueron las concentraciones en plasma de retinol, proteina ligadora de retinol
(PLR) y cinc al dfa 0. Las concentraciones de cinc no fueron significativamente di-
ferentes entre los grupos en cualquier momento durante el estudio de 3 semanas; sin
embargo, los valores de retinol en la primera semana aumentaron més en el grupo
que recibi6 el suplemento A=10,0 vs 0,9 microgramos/dl, 6 0,35 vs 0,031 mol/l;
p<0,005). La PLR pareci6é aumentar m4s en el grupo que recibié el suplemento pero
no alcanzé un significado estadistico. La hipétesis de los autores es que ¢l aumento
de los niveles de retinol en plasma observado en 1os nifios prematuros que recibie-
ron un suplemento de cinc puede estar mediado por el aumento de la produccién de
PLR en cl higado, que a su vez intensifica la libcracion hepatica de retinol.

N2: 084

Jacobson, M. S, Lillienfeld, D. E.

The pediatrician’s role in atherosclerosis prevention [El papel del pediatra en la prevencidn
de la aterosclerosis].

J. Ped,, 112(5):836-41, 1988.

Han pasado casi cuatro décadas desde la demostracién de la existencia de la ateros-
clerosis en adolescentes y adultos Jjévenes en los Estados Unidos, y, sin embargo,
los pediatras todavia no incorporan completamente la prevencién de la misma en
sus practicas. El 90% de los pediatras inquieren en forma rutinaria sobre Ia historia
de enfermedades cardiovasculares en la familia, el 70% aconsejan no fumar o dan
asesoramiento sobre la dieta a seguir; no obstante, menos de la mitad miden el co- .
lesterol en suero de la mayoria de sus pacientes de alto riesgo. Este articulo suminis-
tra un enfoque practico de la prevencidn de la aterosclerosis para permitir al pedia-
tra identificar y manejar al paciente con hipercolesterolemia.
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Ne: 085

Jameut J., A, Gras, N, Pefia C., L., Mufioz, L.. M., Santander, M.

Déficit de alimentos esenciales en nifios de Antofagasta. Anélisis por actividad neutrénica.
Rev. Med. Chile, 115(12):1139-43, 1987.

La concentracion de los oligoclementos como indicadores biolGgicos puede estar
relacionada con ciertos tipos de problemas clinicos. El estudio determing la concen-
tracién de 11 oligoclementos en el cabello de nifios de 10 afios de Antofagasta, Chi-
le. Scutilizd ¢l método de andlisis por activacion neutrénica. Los resultados se com-
pararon con un estudio previo cn nifios de Santiago. Se investigaron las diferencias
por sexo y lugar de residencia. Sc observd un déficit de K, Fe, Cry Co en relacion
con Jos valores informados, pero las concentraciones no sobrepasaron los niveles
16xicos generalmente aceptados. La concentracion de Cu, As, Hg, Zn y Co fue ma-
yor en nifios de Antofagasta que de Santiago. Lo contrario sucedié con el Fe y ¢l Cr.

N2: 086

Jennings, A.

Measuring the impact of food aid [Medicién del efecto de 1a ayuda alimentaria].
Food Policy, 13(1):67-72, 1988.

La ayuda alimentaria se aplica como recurso en los casos de poco desarrollo, mds
que como un traspaso de excedente; sin embargo, ¢s necesaria una evaluacién méas
rigurosa de sus costos, haciendo hincapié cn su eficiencia desde el punto de vista del
receptor. El articulo propone varias evaluaciones del efecto de la ayuda alimentaria.
Es necesario cfectuar el andlisis dentro de un marco de costo-beneficio para captar
con mayor cxactitud las caracteristicas especiales de la ayuda alimentaria. El objeti-
vo de la evaluacién es permitir una integracién mas completa de la ayuda alimenta-
ria a la planificacién integral.

Ne2: 087

Jennings, A., Shaw, D. J.

Food aid and the recurrent cost problem in developing countries [Ayuda alimentariay el pro-
blema de los costos recurrentes en los paises en desarrollo].

Food Policy, 12(3):213-26, 1987.

Los paises en vias dc desarrollo actualmente enfrentan los problemas de los costos
recurrentes que son especialmente agudos en los mas pobres. Aunque se reconoce la
falta de operacion y mantenimiento adecuados como problema clave, existe el con-
senso de que no hay una causa simple del problema de 10s costos recurrentes y que
una respuesta efectiva requiere un amplio paquete de medidas, incluyendo los cam-
bios en la politica nacional y las medidas de apoyo internacional. Este articulo eva-
lia brevemente el significado del problema de los costos recurrentes y discute el al-
cance de la ayuda alimentaria en respaldo de los costos actuales. Como parte de una
respuesta, s¢ considera una gama de opciones politicas posibles. Finalmente se su-
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gicren elementos de varias guias para determinar la {uente de los fondos de los cos-
tos actuales.

N2: 088

Jintaganont, P., Stoeekel, J.,, Butaras, S.

The impact on an oral rehydratation therapy program in Southern Thailand [El efecto de un
programa de rehidratacién oral en el sur de Tailandia].

Amer. J. Publ. Hlth, 78(10):1302-4, 1988.

l_as enfermedades diarrcicas son algunos de los principales problemas de salud en
Tailandia. En 1984, fucron fa causa mas importante de muerte entre 10s nifios meno-
res de un ano (2,2 muertes cada 1.000 nacimientos con vida), y la segunda causa
mds importantc de mucrte entre los nifios de 1 a 4 anos (2 muertes cada 10.000 ha-
bitantes). En 1980, ¢l Ministerio de Salud Publica de Tailandia introdujo el Control
Nacional de Enfermedades Diarreicas, uno de cuyos componentes principales era la
promocién de la terapia de rehidratacion oral y la distribucion de sales de rehidrata-
cién oral (SRO). A pesar de cste programa, recientes encuestas en la region del sur
del pais indican que sdlo un 11% de los casos de diarrea fueron tratados con el SRO,
y esta proporcion fue inferior a las proporciones tratadas en provincias situadas en
las otras tres regiones del pais. El estudio evaliia la intervencién destinada a elevar
el nivel de utilizacion del SRO en la Provincia de Pattani, sur de Tailandia.

N2: 089

Jones, P. J. H., Winthrop, A. L., Schoeller, D. A,, Filler,R. M., Swyer, P. R., Smith, J. Heim, T.
Evaluation of doubly labeled water for measuring energy expenditure during changing nutri-
tion [Evaluacién del agua con doble marcacién para medir el gasto de energia durante el cam-
bio de nutricién].

Amer. J. Clin. Nutr., 47(5):799-804, 1988.

El cambio en la abundancia de H y O en el agua de la dicta durante un periodo de
gasto de energia utilizando agua con doble marcacién puede introducir errores en el
indice de produccién de dixido de carbono calculado (PDC,). Para examinar la
exactitud de H,O durante el cambio de regimenes nutricionales, comparamos el
H,O del intercambio gaseoso respiratorio de circuito abierto (IGR) en nifios opera-
dos que estaban cambiando de la nutricién parenteral a la nutricién alternativa pa-
renteral u oral. Se compararon los dos métodos antes y después de la correccion
para comprobar los cambios en la abundancia isotépica de las reservas de agua del
nifio durante el periodo de gasto de energfa. Se pronosticaron correcciones de linea
de base empleando la diferencia entre las abundancias del agua corporal inicial y las
soluciones de nutrientes finales. Antes de la correccion isot6pica de H,O se estimé
¢l PDC en ocho sujetos en 11,8 £20,1% (media DS). Después de la correccion,
mejoré la coincidencia entre los dos métodos; la subestimacion fue entonces -8,7
$12,9%. Para obtener la maxima precision de H,0, los sujetos deben mantenerse en
el mismo régimen nutricional antes y durante el estudio, salvo que se utilicen
férmulas de correccién validas.
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N 090

Kaibni, N. M.

Financial facilities of IMF and the food deficit countries [Recursos financieros del Fondo
Monetario Intemacional y los paises con déficit alimentario].

Food Policy, 13(1):73-82, 1988.

El Fondo Monetario Internacional ticne distintas facilidades de préstamo que se en-
cuentran disponibles para los paises con déficit alimentario a fin de ayudarlos a so-
lucionar sus problemas de balanza dc pagos. Este punto de vista mucstra c6mo ha
evolucionado el empleo de estos recursos en respuesta a los cambios en el medio
cconomico global y a las necesidades especilicas de los pafses miembros del Es-
tado.

N2 091

Kannel, W. R.

Nutrition and the occurrence and prevention of cardiovascular disease in the elderly [La nu-
tricién y la ocurrencia y prevencion de la enfermedad cardiovascular en los ancianos].

Nuw. Rev., 46(2):68-78, 1938.

La enfermedad cardiovascular es una importante causa de morbilidad, mortalidad ¢
incapacidad en los ancianos. Con una poblacién de ancianos cada vez mayor en las
partes mds ricas del mundo, la enfermedad cardiovascular se ha convertido en una
urgente preocupacion de la salud pablica. La enfermedad cardiovascular es respon-
sable del 70% de todas las muertes de personas mayores de 75 anos. La aterosclero-
sis es el proceso subyacente de la enfermedad cardiovascular en los ancianos, esti-
mulada por la hipertension y la diabetes. Se asigna a la dieta un papel principal en la
aterogénesis debido a su influencia sobre la predisposicién a los lipidos en sangre,
presién arterial y tolerancia a la glucosa. Lamentablemente, hay escasas pruebas di-
rectas sobre la forma en que esto se aplica en la atcrogénesis en aqucllas personas
que ticnen mds de 65 afios, y es necesario extrapolar los datos de grupos mis jove-
nes.

N¢: 092

Karra, M. V., Kirksey, A, Galal, O, Bassily, N. S., Harrison, G. G., Jerome, N. W.

Zinc calcium and magnesium concentration in milk from American and Egyptian women
throughout the first 6 months of lactation [Concentraciones de cinc, calcio y magnesio en la
leche de mujeres norteamericanas y egipcias durante los primeros 6 meses de lactancial.
Amer. J. Clin. Nutr., 47(4):642-8, 1988.

Se examinaron los efectos que producen la etapa de lactancia, la ingesta de nutrien-
tes y las diferencias culturales sobre la composicion de la leche materna durante los
primeros 6 meses de lactancia en mujeres norteamericanas y egipcias. En ambos
grupos de poblacidn, los niveles de cinc disminuycron entrc el primero y el sexto
mes de lactancia. Las mujeres norteamericanas a quienes se administré un suple-
mento de Zn, tuvieron niveles més elevados de Zn en su leche que las norteamerica-
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nas o egipcias que no recibicron dicho suplemento. Las concentraciones de calcio y
magnesio no fueron significativamente diferentes en la leche de las mujeres norte-
americanas y egipcias, excepto al sexto mes de lactancia. Los niveles de calcioen la
Jeche de ambos grupos aumentd desde el primer mes a los 2-3 meses de lactancia y
luego disminuyd a los 6 mescs; las concentraciones de Mg aumentaron desde el pri-
mero al tercer mes y luego alcanzaron una mescta. Las similitudes de 1a disminu-
cion longitudinal observada en los niveles de Zn en la leche en mujeres a quienes se
habia administrado un suplemento de Zn y a quienes no sc les habia administrado,
sugicren que tiene lugar una regulacion fisiolégica.

N¢: 093
Kaufer, M., Casanueva, E., Arroyo, P., Loria, A.
Deteccidn de deficiencia de hierro. El embarazo como modelo.

Salud Piblica Mex., 30(1):6-13, 1988.

Con el objeto de proponer un sistema de prediccidn del estado de nutricion en rela-
cién con el hierro al final de la gestacidn, se evaluaron algunos indicadores de facil
obtencidn durante la segunda mitad del embarazo. La hemoglobina (Hb), el hema-
tocrito (Ht), la concentracién media de hemoglobina globular, el hierro sérico (Fe),
la capacidad total de fijacién y el indice de saturacion de la transferrina se estudia-
ron cn 68 mujeres en la scgunda mitad de la gestacién y en el momento del parto. De
todo lo anterior puede concluirse: 1) que este estudio mostré la superioridad del sis-
tecma “memoria-momento” (combinacidén Hb-Ht) sobre ¢l uso exclusivo de la Hb,
para evaluar cl estado de nutricion en relacion con el hierro de las embarazadas en la
segunda mitad de 1a gestacion. Esta superioridad obedece a que hay una mayor es-
pecificidad para predecir la evolucion de los distintos indicadores del estado de nu-
tricion en relacion con el hierro en el momento del parto, ya que no hay diferencia
entre la capacidad predictora de Hb-Fe versus Hb sola. Por esta razén, 1a combina-
cidn Hb-Fe es util en la deteccion y diagnostico de 1a deficiencia de hierro durante la
gestacion; 2) que la Hb presentd una sensibilidad alta pero una especificidad muy
baja en la prediccidn de la evolucidn de la misma, asi como de los demds indicado-
res evaluados cn el momento del parto, por lo que puede utilizarse solamente en la
deteccion (mas no en el diagnéstico) de deficiencia de hierro durante la segunda mi-
tad de la gestacion; 3) que la estrategia propucsta parece ser capaz de seleccionar a
las embarazadas que corren el riesgo de desarrollar ancmia y que acuden a la con-
sulta prenatal una sola vez durante el embarazo. Ello permitird proporcionarles ma-
nejo profildctico oportuno en lo que se refiere a su estado de nutricién en relacion
con ¢l hierro.

N2: 094

Kent, G.

Fish and nutrition in India [Pescado y nutricién en la India).
Food Policy, 12(2):161-75, 1988.

Una encuesta rcalizada cn 1966 sobre las posibilidades de aumentar la produccién
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de alimentos para satisfacer los requerimicntos nutricionales minimos en la India,
llegd a la conclusion de que se podia formular un programa nacional para emplear
mejor ¢l vasto potencial pesquero de la India. Este articulo da cuenta de la produc-
cidn actual y ¢l uso de los productos de la pesca en la India. Se distinguen tres fases
principales de las operaciones de pesca, y se proponcn acciones que podrian tomar-
sc en cada una de cllas para ayudar a aliviar la desnutricién en la India. Finalmente,
¢l articulo discute la forma en que podrian incrementarse dichas acciones dentro de
un programa nacional amplio destinado a aumentar la contribucién de la pesca, con
el fin de aliviar ¢l problema de la desnutricion en este pafs.

N2: 095
Keys, A., Anderson, J. T., Grande, F.
Prediction of serum-cholesterol responses of man to changes in fats in the dict { Pronéstico de

respuestas de colesterol en suero en el hombre ante los cambios de grasas en la dictal.
Nutr. Rev., 46(5):195-7, 1988.

Se llevaron a cabo experimentos de dieta controlada en la unidad de investigacion
metabdlica del Hastings State Hospital, utilizando dietas con cantidades fijas ade-
cuadas de calorias, proteinas y vitaminas, pero con diferentes cantidades y clases de
grasas. La mayoria de las comparaciones de dicta sc realizaron a partir de cambios
en la dieta hacia adelante y hacia atrds, es decir, cambiando de la dieta X ala dieta Y
y viceversa. Los periodos normales para cada dieta variaron entre dos y nueve se-
manas, generalmente cuatro semanas. En todos los casos, las dietas experimentales
fucron precedidas por una normalizacién de cuatro semanas por lo menos con dictas
fijas “normales”. En cada seric de experimentos se estudiaron 12-27 hombres en ca-
da una de las dos a seis semanas.

N2: 96

Khaled, M. A., McCutcheon, M. J,, Reddy, S., Pearman, P. L., Hunter, G. R., Weinsier, R. L.
Electrical impedance in assessing human body composition: the BIA method [L.a impedancia
eléctrica en la evaluacién de la composicién del cuerpo humano: el método de andlisis de la
impedancia del cuerpo].

Amer. J. Clin. Nutr., 47(3):789-92, 1988.

Se investigaron los aspectos fundamentales del método de anlisis de la impedancia
del cuerpo (AIC) para determinar sus limitaciones. Este método mide la impedancia
del cuerpo con una corriente de bajo nivel (800 A) y 50 KHz conducida a través de
los tejidos. Se propuso una ecuacidn de regresion lineal para relacionar las medicio-
nes de impedancia con la grasa total del cuerpo. Se utilizé el método densitométrico
hidrostatico (pesaje debajo del agua) para comprobar la validez de la expresion ma-
tematica propuesta. Se obtuvo un coeficiente de correlacion de 0,98 entre estos dos
métodos. Los resultados globales del estudio indican la utilidad del método AIC pa-
ra determinar el porcentaje de grasa en el cuerpo de los seres humanos, siempre que
los fluidos corporales no se perturben varias horas antes de las mediciones.

e P S T g ——
T T TR



Sinopsis de alimentacion y nutricion 53

N¢: 097

Kok, F. J., Van Duijn, C. M., Hofman, A., Van der Volt, G. B., De Wolff, F. A,, Paays, C. H.
Ch., Valkenburg, H. A.

Serum copper and zinc and the risk of death from cancer and cardiovascular disease [Cobre y
cinc en suero y riesgo de mortalidad por cancer y enfermedad cardiovascular].

Amer. J. Epidemiol., 128(2):352-9, 1988.

Con el fin de investigar la asociacion de cobre y cinc en suero con la mortalidad por
cancer y enfermedad cardiovascular, los autores realizaron un andlisis de datos me-
diante control de casos obtenidos en un estudio de seguimiento futuro en Holanda.
La mortatidad por cdncer (n=64) y por enfermedad cardiovascular (n=62) y sus con-
trofes se tomaron de un grupo de 10.532 personas examinadas en 1975-1978. Los
elementos de rastreo se midieron cn muestras de suero almacenadas durante los seis
a nucve afos del seguimiento. El riesgo ajustado de mortalidad a causa de cancer y
enfermedad cardiovascular fue alrededor de cuatro veces superior para personas
dentro del quintilo mas alto de cobre en suero (>1,43 mg/litro) comparado con
aqucllos que tenian niveles normales. El exceso en los niveles de mortalidad obser-
vado cn personas con bajo contenido de cobre en suero sugiere una relacion en for-
ma de U, No se encontrd un cambio significativo en el riesgo de mortalidad a causa
de cancer y enfermedad cardiovascular para aquellas personas con niveles de linea
de base bajos o altos de cinc en suero. Sin embargo, un efecto protector de un alto
nivel de cinc sobre el riesgo de cancer o enfermedad cardiovascular es compatible
con los datos. Se¢ recomicnda el andlisis de grupos de datos futuros mas amplios pa-
ra llegar a conclusiones definitivas.

N2: 098

Kromhout, D., Sanis, W. H. M., Horst, C. H.

Energy intake, energy expenditure and smoking in relation to body fatness: the Zutphen
study {Ingesta de energfa, gasto de cnergia y habito de fumar en relacién con el sobrepeso

corporal: el estudio Zutphen).
Amer. J. Clin. Nutr,, 47(4):668-74, 1988.

En 1965, dentro del estudio Zutphen, se reunid informacidn sobre varios posibles
determinantes de sobrepeso corporal (por ejemplo, ingesta de energia, gasto de
energla, ingesta de alcohol, consumo de café, consumo de té y cigarrilios). Los ana-
lisis univariados mostraron que para 525 hombres de 46 y 64 afios y libres de enfer-
medades cardiovasculares, los indicadores del sobrepeso estaban inversamente re-
lacionados con la diferencia entre la ingesta y el gasto de energia, la actividad fisica
por kilogramo de peso corporal, el habito de fumar y el consumo de café. La inges-
ta de alcohol estd directamente relacionada con el indice de Quetelet, y el consumo
de té no estd relacionado con los indicadores del sobrepeso corporal. En anilisis
multivariados se confirmaron las asociaciones inversas entre los indicadores de so-
brepeso corporal y la diferencia entre ingesta y gasto de energfa, actividad fisica por
kilogramo de peso corporal y habito de fumar. La asociacion inversa entre sobrepe-
so corporal y la diferencia entre ingesta y gasto de energia puede deberse a la subes-
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timacién dc la ingesta de energia por parte de las personas obesas. En la gente delga-
da esta asociacion se explicaria por ¢l efecto termogénico del fumar,

N2: 099

Kuhnert, B. R., Kuhnert, P. M., Debanne, S., Williams, T. G.

The relationship between cadmium, zine and birth weight in pregnant women who smoke
[Relacién entre cadmio, cinc y peso del recién nacido en mujeres embarazadas que fuman].
Amer. J. Obstet. Gynecol., 157(5):1247-51, 1987.

Esta universalmente aceptado que ¢l consumo de cigarrillos durante el embarazo da
como resultado ta disminucion del peso del recién nacido. Sin embargo, no sc cono-
ce completamente el mecanismo de dicha disminucién. Este estudio cnsayé la
hipétesis de que la interaccién cadmio/cine en la unidad madre-feto-placenta de la
madre que fuma, podria estar relacionada con ¢l peso del recién nacido. Se utiliz6 cl
tiocianato como indice del consumo de cigarrillos y la espectroscopia por absorcién
atbmica para determinar los oligoclementos. Los resultados muestran que los nive-
les de cinc en los eritrocitos de las venas cordis y los niveles de cadmio cn la sangre
entera materna son los elementos de prediccion significativos del peso del recién
nacido cuando se controlan las diferencias debidas a factores clinicos y ¢l tiociana-
to con técnicas de regresién miiltiple en forma progresiva (n=202). Las técnicas de
correlacién bivariada demostraron que los factores que afectan el peso al nacer eran
diferentes en los grupos de fumadoras que en los grupos de no fumadoras. LLos re-
sultados sugieren que los niveles aumentados de cadmio en la madre y disminuidos
de cinc en los eritrocitos de las venas cordis cn los nifios de fumadoras pucden ser
clinicamente significativos, ya que el nivel aumentado de cadmio en la sangre total
materna y el nivel disminuido de cinc en los eritrocitos de las venas cordis estdn sig-
nificativamente relacionados con el bajo peso del nifio al nacer.

Ne: 100

Lawrence, M., Lawrence, F., Coward, W. A., Cole, T. J., Whitehcad, R. G.

Energy requirements of pregnancy in the Gambia [Requerimientos de energia en el embara-
zo en Gambia].

Lancet, 2(8567): nov. 1987.

En casi todas las €pocas del afio, los ajustes en el gasto de energia materna y clequi-
librio de energia de las mujeres de las zonas rurales de Gambia pueden suministrar
la energia suficiente para sustentar indices razonables de crecimiento fetal sin au-
mentar la ingesta de alimentos, aunque este estudio sugiere que el nivel total de in-
gesta de energia ha sido sustancialmente subestimado en el pasado. En ciertas épo-
cas del afio, no obstante, la escasez de alimentos previa a la cosecha y las demandas
de energia de las tareas agricolas de subsistencia redujeron sustancialmente la grasa
materna almacenada y el crecimiento fetal. El suplemento alimentario, el cual sc sa-
be que aumenta el peso al nacimiento, también tiene efectos mensurables sobre la
fisiologia de las madres, lo que da como resultado el aumento del gasto de energia
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sobre el mctabolismo basal y mejora la acumulaci6n de grasa materna, Estos hallaz-
gos sugicren que ¢l costo exacto de energia del embarazo varia en funcién de la in-
gesta adicional de energia consumida en este periodo crucial.

N2: 101

Leek, J. ¢, Keen, C. L., Vogler, J. B., Golub, M. S, Hurley, L. S., Hendricks, A. G., Gersh-
win, M. E.

Long-term marginal zinc deprivation in Rhesus monkeys: 1V. Effects on skeletal growth and
mineralization [ Carencia marginal de cinc a largo plazo en monos Rhesus: [V. Efectos sobre
cl crecimiento y la mineralizacién ésea).

Amer. J. Clin. Nutr., 47(5):889-95, 1988.

Sc evalud la maduracion 0sca de monos Rhesus cuyas edades eran de 1 a 3 afios y
que habian sido sometidos a una dieta marginalmente deficiente en cinc (4 micro-
gramos/gZn) desde su concepeidn y hasta la edad de 3 afios. Se evalué el desarrollo
Osco a los 18, 24, 30 y 36 meses de edad y se comparé con el de los controles ali-
mentados ad libitum. La maduracién 6sca se determind mediante la presencia de
centros de osificacion epifisaria. Con el fin de evaluar la mineralizacién endocon-
dral de los huesos se observo la apariencia de la zona de calcificacién provisional
del lado metafisario de la placa de crecimiento y el ancho de la placa de crecimien-
to. La carencia marginal de cinc se asocié con la maduracién dsea retardada en
monos de hasta 3 afios de edad. Fue evidente la mineralizacién defectuosa de los
huesos de estos monos hasta la edad de 6 meses. Entre los 6 meses y los 3 afios la
mineralizacion de los huesos aument6 en algunos de los monos con carencia margi-
nal de cinc a valores que estuvieron sélo ligeramente por debajo de aquellos corres-
pondicntes a los monos de control.

N2: 102

Leisinger, K. M.

Multinutritional companies and agricultural development: a case study of Taona Zina in Ma-
dagaskar {Compaiifas multinacionales y desarrollo agricola: estudio de un caso en Taona Zi-
na, Madagascar].

Food Policy, 12(3):227-41, 1987.

El deterioro de la produccién de arroz en Madagascar condujo a la implementacién
dc un proyecto con aumento en la produccién de 50.537 toneladas de arroz sin cés-
cara durante 4 afios. Las medidas inclufan una campaiia de educacién y concientiza-
cidn sobre agricultura bésica, capacitacién de personal especializado y medidas de
proteccion de las plantas, dirigida aproximadamente a 40.000 agricultores. El obje-
tivo final es el control integrado de las plagas. La cooperaci6n tripartita entre el go-
bierno de Madagascar, la asistencia bilateral suiza para el desarrollo y una empresa
multinacional facilitaron un proyecto con un alto grado de sinergia. Este nuevo en-
foque de “solucién de problemas” en lugar de “venta de productos” permitird a las
compafiias multinacionales comenzar una curva de aprendizaje sobre la forma de
complementar mejor el desarrollo nacional.
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N2 103

Lieber, Ch. S.

The influence of alcohol on nutritional status [La influencia del alcohol sobre ¢l estado nutri-
cional|.

Nutr. Rev., 46(7):241-54, 1983,

A pesar de que solamente una minoria de alcohélicos manifiestan problcmas nutri-
cionales clinicos, cllos representan el grupo més grande de pacientes con desorde-
nes nutricionales susceptibles de ratamiento en paises occidentales. En el transcur-
so de las tres dltimas décadas nuestra comprensién del impacto del alcoholismo cn
clestatus nutricional ha evolucionado. En virtud de sualto contenido energético ini-
cialmenic se consider que el alcohol proporcionaba exclusivamente “calorias
vacias”, desplazando otros nutrientes en la dieta y ocasionando una mala nutricion
primaria a través de una reduccién en la ingesta de nutrientes esenciales. Con el me-
Joramiento de la nutricién global de la poblacién, el papel primordial de ia mala nu-
tricién primaria ha disminuido y el grado de malnutricién secundaria fue esclareci-
do como resultado de una comprension mas adecuada de la mala digestion y mala
absorcion causadas por la ingestién cronica de alcohol Y por una serie de enferme-
dades asociadas al alcoholismo crénico. Al mismo tiempo, el concepto de toxicidad
directa del alcohol se volvié fundamental para explicar el dafio celular masivo, par-
ticularmente en el higado. La mejor comprension de las alteraciones bioquimicas
producidas por el etanol en el cuerpo esclarecié ademds los procesos internos a tra-
vés de los cuales el etanol altera la activacion y degradacién de nutrientes claves.
Consccuentemente, la dicotomia original entre efectos nutricionales y téxicos del
etanol ha sido superada, y en el nivel bioquimico subcelular la clisica separacion
entre efectos nutricionales y t6xicos del etanol se ha vuelio anacrénica.

N2: 104

Lloyd-Sull, J. D, Listernick, R., Buentello, G.

Complex carbohydrate intolerance. diagnostic and approach to management [Intolerancia
compleja a los carbohidratos: trampas diagnésticas y enfoque para su mancjo].

J. Ped., 112(5):709-13, 1988,

La intolerancia compleja a los carbohidratos ocurrid en tres de los 105 pacientes con
diarrea prolongada desde la infancia. La gastrocnteritis hospitalaria complic un
desorden primario de absorcién de carbohidratos (mala absorcion primaria de
galactosa glucosa en el caso 2, deficiencia primaria de isomaltasa sucrosa en ¢l ca-
$0 1, en todos los pacientes). Su curso se caracterizé por una diarrea prolongada,
grados variables de atrofia del vello en el tejido de biopsia intestinal, y equilibrio
caldrico negativo que requirié la alimentacién intravenosa durante periodos que va-
riaron entre 6 y 16 semanas. El manejo de la dieta necesita la exclusién rigida de to-
dos los carbohidratos causantes de dicho desorden. La demora en el diagnéstico de
la intolerancia primaria a los carbohidratos varié entre 2 y 6 meses. La intolerancia
compleja a los carbohidratos puede ser mas comin de lo que ha sido informado, y
debe ser considerada en todos los nifios con diarrea prolongada de la infancia cuan-
do hay intolerancia presistente a los carbohidratos.
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N¢: 105

Lockeretz, W,

Agricultural diversification by crop introduction: the US experience with the soybean [Di-
versificacion agricola mediante la introduccién de nuevos cultivos: 1a experiencia de los
Estados Unidos con sojal.

Foud Policy, 13(3):154-66, 19§8.

Los precios deprimidos de los productos agricolas de mayor importancia en los Es-
tados Unidos han generado interés en nuevos cullivos para dar a los agricultores
mas tlexibilidad en su respuesta a los cambios del mercado. Dado que la introduc-
cion de cultivos no ha sido comin en décadas pasadas, hay poca experiencia sobre
la cual basarsc para lograr la aceptacion del agricultor y establecer mercados
cconomicamente atractivos. La soja, que sc convirtié en el cultivo de mayor impor-
tancia dos décadas despucs de su introduccion en los afios 20, es un ejemplo sobre-
saliente del ¢xito logrado al establecer un cultivo no comiin, y sugiere enfoques que
podrian ayudar en los futuros intentos de diversificar el sistema agricola.

N¢: 106

Madeley, J.

The success of Cameroon’s agricultural policy [El éxito de la politica agricola de Camenin].
Food Policy, 12(3):195-8, 1987.

Camerin es uno de los pocos estados africanos que se autoabastecen en alimentos.
Este logro es notable porque sc estima que ¢l pais estaba por debajo del 80% del au-
toabastecimiento a comicenzos del decenio de 1980. Aunque el pais tiene carac-
leristicas naturales a su favor, su éxito se basa en haber dado prioridad a la agricul-
tura y en implementar una gama de medidas politicas que han podido liberar el po-
tenctal del sector productor de alimentos, especialmente los pequefios agricultores
del pals.

Ne: 107

Maruyama, M.

Japan's agricultural policy failure [Fracaso de la politica agricola del Japén].
Food Policy, 12(2):123-6, 1987.

A pesar de los grandes avances del Japén en la industria y 14 tecnologia, la politica
agricola del pais no ha tenido el mismo éxito. Los costos de los productos agricolas,
tales como el arroz y la carne, son mucho mas altos en Japdn que en otros paises. La
principal raz6n de esto es la baja cficiencia de los métodos de cultivo de los japone-
ses. Este articulo examina las razones de la baja productividad agricola, la acepta-
cién de altos precios de los articulos por parte de los consumidores, y las formas de
estimular los costos reducidos en la produccién y asi mejorar la situacion.
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N2: 108

Matos, E. L., Loria, D, 1., Albiano, N., Sobel, N., Bujin, E. C. de.
Efectos de los plaguicidas en trabajadores de cultivos intensivos,
Bol. Oficina Sanit. Panam., 104(2):160-70, 1988.

Entre 1983 v 1984, cn 1y Argentina se evaluaron los efectos de los plaguicidas en la
salud de dos comunidades de trabajadores de cultivos intensivos. Por medio de en-
CuCstas y entrevistas se hizo el estudio de 154 floricultores y 188 cultivadores de
plantas ornamentales, 70% de los cuales tenian una antigiiedad de por lo menos 10
anos en la actividad. Se encontrg que 12,3% de los floricultores y 18,6% de los cul-
tivadores de plantas presentaron manifestaciones de intoxicacion aguda. El andlisis
de los datos obtenidos sefialg que en los titimos 20 afios s¢ habia casi duplicado el
nimero de plaguicidas de distintos principios activos usados en 1os cultivos intensi-
vos de flores y plantas ornamentales, y que su empleo era indiscriminado y abusivo,
Ademds, s¢ observé que la proteccidn de los trabajadores era deficiente y no ¢staba
relacionada con su nivel de educacion. Los autores recomiendan que sc oriente a cs-
tos trabajadores hacia el mejoramiento de sus condiciones laborales, especialmente
con respecto a las medidas de proteccion, y que se promucva la tecnologia apropia-
da para evitar exposiciones a plaguicidas que danen la salud.

N2: 109

Meissner, F.

Agricultural marketing policies and activities of the Inter-American Development Bank
{Politicas y actividades de comercializacién agricola del Banco Interamericano de Desarro-
1lo].

Food Policy, 12(3):255-63, 1987.

Desde su comicnzo en 1960, los ejecutivos del Banco Interamericano de Desarrollo
(BID) han sido conscientes de la importancia crucial de la comercializacion agrico-
la en el proceso de desarrollo socioecondmico de las zonas urbanas asi como de las
rurales. Desde ¢l 1 de enero de 1987, la cartera total de préstamos del BID ha cons-
tado de 433 proyectos relacionados con la agricultura, la pesca y la forestacion, con
un valor total de alrededor de 8,5 mil millones de ddlares; 0,7 mil millones de déla-
res, o sea el 8,2% del total, se dedicé a 44 proyectos relacionados con la comercia-
lizacién y la agroindustria. Este articulo revisa la cartera de préstamos del BID para

nativos para los afios futuros, y sugiere que los bancos multinacionales de desarro-
llo sean mis insistentes en condicionar la macrocomercializacién al desembolso de
fondos para proyectos individuales,

Ne: 110

Mejia, L. A, Chew, F.

Hematological effect of supplementing anemic children with vitamin A alone and in combi-
nation with iron | Efccto hematolSgico del suplemento con vitamina A solay en combinacién
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con hierro en nifios anémicos]|.

Amer. J. Clin. Nutr., 48(3):595-600, 1988.

Noventa y nueve nifios anémicos de 1 a 8 afios de edad fucron divididos en cuatro
grupos. A cada grupo sc administré un suplemento de vitamina A, hierro, vitamina
A mas hierro o un placebo durante 2 meses. Las evaluaciones clinicas, hematolégi-
cas y bioquimicas del hierro se realizaron al comienzo y al final del estudio. El su-
plemento de vitamina A produjo aumentos significativos en los niveles séricos de
retinol, hemoglobina sanguinca, hematocrito, eritrocitos, hierro sérico y porcentaje
de saturacion de la transferrina (% ST) y no tuvo efecto sobre la capacidad total de
ligacion del hierro (CTLH) o sobre la ferritina sérica. El suplemento de hierro no
alecto el retinol sérico. Sin embargo, mejord los indicadores hematolégicos y de
nutricién del hierro, incluyendo la CTLH y la ferritina sérica. La administracién
simultinea de vitamina A y hierro dio como resultado una mejor respucsta del
hierro sérico y % ST que cuando el suplemento constaba sdlo de vitamina A o de
hierro solo. La vitamina A mcjora la condicién hematoldgica y el hierro beneficia el
metabolismo.

N¢: 111

Mellor, 1. W.

Food Policy, food aid and structure adjustment programmes: the context of agricultural deve-
lopment [Programas de politica alimentaria, ayuda alimentaria y ajuste estructural: el contex-
to del desarrollo agricola].

Food Policy, 13(1):10-7, 1988,

Actualmente existen dos aspectlos preocupantes con respecto a los programas de
ajuste estructural en los paises en desarrollo. En primer lugar, en la urgencia por al-
canzar objetivos a corto plazo, los programas de ajuste a menudo olvidan el aspec-
to de crecimiento sostenido a largo plazo. En segundo lugar, el efecto inmediato de
los ajustes puede conducir al deterioro del ingreso y del estado nutricional de los
pobres. Este articulo destacd la necesidad de programas de ajuste estructural que
ayuden a preparar ¢l escenario para el crecimiento econémico renovado y sean sen-
sibles al bienestar de los pobres. Recomienda una estrategia de desarrollo de la agri-
cultura para devolver a los paises en desarrollo su ventaja comparativa en la produc-
cidn dc bicnes laborales intensivos y alentar al crecimiento general. Ademas, discu-
rre sobre el empleo de la ayuda alimentaria para respaldar dicha estrategia y como
medio de proteger a los pobres de las privaciones impuestas por los programas de
ajuste.

N2: 112

Merrit, R. J., Heymsfield, S. B., Howard, L., Rombeau, J.

Biennial survey of physician clinical nutrition iraining programs [Encuesta bianual de los
programas de capacitacién de médicos en nutricién clinical.

Amer. J. Clin. Nurr,, 47(5):911-21, 1988.
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Esta es Ia tercera encuesta de los programas de capacitacion de médicos en nutricién
clinica auspiciada por la Asociacion Americana de Nutricion Clinica (ASCN). Se
identificaron los programas dc capacitacion que actualmente sc cjecutan, se obtuvo
informacion descriptiva y se compard el contenido de los programas de capacita-
cién con los recomendados en la Conferencia sobre Capacitacion en Nutricién
Clinica que tuvo lugar en 1984. Por lo general, se cumplen los objetivos en lo que
concierne a la cantidad de capacitacién en investigacion, clinica y docencia. Vir-
tualmente todos los programas brindan capacitacion en actividades de respaldo nu-
tricional. La mayoria de los programas de capacitacién no son tan amplios ¢n cuan-
toal alcance de la exposicion respecto de los aspectos menos clinicos de la nutricion
ni respecto de todos los grupos de enfermedades y de edad, scgiin lo recomendado
por la conferencia de 1984. Se garantiza la consideracion de la ampliacién del al-
cance de los programas de capacitacion de los médicos o la redefinicién de las guias
de capacitacion. Un organismo que certifique los programas puede ser itil para
identificar los programas que cumplan ciertas normas minimas.

N2: 113

Mira, M., Stewart, P. M., Abraham. S. F.

Vitamin and trace element status in premenstrual syndrome [Estatus vitaminico y de oligo-
clementos en el sindrome premenstrual].

Amer. J. Clin. Nutr,, 47(4):636-41, 1988.

Se determind cl estatus nutricional y de oligoelementos mediante la medicién de las
concentraciones en plasma de magnesio, cinc, retinol (vitamina A) y alfa-tocoferol
(vitamina E) y las actividades de las enzimas de los eritrocitos dependicntes de la
tiamina y la piridoxina (vitamina B-6), en 38 mujeres que sufrian ¢l sindrome pre-
menstrual y en 23 controles. Se tomaron muestras de sangre en cl premenstruo yen
la fasc folicular media. El diagnéstico del sindrome premenstrual se basé en crite-
rios retrospectivos aceptados y en enfoques de sintomas prospectivos reunidos du-
rante tres ciclos menstruales. No se encontraron pruebas que respalden la hipdtesis
de que los sintomas premenstruales son causados por deficiencias nutricionales ab-
solutas o relativas.

N2: 114

Moser, P. B., Reynolds, R.D., Acharya, S., Howard, M. P., Andon, M. B, Lewis, S. A.
Cooper iron zinc and selenium dietary intake and status of Nepalese lactanting women and
their breast-fed infants {Ingesta de cobre, hierro, cinc y selenio en la dieta y estado de las ma-

dres lactantes y de los hijos amamantados en Nepal].
Amer. J. Clin. Nutr,, 47(4):729-34, 1988.

Se estimo la ingesta de cobre, hierro, cinc y selenio en la dieta de 26 mujeres nepa-
lesas que amamantan, a partir del andlisis quimico de los compuestos de alimentos
y bebidas durante 24 horas. Se tomaron muestras de sangre y leche de las madres en
ayunas y muestras de sangre de los nifios. Las madres nepalesas consumian signifi-
cativamente mds cobre, significativamente menos hierro y selenio, y cantidades si-
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milares de cinc en comparacion con mujercs nortcamericanas que amamantaban.
Los indices de hierro en sangre y concentraciones de cobre, cinc y selenio en plasma
fucron inferiores en las madres nepalesas que en las madres norteamericanas, Estos
valores inferiores pueden cstar relacionados en parte con ¢l alto contenido de fitato
y fibra detergente neutra de la dieta nepalesa, que podria hacer disminuir la disponi-
bilidad de estos minerales para su absorcion. La clevada exposicién a las infeccio-
nes en Nepal también puede hacer disminuir los indices de hierro y concentraciones
de cinc en plasma. La ingesta inferior de selenio en la dicta de las madres nepalesas
se reflejo en las concentraciones menores de leche.

N2 115

Muiioz, L. M., Lonnerdal, B., Keen, C. L., Dewey, K. G.

Coffee consuption as factor in iron deficiency anemia among pregnant women and their in-
fants in Costa Rica [Consumo de café como factor de anemia por deficiencia de hierro en mu-
jeres embarazadas y sus hijos en Costa Rica].

Amer. J. Clin. Nutr,, 48(3):645-51, 1988.

Sc estudi6 la influencia del consumo de café sobre el estatus hematoldgico y de oli-
goclementos en dos grupos de mujeres costarricenses embarazadas de bajos ingre-
s0s: bebedoras de café y no bebedoras de café. Los grupos eran similares en cuanto
a ingresos, educacion, cuidado prenatal, edad, paridad, peso, altura, aumento de pe-
so en el embarazo, suplemento prenatal de hierro, ingesta de energia, proteinas, hie-
rro y vitamina C, sexo del nifio y tiempo de gestacién. La hemoglobina materna
(Hb) y el hematocrito materno (Hct) en el 8 mes de gestacién, Hb y Hetde la sangre
del cordén umbilical, el peso del nifio al nacer y su Hb y Het al mes de edad, yla
concentracién de hierro en la leche materna fueron significativamente inferiores en
el grupo que bebia café que en el grupo que no lo hacia. La asociacién del café con
la Hby el Het del nifio fue independiente del estatus de hierro de la madre y del peso
al nacer. Estos resultados concuerdan con los datos disponibles en ratas e indican
quc la ingesta de café de la madre puede contribuir a la anemia de la madre y del
nifo.

N2: 116

Murillo, S., Ulate, E., Mata, L.

Nutricién materna durante el embarazo: estudio de mujeres de una zona rural de Costa Rica.
Bol. Oficina Sanit. Panam., 104(4):345-54, 1988.

De 1979 a 1980 se llevd a cabo un estudio prospectivo nutricional de las mujeres
cmbarazadas que residian en el asentamiento rural disperso de Puriscal, Costa Rica,
con ¢l objeto de determinar el efecto de la ingestion de nutrientes de las madres so-
bre el aumento de peso alcanzado durante el embarazo y sobre el peso del niio al
nacer. El estudio incluyé 46 mujeres embarazadas a las que se visité en su domici-
lio tres dias consecutivos de cada trimestre para registrar la ingestién alimentaria, el
aumento de peso y factores ambientales; se sigui6 a 12 de ellas desde el primer tri-
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mestre del embarazo hasta el parto y a 34 solo durante ¢l segundo y tercer trimes-
tres. Los aumentos medios de peso de las mujeres en el primer grupo fueron de 5,1
kg entre el primero y el segundo trimestres, y de 2.% kg entre el segundo y el terce-
1o, con un incremento promedio de pesode 7.9 kg durante todo ¢l embarazo. Las 34
mujeres del segundo 8rupo tuvicron un aumento de peso medio de 4,1 kg. Ninguno
de los ninos nacidos de las mujeres estudiadas tuvo bajo peso al nacer (< 2500g). Si
bien s¢ encontrd que 1a ingestion encrgética de las mujeres embarazadas cra relati-
vamente baja (6,95 MJ/d 6 662 keal), los datos obtenidos indican que se satisfizo la
necesidad del consumo de energia suplementaria de las madres y que la ingestion de
energia fue suficiente para favorecer el desarrollo intrautering de los fetos. Asimis-
Mo, se observo que el clemento fundamental de este desarrolo radica mds bicn en el
aumento de la ingestion de energia de un trimestre 4 otro queen la cantidad total de
energia igerida por la madre durante 1odo ol cmbarazo. Se sefiala, por altimo, la
IMporLiticia que tienen otros factores en el aumento de peso de las mujeres embara-
zadas y en el peso del nifio al nacer, Lales como la calidad de la dieta de la madre, las
condiciones ambicntales ¥, sobre todo, la apropiada nutricién materna antes del em-
burazo.

Ne: 117

Murphy, 1. K., Alpert, B. S., Christman, J. V., Willey, E. S,

Physical fitness in children: a survey method based on parenteral report [Buen estado fisico
de los nifos: método de encuesta basado en el informe de los padres].

Amer. J. Publ. Hith, 78(6):708-10, 1988.

En el presente estudio de 213 nifios sanos, s¢ examing la relacién entre los informes
de los padres sobre el nivel de actividad y ¢l buen estado fisico determinado en labo-
ratorio. Los resultados indicaron que los informes de los padres sobre ¢l nivel de ac-
tividad estaban asociados con el estado fisico de toda la muestra. La asociacién fue
muy concordante cntre los nifios blancos que residian en un hogar encabezado por
¢l padre.

Ne: 118

Neu, J,, Wu-Wang, Ch,, Measel, C. P, Gimouy, P.

Prostaglandin concentrations in human milk [Concentraciones de prostaglandina en la leche
humana].

Amer. J. Clin. Nutr., 47(4):649-52, 1988.

Se calcularon las concentraciones de prostaglandina E, prostaglandina F (PGF)y su
metabolito 13,14 -—dihidro-—15 ceto prostaglandina F (DHKF) en leche humana en
Lres etapas diferentes de la lactancia en madres de nifios prematuros y a término.
Antes del radioinmunoensayo, las muestras se purificaron mediante la extraccién en
fase sélida con cartuchos C Sep-Pak y cromatografia liquida de alta capacidad e in-
version de fases. Cuando se compararon las tres prostaglandinas en Ia leche de ma-
dres que dicron a luz prematuramente Yy a término, s¢ midieron concentraciones
muy bajas y no s¢ observaron diferencias. Las concentraciones de prostaglandinas
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también permanccicron esencialmente izuales en las distintas etapas de la lactancia.
Sin embargo, la relacion media de DHKF respecto a PGF fue superior en las mues-
tras de madres que dicron a luz prematuramente que en las muestras de aquellas quc
lo hicieron a término. Estas relaciones fucron comparables con las registradas en Ia
literatura sobre plasma humano. La significacién funcional de estos compuestos en
la leche humana permanece sin determinar.,

N2 119

Nicholas, P,

Adjustment and the poor: the role of the World Bank [El ajuste y Jos pobres: ¢l papel del Ban-
co Mundial|.

Food Policy, 13(1):83-9, 1988.

La situacion econémica mundial ha producido severos chogues sobre la economia
de muchos paises en vias de desarrotlo y ha expuesto varias debilidades estructura-
les. Este punto de vista explica la tarca del Banco Mundial al respaldar programas
que produzcan ajustes estructurales en mas de SO paises en desarrollo. El autor tra-
ta el papel del Banco para amortiguar los costos sociales del ajuste y para proteger a
los pobres.

N2: 120

Nightingale, S. L.

Reglamentacién sobre alimentos, drogas y aparatos médicos en los Estados Unidos.
Foro Mund. Salud, 8(4):503-12, 1987.

Durante 80 afios la Administracién de Alimentos y Drogas (FDA) de los Estados
Unidos de Norteamérica ha tenido la importante responsabilidad de salvaguardar
los alimentos, los medicamentos y los aparatos médicos y emisores de radiacién co-
mercializados en ese pais. Sumisién primordial es proteger la salud del publico nor-
teamericano prohibiendo la venta de alimentos y medicamentos adulterados o de
marca falsificada. Sin embargo, su trabajo tiene ramificaciones de importancia para
la gente en todo el mundo. Debido a que la competencia de la FDA se extiende a
muchos miles de productos que se mueven en el comercio internacional, y debido a
la amplia colaboracion con los gobiernos en todas partes del mundo y con organis-
mos multilaterales, las acciones de laFDA y las politicas que las guian pueden tener
una influencia significativa y a largo plazo sobre la salud y el bienestar de la gente
en todos los rincones del globo.

Ne: 121

Novotny, R.

Preschool child feeding, health and nutritional status in Gualaceo, Ecuador [Alimentacién y
estado sanitario y nutricional de nifios en edad preescolar en Gualaceo, Ecuador].

Arch. Latinoam. Nutr., 37(3):417-43, 1987.
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Con el propésito de analizar los factores que estan correlacionados con el estado nu-
tricional de nifios preescolares menores de cinco afos de edad, en Gualaceco, Ecua-
dor, sc utilizaron téenicas antropoldgicas, encuestas, estudios de rcgimenes alimen-
tarios y antropométricos. Muchos de los nifios acusaban talla baja para su cdad. El
cstado nutricional era peor en los nifios en las edades comprendidas entre 12 y 23
mesces, pero mejoraba durante los meses de abril a agosto, sugiriendo cambios en el
estado nutricional scgin la estacion del afo. La diversidad en los regimenes alimen-
Larios, espaciamicnto entre nacimientos, fecundidad, migracion, ingresos del hogar,
posesion de bienes materiales y educacion de los padres fueron los factores que sc
encontraron asociados al estado nutricional de los nifios (expresados en escala Z de
peso para cdad). Un modelo de regresion con estas variables explict un 63% de la
variabilidad en el peso para edad. La prediccion de talla para edad fue similar, pero
solo explicd el 43% de la variabilidad cn este renglén. Los factores asociados con la
diversidad en los regimenes alimentarios, espaciamiento entre los nacimientos, fe-
cundidad y migracién fueron: la edad de los nifios, la edad y circunferencia braquial
de las madres, educacién de los padres, uso de anticonceptivos, gastos en comida
del hogar, posesion de bienes materiales y crianza de animales. La educacién de los
padres sc correlacion6 con diversidad en los regimenes alimentarios, fecundidad y
migracion. En los resultados longitudinales también se relacionaba esta tiltima con
cambios en ¢l peso para edad. Los factores considerados de mayor importancia en
relacion con el estado nutricional de los nifos preescolares fucron la temporada pre-
via a la cosccha, y una serie de sucesos comenzando por enfermedades que dicron
lugar a una disminucién en la variedad de la dicta, 1o que a su vez s¢ tradujo cn una
reduccion del nivel nutricional en el mes de abril. La ideologia acerca de los alimen-
tos calientes/frios —lo que resulta en retiro de los alimentos durante las enfermeda-
des y restriccion de alimentos ricos en proteinas y calorias— parece ser un mecanis-
mo importante al determinar el estado nutricional de los nifios preescolares. Los
hibitos relacionados con la lactancia materna, précticas de sancamiento, higicne,
planificacion familiar y consumo de bebidas alcohélicas, se sugieren a la vez como
areas susceptibles de scr modificadas para mejorar el estado nutricional de los pre-
escolares. También s sugiere como otro posible rubro para obtener mejorias, la
comunicacion entre los padres y el personal de salud occidental que proporciona
asistencia médica.

Né¢: 122

Nuifez Urquiza, R. M.

La placenta de madres desnutridas.
Salud Publica Mex., 30(1):54-67, 1988.

Se presenta una revision y sintesis de publicaciones cientificas que reportan la rela-
cién de pardmetros morfoldgicos v fisiolégicos de placentas de madres con una o
mds variables asociadas a la desnutricion, tales como grupo socioeconémico, peso
materno pregravido, estado hematoldgico, ingesta dietética calorica, aumento pon-
deral neto, acumulacion del tejido adiposo y trabajo fisico durante el embarazo. Se
relacionan éstas con variables del producto como peso al nacer y mortalidad perina-
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1al. Se establecen los mecanismos fisioldgicos mediante los cuales la desnutricién
tiene un impacto negativo en la funcién placentaria de transferencia de nutrientes ¢
intercambio gaseoso. Sc destaca el papel de la placenta como interfase entre la ma-
drey cl feto, y, por tanto, entre ¢l feto y el medio ambicnte. Sc evidencia la necesi-
dad de mayor investigacion sobre el uso potencial de pardmetros placentarios para
cvaluar la calidad de la gestacion ocurrida y establecer ¢l pronéstico del neonato. Se
discuten algunas intervencionces preventivas que competen a la salud piblica peri-
natal.

N¢: 123

Organizacién Mundial de la Salud.

Nutricién: proteccién y promocidn en salud general.

En: OMS. El trabajo de 1a OMS 1986-87. Ginebra, 1988, pp. 89-91.

El logro de los objetivos de la politica de nutricién de 1a OMS depende no sélo de
las actividades del programa de nutricion, sino del éxito de una amplia gama de
otros programas de la OMS —incluyendo enfermedades diarreicas, enfermedades
parasitarias y salud maternoinfantil—. La OMS, UNICEF y FAO acordaron en
1987 armonizar y organizar sus enfoques de la vigilancia nutricional combinando
experiencias y recursos con el objeto de asegurar que los gobiernos reciban la ayu-
da adecuada y oportuna, incluyendo el apoyo para el adiestramiento relativo a la
compilacidn, andlisis, manejo y aplicacion de la informacién, y de establecer siste-
mas funcionales de vigilancia directamente ligados a la accién, a través del disefio
de politicas, la planificacién y la administracién de programas de nutricién. Se co-
menzaron los trabajos en las Regiones de Africa y del Mediterraneo Oriental sobre
la preparacion de estrategias para el control de los desérdenes por deficiencia de yo-
do. En la Region de las Américas, en virtud del Programa Conjunto OMS/UNICEF
de Apoyo a la Nutricién, ambos organismos colaboraron con Bolivia, Ecuador y Pe-
ri a fin de prevenir y controlar el bocio endémico y el cretinismo. El Programa Con-
junto OMS/UNICEF para el Apoyo a la Nutricién prepar6 para su publicacién una
guia para administradores de salud sobre la prevencién y control de anemias por de-
ficiencia de hierro, recalcando la contribucién del cuidado primario de la salud. En
la Regién de las Américas, el Instituto de Alimentacién y Nutricién del Caribe est4
investigando las condiciones crénicas de salud relativas a los habitos alimentarios.

Ne: 124

Organizacién Mundial de la Salud.

Seguridad alimentaria: desarrollo de la infraestructura nacional y de los recursos humanos.
En: OMS. El trabajo de la OMS 1986-87. Ginebra, 1988, pp. 134-5.

Conjuntamente, FAO y OMS continuaron respaldando las sesiones de las comisio-
nes coordinadoras regionales de la Comisi6n para el Codex Alimentarius para Amé-
rica Latina, Asia y Europa, que son importantes foros para abogar por el fortaleci-
miento de los recursos nacionales de seguridad alimentaria. Distintos seminarios y
cursos de capacitacién nacionales e internacionales relativos a seguridad alimenta-
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ria organizados cn varios paises, reunieron a representantes de las secretarias y or-
ganismos gubcrnamentales, de la industria alimentaria y de organizaciones y uni-
versidades no gubernamentales, los cuales recomendaron emprender diversas acti-
vidades nacionales ¢ interpaises para la seguridad alimentaria. Ademas de los andli-
sis globales de la situacién, tales como los realizados durante la Conferencia Inter-
nacional FAO/UNEP/OMS sobre Micotoxinas, se han desarrollado programas muy
aclivos para varias rcgiones de la OMS.

N¢: 125
Organizacién Mundial de la Salud.
Pautas para capacitar a los agentes de salud comunitarios en nutricién, Ginebra, 1988, p. 121.

La malnutricion cs un problema muy grave en muchos paises en desarrollo y la ma-
yor parte de la poblacién de esos paises obtendria provecho incluso de los consejos
mds elementales sobre nutricién. Por consiguiente, el adiestramiento en nutricion
de los agentes de salud comunitarios es una tarea urgente. Este libro proporciona
consejos practicos en un lenguaje sencillo sobre la manera de impartir conocimien-
1os pricticos de nutricién. La primera parte trata principalmente de técnicas didacti-
cas y conocimicentos basicos sobre nutricién; su objeto es ayudar a los instructores a
ensefar mejor y a centrarse en el tipo de conocimientos que necesitan los agentes de
salud. Cada uno de los nueve mddulos que componen la segunda parte versa sobre
un tema nutricional especifico ¢ indica las tarcas correspondientes. Los temas son:
la vigilancia del crecimiento de los nifios; la alimentacién de lactantes y nifios de
corta edad; la lactancia natural; la atencién nutricional de la madre; la identifica-
cidn, el tratamiento y la prevencion de las carencias nutricionales mds frecuentes; y
la atencién nutricional durante la diarrea.

N¢: 126

Organizacién Mundial de la Salud.

Evaluacién de ciertos aditivos alimentarios y contaminantes de los alimentos.
WHO Tech. Rep. Ser. N? 759, 1987, p. 55.

Se reuni6 en Gincbra el Comité Mixto FAO/OMS de Expertos en Aditivos Alimen-
tarios entre el 16 y el 25 de febrero de 1987. La reunidn fue inaugurada por el Dr. J.
P. Jardel, Director General Adjunto de la OMS, en nombre de los Directores Gene-
rales de FAO y OMS. El Dr. Jardel sefialé que la Comisidn constituia un mecanis-
mo internacional tnico para la evaluacion toxicoldgica y la evaluacion de la seguri-
dad de los quimicos para alimentos, y que habia establecido un modelo de evalua-
cion de seguridad ampliamente aceptado. Anuncié que el documento “Principios
para la evaluacidn de la seguridad de aditivos de alimentos y contaminantes en ali-
mentos” que fuera aprobado en la XXXI reunién de la Comisién, seria publicado a
la brevedad. Este documento, que era la culminacién de un proyecto emprendido
por el Programa Internacional sobre Seguridad Quimica en respuesta a las recomen-
daciones efectuadas por comisiones anteriores, estard a disposicion de la comision,
gobiernos, agencias y organizaciones internacionales para su utilizacién.
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N%: 127

Organizacién Panamericana dec la Salud/INCAP.

Seleccién de beneficiarios de programas de alimentacién complementaria: criterios, méto-
dos, experiencias.

Doc. Téen. N29.

Al'margen de cudl sca la estrategia de seleccién que se escoja, € independientemen-
te de cudn bien se haya implementado el esquema, existe un porcentaje sorprenden-
temente alto de nifos que no son incluidos en el programay que debian haberlo sido
tomando como base su estado nutricional. Dependiendo de las condiciones locales
y de la estrategia de seleccion empleada, este error de exclusién puede llegar a ser
del orden de 20,1%. De forma similar, y sin importar la estrategia de seleccion, exis-
te un nimero significativo de nifos incluidos en el programa quienes, retrospectiva-
mente considerados, probablemente no necesitaban los servicios proporcionados
por el mismo. Dependicndo de las condiciones locales y de la estrategia de selec-
cién empleada, este error de inclusién puede llegar a ser del orden de 84,1%. La
estrategia de seleccién mis efcctiva depende fuertemente de la prevalencia de des-
nutricion en la poblacion. Cuando la prevalencia es alta, las estrategias que tratan de
discriminar entre las familias o entre los nifios dentro de una comunidad particular
resultan menos efectivas. Por otro lado, cuando la prevalencia es baja, lo contrario
resulta cierto. Las diferencias en las condiciones dentro de un pais pueden ser de tal
magnitud, y a menudo lo son, que lo que probablemente sea mas efectivo es consi-
derar variaciones de las cstratcgias de seleccion dentro del pais. El analisis efectua-
do en Senegal demuestra que hay algunas ventajas que ganar al hacer una seleccién
geogréfica o antropomélrica, cuando el objetivo dnico o predominante es cubrir una
necesidad nutricional, y cuando, ademas, es aceptado por la comunidad. Otro factor
critico determinante acerca de la mejor estrategia de seleccién es la amplitud de la
infraestructura existente cn la region. Si existe un programa en funcionamiento que
vaya a recibir alimentacion complementaria, entonces la scleccién de participantes
en base a nifios individuales parece ser lo mds razonable. El argumento para esta
tendencia es el costo relativamente alto de implementar una estrategia de seleccién
“por si sola”. Finalmentc, la naturaleza de los objetivos establecidos del programa
local, especialmente el énfasis relativo que impliquen ya sea para la prevencién o
cura, influyen sobre la seleccion de la estrategia mas apropiada. El uso de la antro-
pometria ¢s més apropiado para programas preventivos. En cambio, la seleccién so-
cioecondmica, dentro de comunidades, utilizando las variables que con mayor fre-
cuencia estén disponibles a los encargados de disediar o ejecutar los programas, nun-
carcsulta de mucha ayuda.

N2 128

Pan American Health Organization.

Nutritional and metabolic aspects of salt fluoridation [Aspectos nutricionales y metabélicos
de la fluoruracién salina).

En: PAHO. Salt fluoridation. Washington, 1986, pp. 110-1 (Sci. Publ. N® 501).

Esta publicacién reine la informacién concerniente a la situacién dental en la Re-
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gion de las Américas y los hallazgos reiativos a los proyectos presentados en dos
reuniones internacionales, la Conferencia Internacional sobre Fluoruros celebrada
en Vicna, Austria, en 1982, y ¢l Primer Simposio Internacional sobre Fluoruracién
Salina, que tuvo lugar en Medellin, Colombia, en 1977, También incluye articulos
presentados en la Conferencia de Viena, las conclusiones y recomendaciones dc di-
cha conferencia y el capitulo sobre fluoruracion salina que originalmente s¢ publicd
en “Empleo de los fluoruros en salud humana™.

N¢: 129

Patterson, B. H., Block, G.

Food choices and cancer guidelines [Elecci6n de alimentos y las guias del cancer].
Amer. J. Publ. Hlth, 78(3):282-6, 1988.

Los datos de la dicta de 24 horas de 11.658 adultos que respondieron a la Encuesta
Nacional para cl Examen de Salud y Nutricion (1976-80) se utilizaron para exami-
nar la dieta de los estadounidenses en relacién con algunas de las guias de dietas pa-
raprevenir el cancer de la Academia Nacional de Ciencias y la Sociedad Norteame-
ricana contra el Céncer, El porcentaje que informé consumir cualquier alimento de
los grupos de alimentos que protegen contra el céncer era reducido: verduras
cruciferas (18%); frutas y verduras con alto porcentaje de vitamina A (21%); panes
y cereales con alto porcentaje de fibra (16%). El porcentaje que consume alimentos
que potencialmente aumentan el riesgo de contraer cdncer fue alto: carnes rojas
(55%); tocino y fiambres (43%). La proporcion de personas que comen frutas y ver-
duras aumenta segiin el ingreso. Las dictas estaban mas cercanas a lo establecido
por las guias en las mujeres que en los hombres, en los negros que en los blancos y
en los vicjos que en los jévenes estadounidenses.

N2:130

Pines, J. M.

Using food aid as capital: a neglected development food [El empleo de la ayuda alimentaria
como capital: una descuidada herramienta de desarrollo].

Food Policy, 12(3):190-4, 1987.

La ayuda alimentaria contribuye al desarrollo intensificando el capital humano y
fisico, en gran medida a través de la distribucién directa de alimentos y otras acti-
vidades afines. Debido a que los proyectos raramente utilizan los alimentos para
establecer fondos de capital permanentes, la actividad de desarrollo se detiene cuan-
do finaliza la distribucién de alimentos. Este articulo ofrece un modelo para mul-
tiplicar el efecto de la distribuci6n de alimentos sobre el desarrollo, conectdndola a
la creaci6n de fuentes permanentes de capital para actividades productivas. El enfo-
que anula muchas objeciones tradicionales respecto de la ayuda alimentaria y ofre-
ce una herramienta itil para generar una mejora permanente del ingreso entre los
pobres.
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Ne: 131

Pinstrup-Andersen, P.

Macroeconomic adjustment and human nutrition [Ajuste macroeconémico y nutricién hu-
mana).

Food Policy, 13(1):37-46, 1988.

Los ajustes macroeconémicos realizados por la mayoria de los paises en vias de de-
sarrollo durante el decenio pasado para hacer frente a las crisis econdmicas han te-
nido en muchos casos graves efectos sobre los pobres. Estos efectos a menudo han
sido ignorados en la planificacién; sin embargo, ¢s importante examinarlos, tanto
para evitar el sufrimiento humano como para facilitar el crecimiento econdmico.
Este articulo constituye una breve sintesis del conocimiento actual sobre los efectos
a corto plazo de las politicas de ajuste macroeconémico sobre el estado nutricional
de los pobres, y propone acciones para mejorar los efectos de los futuros programas
de ajuste sobre la nutricion.

N2 132

Poissonnet, C. M., Le Velle, M., Burdi, A. R.

Growth and development of adipose [Crecimiento y desarrollo del tejido adiposo).
I Ped,, 113(1):1-9, 1988.

Este estudio puede dar importantes indicios para la comprension de la patogénesis
de la obesidad. En 1981 la Comision Americana sobre Nutricion llamd la atencién
sobre la “necesidad de estudiar la patogénesis de la obesidad a temprana edad con
¢nfasis sobre la ontogenia del 6rgano obeso”. El conocimiento de la biologia del te-
Jido adiposo en humanos es en su mayor parte indirecto y conduce al problema de la
aplicabilidad de los datos de animales al hombre. Los autores centran la atencién
sobre los procesos celulares y las influencias que ocurren durante los periodos pre-
natal y posnatal en condiciones normales y anormales. Especialmente importantes
son los efectos sobre el crecimiento del tejido adiposo de los trastornos metabdlicos
y dismorfogénicos, tales como diabetes tipo I de la madre, reiardo intrauterino del
crecimiento, displasia del 1cjido conectivo y tumores. El prop6sito del estudio es re-
sumir los principales avances, destacando los recientes hallazgos experimentales.

Ne: 133

Ravussin, E., Lillioja, S., Knowler, W. C., Christin, L., Freymond, D., Abbott, W. G. H.,
Boyce, V., Howard, B. V., Bogardus, C.

Reduced rate of expenditure as a risk factor for body-weight gain {Indice de gasto reducido

de energfa como factor de riesgo en el aumento de peso].
N. Engl. J. Med., 318(8):467-72, 1988.

La contribucién del gasto reducido de energfa al desarrollo de la obesidad ha sido un
punto de controversia. Se midié el gasto de energia de 95 individuos estadouniden-
ses sudoccidentales, en una cdmara respiratoria durante 24 horas (ajustado segiin
composicion del cuerpo, edad y sexo). El gasto de energia se correlaciond con el
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indice de cambios en ¢l peso corporal durante un periodo de scguimicnto de dos
afios. El riesgo estimado de aumentar mds de 7,5 kg de peso corporal se cuadruplicd
en las personas con un gasto bajo ajustado de energia durante 24 horas en compara-
cidn con personas con un alto gasto de energia durante 24 horas. En otras 126 perso-
nas, s¢ encontr6 que el indice metabdlico ajustado durante el descanso en la visita
inicial también pronosticaba el aumento de peso corporal durante un periodo de se-
guimicnto de cuatro aftos. Cuando las 15 personas que aumentaron mds de 10 kg se¢
compararon con las 111 personas restantes, el indice medio inicial (xDS) ajustado a
la tasa metabélica en descanso fue inferior en aquellas que aumentaron de peso
(1694 £103 vs. 1784 109 kcal por dia; P<0,02) y aumentd a 1813 134 kcal por dia
(P<0,01) después de un aumento medio de pesode 15,7 +5,7 kg. En un grupo de 94
hermanos de 36 familias, los valores para el gasto de energia ajustado durante 24
horas se reunieron por familias (correlacién por intracategorias = 0,48). Se¢ llegd a la
conclusion de que un bajo indice de gasto de energia puede contribuir al aumento de
la obesidad en las familias.

N¢: 134

Read, M. $., Bodner, J., Sayad, H.

Guide to materials for use in teaching clinical nutrition in Schools of Medicine, Dentistry and
Public Health I [Guf{a de los materiales a ser empleados en la ensefianza de nutricién clinica
en las Escuelas de Medicina, Odontologia y Salud Pablica I1].

Arch. Latinoam. Nutr., 37(2):215-6, 1987.

En noviembre de 1983 se publicé la “Guia de los Materiales a ser empleados en la
Ensefianza de la Nutricién Clinica”, bajo los auspicios de la Comisién sobre Educa-
cion de la Sociedad Americana para la Nutricién Clinica. La respuesta muy positiva
a dicha publicacién ha incitado a la Comisién sucesora sobre Educacion en Nutri-
cién (Médica/Odontolégica y Residencia) a preparar un suplemento 3 afios m4s tar-
de. La metodologia fue similar a la utilizada previamente, es decir, se envié un cues-
tionario a casi 400 personas de las cuales se sabia que estaban dedicadas a la educa-
cién en nutricién de estudiantes de medicina y odontologia. M4s de 150 personas de
63 universidades enviaron sugerencias para el suplemento.

N¢: 135

Reaven, G. M,

Parma Symposium: current controversies in nutrition [S imposio de Parma: controversias ac-
tuales en nutricién).

Amer. J. Clin. Nutr., 47(6):1078-82, 1988.

Un taller titulado “Controversias actuales en nutricién: el papel de los carbohidratos
en la dieta” tuvo lugar en Parma, Italia, entre el 21 y el 23 de septiembre de 1986. El
proposito del taller fue abordar cuatro temas relacionados con el tratamiento de la
diabetes mediante los alimentos, intentando establecer el nivel de conocimientos
actuales y definir las principales preguntas atin sin respuesta que era necesario dis-
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cutir. Los cuatro temas generales tratados fucron: 1) cantidad de carbohidratos en la
dicta; 2) indice glicémico; 3) sacarosa; y 4) fibra.

N2: 136

Reeves, Z.

Alimentacién nasoyeyunal (ANY) en el tratamiento de la desnutricién severa,
Arch. Latinoam. Nutr., 85(6):366-73, 1987.

Treinta y cinco nifios desnutridos con peso/edad expresado en SDS (score de desvio
estandar) (mediana = 3,50) fueron realimentados con ANY a débito continuo mds
alimentacion oral (mediana = 22 dias). El aumento de peso fue de 7.9 kg/dia. El mé-
todo permitié la administracién de las cantidades de calorias y proteinas descritas.
En 15 nifios sc realizo biopsia de intestino antes de iniciar la realimentacion y se
rebiopsiaron los 12 pacientes con enteropatia inicial GI1 y I11, con los siguientes re-
sultados: 1* biopsia: n=9 GlII, 3 GII, 1 GI, 2 EI; 2¢ biopsia: n=8 sin alteraciones, 1
GII, 3 GI. La alimentacion nasoyeyunal pudo ser empleada en un nivel de mediana
complejidad; no presenté complicaciones y permitié comenzar la recuperacion nu-
tricional desde las 48 horas de iniciada.

N¢<: 137

Reutlinger, S.

Efficient alleviation of poverty and hunger: a new international assistance facility [Alivio efi-
ciente de la pobreza y el hambre: un nuevo instrumento de asistencia internacionatl].

Food Policy, 13(1):56-66, 1988.

La cantidad dc pobres es grande y ha ido aumentando con la crisis econdmica del
decenio de 1980. El ajuste estructural a través de las reformas a las politicas y las
tranferencias adicionales de recursos cumplen la promcsa de Ia eliminacion de la
pobreza a largo plazo. Entretanto, son necesarios mas programas especiales para au-
mentar el poder de la compra de los mas pobres. Dichos programas necesitan trans-
ferir el ingreso de manera eficiente y, cuando ello sea posible, junto con proyectos
quc aumentan el capital humano y fisico. La ayuda alimentaria puede desempefiar
un papel fundamental, pero no a través de la distribucion directa de alimentos a las
familias. En este articulo s¢ discuten mecanismos mas directos para la transferencia
del ingreso. Se recomienda establecer un mecanismo de alivio de la pobreza y el
hambre. Dicho mecanismo podria estar fundado en la adecuada combinacién de
ayuda alimentaria y financiera. Actualmente las existencias de alimentos que no se
consumen podrian suministrar aproximadamente la mitad de los recursos adiciona-
les requeridos.

N¢: 138
Roberts, 8. B., Savage, J., Coward, W. A., Chew, B., Lucas, A.
Energy expenditure and intake in infants born to lean and overweight mothers [Gasto e inges-
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ta de cnergia en nifios nacidos de madres delgadas y de madres con sobrepeso].
N. Engl. J. Med., 318(8):461-6, 1988.

Sc investigé la contribucién del gasto reducido de encrgia y la ingesta elevada de
energia al aumento excesivo de peso en nifios nacidos de madres con sobrepeso.
Los sujetos de estudio fueron nifios de 6 madres del gadas y 12 madres con sobrepe-
50, reclutados inmediatamente después del parto. Se midi el gaslo total de energia
y la ingesta de encrgia metabolizable con un nuevo método de agua con doble mar-
cacion durante un periodo de 7 dias cuando los nifios tuvieron 3 meses de edad, y sc
midio cl indice metablico posprandial mediante calorimetria indirecta cuando los
nifos tuvieron 0,1 y 3 meses de edad. Los resultados se relacionaron con el aumen-
to de peso durante el primer afio de vida. Los datos sugieren que el gasto reducido
de encrgia, particularmente en la actividad fisica, era un factor importante en el ra-
pido aumento de peso durante el primer afio de vida en los nifios nacidos de madres
con sobrepeso.

N¢: 139

Roche, A. F., Guo, S., Baumgartner, R. N., Falls, R. A.
The measurement of stature {Medicién de Ia estatura].
Amer. J. Clin. Nutr., 47(5):922, 1988

Los recientes articulos de Dibley et al. dirigen la atencién a aspectos criticos de las
curvas de crecimiento desarrolladas por ¢l Centro Nacional para Estadisticas de Sa-
lud y los Centros para el Control de Enfermedades. Estos articulos no mencionan la
confiabilidad de las mediciones de estatura, que es un tema importante. En esta Car-
ta al Editor, se compara la exactitud de tres instrumentos de medicién de estatura y
se recomienda el uso de ellos por ser mas confiable y comparativamente mds
econémico.

N¢: 140

Rodriguez, G. L., Bello, R. A.

Elaboracién de bloques congelados de pulpa de pescado y su evaluacién durante el almace-
namiento.

Arch. Latinoamn. Nutr., 37(2):351-63, 1987.

Se elaboraron cuatro tipos de bloques congelados de carne deshuesada obtenida a
partir de la mezcla de especies de pescado pertenecientes a la fauna de acompafia-
miento del camarén, de acuerdo a las siguientes especificaciones; a) lavado de la
camne deshuesada durante 10 minutos con agitacién continua (proporcidn agua:pes-
cado 3:1); b) mezclado de la carne deshuesada con tripolifosfato de sodio (TPP) y
sal a concentraciones de 0,5% y 1%, respectivamente; ¢) mezclado de la cane
deshuesada con 0,5% de TPP, 1% de sal y 7,5% de almidén de maiz, y d) bloque
control preparado con came deshuesada sin ningin tratamiento. Los bloques fue-
ron congelados a -40 °C y almacenados a temperaturas de congelacién de -10 °C y
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-30 °C durante un periodo de seis meses. en ¢l cual sc realizaron evaluaciones fisi-
coquimicas y microbioldgicas. Los resultados obtenidos permiten concluir que los
bloques almacenados a - 10 °C presentaron mayor deterioro en cuanto a calidad quc
los almacenados a -30 °C. Los tratamientos con TPP, sal y almidén, no mostraron
ser muy efectivos en lo que a reducir la desnaturalizacion de las proteinas se refiere,
pero si en el aumento de la capacidad de retencidn de agua.

N®: 141

Rohan, T. E., Bain, C. J.

Dict in the etiology of breast cancer [Dicta en la etiologia del cdncer de mamal.
Epidemiol. Rev., 9:120-45, 1987,

La idea de que el tipo de dicta puede estar relacionado con la etiologia del cancer en
drganos que estin directamente expuestos a los constituyentes de la dieta o que es-
tdn involucrados en su metabolismo (es decir, cdncer del tracto gastrointestinal) se
adecua al tratamiento actual de la fisiologia y de la biologia del cancer, y esto se en-
cuentra respaldado por un conjunto sustancial de prucbas epidemioldgicas. Las
pruebas relativas a la contribucién de la grasa y otros elementos de la dieta a la etio-
logia del cdncer de mama ha surgido de las descripciones de la variacion de los indi-
ces de cancer de mama segtin la persona, el lugar y la época; los estudios ecoldgicos
(correlacionables); y la investigacion analitica (es decir, el control de casos y estu-
dios que los acompanian). Las comparaciones de los niveles de productos metabéli-
cos medidos en mujeres con altos y bajos niveles de riesgo de cancer de mama, y los
resultados de experimentos en animales han permitido mayores conocimientos de
su etiologia. En la presente revision, se analizan cada una de estas fuentes de
prucba.

Ne¢: 142

Romano, M. de, Adamo, C.

Efecto de los procesos tecnolégicos y de la fortificacin sobre el contenido de minerales y
hierro disponible in vitro en mezclas vegetales.

Arch. Latinoam. Nur., 37(2):342-50, 1987.

Se determinaron los contenidos de hierro, calcio, cinc y dcido fitico de mezclas ve-
getales elaboradas a partir de trigo, maiz y soja. La utilizacién de soja en productos
compucstos, en sustitucion de trigo y maiz, aporta una cantidad apreciable de hierro
y calcio a las mezclas, en tanto que no modifica en forma significativa el contenido
inicial de 4cido fitido del trigo ni del maiz. Los procesos tecnoldgicos del descasca-
rado e inactivacion de enzimas denotan poca influencia sobre el contenido de mine-
rales en soja, y el de extrusion de la cantidad de hierro soluble en mezclas. La incor-
poracion de soja en mezclas vegetales disminuye considerablemente la disponibili-
dad in vitro del hierro, en tanto que la fortificacién con mezclas de minerales inter- .
ficre levemente disminuyendo la disponibilidad del hierro, respecto a las mezclas
vegetales fortificadas con dicho mineral.
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N¢: 143

Schelp. F. P., Pongpaew, P.

Protection against cancer through nutritionally induced increase of endogenous proteinase
inhibitors: a hypothesis {Proteccién contra el cancer a través del aumento inducido nutricio-
nalmente de los inhibidores endégenos de la proteinasa: una hipéiesis).

Int. J. Epidemiol., 17(2):287-92, 1988.

Los grupos de poblacién con una dieta baja en calorias, grasas y proteina animal,
pero abundante en legumbres y fibra, tienen una baja incidencia de cancer de colon,
recto, mamas y prostata. Se propone que dicha dieta protege contra el céncer al es-
timular el aumento de los inhibidores endégenos de la protcinasa (IEP), en particu-
lar, alfa-macroglobulina (AM), superior a aquellos correspondientes a personas con
una dicta rica en calorias, grasas y proteina animal. Se discuten las evidencias que
respaldan esta hipétesis. En varios modelos los IEP han demostrado ser antican-
cerigenos. Se ha encontrado un aumento en los niveles de AM en nifios preescolares
y escolares, quienes, a pesar de ingerir una dieta aparentemente inferior a los reque-
rimicntos de proteinas y calorias, todavia se encontraban saludables. También se
han observado niveles elevados de IEP en ratas con alimentacién baja en proteinas
y encrgiay la restriccion de la ingesta alimentaria en una colonia endégama de ratas
redujo la incidencia de tumores inducidos por radiacion.

N¢: 144

Schilling, R. J., Bain, R. P.

Prediction of children’s blood lead level on the basis of household-specific soil lead levels
[Pronéstico de niveles de plomo en sangre de nifios sobre 1a base de niveles de plomo en el
suelo especifico del hogar].

Amer. J. Epidemiol., 128(1):197-205, 1988.

" Para ayudar a guiar las decisiones politicas sobre la remocion de suelos con plomo,
los autores estiman un modelo de regresién para pronosticar el nivel de plomo en
sangre de un nifio sobre la base del nivel de plomo en el suclo especifico del hogar.
Los datos analizados fueron niveles de plomo en sangre (1-45 microgramos/dl) y
niveles de plomo en el suelo especifico del hogar (53-20700 ppm) de 596 nifos de
1-5 afios que vivian en Helena Valley de Montana y en Silver Valley de Idaho du-
rante agosto de 1983. Un modelo de regresi6n lineal miltiple sin umbral indicé que
el nivel transformado de plomo en sangre en el logaritmo natural medio estimado se
increment6 en 0,231 microgramos/d! por cada aumento unitario al nivel transforma-
do de plomo en suelo (ppm) en el logaritmo natural, después de ajustar la cantidad
promedio de horas de juego diarias fuera de casa y si alguien en la casa fumaba. El
modelo pronosticd que, en un nivel de plomo en suelo de 1000 ppm, un nifios que no
Juega afuera y que no vive en un casa donde alguien fuma, estarfa en un nivel bajo
de riesgo de toxicidad con plomo (nivel de plomo en sangre entre 4 ¥ 24 microgra-
mos/dl).
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N2: 145

Schubert, B.

Cash transfers to the poorest: new instruments for a poverty-oriented development aid ap-
proach [Transferencias de dinero a los mds pobres: nucvos instrumentos para un enfoque de
ayuda para el desarrollo orientado hacia la pobrezal.

Food Policy, 12(1):2-4, 1987.

El estudio de politica del Banco Mundial sobre la pobreza y el hambre llega a la
conclusion de que ¢l mundo tiene abundancia de alimentos, Y, sin embargo, millo-
nes de personas “sufren por falta de seguridad alimentaria, causada principalmente
por falla de poder adquisitivo”. Si esta relacion causa-efecto es valida, podemos
convertir la exposicion del problema en objetivos y llegar a la siguiente hipdtesis: si
se puede aumentar el poder adquisitivo de los m4s pobres, el problema de la seguri-
dad alimentaria para millones de personas se verd sustancialmente reducido. Este
articulo analiza cl tema y concluye que la teoria econémica y las pruebas disponi-
bles respaldan la plausibilidad de la hipétesis.

Ne: 146

Shafaeddin, M.

Agricultural price policies and the oil boom: wheat and meat in Iran, 1962-78 [Politicas de
precios agricolas y el boom petrolero: trigo y came en Iran, 1962-78].

Food Policy, 13(2):185-98, 1988.

El articulo examina ¢l crecimiento relativamente lento de la agricultura en una eco-
nomia petrolera durante un periodo de boom petrolero. Sostiene que la teoria de la
“enfermedad holandcsa™ no explica totalmente la causa del estancamiento del sec-
tor agricola en una cconomia petrolera, porque no tiene en cuenta el papel de las
politicas gubcrnamentales. Siguiendo el enfoque de Kalecki, el autor analiza el
efecto perjudicial de las politicas de precios, subsidios y créditos del gobierno pre-
rrevolucionario irani sobre el crecimiento de los dos principales productos agrico-
las: trigo y carne. Muestra que estos productos sufrieron un indice negativo de pro-
teccion del 45% al 100% a mediados de los afios 70.

Ne¢: 147

Shaw, J, Singer, H.

Food Policy, food aid and economic adjustment {Politica alimentaria, ayuda alimentaria y
ajuste econémico].

Food Policy, 13(1):2-9, 1988.

Se examinan los distintos modos en que la politica alimentaria, la ayuda alimentaria
y el ajuste econémico pueden interactuar para una mutua ventaja. Dado que los
paises en vias de desarrollo persiguen estrategias de ajuste econémico para compen-
sar la recesion mundial sin precedentes, se expresa preocupacion sobre la condicién
de la gente pobre en paises de bajos ingresos y sobre la necesidad de “ajuste con un
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cnfoque humano”. Con cantidades crecientes de recursos para ayuda que sc estdn
utilizando en los programas de ajuste, ha aumentado ¢l interés de que la misma sc
cmplee también con la intencién de respaldar el proceso de ajuste.

N¢: 148

Shear, Ch. L., Freedman, D. S, Burke, G. L., Harsha, D. W., Webber, L. S., Berenson, G. S.
Sccular trends of obesity in early life: the Bogalusa heart study [Tendencias seculares de la
obesidad a temprana edad; e] estudio cardiolégico de Bogalusa).

Amer. J. Publ. Hlth, 78(1):75-7, 1988.

Se cxaminaron los cambios scculares en las mediciones de talla y peso en nifios de
5 a 14 afios dc edad desde 1973 hasta 1984. Se utilizo el percentilo especifico edad-
scxo para clasificar a las personas como obesas (basado en ¢l indice ponderal: kg/
m). Se hallaron aumentos seculares de peso (2,5 kg) y talla (0,5-0,7 kg/m). Los au-
mcentos de talla durante el periodo de los 11 afios fue mayor en el 75° percentilo que
el 25¢ percentilo, y la prevalencia de sobrepeso aumenté del 15% al 24%.

N2: 149

Sheard, F. N., Walker, A.

The role of breast milk in the development of the gastrointestinal tract [El papel de la leche
materna en el desarrollo del tracto gastrointestinal].

Nutr. Rev., 46(1):1-8, 1988.

En ¢l periodo posnatal temprano, el intestino delgado es inmaduro y relativamente
susceptible a la penetracién de agentes nocivos como infecciones bacteriales y
antigenos de la comida. Evidencia epidemiol6gica en humanos y pruebas de labora-
torio efectuadas en animales sugieren que la leche materna reduce la incidencia de
diarreas infecciosas y toxigenia, enterocolitis necrotizante, y el desarrollo de aler-
gias alimentarias. Factores especificos de crecimiento y hormonas encontrados en
la leche materna aparentemente desempefian un papel importante en la maduracién
del intestino delgado. Se necesita una mayor profundizacién para definir mas clara-
mente los efectos de practicas actuales de alimentacién en el desarrollo de las con-
diciones patologicas en recién nacidos.

N¢: 150

Shoham-Yacubovich, 1., Barell, V.

Maternal education as a modifier of the association between low birthweight and infant mor-
tality [Educacién materna como modificadora de la asociacién entre bajo peso al nacimiento

y mortalidad infantil].
Int. J. Epidemiol., 17(2):370-7, 1988.

Se ha demostrado que el bajo peso al nacer (BPN) y el indice de mortalidad infantil
(IMI) estdn asociados con el nivel de educaci6n de las madres. Este articulo exami-
na el riesgo de mortalidad atribuible al BNP en diferentes niveles de educacién ma-
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terna. Dentro de la poblacién en estudio se encontraban 18.715 nacimientos unipa-
ros vivos de madres judias con edades que oscilaban entrc 20 y 39 afios, durante los
afos 1977-1980 en Negev (al sur de Israel). Los datos se obtuvieron de un registro

Ne: 151

Shuttleworth, G., Bulj, R., Hodgkinson, P.

Food security through seasonal stabilization: the case of Madagascar [Seguridad alimentaria
a través de la estabilizacién estacional: e] caso de Madagascar].

Food Policy, 13(2):140-53, 1988.

Las politicas de seguridad alimentaria en muchos paises en desarrollo se encuentran
en estado de transicién. Este articulo describe la situacién en muchos paises africa-
nos que los ha forzado a cambiar sus politicas y destaca los probables problemas

tacional se adecua ala politica global de scguridad alimentaria, mediante el examen
de la historia reciente de Madagascar y los problemas que surgieron alli. Se propo-
nen algunas medidas simples para mejorar la administraci6n de las provisiones ali-
mentarias del gobierno. E| propdsito es enfocar la atencién sobre la eliminacién de
la pobreza y 1a inseguridad alimentaria a nivel familiar.

N¢: 152

Silber, G. H., Hachey, D. L., Schanler, R. J., Garza, C.

Manipulation of maternal diet 1o alter fatty acid composition of human milk intented for pre-
mature infants [Manipulacién de la dieta matena para modificar la composicién de los dcidos

grasos de la leche humana destinada a nifios prematuros).
Amer. J. Clin. Nutr., 47(5):810-4, 1988.

Diez madres que amamantaban (cinco prematuros y cinco nifios nacidos a término)
a los 9-17 dias posparto consumieron una dieta con el 5% de grasas, 15% de pro-
teinas y 80% de carbohidratos, durante 5 dias, Su leche fue analizada para determi-
nar la composicién de los 4cidos grasos mediante cromatografia gaseosa. Se detec-
laron aumentos significativos en la suma de concentraciones absolutas y relativas
de dcidos grasos C 10.0, C 12.0 y C 14.0 y disminuciones significativa en las con-
centraciones absolutas y relativas de los dcidos grasos C, C 18.0, yC18.1yC182
al cuarto dia en ambos grupos (p<0,01). Las mujeres que dieron a luz prematura-
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te variable y puede controlarsc mediante el equilibrio de energia total asi como me-
diante las respuestas endécrinas individuales.

N2: 153

Simmer, K., Khanum, S., Carlsson, L., Thompson, R. P. H.

Nutritional rehabilitation in Bangladesh: the importance of zinc [Rehabilitacién nutricional
en Bangladesh: la importancia del cinc].

Amer. J. Clin. Nutr., 47(6):1036-40, 1988.

El propdsito del trabajo fue investigar si la deficiencia de cinc se torna evidente
durante la rehabilitacién nutricional y si limita el indice de aumento de peso. Vein-
ticinco nifios severamente desnutridos que ingresaron a la Unidad de Nutricién pa-
ra Nifios de Bangladesh fueron asignados alternativamente a dos grupos. Su inges-
1a media de cinc en la dieta fue de 3,7 mg/d y la ingesta calérica media > 150 keal/
kg/d; un grupo recibid un suplemento diario de cinc de 50 mg durante 2 semanas.
Durante la primera semana, el aumento de peso fue 73% superior en el grupo que re-
Cibi6 el suplemento de cinc (8,83 + 1,56 vs 5,09 + 1,62 mg/kg/d). Los limites de
confianza del 95% fueron 0,88 menos respecto de los 8,36 g/kg/d de mayor aumen-
10 en nifios que recibieron suplementos de Zn. Los resultados sugieren firmemente
que los suplementos de Zn son beneficiosos para los nifios severamente desnutridos
durante la rehabilitacién nutricional. E1 Zn en las células polimorfonucleares (PMN)
aumentd en el grupo que recibid los suplementos de Zn (p<0,001), confirmando que
el contenido de Zn de las células PMN refleja el Zn disponible.

Ne: 154

Sinha, D. P.

Hospital admissions for malnutrition trends in the English-speaking Caribbean [Internacién
hospitalaria debido a desnutricién: tendencias en el Caribe de habla inglesa).

Cajanus, 20(4):179-90, 1987.

La desnutricién ya no se considera totalmente un problema médico. En cambio, es-
14 ampliamente aceptado que ocurre como resultado de problemas politicos, econémi-
cos, sociales, culturales y médicos, y no puede resolverse solo a través de medios
médicos, sino que es necesario un enfoque miltiple que actualmente se aplica en
muchos paises. Ademas, el tratamiento hospitalario solo de nifios desnutridos tiene
ciertas desventajas tales como la escasez de camas, superpoblacién ¢ infecciones
cruzadas en los hospitales, falta de personal, con la correspondiente escasez de per-
sonas adecuadas para alimentar a los nifios, y trauma psicolGgico y emocional del
nifo alejado de su familia en un ambiente extrafio. El tratamiento hospitalario tam-
bién es muy caro. Todas las pruebas disponibles indican que cuando el seguimiento
comunitario no es adecuado, después del tratamiento hospitalario solo los nifios
contintian volviendo a los hospitales una y otra vez con desnutricién. De esta mane-
ra, la hospitalizaci6n de los nifios desnutridos ha sido paulatinamente desalentada
durante los 1ltimos 20 afios. Para devolver la salud a un nifio, el énfasis ha pasado
del ambiente hospitalario con la madre como receptora y observadora pasiva de las
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maravillas de la cura y el cuidado médico, al ambicente del hogar. A pesar de las li-
mitaciones del cuidado hospitalario, la desnutricién severa por falta de proteinas,
como cualquier enfermedad importante, definitivamente es una indicacién para la
hospitalizacion, aunque breve. De esta manera, a pesar de la reduccion de la preva-
lencia total de la desnutricion en el Caribe, los nifios desnutridos ocupan un gran
porcentaje de las camas pedidtricas y en virtud de la reciente recesién econdmica,
los ingresos hospitalarios parccen ir en aumento en algunos paises.

N2 155

Sinha, D. P.

Nutrition in the English-speaking Caribbean: a brief review of the changes over the last three
decades [Nutricién en el Caribe de habla inglesa: una breve revisién de los cambios durante

las Gltimas tres décadas].
Cajanus, 21(2):113-32, 1988.

El progreso alcanzado en la salud y nutricién de nifios en los paises del Caribe de
habla inglesa durante los dltimos 30 afios puede describirse como notable. Durante
cste periodo los indices de mortalidad infantil declinaron de 80-150 a 11-41 cada
1000 nacimientos vivos. La principal causa biomédica de esta disminucién ha sido
la reduccion de la mortalidad debida directa o indirectamente a la desnutricién, gas-
troenteritis e infecciones respiratorias. En algunos paises estas enfermedades fucron
las responsables de hasta el 75% de los fallecimientos de nifios menores de 5 afios a
mediados del decenio de 1950. A mediados de la década del 80, sin embargo, eran la
causa de no mds de 5-10% del total de muertes en ese grupo de edad. Aunque persis-
te la subnutricién en los nifios preescolares en la mayoria de los paises del Caribe,
ya no significa un importante problema de salud piblica. La dnica enfermedad por
deficiencia nutricional que subsiste en la actualidad en un gran segmento de la po-
blacion del Caribe, particularmente entre las mujeres embarazadas y niflos preesco-
lares, es la anemia por deficiencia de hierro. Las deficiencias de vitaminas y otros
minerales ya no constituyen una gran preocupacién en la salud publica. Mientras
que el estado nutricional de los nifios ha mejorado notablemente, cada vez mas
paises del Caribe estdn descubriendo que un gran porcentaje de su poblacién adulta
es obesa. En algunos paises, més de la mitad de la poblacién adulta femenina es
obesa. No es sorprendente que estos paises también registren una muy alta tasa de
mortalidad, en algunos casos la mayor del mundo, debido a la nutricién relacionada
con enfermedades crénicas como diabetes, hipertensién, isquemia cardiaca, ataque
y algunas formas de neoplasma maligno.

Ne: 156

Slagle, T. A., Gross, S. J.

Effect of early low-volume enteral substrate on subsequent feeding tolerance in very low
birth weight infants {Efecto de la administracién temprana de bajos volimenes de alimenta-
cién por via entérica sobre la posterior tolerancia a la alimentacién en nifios de muy bajo pe-
so al nacer].

J. Ped., 113(3):526-31, 1988.
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Con ¢l objeto de determinar el efecto que producen pequeiias dosis de alimentacion
por via entérica sobre la funcién del intestino delgado, 46 nifios, cuyo peso al nacer
fue < 1500 g, seleccionados sobre la basc de los factores de riesgo por intolerancia
a la alimentacion, fueron asignados al azar a uno de dos grupos de alimentacién. El
grupo 1 recibi6 bajos volimenes de alimentos por via entérica (12 mi/kg/dia), ade-
mads de la alimentacién parenteral, durante 10 dias a partir del octavo dia de vida,
mientras que el grupo 2 recibié alimentacion parcnteral solamente hasta el 182 dia.
Después de este periodo de prucba sc aument la alimentacion a 15 mi/kg/dia a to-
dos los nifios. Cuatro nifios (9%} desarroliaron enterocolitis necrética (uno antes de
toda alimentacion, dos del grupo 1, y uno del grupo 2); otros dos fucron yuitados del
estudio por razones que no estaban relacionadas con la alimentacidn. Los 18 nifios
restantes del grupo 1 habian mejorado su tolerancia a los alimentos en comparacion
con los 22 nifios del grupo 2, dada la menor cantidad de dias que el residuo gastrico
totaliz6 més del 10% de los alimentos administrados (1,3+0,5 dias versus 3,2 +0.6
dias, respectivamente, p<0,05), y dada la menor cantidad de dias que se suspendid
la alimentacion debido a la intolerancia a los alimentos (2,7 + 0,8 dias versus 55+
0.9 dias, respectivamente, p<0,05). En consccuencia, 17 de los 18 (94%) nifios que
habfan recibido un bajo volumen de alimentacion temprana por via entérica, alcan-
zaron una ingesta entérica de 120 kcal/kg/dia a las 6 semanas de vida, micntras que
solamente 14 de los 22 (64%) nifios del grupo de alimentacion tardia, alcanzaron es-
taingesta (p<0,05). Las concentraciones pico de bilirrubina sérica total fucron com-
parables en los dos grupos. La iniciacién de la alimentacion entérica hipocalérica
como accesoria de la nutricién parenteral mejord la posterior tolerancia a los ali-
mentos en nifios enfermos con muy bajo peso al nacer,

Ne: 157

Slattery, M. L., Randall, D. E.

Trends in coronary heart disease mortality and food consuption in the United States between
1909 and 1980 [Tendencias en la mortalidad por enfermedad de las coronarias y consumo de

alimentos en los Estados Unidos de Norteamérica entre 1909 y 1980].
Amer. J. Clin. Nutr., 47(6):1060-7, 1988.

El estudio es una comparacién ecoldgica de las tendencias en la mortalidad por en-
fermedad de las coronarias y las tendencias en el consumo de alimentos en la pobla-
cién de los Estados Unidos entre 1909 y 1980. Los datos de mortalidad por enfer-
medad de las coronarias sc obtuvieron de estadisticas demogrdficas publicadas. Los
datos nacionales de consumo de alimento, compilados regularmente por el Ministe-
rio de Agricultura de los Estados Unidos, fueron la fuente principal de informacién
alimentaria. Se utilizaron los balances de alimentos y los datos de encuestas familia-
res del Ministerio de Agricultura con el proposito de corroborar los datos. Se anali-
zaron los datos alimentarios con el fin de observar las tendencias en el consumo per
cdpita de calorfas y grasas; para determinar la contribucién de los grupos principa-
les de alimentos en relacion con las calorias y las grasas y establecer el efecto de las
sustituciones dentro de dichos grupos de alimentos sobre el consumo de calorias y
grasas. Las sustituciones de alimentos por aquellos con dcidos grasos menos satura-
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dos respaldan la hipétesis sobre la relacién entre grasas en la dieta y enfermedad de
las coronarias. Eslos cambios precedicron a los cambios en la mortalidad por enfer-
medad de las coronarias en 10-20 afios.

N2: 158

Smith, E. L., Smith, P. E., Gilligan, C.

Diet, exercise, and chronic disease patterns in older adults [Dieta, ejercicio y pautas de las en-
fermedades crénicas en adulios mayores).

Nutr. Rev., 46(2):52-61, 1988.

Las pautas de mortalidad y morbilidad cambiaron drésticamente durante los dltimos
85 aflos. Las cinco causas mds frecuentes de muerte en el grupo de 55 a 64 afios de
edad son: enfermedades cardiacas, cdncer, enfermedades cerebrovasculares, acci-
dentes y cirrosis de higado. En las personas de 65 a 74 afios, las causas mds frecuen-
tes de muerte son las enfermedades cardiacas, cancer, enfermedades cerebrovascu-
lares, neumonia y aterosclerosis. En los adultos mayores de 75 aflos, enfermedades
cardiacas, enfermedades cardiovasculares, cancer, aterosclerosis y diabetes, son las
principales causas de mortalidad. Aunque estas alteraciones de las funciones fi-
siolégicas se manifiestan en el sexto y séptimo decenio de vida, pueden originarse
en hébitos sanitarios deficientes en el tercer y cuarto decenio o antes. Después de los
35 afios, declina la capacidad funcional en casi todos los sistemas orgénicos. Los
factores genéticos y ambientales contribuyen a estas declinaciones. Es dificil sepa-
rar las contribucioncs de cada factor y determinar cu4nto “envejecimiento” se debe
a factores ambientales tales como el cigarrillo, nutricién deficiente y falta de activi-
dad fisica.

N2: 159

Sotelo, A., Arenas, M. L., Hernindez, M.

Utilizacién del garbanzo (Cicer arietinum L.) en férmulas no l4cteas. I. Composicién quimi-
cay calidad nutritiva del garbanzo y su comparacién con férmulas infantiles comerciales.
Arch. Latinoam. Nutr., 37(3):551-9, 1987.

Se efectud un estudio para determinar la composicién quimica y la calidad proteini-
ca en ratas (PER, NPR y NPU) del garbanzo (Cicer arietinum) y de diferentes
formulas infantiles utilizadas como sustitutos de la leche en niftos con intolerancia a
la lactosa. Las férmulas utilizadas fueron “Casec” (caseinato de calcio), “Sobee”
(polvo a base de soja) y “Plenilac” (leche en polvo), adem4s garbanzo solo o suple-
mentado con metionina y/o triptofano. Los valores més elevados de PER, NPR y
NPU se obtuvieron con el garbanzo suplementado con metionina y con el “Pleni-
lac”, mientras que el garbanzo sin suplementar tuvo una calidad proteinica similar
al “Casec” y al “Sobee”. Por lo tanto, en esta forma o suplementado con metionina,
el garbanzo puede utilizarse como un sustituto de leche en nifios desnutridos con in-
tolerancia a la lactosa.
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N¢: 160

Steen, B.

Body composition and aging (Composicién corporal y envejecimiento].
Nutr, Rev., 46(2):45-51, 1988.

Los cambios en la composicion del cuerpo humano que envejece son de interés ge-
rontoldgico y geridtrico y reflcjan los factores genéticos y ambicntales, tales como
la actividad fisica, la nutricién y 1a enfermedad, asi como los procesos normales de
envejecimiento. En cl estudio del envejecimiento normal, es decir, el envejecimicn-
10 per se, son importantes las tendencias a largo plazo de los compartimientos del
cuerpo. En el campo de la geriatria clinica, la composicion del cuerpo también es de
gran interés en el estudio de la obesidad, las enfermedades malignas y la farmaco-
logiay bioquimica clinicas. Tanto en la enfermedad como en el envejecimiento, fre-
cuentemente ocurren cambios en la masa celular, la grasa y ¢l agua del cuerpo. Es-
tos cambios en los compartimicntos del cuerpo pueden alterar las propiedades far-
macocinéticas o farmacodindmicas de las drogas utilizadas en la vejez. La cantidad
de grasa corporal y la cantidad de masa celular corporal son parimetros importantes
al juzgar el efecto neto de la ingesta y el gasto de energia. De este modo, el examen
de la composicidn corporal aftade informacién al cuadro global de la nutricién de
los ancianos. Dicho conocimiento global también requiere datos sobre los habitos
reales de alimentacion de la poblacién de ancianos en diferentes paises. No sélo son
importantes las ingestas de energia, los nutrientes y los alimentos, sino que también
los datos de distribucién y composicion de las comidas y los datos sobre las condi-
ciones médicas, psicoldgicas y socioecondmicas son requisitos previos para el ana-
lisis de la relacién entre los requerimientos y la ingesta real. Es obvia la necesidad
de enfoques epidemiolégicos amplios sobre estas cuestiones.

Ne2: 161

Stehr-Green, P. A,, Farrar, J. A., Burse, V., Royce, W. G., Wohlleb, J. C.

A survey of measured levels and dietary sources of selected organochlorine pesticide resi-
dues and metabolits in human sera from a rural population [Encuesta de niveles medidos y
fuentes de alimentos de residuos de pesticidas organoclorados y metabolitos en sueros huma-
nos seleccionados en una poblacién rural].

Amer. J. Publ. Hlth, 78(7):828-30, 1988.

Se midieron los niveles de suero de 11 residuos de pesticidas y metabolitos en 85
personas que habitan en zonas rurales. En general, los niveles de suero aumentaron
con la edad, siendo los niveles de los hombres ligeramente superiores a los de las
mujeres. El consumo de huevos caseros contribuy6 sustancialmente al aumento de
las concentraciones séricas de transnonacloro, epdxido de heptacloro y oxiclorda-
no; el consumo de verduras de raiz cultivadas en casa contribuy¢ igualmente al au-
mento de las concentraciones séricas de transnonacloro y oxiclordano. Queda pen-
diente la caracterizacién de los riesgos para la salud —si los hubiere— que corren
esta y otras poblaciones afectadas.
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N 162

Stewart, F.

Adjustment with 2 human face: the role of food aid [Ajuste con enfoque humano: el papel de
la ayuda alimentaria).

Food Policy, 13(1):18-26, 1988.

Como resultado del desarrollo adverso de la economia mundial en el decenio de
1980, han sido necesarios importantes ajustes ccondmicos en los paises del Tercer
Mundo. Este articulo trata sobre la forma en que la ayuda alimentaria puede colabo-
rar en el proceso de ajuste, particularmente en relacion con el bienestar de grupos
vulnerables de poblacién. Se delinean los paquetes de ajuste del FMI y sus efectos
sobre las condiciones de vida de los pobres. Luego se describen las politicas que
constituyen el “Ajuste con un enfoque humano” y el papel especial que cumple la
ayuda alimentaria como respaldo de dichas politicas. La ayuda alimentaria puede
efectuar una contribucion dtil a los gobiernos Cuyo compromiso sea proteger a la fa-
milias vulnerables durantc ¢l ajuste.

N2: 163

Stewart, R.

Food pricing policy and its cffects in Costa Rica: the case of rice and beans [Politica de pre-
cios de los alimentos y sus efectos en Costa Rica: el caso del arroz y las habas].

Food Policy, 12(3):264-72, 1987.

Este articulo describe las politicas de precios del Consejo Nacional de Produccién
(CNP) de Costa Rica en los mercados del arroz y las habas durante el periodo 1950-
1980 y cuantifica los costos y los beneficios resultantes de dichas politicas. Se esti-
man los cambios de produccién y consumo causados por la politica sobre una base
anual, asi como también los cambios en el bienestar de los productores, consumido-
res y en la sociedad en general, la cuenta del intercambio con el exterior y las utili-
dades del CNP.,

N2: 164

Stockbauer, J. W., Hoffman, R. E,, Schramm, W. F., Edmonds, L. D.

Reproductive outcomes of mothers with potential exposure to 2,3,7,8 -tetrachlorodibenzo-p-
dioxin [Resultados reproductivos de madres con exposicién potencial a 2,3,7,8 -tetraclorodi-
benzo-p-dioxina).

Amer. J. Epidemiol., 128(2):410-9, 1988.

Los estudios de laboratorio en animales han demostrado que la 2,3,7,8-tetraclorodi-
benzo-p-dioxina (TCDD) tiene efectos fetotxicos y teratogénicos a bajas dosis. La
contaminacién de suelos con TCDD en nueve regiones residenciales de Missouri
oriental comenzaron en 1971, cuando varios ruedos de caballos y calles sin asfaltar
fueron rociados con una mezcla que contenia aceite usado y dioxina con el fin de
controlar el polvo. Se realizé una investigacién epidemiolégica para determinar si
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los resultados reproductivos adversos en humanos estdn asociados con la exposi-
cion al suclo contaminado con dioxina. Sc intentd identificar todos los nacimientos
durante el periodo del 1 de encro de 1972 al 31 de diciembre de 1982 que tuvicron
exposicion potencial a la dioxina, basados en la proximidad del domicilio materno
al lugar de contaminacion con TCDD. Este grupo totalizé 410 nacimientos. Se se-
lecciond un grupo de 820 nacimientos no ¢xpucstos como grupo de comparacion
después de haberlos hecho coincidir en cuanto a edad y raza de 1a madre, afio de na-
cimiento, hospital de nacimiento y pluralidad. El grupo expuesto tuvo relaciones de
ricsgo aumentadas en cuanto a muerte infantil, fetal y perinatal; bajo peso al nacer y
varias subcategorias de defectos congénitos. Ninguna de estas relaciones de riesgo
aumentadas del grupo expuesto fueron estadisticamente significativas. Los resulta-
dos no suministran pruebas de que la exposicion al TCDD tenga un efectlo sustan-
cial sobre los resultados reproductivos investigados. Si el TCDD produce efectos
sobre la salud reproductiva, puede ser necesario un estudio mds importante y/o me-
Jores medidas de exposicién para descubrirlos.

N#: 165

Sukin, H. E.

US food aid for countries implementing structural adjustment [Ayuda alimentaria de los Es-
tados Unidos para los paises que implementan ajustes estructurales].

Food Policy, 13(1):98-103, 1988.

Con la prolongada recesién econémica mundial del decenio de 1980 y las consi-
guicntes medidas para el ajuste estructural tomadas por muchos paises, los Estados
Unidos se comprometieron en 1986 a prestar ayuda alimentaria adicional segin el
Titulo Iy el Articulo 416 a aquellos paises que implementen reformas, donde exis-
tan poblaciones vulnerables que estén sufriendo serias necesidades debido a las re-
ducciones en su ingreso real y en su poder adquisitivo y tengan acceso reducido a
los servicios sociales. El objetivo de la ayuda alimentaria adicional es aumentar el
bienestar nutricional de las poblaciones més pobres a través de programas “netos de
seguridad”. En 1986 los Estados Unidos también anunciaron un nuevo programa de
ayuda alimentaria titulado “Alimentos para el Progreso” con el fin de estimular las
reformas sectoriales agricolas, incluyendo reformas de la politica de precios y de la
comercializacién.

N¢: 166

Tacket, C. O, Losonsky, G., Link, H., Hoang, Y., Guesry, P. Hilpert, H., Levine, M. M.
Protection by milk immunoglobulin concentrate against oral challenge with enterotoxigenic
Escherichia coli [Proteccién mediante un concentrado de inmunoglobulinas de la leche con-

tra el desafio oral con Escherichia coli enterotéxical.
N. Engl. J. Med., 318(19):1240-3, 1988.

La Escherichia coli enterotéxica es una causa comin de diarrea en los viajeros. La
profilaxis contra la diarrea en los viajeros ha sido asociada con los efectos colatera-
les causados por el subsalicilato de bismuto y el desarrollo de resistencia a los agen-
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tes antimicrobianos. Se realizé un ensayo doble ciego controlado en el cual un con-
centrado inmunoglobuliinico de leche bovina con altos titulos de anticuerpos contra
la . coli enterotoxigena sc empled como profilaxis contra el desafio de E. coli en
voluntarios. Se prepararon inmunoglobulinas de leche liofilizada a partir del calos-
tro de vacas inmunizadas con varios serotipos y tipos {imbria de E. coli entero-
toxigena, enterotoxina de £. coli termoldbil, y toxina del célera. Como control, se
prepard un concentrado inmunoglobulinico amortiguado contra la E. coli entero-
toxigena, y 10 recibieron ¢l concentrado inmunoglobulinico de control, disuelto en
agua, tres veces por dia. No sc observaron efectos colateralcs. El tercer dia de la pro-
filaxis inmunoglobulinica, sc administré a los voluntarios 10 unidades de colonias
cn formacion de E. coli enterotoxigena H10407 (078:H11). Esta cepa produce ente-
rotoxinas estables al calor, termoldbiles y factor I de colonizacién antigénica. Nin-
guno de los 10 voluntarios que recibieron el concentrado inmunoglobulinico contra
la E. coli tuvo diarrea, pero 9 de los 10 controles tuvieron P<0,0001. Todos los vo-
luntarios excretaron E. coli H10407. La conclusién de estos resultados preliminares
¢s que el concentrado inmunoglobulinico de leche puede ser una profilaxis efectiva
contra la diarrea de los viajeros.

N¢: 167

Thongprasert, K., Tanphaichitre, V., Valyasevi, A., Kittigool, J., Durnin, J. V. G. A.
Energy requirements of pregnancy in rural Thailand [Requerimientos de energia en el emba-
razo en las zonas rurales de Tailadia].

Lancet, 2(8567):1010-2, 1987.

Se midi6 el costo de energia durante el embarazo en mujeres tailandesas de las
zonas rurales entre la 10* semana de gestacion y el parto. El costo de energia en el
embarazo, que incluye el aumento del indice metabélico basal (IMB), la energia
equivalente a la grasa materna acumulada y el supuesto equivalente de energia de la
grasa del feto y las proteinas del feto y de la madre, fue de 202 MJ (1 MJ = 239
kcal). E1 IMB aumentd 100 MJ en total y el incremento de la grasa de 1a madre pro-
medio alrededor de 1-3 kg, equivalente a 60 MJ. El costo de energia estuvo més que
cubierto por el aumento global de la ingesta de alimentos de 238 MJ con pocas prue-
bas de una reduccion complementaria del gasto total de energia mediante la dismi-
nucidn de la actividad fisica.

N2: 168

Tuinenburg, K.

Market restructuring and pricing policies [Restructuracién del mercado y politicas de pre-
cios].

Food Policy, 13(1):27-36, 1988.

Las juntas politicas de comercializacién de granos, no hace mucho favorecidas por
los economistas del desarrollo y los administradores de ayuda, son ahora claramen--
te impopulares entre los mismos grupos. Queda atin por armonizar la opini6n de los
agricultores y los gobiernos. Este articulo considera los objetivos de las juntas de
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comercializacion, laresistencia a su reforma y su efecto sobre los ingresos y los pre-
cios rurales. Se recalca la importancia que tiene para los agricultores Ia estabiliza-
cién de las utilidades netas mas que los precios. Se considera el papel del Programa
Mundial de Alimentos al utilizar 1a ayuda alimentaria para facilitar los ajustes ¢s-
tructurales, y se examinan los programas de tres paises para enfatizar ¢l cambio de
actitudes desde comienzos del decenio de 1980. Recientes enfoques reconocen que
existen factores distintos del precio y de la comercializacion igualmente importan-
tes para la seguridad alimentaria nacional.

N*: 169

Tunnessen, W. W, Oski, F. A.

Consequences of starting whole cow milk at 6 months of age [Consecuencias de comenzar a
tomar leche entera de vaca a los 6 meses de edad].

J. Ped,, 111(6):813-6, 1987.

Dos grupos de nifios, uno alimentado con leche entera de vaca a partir de los 6 me-
ses de edad (n=69) y ¢l otro que continud recibiendo una férmula para nifios fortifi-
cada con hierro (n=98), fueron observados muy de cerca durante sus segundos 6
meses de vida. A los 12 meses de edad, los nifios alimentados con leche de vaca
tenian niveles medios significativamente inferiores de ferritina en sucro y volumen
corpuscular medio, valores ms altos de protoporfirina eritrocitica libre y mayor in-
cidencia de los valores de hemoglobina < 11 g/dL que los nifios alimentados con la
formula. No hubo diferencias significativas en la frecuencia de otitis media, episo-
dios de jadeo, descarga o congestién nasal, dermatitis del pafal, constipacién, o
ingresos al hospital entre los dos grupos. Estos datos sugieren que para evitar la de-
ficiencia de hierro, los nifios deben continuar recibiendo la formula fortificada dc
hicrro durante el primer afto de vida o un suplemento diario de hierro si son alimen-
tados con leche entera de vaca antes de su primer cumpleafios.

Ne: 170

Vinson, J. A., Bose, P.

Comparative bioavailability to humans of ascorbic acid alone or in a citrus extract [Compara-
cion de la biodisponibilidad para los humanos del 4cido ascérbico solo o en extracto de citri-
cos).

Amer. J. Clin. Nutr., 48(3):601-4, 1988.

Este estudio se realizd para determinar si el 4cido ascorbico (AA) solo o en extrac-
to de citricos natural que contiene bioflavonoides, proteinas y carbohidratos, era
mds biodisponible para los seres humanos. Se examiné el efecto de una tinica dosis
de 500 mg de ascorbato del plasma en ocho sujetos en ayunas. Una comparacion de
las zonas bajo las curvas de tiempo-concentraci6n en plasma mostraron que el ex-
tracto de citricos fue absorbido un 35% mas que el AA (p<0,001) y fue absorbido
més lentamente que el AA (p<0,001). En seis hombres saturados con ascorbato, el
ascorbato de extracto de citricos produjo una excrecién mayor de ascorbato que el
AA solo en la orina de 24 horas posterior a la dosis (p<0,05). El ascorbato del ex-
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tracto de citricos fuc menos excretado que el AA (p<0,05) en 12 sujetos no satura-
dos. Se determin6 que el ascorbato del extracto de citricos es mas biodisponible que
el AA solo en los seres humanos,

N2: 171

Williams, T.

Plant genetic resources and food security [Recursos de genética vegetal y seguridad alimen-
taria).

Food Policy, 13(2):178-84, 1988.

El cultivo de plantas ha lievado al desarrollo de variedades de alto rendimiento, pe-
ro a menudo susceptibles a los microorganismos patogenos. El material genético de
las especies silvestres originales debe ser reunido ¢ incorporado para lograr mayo-
res avances en el cultivo de plantas. Este articulo describe el trabajo de la Junta In-
ternacional para los Recursos Genéticos Vegetales. Dicha Junta fue creada en 1974
para asegurar que los recursos genéticos de importantes plantas de cultivo y otras
especies esenciales desde el punto de vista econémico sean reunidas y conservadas,
y se pueda disponer de cstos recursos en beneficio de la humanidad.

N2: 172

Wood, D.

Introduced crops in developing countries: a sustainable agriculture? [Introduccién de culti-
vos en los paises en desarrollo: juna agricultura sostenible?]

Food Policy, 13(2):167-77, 1988.

La mayoria de los paiscs en vias de desarrollo confian cn la introduccién de cultivos
para la mayor parte de su produccién, lo cual muestra ventajas y desventajas. Para
reducir los riesgos, los paises necesitan efectivos servicios de cuarentena, Para pro-
mover las ventajas, se necesita la introduccién de cultivos nacionales y el almacena-
miento de plasma germen, y los institutos de cultivo de plantas pueden trabajar con
los centros internacionales de investigacién agricola que proporcionan plasma ger-
men de plantas y asesoria especializada para la introduccién exitosa de cultivos yla
produccién sostenible. La continua mejora de los cultivos introducidos, cuyo valor
es de 100 mil millones de délares anuales para los paises en desarrollo, ha sido pa-
sada por alto en el actual debate internacional sobre recursos genéticos de plantas, y
puede ser puesta en peligro al aumentar el énfasis sobre los temas de conservacién y
propiedad de plasma germen de plantas y dejar de lado la introduccién de plantas,

Ne¢: 173

World Health Organization.

Phosphine and selected metal phosphides [Fosfinas y los fosfuros seleccionados de metal].
Environ. Hlth Criteria N% 73. WHO, 1988. '

Un Grupo de Trabajo de 1a OMS sobre Criterios de Salud Ambiental para las Fosfi-
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nas y los Fosfuros Metdlicos Seleccionados se reunié en Ginebra del 17 al 21 de
noviembre de 1986. El Grupo de Trabajo realiz6 una evaluacion de los ricsgos exis-
tentes para la salud humana y el ambiente a causa de la exposicion a las fosfinas y
los fosfuros metilicos.

N2: 174

World Health Organization.

Thiocarbamate pesticides: a general introduction [Pesticidas de tiocarbamato: una introduc-
cioén general].

Environ. Hlth Criteria N2 76. WHO, 1988,

Los tiocarbamatos incluidos en este analisis son los que se utilizan principalmente
en agricultura y forman parte del gran grupo de pesticidas orgénicos sintéticos que
han sido desarrollados y producidos en gran escala durante los dltimos 30-40 aftos.
Los derivados del tiocarbamato se desarroliaron durante y después de la Segunda
Guerra Mundial. En este documento introductorio, s¢ ha tratado de resumir los da-
tos disponibles sobre los tiocarbamatos empleados como pesticidas con el fin de in-
dicar su cfecto sobre el hombre, los animales, las plantas y el ambiente.

Ne: 175

Yip, R., Binkin, N. J., Trowbridge, F. L.

Altitude and childhood growth [Altitud y crecimiento infantil].
J. Ped., 113(3):486-9, 1988,

Con el propdsito de evaluar la posible influencia de 1a altitud sobre ¢l crecimiento
infantl en los Estados Unidos de Norteamérica, se utilizaron los datos reunidos por
el Sistema de Vigilancia de Nutrici6n Pedidtrica de los Centros para el Control de
Enfermedades de ocho estados montafiosos para determinar la talla y el peso de
nifios de 5 afios 0 menos, inscriptos en distintos programas de salud piiblica entre
1982 y 1984. Los indicadores medios de peso al nacer, talla segin edad, peso segin
edad y peso segin talla declinaron significativamente al aumentar la altitud, comen-
zando a una altura de >1500 m (p<0,01). En Ahova se observd reduccién en el
crecimiento para todos los grupos de edad y todos los grupos de peso al nacer estu-
diados. Parte de la reduccién observada en el crecimiento podia atribuirse al menor
peso al nacer de los nifios nacidos a mayores altitudes. Sin embargo, el crecimiento
reducido persisti6 después de controlar el peso al nacer, o cual sugiere la presencia
de un efecto de r::tardo en el crecimiento extrauterino relacionado con la altitud.

N2: 176

Yoshida-Ando, P., Mendoza-Pérez, A. M.

Estudios sobre recién nacidos de bajo peso al nacimiento y su seguimiento.
Salud Publica Mex., 30(1):25-42, 1988.

El presente trabajo es un resumen del seguimiento longitudinal a largo plazo de un
grupo de nifios de bajo peso al nacer que se formé en 1973 en la consulta externa es-

[
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pecializada del Hospital de Gineco-Obstetricia No. 2 del Centro Médico Nacional.
Su objetivo es evaluar las dreas de crecimicnto y desarrollo hasta la edad de 18 afios
en un grupo de nifios nacidos con bajo peso perienccientes a un medio socio-
econémico bajo y medio bajo. El universo estuvo formado por 572 madres quc -
vieron 612 nifios de bajo peso entre agosto de 1973 y agosto de 1975, clasificados
en adecuados para su cdad gestacional y pequeftos para su edad gestacional. En es-
te articulo en particular se evalia la somatometria, la patologia perinatal intrahospi-
talaria y la patologia durante los dos primeros afos de vida.

Ne: 177

Young, S. A., Kaufman, M.,

Promoting breastfeeding at a migrant health center [Promocidn de la lactancia materna en un
centro de salud migratorio].

Amer. J. Publ. Hlth, 78(5):523-5, 1988.

Se introdujo un programa para promover la lactancia materna en un centro de salud
migratorio en Carolina del Norte. Se identificaron ¢ implementaron estrategias a fin
de promover la lactancia materna como un método de alimentacién particularmen-
te adecuado para el estilo de vida migratorio. Se utilizaron ajuares donados para
alentar la asistencia de pacientes prenatales a una clase sobre lactancia materna. Se
entregaron tarjetas a las mujeres que tenfan el propésito de amamantar para que
alentaran al hospital donde darian a luz sobre su intencién. Se suministré a estos
hospitales gréficos bilingiics de ficil empleo para utilizar en la comunicacién con
pacientes de habla no inglesa. De las 158 mujeres que vinieron al centro para una o
mas visitas prenatales, 101 asistieron a una clase o recibieron asesoramiento indivi-
dual sobre el amamantamiento; durante este periodo de 13 meses, el 52% de las 64
mujeres que asistieron a la clase estaba amamantando en ¢l momento de abandonar
el hospital (mexicanas-norteamericanas 60%, norteamericanas negras 44%). En
una comparacion de distribucién étnica similar, el indice correspondiente fue del
10%.

N2: 178

Zephirin, M.

Dietary considerations in the management of hipertension [Consideraciones alimentarias en
el manejo de la hipertensién].

Cajanus, 20(3):138-50, 1987.

La alta presidn arterial o hipertension, es una condicién predominante en el Caribe,
donde se estima que aproximadamente el 30% de la poblacién adulta mayor de 40
afios se encuentra afectada. La hipertension frecuentemente es asintomdtica; sin
embargo, es el factor individual mas importante que contribuye a los fallecimientos
por ataque, insuficiencia cardiaca por congestién, insuficiencia renal y enfermedad
de las arterias coronarias. Aunque el principal tratamiento de la hipertensién ha sido
la terapia con drogas, en la actualidad se pone un énfasis considerable en las inter-
venciones sin drogas. -



90

Sinopsis de alimentacion y nutricién

Indice de autores

Abbot, W. G. 133

Abraham, S. F. 113

Acharya, S. 114

Adamo, C. 142

Ahmed, R. 001

Akinola, A. A. 002

Akoto, O. A. 003

Albiano, N. 108

Alpert, B. S. 117

Amedee-Manesme, O. 004

Anderson, J. R. 005

Anderson, J. T. 095

Andon, M. B. 114

Andénimo 006, 007, 008, 009, 010, 011, 012,
013, 014, 015, 016, 017, 018, 019, 020,
021, 022, 023, 024

Araujo, R. L. 025

Arenas, M. L. 159

Argentina. Direccién de Proteccién de la Sa-
lud de 1a Provincia de Buenos Aires. 026

Arroyo, P. 093

Avila-Rosas, H. 027

Bain, C.J. 141
Bain, R. P. 144
Barrell, V. 150
Barrera, A. 027
Bassily, N. S. 092
Baumgartner, R. N. 139
Beaulac-Baillargeon, L. 028
Beghin, 1. 029
Bello, R. A. 140
Benavides, M. 030
Bendich, A. 031
Benton, D. 032
Berenson, G. S. 148
Binkin, N. J. 175
Birch, H. G. 046
Biswas, A. K. 033
Blandford, D. 034
Block, G. 129
Bobadilla, J. L. 044
Bodner, J. 134
Bogardus, C. 133
Bonanome, A. 035
Borok, G. 082
Borsody, L. 036
Bose, P. 170

Bougle, D. 037
Boyce, V. 133
Braga, A. A. 025
Brandtzaeg, B. 038
Bressani, R. 039
Brown, K. H. 055
Bruce, L. 040
Buentello, G. 104
Bujan, E. C. de, 108
Bull, R. 151

Burdi, A. R. 132
Bureau, F. 037
Burke, G. 148
Burse, V. W. 161
Butaras, S. 088
Butte, N. F. 041

Cap, M. 029

Carlsson, L. 153
Casanueva, E. 027, 093
Casper, K. 077
Castillo-Durén, C. 041
Castillo V., D. E. 052, 054
Cerén Mireles, P. 044
Chew, B. 138

Christin, L. 133
Christman, J. V. 117
Coates, R. A. 062

Cole, T. 100

Cook, E. C. 043

Corna Soto, 1. 044
Covadonga Rojo, M. 027
Coward, W. A. 100, 138
Crapo, P. A. 045
Cravioto, J. 046

Cruz, 1. 027

Dirdano, C. A. 047
Davies, L. 048
Dabanne, S. 099
Delgado, H. L. 049
Delicardie, E. R. 046
Dellinger, A. 082
Desrosiers, C. 028
Dewey, K. G. 115
De Wolff, F. A. 097
Drosdowsky, M. 037
Duhamel, J. F. 037

"



Sinopsis de alimentacion y nutricién

Dujardin, B. 029
Dumnin, J. V. G. A. 050, 167

Edmonds, L. D. 164

Elias, L. G. 039

El Samani, E. F. 7. 051
Estévez A., A. M. 052, 054
Evans, L. T., 005

Falls, R. A. 139

Farrar, J. A. 161

Faucher, P. 082

Felitu, V.J. 082

Field, J. O. 053

Figuerola R., F. R. 052, 054
Filler, R., 089

Fjeld, C. R. 055

Flegal, K. M. 056, 057, 058
Forrester, C. A. 059
Forsythe, A. 082

Fossi, M. 060

Foucault, P. 037

Franco, M. 061

Freedman, D. S. 148
Freymond, D. 133

Galal, O. 092
Garza, C. 041, 152
Gates, A. 1. 070
Gershwin, M. E. 101
Giao, Z. K. 062
Gilligan, C. 158
Gimotty, P. 118
Gisel, E. G. 063
Golub, M. S. 101
Goémez, M. 064
Good, R. A. 065
Grande, F. 095
Grantham-McGregor, S. 066
Gras, N. 085

Gray, D. S. 067
Greger, J. L. 083
Gross, S. J. 156
Grundy, S. M. 035
Guesry, P. 166
Guire, K. E. 056
Guo, S. 139
Gutcher, G. R, 083
Haaga, J. G. 068
Hackey, D. L. 152
Hagerty, M. A. 069

Halliday, M. L. 062
Hanck, A. 004
Harlan, W. R. 057, 058
Harrell, R. F. 070
Harris, B. 071
Harris, S. 072
Harrison, G. G. 092
Harsha, D. W. 148
Harvison, S. 067
Hazell, B. R. 005
Heaney, R. P. 073
Hebert, J. R. 074
Heim, T. 089
Hendricks, A. G. 101
Hendricks, G. 075
Henry, R. R. 045
Hemaéndez, M. 159
Hetzel, B. S. 076
Heymsfield, S. B. 077, 112
Hilpert, H. 166
Hoang, Y. 166
Hodgkinson, P. 151
Hodkinson, H. M. 078
Hoffman, R. E. 164
Hofman, A. 097
Hofstetter, C. R. 082
Hoorweg, J. 079
Hopkins, R. F. 080
Horst, C. H. 098
Horwit, M. K. 081
Hovell, M. 082
Howard, B. V. 133
Howard, L. 112
Howard, M. P. 114
Howie, B. J. 069
Hunter, G. R. 096
Hurley, L. S. 101
Hurtado, E. 049
Hustead, J. A. 083

Jacobson, M. S. 084
Jaffé, W. G.-060
Jamett, J. A. 085
Jennings, A. 086, 087
Jerome, N. W. 092
Jintaganont, P. 088
Jones, P. 089

Kaibni, N. M. 090
Kalinowski, L. S. 039
Kannel, W. B. 091

91



92

Karra, M. V. (092
Kaufer, M. 093
Kaufman, M. 177
Keen, C. L. 115
Kent, G. 094

Keys, A. 095
Khaled, M. A. (096
Kirksey, A. 092
Kittigool, J. 167
Kjaernes, U. 038
Khanum, S. 153
Klein, P. D. 041
Knowler, W. C. 133
Koch, A. 082

Kok, F. 097
Kromhout, D. (98
Kuhnert, B, R. 099
Kuhnert, P. M. 099

Landis, J. R. 057, 058
Larkin, F. A. 056
Lawrence, M. 100
Layrisse, M. 060
Leek, J. C. 101
Leets, 1. 060
Leisinger, K. M. 102
Leite, B. V. 025

Le Velle, M. 132
Levine, M. M. 166
Lewis, S. A. 114
Lieber, C. S. 103
Lieberman, L. S. 040
Lillienfeld, D. E. 084
Lillioja, S. 133

Link, H. 166
Listernick, R. 104
Loyd-Still, . D. 104
Lockeretz, W. 105
Lonnerdal, B. 115
Lorenz, E. 065
Loria, A. 093
Losonsky, G. 166
Lucas, A. 138
Luzeau, R. 004

McCutcheon, M. J. 096
Machado, R. D. P. 025
Machlin, L. J. 031
Madeley, J. 106
Martinez-Torres, C. 060
Maruyama, M. 107

Sinopsis de alimentacion y nutricién

Mason, J. B. 068

Mata, L. 116

Matos, E. L. 108
Measel, C.P. 118
Mendoza-Pérez, A. 176
Meissner, F. 109
Mejia, L. A. 110
Mellor, J. W. 111
Méndez-Castellano, H. 060
Merrit, R. J. 112
Metzner, H. L. 056
Meyers, W. H. 034
Miller, D. R. 074

Mira, M. 113

Moser, P. B. 114
Muller, G. 037

Muiioz, L. M. 085, 115
Murillo, S. 116
Murphy, J. K. 117
Neu, J. 118

Nicholas, P. 119
Nightingale, S. L. 120
Novotny, R. 121
Niifiez Urquiza, R. M. 122

Oliveira, J. R. 025

Organizacién Mundial de la Salud 123, 124,
125,126

Organizacién Panamericana de la Salud 127

Ortiz, M. A. 039

Oski, F. A. 169

Pan American Health Organization 128
Paays, C. H. 097

Patrick, J. 063

Patterson, B. H. 129
Patterson, B. W. (041
Pearman, P. L. 096

Pena C., L. 085
Pinstrup-Andersen, P. 131
Poissonnet, C. M. 132
Pongpaew, P. 143
Powell, Ch. 066

Randall, D. E. 157
Rankin, J. G. 062
Ravussin, E. 133
Read, M. S. 134
Reaven, G. M. 135
Recker, R. E. 073
Reddy, S. 096



Sinopsis de alimentacién y nutricién

Reeves, Z. 136
Reutlinger, S. 137
Reynolds,R. D. 114
Rhoades, R. E. 030
Roberts, S. B. 138
Roche, A. F. 139
Rodriguez G., L. 140
Rohan, T. E. 141
Romano, M. de, 142
Rombeau, J. 112
Royce, W. G. 161

Santander, M. 085
Saris, W. H. M. 098
Savage, J. 138

Sayad, H. 134
Schanler, R. J. 152
Schelp, F. P. 143
Schilling, R. J. 144
Schoeller, D. A. 055, 089
Schofield, W. 066
Schramm, W. F. 164
Schubert, B. 145
Schultz, T. D. 069
Schwartz, N. E. 034
Shafaeddin, M. 146
Shaw, D. J. 087
Shaw, J. 147

Shear, Ch. 148
Sheard, N. 149
Shoham-Yakubovich, I. 150
Shutteworth, G. 151
Silber, G. H. 152
Simmer, K. 153
Singer, H. 147

Sinha, D. P. 154, 155
Sipan, C. 082

Slagle, T. A. 156
Slattery, M. L. 157
Smith, E. L. 158
Smith, J. 089

Smith, P. E. 158
Sobel], N. 108
Sommer, A. 004
Sotelo, A. 159

Steen, B. 160
Stehr-Green, P. A. 162
Stewart, F. 162
Stewart, P. M. 113
Stewart, R. 163
Stockbauer, J. W. 164

Stoeckel, J. 088
Sukin, H. E. 165
Swyer, P. R. 089

Tacket, C. O. 166
Tan, S. 069
Tanphaichitre, V. 167
Tatter, M. 064

Taylor, P. 060
Thompson, F. E. 056
Thompson, R. P. H. 153
Thongprasert, K. 167
Trowbridge, F. L. 175
Tuinenburg, K. 168
Tunnessen, W. W, 169

Uany, R. (042
Ulate, E. 116

Valyasevi, A. 167

VYan der Voet, G. B. 097
Van Duijin, C. M. 097
Vézquez, D. M. 052
Vinson, J. A. 170
Vogler, J. B. 101

Walker, W. A. 149
Ware, J. H. 051
Weaver, C. M. 073
Webber, L. S. 148
Weinsier, R. L. 096
Whitehead, R. G. 100
Willet, W. C. 051
Willey, E. §. 117
Williams, T. 171
Williams, T. G. 099
Willson, J. L. 067
Winthrop, A. L. 089
Wittepen, J. R. 004
Wohlleb, J. C. 161
Wong, W. W. 041
Wood, D. 172
Woodyard, E. R. 070
World Health Organization 173, 174
Wu-Wang, Ch. 118

Y ez, E. 052

Yip, R. 175
Yoshida-Ando, P. 176
Young, S. A. 177

Zepherin, M. 178

93



94

Sinopsis de alimentacién y nutricién

Indice temadtico

Acido ascérbico, 170

Aditivos alimentarios, 126

Alcohol etilico, 103

Alimentacién artificial, 136, 156, 169

Alimentacidn escolar, 032, 064

Alimentacién suplementaria, 031, 032, 042,
054, 070, 081, 110, 127

Alimentacién terapéutica, 077

Alimentos, 006, 073

Alimentos fortificados, 142, 169

Anciano, 048, 078

Antropometria, 040

Arroz, 163

Aterosclerosis, 084

Cadmio, (99

Cafeina, 028, 115

Calcio, 073

Calorias, 022, 046, 056, 143

Carbohidratos, 072, 104, 135

Caries dental, 010

Cinc, 083, 092, 097, 099, 101, 153

Cirrosis hepatica, 062

Cobre, 042, 097

Colesterol, 035

Colorantes en alimentos, 039

Conducta alimentaria, 082, 143

Conductividad eléctrica, 096

Consumo de alimentos, 045, 098, 157

Consumo de bebidas alcohdlicas, 007

Contaminacién de alimentos, 014, 126, 174

Crecimiento, 009, 020, 026, 027, 042, 044,
055, 063, 085,

117,132, 139, 148, 149, 156, 175, 176

Deficiencia de hierro, 025, 093, 115

Deficiencia de vitamina A, 004, 025

Deficiencia de vitamina E, 023, 024

Deficiencia de yodo, 076

Desarrollo fetal, 028, 044, 099, 122

Desarrollo infantil, 009, 026, 027, 041, 042,
055, 085, 117, 132, 139, 148, 149, 156,
175,176

Diabetes mellitus, 135

Diarrea, 051, 088, 104

Dieta, 008, 022, 035, 047, 048, 065, 069,

074, 078, 082, 089, 095, 129, 135, 141,
152, 158,178
Dictoterapia, (021

Educacién nutricional, 015, 059, 067, 102,
112, 125, 134, 150

Embarazo, 028, 050, (43, 099, 100,116, 167

Enfermedades cardiovasculares, 017

Envejecimiento, 160

Envenenamiento por plomo, 144

Fluoruros, 127, 128
Fosfinas, 174

Hierro, 110, 114

Hipertension, 021, 178

Ingestidn caldrica, 098
Intercambio maternoinfantil, 044
Lactancia materna, 037, 041, 042, 149, 152
Lactosa, 013

Leche humana, 037, 092, 114, 149
Leche materna, 037

Lipidos, 096

Lipidos en la dieta, 069, 143
Listeriosis, 018

Manipulacién de alimentos, 014
Medios de comunicacién de masa, 015
Microbiologia de alimentos, 018
Minerales, 101, 142

Minecrales en la dieta, 032, 060
Mortalidad infantil, 150

Necesidad energética, 050, 098, 100, 138,
167

Neoplasmas, 074, 129, 141, 143

Ncoplasmas de¢ 1a mama, 007

Nutricién, 010, 029, 045, 048, 065, 074, 078,
134

Nutricién de la madre, 070, 093, 116, 122,
152

Nutricién infantil, 006, 017, 032, 040, 049,
063, 079, 121

Obesidad, 011, 057, 098, 132, 133, 138, 148,
160



Sinopsis de alimentacién y nutricién

Pardlisis cerebral, 063

Personal de nutricién, 112, 125

Peso al nacer, 027, (099, 150, 156, 176

Peso corporal, 011, 138, 175

Placenta, 122

Plaguicidas, 108, 174

Planificacidn alimentaria, 015, 127

Plomo, 144

Politica alimentaria, 029, 038, 080, 086, 111,
120, 123, 124, 131, 137, 147

Productos pesqueros, 084

Programas y politicas de nutricién y alimen-
tacion, 001, 002, 003, 005, 012, 030, 033,
034, 036, 038, 043, 049, 053, 061, 069,
071, 072, 075, 079, 080, 086, 087, 090,
094, 102, 104, 106, 107, 109, 111, 119,
120, 130, 131, 137, 145, 146, 147, 151,
162, 163, 165, 168, 171, 172

Proteinas, 039, 062

Proteinas en la dieta, 143

Queso, 010
Residuos de plaguicidas, 161
Sacarosa, 135

Salmonella, 014
Salud infantil, 026

95

Salud mental, 078

Salud ocupacional, 108

Selenio, 114

Servicios dietéticos, 047

Soja, 009, 104

Sustitutos de la leche materna, 159, 169

Tabaco, 028

Tecnologia de los alimentos, 039, 052, 054,
126, 140

Terapia de rehidratacién oral, 088

Tetraclorodibenzodioxina, 164

Tiocarbamatos, 174

Trastornos nutricionales, 016, 019, 020, 029,
042, 046, 051, 066, 077, 103, 136, 154,
155, 159

Valor nutritivo, 047

Vigilancia epidemioldgica, 018, 056, 084,
091, 097, 141, 144, 155, 161

Vigilancia nutricional, 019, 029, 035, 040,
046, 056, 062, 064, 066, 069, 074, 084,
091, 121, 133, 141, 144, 153, 154, 155,
157, 161

Vitamina A, 083, 110

Vitamina E, 031, 081

Vitaminas, 062, 070, 081, 113

Vitaminas en la dieta, 032, 070



96

Sinopsis de alimentacién y nutricién

Indice de publicaciones periédicas y scriadas

AM. J. CLIN. NUTR.

AM. ]J. EPIDEMIOL.

AM. J. OBSTET.GYNECOL.
AM.J. PUBLIC HEALTH
ARCH.LATINOAM.NUTR.
BOL.OF.SANIT.PANAM.
CAJANUS

EPIDEMIOL. REV.

FOOD POLICY

FORO MUND.SALUD
INT. J. EPIDEMIOL.
J.MED. EDUC.

J. PEDIATR.

LANCET

NEW ENGL. J. MED.
NUTR. REV.
OPS.DOC.TECN.

OPS.PUBL.CIENT.

REV. MED. CHILE
SALUD PUBLICA MEX.
WHO.ENVIRONM.HLTH.CRITERIA

WHO.TECH.REP.SER.

American Journal of Clinical Nutrition
American Journal of Epidemiology
American Journal of Obstetrics and Gynecology
American Journal of Public Health
Archivos Latinoamericanos de Nutricién
Boletin de la Oficina Sanitaria Panamericana
Cajanus

Epidemiologic Reviews

Food Policy

Foro Mundial de 1a Salud

International Journal of Epidemiology
Journal of Medical Education

Journal of Pediatrics

Lancet

New England Journal of Medicine
Nutrition Reviews

Organizacién Panamericana de la Salud.
Documentos Tecnicos

Organizacién Panamericana de la Salud.
Publicaciones Cientificas

Revista Médica de Chile

Salud Publica de Mexico

World Health Organization.
Environmental and Health Criteria

World Health Organization.
Technical Report Series



