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E D I T O R I A L

Educào e treinamento em nutrícáo, 

um apelo interamericano
“Urna das m aneiras pela qual os países industria­lizados podem ajudar os países subdesenvolvidos é substitu ir a aplicando macina de capital por urna én fase no investim ento feito  no homen, isto é, a sua valorizando atravéz da educando e treinam ento”.B. S. Platt.

A falta de pessoal especializado e treinado em Nutrigáo tem  
que ser reconhecida com um dos grandes empecilhos para as 
solugoes dos problemas provenientes de urna alimentagdo inade- 
quada e precaria nos países latino americanos. Nossos técnicos 
em alimentagdo e nutrigdo tém se especializado nos Estados Uni­
dos e na Europa. Devemos reconhecer no entánto, que ésse 
número é bastante reduzido diante das crescentes necessidades 
atuais. E  infelizmente devemos acrescentar também, que diversos 
elementos treinados e capacitados nésse setor ndo tem encontrado 
em seus países o necessário apóio nacional e internacional para 
desenvolver convenientemente as suas atividades.

É preciso salientar que esta falta de compreensdo da impor­
tancia fundamental dos problemas da alimentagdo e nutrigdo, 
atinge ndo só as nossas classes dirigentes, mas é também um 
fenómeno generalizado. É causa e consequéncia da inexistencia 
de programas de educagdo alimentar nos nossas escolas prima­
rias, secundarias e também nos nossas escolas superiores.

E, exatamente por causa dessa situagdo consideramos inadiá- 
veis e prioritários os programas de treinamento em alimentagdo 
e nutrigdo. Estes programas devem atingir todas as camadas da 
populagdo. Devem chegar ao povo atravéz de radio, jom áis, 
mdes e criangas. Estes programas podem ser desenvolvidos com 
a colaboragdo de pessoal já  existente no país como médicos, agró­
nomos, enfermeiros, educadoras sanitárias e principalmente pro-



fessóras. Mas para que essas pessoas possam agir como agentes 
de divulgando, de comunicando dessas idéias, é preciso que sejam  
liderados por pessoal habilitados e tremados nos varios aspectos 
locáis dos problemas de alimentando e nutrindo.

Precisamos mobilizar o pessoal existente, que é escasso, porém 
interdisciplinarmente suficiente, para que ele possa liderar o 
ensino e o treinamento a ser dado em cada um dos países. O 
conhecimento dos principios básicos da nutrindo e a compreensdo 
da cultura local facilitardo, sem dúvida, o encontró da melhor 
solundo para os nossos problemas. A ajuda internacional nésse 
setor deve ser centralizada mais em apoiar a organizando e 
funcionamento de centros de treinamento e educando em nossos 
países do que concentrar suas atividades em programas inter- 
nacionais de distruibuindo de alimentos, de doando de equipa- 
mentos, de treinamento internacional de pessoal ou do envió 
de consultantes a curto prazo e a nivel govemamental.

Reconhecemos a necessidade, muitas vézer urgente, désses 
programas, mas outros planos locáis a longo prazo, de longa 
durando, de resultados aparentemente menos palpáveis e visíveis, 
precisam ser paralelamente mais estimulados e desenvolvidos.

As classes universitarias deverdo liderar éste movimento, 
dentro déste sentido interdisciplinar e coordenando ao máximo 
os recursos existentes. E preciso que todos juntos vivamos o que 
disse Cicely Williams “a educando para se combater a desnutrí- 
nao ndo é urna máquina que pode ser importada de outros 
países; é um processo de crescimento interno mental, físico e 
social, dentro de cada país”.

E  nós, os membros da Sociedade Latino Americana de Nutrí- 
cao consciente desta situando devemos ser os paladinos dessas 
idéias.

J. E. DUTRA DE OLIVEIRA.
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L'Ariboilavinose en Haïti
I v a n  D. B e g h in  *, W. F o u g e r e  2 et K. W. K i n g  3

INTRODUCTION
L’ariboflavinose est probablement la maladie de carence 

la plus répandue en Haïti, après la malnutrition protéino- 
calorique. On la retrouve dans tout le pays, atteignant par 
endroits une proportion élevée de la population.

Son action sur la santé n’est pas bien connue, et il est 
difficile de dire quelle est sa gravité, ou quelles sont les con­
séquences pour la population d’une carence aussi répandue. 
Sans tenter ici une appréciation des effets de l’ariboflavinose 
sur le peuple haïtien, nous voudrions plutôt examiner rapi­
dement ce qui a été observé en Haïti par différents auteurs, 
en y  ajoutant des observations personnelles qui portent sur 
2.488 personnes (Tableau N*? 1).

ARIBOFLAVINOSE CLINIQUE
1.—Fréquence de Variboflavinose clinique.

La grande fréquence de l’ariboflavinose dans certaines ré­
gions d’Haïti, ainsi que la très large variation d’incidence ob­
servée d’une région à l ’autre —et probablement d’une saison 
à l’autre— ont été mises en évidence par Sebrell et ses colla­
borateurs (1). Examinant en juin 1958, dans douze localités
(1) O rganisation  Panam éricaine de la S an té  - O rganisation  Mondiale de la  Santé, 

W ashington, D. C.
(2) B ureau de N utritio n , D épartem ent de la S an té  P ub lique, P ort-au-P rince , H aïti.
(3) D epartm en t of B iochem istry and  N utrition , V irginia Polytechnic In s t itu te , B lacks­

burg, V irginia, U.S.A.
Reclbido: 7-12-1966



TABLEAU N ° 1
A R  I B O  F L A V I  N O S E  E N  H A I T I :  O B S E R V A T I O N S  P E R S O N N E L L E S

L I E U A U T E U R S Mois A n née
N o m bre de 
personnes 
examinées

N ord-O uest (Bom bardopolis, 
Jean-R abel, B oucan-P atriote) K ing et Fougère (3) N ovem bre 1959 187
Côte Sud (Civadier, M arigot, 
C ayes-Jacm el) Fougère, K ing et Bernadotte  

( 2 ) Janvier 1960 1.246
Port-M argot B eghin  (5) Février 1962 450
F on d-P arisien B eghin, Fougère et K ing ( 6 ) Ju in -Ju illet 1964 366
G anthier B eghin, Fougère et K ing ( 6 ) J u in -Ju ille t 1964 105
G uérin Fougère (7) Mars 1965

TOTAL
134

2.488



différentes d’Haïti, 3.113 personnes, enfants de plus de cinq 
ans et adultes, ils rencontrèrent avec des fréquences très dif­
férentes selon les endroits, les signes cliniques suivants: chéi- 
lose angulaire active, 0 à 47%; chéilose angulaire cicatricielle, 
3 à 55%; chéilose, 2,3 à 29%; séborrhée nasolabiale, 0 à 34%; 
lésions de la langue, 1,1 à 55%. Au total, 51,5% de toutes les 
personnes examinées présentaient un signe labial au moins.

Des fréquences très élevées ont été observées également 
par Fougère, King et Bernadotte, sur la Côte Sud d’Haïti, en 
janvier 1960 (2). Sur 1.246 enfants examinés, 38,8% pésen- 
taien des lésions angulaires, actives ou cicatricielles. A  Civa- 
dier, l ’une des localités étudiées, ils rencontraient 78% de cas 
positifs parmi les garçons de 7 à 10 ans. La grande variabilité 
signalée par Sebrell a été retrouvée par ces auteurs. Quelques 
mois auparavant, en novembre 1959, après plus de dix mois 
de sécheresse, King et Fougère (3) avaient trouvé 25,7% de 
lésions angulaires parmi 187 enfants de la Péninsule du Nord- 
Ouest.

Jelliffe et Jelliffe, à qui on doit l’étude la plus complète 
et la plus approfondie sur la malnutrition de l ’enfant présco­
laire haïtien, ont examiné 2.343 enfants au cours d’une en­
quête qui les a menés dans tout le pays en juin et en juillet 
1958 (4). Moins de 1% de leurs enfants présentaient des 
signes d’ariboflavinose isolée, mais ils signalent la grande fré­
quence des signes d’ariboflavinose dans le kwashiorkor.

En février 1962, Beghin observait sur 450 personnes de 
Port-Margot, dans le Nord, 11% de cas de séborrhée naso- 
génienne, mais ne rencontrait que deux cas de chéilose an­
gulaire (5).

En juin et en juillet 1964, Beghin, Fougère et King exa­
minaient la population préscolaire de Fond-Parisien et de Gan- 
thier, dans la plaine du Cul-de-Sac (6). Ils trouvaient à Fond- 
Parisien, sur 366 enfants, 3,8% de lésions angulaires actives 
ou cicatricielles, et à Ganthier, sur 105 enfants, 1,9% de cas 
positifs. Tout récemment, à Guérin, près de Léogâne, Fougère 
(7), en mars, trouvait 2 cas de chéilose angulaire active et 
10 cas de lésions angulaires cicatricielles, chez 134 enfants 
préscolaires, soit une incidence de 9,0% en tout.

Signalons enfin que César (8) trouvait de la séborrhée 
nasogénienne chez 3 femmes enceintes de Port-au-Prince, sur 
200 examinées, soit 1,5%. César, qui est sans doute le premier



auteur à mentionner des lésions cliniques de carence en ribo­
flavine en Haïti, ne fait pas allusion à l’existence ou à l ’absen­
ce de chéilose aux commisures des lèvres de ses patientes.

Les lésions oculaires de l ’ariboflavinose n’ont jamais été 
étudiées en Haïti, à notre connaissance. Certaines localisations 
particulières de la séborrhée, comme le scrotum, n’ont pas non 
plus fait l ’objet d’observations systématiques. Aux signes cli­
niques autres que les lésions des commissures de lèvres et la 
séborrhée nasigénienne, relevés par Sebrell, ajoutons qu’à 
Port-Margot, sur 105 écoliers, nous en avons trouvé trois avec 
une langue dépapillée. Deux d’entre eux avaient un autre 
signe d’ariboflavinose au moins.

Il est donc bien démontré qu’en de nombreux endroits 
d’Haïti, l’ariboflavinose se rencontre avec une grande fré­
quence .Les variations observées, souvent très marquées, sont 
dues au jeu de nombreux facteurs, parmi lesquels les plus 
évidents sont l ’âge, le régime alimentaire, la localisation géo­
graphique et l ’alternance des saisons. Ce sont ces différents 
facteurs que nous voudrions examiner à présent.
2.—Rôle de Vâge.

Le tableau N? 2 montre les fréquences observées par les 
divers auteurs cités, au sein de chaque groupe d’âge.

L’ariboflavinose est très rare en-dessous de 1 an, et il faut 
une incidence globale élevée dans la population considérée 
pour qu’on en rencontre des cas chez les nourrissons. Le lait 
maternel est très probablement l ’aliment protecteur chez les 
petits enfants.

Chez le préscolaire, la présence de l ’ariboflavinose clinique 
augmente rapidement avec l ’âge, dans toutes les séries d’obser­
vations citées. Elle atteint son maximum entre 6 et 9 ans dans 
deux séries (Nord-Ouest et Côte Sud), entre 12 et 15 ans dans 
une série (Port-Margot). Dans ces trois séries, après avoir 
atteint un maximum, la fréquence diminue ensuite au cours 
de l ’adolescence. Dans la série de Port-Margot, qui est la seule 
pour laquelle nous disposons de renseignements pour tous les 
âges, on observe une diminution de fréquence dans l’adoles­
cence, suivie d’une stabilisation à un niveau moyen, à l’âge 
adulte.

Nous pouvons conclure ce chapitre de la façon suivante: 
très rare chez le nourrison, l ’ariboflavinose est peu fréquente



TABLEAU N 9 2
F R É Q U E N C E  D E  L ’A R I B O F L A V I N O S E  S E L O N  L ’Â G E ,  E N  P O U R C E N T

Âge
T o u t  le pays 
Jelllffe (1961) 

(•)

N o r d -O u e s t
(1959)

Côte Sud 
(1960)

P o r t -  M argot 
(1962)

F o n d -P a ris ie n
(1964)

G a n th ie r
(1964)

G u é rln
(1965)

0 à 1 an 0 0 8,7 0 0 1 cas

1 à  3 ans 0,5 18,2 22,5 0 5,5 — 5 cas

3 à 6 ans 3 20,0 32,0 3 3,3 1 cas 6 cas

6 à 9 ans 2 42,5 46,9 10 7,4 1 cas —

9 à  12 ans — 36,8 44,0 18 — — —

12 à  15 ans — 14,3 43,0 25 — — —

15 à  19 ans — 29,0 39,7 18 — — —

A dultes — — — 12 — — —

TOTAL 0,7 25,7 38,8 11 3,8 1,9 9,0

(*) N e concerne que l ’ariboflavinose isolée, sans kw ashiorkor.



chez le préscolaire, et se présente surtout comme une affec­
tion de l ’âge scolaire. Sa fréquence baisse dans l’adolescence, 
et se maintient à un niveau moyen chez l ’adulte. Les études 
ultérieures devront donc porter d’abord sur les écoliers. Signa­
lons à ce propos que sur 105 écoliers de Port-Margot compris 
dans notre groupe de 450 personnes cité au tableau N*? 2, 22% 
présentaient de la séborrhée nasogénienne, soit le  double de 
la fréquence pour toute la population. Il serait bon de garder 
cette observation à la mémoire lors de la mise sur pied de can­
tines scolaires où, trop souvent, légumes et fruits font défaut.
3.—Différences entre les sexes.

Les résultats des enquêtes pour, lesquelles nous disposons 
de renseignements à cet égard, son discordants. Dans le Nord- 
Ouest, en 1959, les garçons étaient plus fréquemment atteints 
de chéilose angulaire que les filles (29,7% des garçons contre 
14,5% des filles). A  la Côte Sud, la fréquence était également 
un peu plus élevée chez les garçons, la différence étant statis­
tiquement significative entre 5 et 14 ans. Même cas à Port- 
Margot. A  Fond-Parisien, les filles étaient un peu plus attein­
tes, alors qu’à Guérin on trouvait 6 garçons et 6 filles. Le sexe 
ne semble donc pas jouer de rôle important.
4 .—Distribution géographique.

La plupart des enquêtes citées ci-dessus ont eu lieu à des 
moments différents de l ’année, et dans ces conditions on ne 
peut pas effectuer de comparaison valable. La seule enquête 
qui ait couvert presque tout le pays à un moment donné, et 
dont on possède les résultats, est celle de Sebrell et coll. (1)- 
L’examen de leurs données ne permet pas de définir une ré­
partition géographique nette. De l ’analyse de leur enquête il 
ressort cependant nettement une prédominance rurale. Les 
plus hautes fréquences de lésions actives comme de lésions 
cicatricielles rencontrées le furent en milieu rural, alors quë 
les plus basses fréquences se manifestaient surtout en milieu 
urbain.
5.—Variations saisonnières.

De la remarque de Sebrell et coll. (1) que près de la moi­
tié de la vitamine B2 consommée provient des mangues et 
des avocats, et que l’on peut en conséquence s’attendre à une



carence plus marquée en-dehors de la saison de ces deux 
fruits, on peut donc supposer que l ’ariboflavinose se rencon­
trera plus souvent hiver. Ce n ’est pas par hasard donc que les 
plus grandes fréquences observées l’ont été en hiver (Nord- 
Ouest en novembre; Côte Sud en janvier) et les plus faibles 
en été (Jelliffe et Jelliffe; Fond-Parisien et Ganthier). Port­
Margot et Guérin (février) ont une position intermédiaire. 
Mais cette observation, pour suggestive qu’elle soit, n’autorise 
aucune conclusion, et l ’hypothèse de Sebrell ne sera vérifiée 
que lorsque nous disposerons de renseignements provenant de 
la même localité, à divers moments de l ’année.

CONSOMMATION DE RIBOFLAVINE
Le tableau N*? 3 résume nos connaissances sur la consom­

mation de la vitamine B2 en Haïti. Ces renseignements pro­
viennent des diverses enquêtes diététiques effectuées dans le 
pays au cours des dix dernières années, la première en date 
étant celle de Boulos (9). Les chiffres ainsi recueillis oscillent

T A B LE A U  N9 3
D I É T É T I Q U E S ,  E N  M I L L I G R A M M E S  P A R  P E R S O N N E  E T  P A R  J O U R  
F R É Q U E N C E  D E  L ’A R I B O F L A V I N O S E  D A N S  C H A C U N  D E S  G R O U P E S

A u t e u r Localité Mois Consom m ation

IH S (12) f  D ivers (urbain) __ 1,70
\  D ivers (rural) — 1,10

B oulos (9 ) L a  Saline  
(P o rt-a u -P r in ce)

— 0,80

S eb rell et coll. ( 1 ) Tout le  p ays J u i n 1,34
B egh in  (5) Port-M argot F évrier 0,49
D om inique et coll.

(13)
F on d -P arisien A oût 1,56

Idem  (13) G anthier Septem bre 0,55
D om inique (14) F on d -P arisien D écem bre 0,96
Idem  (14) G uérin F évrier 1,74



autour d’une valeur moyenne de 1,1 mgr de riboflavine par 
personne et par jour, ce qui correspondrait à 70% environ 
des besoins moyens, si on estime ces derniers à 1,5 mgr. Le 
valeurs extrêmes rencontrées sont 0,49 mgr et 1,74 mgr.

A partir des renseignements disponibles à ce jour, il n’est 
pas possible d’établir une relation directe entre la fréquence 
de la carence clinique en un endroit donné et l’apport alimen­
taire de vitamine B2. Toutefois, le fait que l ’ariboflavinose est 
très répandue dans le pays s’explique aisément par la consta­
tation que, sur sept localités étudiées, cinq montraient une 
consommation moyenne trop basse, et que la consommation 
moyenne de riboflavine, pour l’ensemble du pays, présente 
un déficit de quelque 30% de besoins moyens.
SOURCES DE RIBOFLAVINE DANS L’ALIMENTATION

HAÏTIENNE
Comme l ’avaient déjà signalé Sebrell et col. (1 ), les avo­

cats et les mangues constituent les sources principales de ribo­
flavine dans le régime haitien. Mais ces deux fruits sont sai­
sonniers, et n ’apportent leur contribution que pendant les 
mois d’été. En-dehors de la saison de ces deux fruits, que l ’on 
peut classer “hors concours”, figurent six aliments très im­
portants, parce qu’ils sont régulièrement consommés dans 
tout le pays, et qu’ils constituent l’apport individuel le plus 
régulier et le plus important de vitamine B2, selon les ren­
seignements recueillis au cours des quatre enquêtes diététi­
ques effectuées par le Bureau de Nutrition (Port-Margot, 
Fond-Parisien, Ganthier, Guérin). Ces renseignements diffè­
rent peu de ceux récoltés par l’équipe de Sebrell (voir leur 
tableau N9 X, page 17). Ces six aliments sont, par ordre d’im­
portance: le lait, les haricots rouges (pois rouges), le  sorgho 
(petit m il), le maïs moulu, la viande, porc ou boeuf, la ba­
nane plantain (banane verte).

Moins importants comme source de riboflavine, mais non 
négligeables, sont la patate douce, les autres variétés de ha­
ricots et de pois, le riz et le sucre rouge.

Une étude détaillée des principales sources de riboflavine 
dans le régime haïtien et des variations saisonnières de l ’apport 
de cette vitamine serait très utile, et compléterait élégam­
ment l’enquête sur les écoliers que nous proposions plus haut.



EXAMENS DE LABORATOIRE
Les aspects biochimiques de l ’ariboflavinose en Haïti n’ont 

été étudiés qu’une seule fois, par l ’équipe de Sebrell en 1958
(1). Ces auteurs ont mesuré l ’élimination de la riboflavine 
dans les urines de 451 sujets. Ils l ’ont trouvée “acceptable”, 
c’est-à-dire égale ou supérieure à 80 microgrammes de ribo­
flavine par gramme de créatinine, dans 98,5% des cas. Ce 
pourcentage élevé de sujets normaux s’explique aisément pour 
ces auteurs: en effet, en juin, époque de la pleine saison des 
mangues et des avocats, l ’apport de riboflavine est suffisant, 
de telle sorte que l’élimination urinaire s’est déjà normalisée 
alors que les signes cliniques, séquelles de la période de ca­
rence précédente, n’ont pas encore disparu.
ASSOCIATION DE ARIBOFLAVINOSE AVEC D’AUTRES 

FORMES DE MALNUTRITION
La malnutrition protéino-calorique est très répandue en 

Haïti: elle atteint 7% des enfants de 1 à 3 ans (4). D ’un point 
de vue théorique on peut se demander s’il existe une relation 
entre cette forme de malnutrition et l’ariboflavinose. Jelliffe 
et Jelliffe répondent en grande partie à cette question: lors­
qu’ils décrivent le “kwashiorkor complet” ils y  incorporent 
les signes de l ’ariboflavinose, et précisent bien que les taux 
de fréquence qu’ils donnent portent sur de l ’ariboflavinose 
isolée. A  Fond-Parisien, sur 366 enfants, nous avons observé 
une corrélation entre le degré de malnutrition et la présence 
de carence en vitamine B2 chez le préscolaire. Le tableau N<? 4 
met en évidence cette relation qui, sans être spectaculaire, 
n’en est pas moins bien nette.

Ajoutons enfin que dans les hôpitaux d’Haïti les cas de 
kwashiorkor admis sont très souvent porteurs de lésions aux 
commissures des lèvres, fait courant et bien connu des mé­
decins haïtiens.

MESURES A PRENDRE
1.—Encouragement à la production et à la 

consommation d’aliments protecteurs 
La production et la consommation d’aliments qui sont de 

bonnes sources de riboflavine devraient être encouragées, et



TABLEAU N1? 4
F R É Q U E N C E S  D E  L ’A R I B O F L A V I N O S E  D A N S  C H A C U N  D E S  G R O U P E S  

D E  P O I D S  D E  366 E N F A N T S  P R É - S C O L A I R E S  D E  F O N D - P A R I S I E N

( 6 )

Poids, e x p rim é  en pourcentage du 
poids normal pour le mêm e âge

Fréquence des lésions 
angulaires

Moins de 60% 9,5
60 à 74% 5,2
75 à 89% 2,9
90% et plus 2,7

en particulier celles de produits d’origine animale, de fruits 
et de légumes verts. Au niveau de la  communauté, ces pro­
duits devraient faire l ’objet d’une attention particulière des 
agences agricoles.

Trois des six produits cités ci-dessus comme sources essen­
tielles de riboflavine dans l ’alknentation haïtienne, à savoir: 
le  lait, les haricots rouges et la viande, sont en même temps 
des sources de protéine. Or les protéines sont précisément ce 
qui manque le plus dans l ’alimentation de l ’haïtien.

L’usage de fruits et de légumes, ainsi que l ’addition de pro­
duits animaux frais, même en petite quantité, devraient être 
la règle dans les cantines scolaires. Une information adéquate 
des responsables des cantines devrait être entreprise.
2.—Enrichissement de la farine de blé.

La consommation de farine de blé dans le pays est en 
augmentation constante. Elle était estimée à 20 Ibs par ha­
bitant et par an pour la période 1956-1957 par Olcott et Ni­
colas (10), à 12 kilos, soit 26,4 lbs, pour 1958, par le Départe­
ment américain de Tagriculture (11). Le pain ou “biscuit” 
(nom courant du petit pain de 28,4 gr) se mange jusque dans 
les coins les plus reculés du pays. La farine constituerait un 
véhicule de vitamines d’autant plus adéquat qu’elle est entiè­



rement distribuée par le circuit commercial, et qu’elle est pro­
duite par une seule grande usine, moderne et bien équipée.

L’enrichissement de la farine se fait en y  ajoutant un mé­
lange contenant classiquement, outre le riboflavine, de la 
thiamine, de la niacine et du fer. La dose courante du mélange 
commercial utilisé, apporte entre 2,0 et 2,5 milligrammes de 
riboflavine par livre de farine. Si on admet que l ’haïtien con­
somme en moyenne 26,4 livres de farine par an, soit 0,072 lbs 
par jour, on peut calculer que l ’addition d’une dose du mé­
lange enrichissant apporterait entre 0,14 et 0,18 mgr addition­
nels de riboflavine par jour. Les besoins moyens étant estimés 
à 1,5 mgr et la consommation à 1,1 mgr, le déficit moyen est 
de l’ordre de 0,4 mgr par personne et par jour. L’apport dû 
à l ’enrichissement comblerait donc entre 36% et 45% de ce 
déficit.

Le prix de l’enrichissement est extrêmement réduit. Il 
revient, aux Etats-Unis, à environ $0.04 pour cent livres de 
farine. Avec une double dose du mélange, le déficit serait 
pratiquement comblé.

Rappelons que dès 1959, Sebrell et coll. (1) avaient re­
commandé l’usage de farine enrichie en Haïti. Le calcul sim­
ple présenté ci-dessus, même compte tenu des erreurs inévi­
tables de ce genre d’estimation, montre néanmoins à suffi­
sance le bénéfice que la population d’Haïti pourrait retirer 
de l’application d’une mesure aussi simple et aussi peu coû­
teuse.

CONCLUSIONS
L’ariboflavinose est une des affections carentielles les plus 

répandues en Haïti. Elle se présente avec une fréquence très 
variable selon les endroits et les époques de l ’année, atteignant 
parfois plus de la moitié de la population. Elle semble avoir 
une prédominance rurale.

Caractéristique de l ’âge scolaire, elle n’est cependant nulle­
ment limitée à ce groupe d’âge. Les nourrissons sont très ra­
rement atteints, tandis que les préscolaires le sont parfois, 
surtout s’ils souffrent de malnutrition protéino-calorique. Les 
signes cliniques d’ariboflavinose sont en effet extrêmement 
fréquents dans le kwashiorkor en Haïti. Il existe une relation 
nette entre malnutrition et ariboflavinose chez le  petit enfant. 
Les adultes sont en général moins atteints que les enfants



d’âge scolaire, et il ne semble pas exister de différence impor­
tante entre les sexes.

L’apport alimentaire de riboflavine, qui se situe aux en­
virons de 1,1 mgr par personne et par jour, ne représente que 
70% environ des besoins. Des sources importantes de vita­
mine B2 comme la viande, le lait ou les légumes verts, sont 
présents en quantité insuffisante dans le régime alimentaire 
d’un grand nombre d’haïtiens, ce qui explique que l ’apport 
soit déficient, et que la carence soit manifeste chez un nombre 
aussi élevé de personnes.

Quoique les effets d’une telle carence soient encore trop 
mal connus, la fréquence avec laquelle elle se rencontre jus­
tifie qu’on lui accorde beaucoup plus d’attention.

L’enrichissement de la farine de blé, déjà conseillé en 1959, 
mesure simple et bon marché, permettrait à elle seule une élé­
vation très importante de l’apport en riboflavine. La consom­
mation et la production de produits animaux, de fruits et de 
légumes devront être encouragées. Ces mêmes aliments de­
vront être introduits systématiquement dans les menus des 
cantines scolaires.

Des études complémentaires sont nécessaires sur les varia­
tions saisonnières de cette avitaminose, ainsi que sur la place 
qu’occupent, dans le régime haïtien actuel, les aliments lo­
caux, sources de vitamine B2.
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Metionina, Cistina, Lisina y Triptofano 
en algunos alimentos venezolanos

B e r t a  N o l b e r g a  Sh.
In s t itu to  Nacional de N utrición 

Caracas, Venezuela

R E S U M E N

Se presentan los resultados analíticos de 4 aminoácidos obtenidos por 
métodos microbiológicos en 35 alimentos venezolanos y  se com paran con la 
proteína de referencia ideada por la F A O .  Las leguminosas resultaron 
bajas en metionina y  cistina y  en algunos casos en tr iptofano. Los t u ­
bérculos eran bajos en los aminoácidos azufrados y  en algunos casos a r r o ­
jaron  valores altos en triptofano. En general, los valores de lisina se e n ­
contraron satisfactorios comparados con el patrón F A O  con excepción de 
los cereales, el a jonjo lí  y  el maní. Se hallaron valores bajos de metionina 
y  cistina en los plátanos y  bananas.

INTRODUCCION
La información disponible en Latinoamérica sobre el con­

tenido de aminoácidos en productos alimenticios es insuficiente 
y dispersa, y existe gran discrepancia entre los valores repor­
tados en la literatura. Investigadores cubanos indican metio­
nina, triptofano y  lisina en alimentos (1, 2) y  autores m exi­
canos reportan el contenido de aminoácidos limitantes en al­
gunos alimentos básicos de la dieta de ese país (3). Conside­
rando la gran importancia nutricional que reviste el conoci­
miento de la composición en aminoácidos de los alimentos 
autóctonos, se ha considerado de interés ofrecer en la presente 
publicación algunos valores de los aminoácidos lisina, metio­
nina, cistina y  triptofano, por considerarlos de utilidad en la
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apreciación del valor biológico de las proteínas correspon­
dientes y  del valor suplementario de los alimentos entre sí. 
Se han seleccionado estos 4 aminoácidos porque son los que 
con ¡mayor frecuencia se encuentran en cantidades limitantes 
en una dieta mixta.

MATERIAL Y METODOS
Las muestras analizadas fueron adquiridas en su mayoría 

en el mercado local. En algunos casos se trataba de productos 
industriales enviados a este laboratorio por sus respectivos 
fabricantes o adquiridos especialmente para fines de análisis 
y  estudios biológicos. Los análisis se refieren sólo a la parte 
comestible.

Se incluyen algunas muestras que, sin ser alimentos, pue­
den servir para la preparación de productos comestibles, tales 
como levadura de cerveza, torta de ajonjolí, etc.

Para la determinación de los aminoácidos se utilizó e l mé­
todo microbiológico. El organismo empleado para la determi­
nación de lisina, metionina y  cistina es el Leuconostoc mesen- 
teroides P-60, según métodos de Steel, Sauberlich y  Baumann 
(4), Koch y  Hanke (5) y  F. C. Barton-Wright (6). Las mues­

tras se hidrolizaron a 15 Ib. de presión durante 6 horas con 
HC1 3N para el análisis de lisina y metionina y  durante 2 ho­
ras con HC1 3N para cistina.

Para determinación de triptofano se empleó Lactobacillus 
arabinosus 17-5 según los métodos de Barton-Wright (6) y  
de R. Block y  Bolling (7) por hidrólisis de la muestra durante 
8 horas con NaOH 5N.

El nitrógeno se determinó por el método de macro-Kjeldahl. 
Todos los análisis se efectuaron en duplicado o triplicado.

RESULTADOS Y DISCUSION
Los resultados analíticos se presentan en la Tabla N9 1, 

expresados en gramos por 16 gr. de nitrógeno. Los valores de 
leguminosas se habían señalado ya en una publicación ante­
rior (8) y  se repiten aquí para fines de comparación.

Se observa que, en general, las leguminosas presentan va­
lores altos en lisina, regulares en triptofano y  bajos en metio­
nina y  cistina. Algunos de los tubérculos analizados se des-



T A B L A  N<> 1
C O N T E N I D O  D E  A M I N O A C I D O S  E N  A L G U N O S  A L I M E N T O S  

(G r ./1 6  gr. N )

A L I M E N T O S  N T r ip to fa n o  Lisina Metlonina Clstlna
%

Leguminosas:

C a ra o ta s  n eg ra s
(P h a s e o lu s  v u lg a r is )  3 .64  1.03 7.36 1.06 0.88
F r ijo l n eg ro
(V ig n a  s in e n s is )  3 .68  1.10 7 .22 1.36 0.77
F r ijo l  T o d y
(V ic ia  fa b a )  4.05 0.67 6.64 —  —
L e n te ja
(L e n s  e s c u le n ta )  3 .65 0.67 6 ,82 0 .70 0.74
G a llin a z o
(D o lic h o s  la b la b )  3 .22 0.97 6.93 0.61 1.02
C a ra o ta s  ro sa d a s
(P h a s e o lu s  v u lg a r is )  3 .29 1.12 7.55 0 .88 0.48
Q u in ch o n c h o s
(C a ja n u s  in d ic u s )  3 .18 0.65 7.90 1.03 0.75
G a rb a n zo s
(C ic e r  a r ie tin u m  L .) 2.93 1.16 7 .58 1.35 1.15
A r v e ja s
(P is u m  s a t iv u m ) 3.31 0.73 7.61 0.69 0.57
G ra n o s  y  sus productos:

A rr o z
(O r y z a  s a t iv a  L .)  1.19 1.10 3 .64 2 .06 1.61
H a r in a  d e  a rroz 1.46 1.14 3 .92  2.67 1.60
M a íz  b la n co  p ila d o
(Z e a  M a y s  L .)  1.67 0.57 2 .18 1.90 1.77
H a r in a  d e  m a íz  to sta d o  1.43 0 .59 1.89 1.87 1.38
M aíz b la n c o  e n  co n ch a
(Z e a  M a y s  L .)  1.62 0.61 2.80 1.74 1.97
T u b ércu lo s:
P a p a
(S o la n u m  tu b e r o su m  L .)  0 .30 1.12 6.67 1.25 0.80
Y u c a
(M a n ih o t A ip i)  0 .20  1.40 3 .86 0 .33 0.20

(S ig u e )



T A B L A  N 9 1 (c o n t in u a c ió n )
C O N T E N I D O  D E  A M I N O A C I D O S  E N  A L G U N O S  A L I M E N T O S  

(G r ./ 1 6  gr. N )

A L I M E N T O S N
%

T  riptofano Lisina Metlonina Clstin

M a p u ey
(D io sc o r e a  tr y p h y lla ) 0.20 1.24 3.96 _

Ñ a m e
(D io sc o r e a  a la ta ) 0.23 1.22 4.74 1.37 0.80

O cu m o
(X a n th o so m a  s a g itt ifo liu m ) 0.27 1.01 3.78 0.63 1.12

B a ta ta
(Ip o m a e a  b a ta ta s  L . L a m ) 0.27 1.60 5.15 1.19 0.65

A p io
(A r r a c a d a  x a n th o r r h iz a ) 0.10 1.84 4.22 0.78 0.40

Varios:

A u y a m a
(C u cú r b ita  P e p o  L .) 0.12 1.33 6.72 0.47 0.32

P lá ta n o  v e r d e
(M u sa  p a r a d is ia c a  n o r m a lis ) 0.18 1.06 4.66 0.97 1.06

P lá ta n o  m a d u ro
(M u sa  p a r a d is ia ca  n o r m a lis ) 0.17 1.22 5.05 1.05 0.97

B a n a n a  g u in eo  
(M u sa  sa p ie n tu m ) 0.20 1.01 4.65 0.59 0.60

B a n a n a  m a n za n o  
(M u sa  sa p ie n tu m ) 0.17 1.12 4.15 0.79 0.37

“M a d u r in a ” (h a r in a  d e  
p lá ta n o  m a d u r o ) 0.41 1.03 3.35 0.87 0.51

H a rin a  d e  p lá ta n o  v e r d e 0.39 1.03 3.90 0.70 0.49

C a sa b e  (p a n  d e  y u c a ) 0.22 1.75 3.90 0.70 0.23

M a n í (p r o te ín a  a is la d a ) 10.27 1.06 3.25 0.75 1.20

A jo n jo lí  (to r ta  in d u str ia l) 7.01 1.68 2.57 2.12 1.50

H a rin a  d e  p e sc a d o  d e  
sa r d in a  n a c io n a l 8.03 1.16 8.46 2.51 0.77

L ev a d u r a  T o ru la  
(T o ru lo p sis  u t i l is ) 8.02 1.02 6.16 1.13 0.56

L e c h e  e n  p o lv o 4.62 1.16 9.50 3.37 0.76

C aseín a 14.00 1.27 8.55 3.18 0.31

F A O  r e fe r e n c ia 1.40 4.20 2.20 2.00



tacan por valores elevados de triptofáno, notablemente el apio 
y la batata. Las muestras de plátanos y bananas mostraron 
valores muy deficientes en aminoácidos azufrados.

Al comparar los valores obtenidos en el presente trabajo 
con los de López y col. (2) se observa que el valor de trip- 
tofano reportado por dichos autores en la papa es de 0.66 g/16 
gramos N, lo cual resulta bajo en comparación al hallado por 
nosotros (Tabla 1) y al valor promedio recopilado por Orr 
y Watt (9), el cual es de 1.05 g/16 g. N.

El contenido de triptofáno en el apio señalado por Orr-Watt 
(9) de 0.67 g/16 g N es muy inferior al hallado en estos 
análisis, el cual es de 1.84 g/16 g N.

En cuanto a cifras de lisina, llama la atención el valor más 
alto de la auyama cultivada en el país, el cual es de 6.72 g /  
16 g N en comparación al resultado de 4.88 g/16 g N se­
ñalado por Orr-Watt (9).

En general se observa mejor coincidencia entre los resul­
tados encontrados por nosotros y los reportados por Navia, 
López y  col. (1 y  2).

Los valores de cistina se comparan solamente con los datos 
señalados por Orr-Watt (9), ya que otros autores no indican 
resultados para este aminoácido. La mayor diferencia se ob­
serva en el valor correspondiente a la yuca. El valor encon­
trado por nosotros es de 0.20 g/16 g N, el cual es menor al 
señalado por Orr-Watt (9), que es de 1.09 gr. Es interesante 
mencionar el valor de cistina encontrado por Block y  Bolling 
(7) en la harina de yuca, e l cual es de 0.60 g/16 g N.

En algunos casos la definición completa de las muestras 
o ausencia de ellas en publicaciones hace difícil una compa­
ración útil.

Para apreciar los resultados en términos de valor nutri­
tivo se debe tomar en cuenta la cantidad de proteína en los 
productos analizados además de la composición en amino­
ácidos. Evidentemente, la cantidad de proteínas presente en 
las muestras de verduras feculentas es tan bajo que su com­
posición no podrá influir mayormente en la ingesta de amino­
ácidos, salvo que constituyeran una parte apreciable de la 
dieta popular, lo que no ocurre generalmente en Venezuela. 
Sin embargo, en algunas partes del oriente del país e l con­
sumo del casabe es de considerable importancia.



En la Tabla N? 1 se ha incluido la proporción de los amino­
ácidos de un patrón de referencia provisional calculada por 
expertos de la FAO según los supuestos requerimientos hu­
manos (10). A l comparar los valores de dicho patrón con los 
reportados en e l presente trabajo, se observa en casi todos una 
deficiencia de aminoácidos azufrados.
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Biological response oi rats fed amino acid 
supplemented pea bean ( p h a s e o l u s  v u l g a r i s )  

diets1
M a r t h a  E. P u r d o m 2 a n d  R u s s e l l  V. B r o w n 3

S U M M A R Y

S p r a g u e - D a w le y  im m a tu re  male w h ite  rats w ere  fed a 1 0 %  level (1 .6 %  
n itrogen ) isocaloric defatted whole  dried egg control diet and fo u r  pea bean 
(P h a s e o lu s  v u lg a r is )  test diets w ith o u t  am ino acid supplementation or 
supplemented w ith  either 0 .3 %  D L  methionine, 0 .1 %  D L  tryp to p ha n , or 
both, fo r  28 days. A n a ly s is  of mean differences indicates that methionine 
supplementation was effective in increasing consumpton and w e igh t  gains.

T r y p t o p h a n  supplementation reduced fecal nitrogen excretion, but 
greatly  increased urea nitrogen and total urine nitrogen excretion. T h e  
results indicate that tryp to p ha n  supplementation did not increase nitrogen 
utilization. Excess free am in o acids, not used in metabolism, w e re  p ro p o r ­
tionately excreted as amino nitrogen.

INTRODUCTION
McPherson (1) suggested that one of the first steps needed 

to improve low-quality plant protein foods might be the ad­
dition of prescribed amounts of amino acids, such as methio­
nine and lysine.

Inexpensive plant proteins such as the cereal grains and 
the legumes lack certain amino acids. All the common cereal 
grains are deficient in lysine while the legumes are primarily

1 Supported  by N orth  Texas S ta te  U niversity  F aculty  Research Funds.
2 School of Home Economics, N orth  Texas S ta te  U niversity, D enton, Texas.
3 D epartm en t of Biology, N orth  Texas S ta te  U niversity, D enton, Texas. 

Reclbido: 25-8-1966



deficient in methionine. Adding proper amounts of lysine to 
cereals and of methionine to plant foods enhances the protein 
efficiency of these two plant foods. Further protein efficiency 
might be attained by adding small amounts of other amino 
acids (2).

Several investigators (3, 4, 5, 6, 7, 8) have shown that 
the lack of methionine was the principal growth-limiting fac­
tor, with the exception of pigeon peas (5), of rats fed low- 
protein legume diets.

Based on amino acid analysis of dried whole egg and pea 
beans (Phaseolus vulgaris) (9) a study was undertaken to 
determine if the addition of DL methionine and DL tryp­
tophan to a pea bean legume protein might be more effective 
in promoting growth and nitrogen utilization of growing male 
rats than DL-tryptophan or DL-methionine alone. Changes 
in weight gains, nitrogen retention and utilization were deter­
mined to clarify the nutritional value of a legume protein 
supplemented with more than one amino acid.

EXPERIMENTAL
Groups of three male rats (Sprague-Dawley strain), each 

weighing 103 to 129 grams, were kept in individual stainless 
steel metabolic cages and fed quantities (10-18 grams) of iso­
caloric, isonitrogenous reference and test diets (table 1) for 
28 days. The quantities of racemic amino acid (0.3% DL-meth- 
ionine and 0.1% DL-tryptophan) supplements were based on 
the findings of Salmon (10), and Sauberlich et al. (11).

Commercially dried whole egg was fat-extracted with  
hexane (boiling point 65° to 75° C) in a Soxhlet apparatus 
for 36 hours. The dried defatted whole egg was used as the 
reference diet based on the report of Sumner e t al. (12).

Pea beans, autoclaved for 30 minutes at 15 pounds pressure 
to decrease toxicity and increase palatibility, were then dried 
at room temperature and ground to a fine flour (13, 8 ).

A  10% level of protein (1.6% nitrogen) was chosen on the 
basis of information reported in the literature (2, 5 ). Since 
most vegetables have a low protein content, incorporating 
more than 10% of plant protein in the diet could make it im­
possible to include enough of the other dietary constituents.



TABLE 1
C O M P O S I T I O N  O F  E X P E R I M E N T A L  D I E T S

D I E T A R Y  C O N S T I T U E N T S

D I E T S

Eg g

g %
P ea B e a n s  

g %

P ea B e a n s +  
M e t h lo n in e

g %

P e a  B e a n s +  
T r y p t o p h a n

g %

P e a  B e a n s +
M e t h l o n l n e +

T r y p t o p h a n  

g %
D e fa t te d  d r ied  w h o le  e g g 1 14.8
P e a  b e a n 2 40.4 40.4 40.4 40.4
C orn  o il 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0
V ita m in  mix® 2.2 2.2 2.2 2.2 2.2
W e sso n  s a lt  m ix tu r e 4 4.0 4.0 4.0 4 .0 4.0
C e r e lo se 8 72.0 48.4 48.1 48.3 48.0
A lp h a c e l 2.0
D L  m e th io n in e 3 0.3 0.3
D L  tr y p to p h a n 3 0.1 0.1
T o ta l p r o te in 6 10.4 10.5 10.5 10.5 10.0
P e r  c e n t  n itr o g e n 1.66 1.68 1.68 1.68 1.60
C a lo r ie s /g 7 (d ir e c t ca lo r im e tr y ) 3 .80 3.84 3.83 3.85 3 .88

1 F a t  e x tr a c te d  in  th e  la b o r a to r y  b y  h e x a n e . H e n n in g se n , In c . S p r in g fie ld , M isso u r i, U .S .A .
2 M ic h e lite  p e a  b e a n  (P h a s e o l u s  v u l g a r i s ) .
3 V ita m in  D ie t  F o r t if ic a t io n  M ix tu r e  in  D e x tr o s e  a n d  s y n th e t ic  a m in o  a c id s  p u r c h a se d  fr o m  N u tr it io n a l B io c h e m ic a ls

C orp ., C le v e la n d , O h io , U .S .A .
4 W e sso n  S a lt  m ix tu r e  W  is  fo r m u la te d  p e r  W e sso n  m o d ific a t io n  o f  O sb o rn e  a n d  M e n d e ls  s a lt  m ix tu r e  (S c i e n c e ,  75: 339, 

1 9 3 2 ).
5 C e r e lo se  C orn  P r o d u c ts  R e f in in g  C o., A rg o , I ll in o is , U .S .A .
6 N  X 6 .25 —  a n a ly z e d  in  la b o r a to r y .
7 C a lo r ie s /g  —  a n a liz e d  in  la b o r a to r y .



Portions of the defatted dried whole egg and pea bean 
flour were analyzed for amino acid content by Dr. Wayne 
Ryan1, University of Nebraska College of Medicine (Table 9) 
after the experimental work was completed.

A ll laboratory rats were weighed individually at a specified 
time each week. Food was weighed daily and each rat was of-, 
fered a total of 401 grams of food during the experimental 
period. A ll uneaten food from each rat was collected and 
weighed daily to determine the amount of food actually con­
sumed.

Seven-day composites of pooled feces from each rat were 
dried in a vacuum oven at 10 pounds pressure to a constant 
weight and then ground, re-weighed and stored in individual 
bottles. Urine was collected daily in flasks containing approx­
imately 5 ml of 10% sulfuric acid, as described by Rose et al. 
(14). Seven-day composites of pooled urine samples for each 
rat were stored in a refrigerator until analyzed.

Total nitrogen was determined for the protein foods, ex­
perimental diets, urine and feces by the micro-Kjeldahl pro­
cedure (15). Urine samples (1 cc) were adjusted to pH 7.6 
with 0.2 N NaOH and analyzed for total urea (16). For the 
amino nitrogen determination (17) 25-cc urine samples ad­
justed to pH 7.6 with 1 N NaOH were analyzed.

Caloric content of diet samples was estimated by direct 
combustion in the Parr oxygen calorimeter.

RESULTS AND DISCUSSION
Results were analyzed by a series of analyses of variance, 

all of which showed highly significant treatment effects. De­
signed studies of these treatment effects were made by t  tests 
of differences between treatment means and are reported in

l  Dr. R yan (personal com m unication) describes h is  m ethod  as follows: "The 
sam ples were weighed an d  dried  to  co n stan t w eight a t  100° to  d eterm ine per cent 
m oisture. A weighed sam ple was placed In a  glass am poule an d  m ade 6 N w ith  hydro­
chloric acid. The am poules were sealed, placed In a  dry lce-alcohol b a th  an d  a ttached  
to  a  h igh  vacuum  pum p. At 50 m icrons, th e  am poules were sealed an d  placed In a 
co n stan t tem pera tu re  h ea tin g  block a t  100° C for 24 hours. A fter lyophilizatlon  to  
rem ove th e  hydrochloric acid, th e  residue was dissolved In  pH 2.2, 0.2 N sodium 
c itra te  b u ffer an d  chrom atographed on  a  Splnco 120B am ino  acid analyzer (acceler­
a ted  system  w ith  m icro-cuvette). The try p to p h an  co n ten t was d eterm ined  on  a  sep­
a ra te  sam ple by th e  Spies an d  C ham bers m ethod. Cystine an d  m eth ion ine were de­
te rm in ed  by th e  m ethod  of Moore, u sing  perform lc acid  oxidation  to  m ethion ine 
sulfone an d  cystelc acid ."



Tables 2 through 8. Table 2 shows that pea bean and pea bean 
plus tryptophan diets are eesentially the same in terms of 
weight gain. Thus the addition of tryptophan was of no value. 
The other three diets, whole defatted egg, pea bean plus 
methionine, and pea bean with both methionine and trypto­
phan, resulted in considerably greater weight gains. Adding

TABLE 2
C O M P A R I S O N  O F  D I F F E R E N C E S  IN  M E A N  W E E K L Y  W E I G H T  G A I N S  

O F  T H R E E  R A T S  P E R  G R A M  O F  N I T R O G E N  R E T A I N E D

D I E T

grams/
week

P B M T P B T P B M P B

22.7 7.8 21.2 8.3
Egg 22.5 .2 14.7*** 1.3 14.2***
PB1 8.3 14.4*** .5 12.9***
PBM2 21.2 1.5 13.4***
PBT3 7.8 14.9*»*

*** Significant a t .001 lev e l of probability, others not sign ifican tly  d if­
ferent.

1 P ea  Beans
2 P ea  B eans +  M ethionine
3 P ea B eans +  Tryptophan

TABLE 3
C O M P A R I S O N  O F  D I F F E R E N C E S  IN  M E A N  W E E K L Y  G A I N 8  (g ra m s )  

P E R  G R A M  O F  F O O D  C O N S U M E D  B Y  T H R E E  R A T S

D I E T

gram s/

week
P B M T P B T P B M P B

.26 .10 .29 . 1 1

Egg .31 .05 .21** . 0 2 .20**
PB .11 .15** .01 .18**
PBM .29 CO© .19**
PBT .10 .16**

** S ign ifican t at the .0 1  lev e l.



both tryptophan and methionine to pea bean did not result 
in weight gains greater than pea bean with methionine. Once 
again indicating that tryptophan was of no value. The rats 
consumed more than 99 per cent of the food provided for 
three diets: whole defatted egg, pea bean with methionine, 
and pea bean with both methionine and tryptophan. They 
consumed 91.2 per cent of pea bean with tryptophan and only 
76 per cent of unsupplemented pea bean diet. Differences in 
nitrogen retention among the pea bean diets were significant 
in themselves, but not in terms of retention per gram of food 
consumed. However, all were lower than the egg diet. Since 
consumption of food accounted for differences in nitrogen 
retention among supplemented pea bean diets, it is of interest 
to consider the effect of consumption on weight gains. Table 3 
shows this relationship and indicates that additions of tryp­
tophan did not increase utilization of pea bean diets as did 
methionine. Table 4 shows differences in nitrogen intake 
which was of course due to differences in consumption.

Excretion of fecal nitrogen is shown in Table 5 in terms 
of food consumed. There was less fecal nitrogen excretion 
with egg diet than with any pea bean diet. The higher level 
of unabsorbed nitrogen from a legume protein diet was re­
ported by other investigators (3, 18). Addition of tryptophan 
lowered fecal nitrogen excretion within the pea bean diets. 
Supplementing pea bean diets with tryptophan increased the

TABLE 4
C O M P A R I S O N  O F  D I F F E R E N C E S  IN  M E A N  W E E K L Y  N I T R O G E N  

I N T A K E  ( in  m il l ig ra m s )  IN T H R E E  R A T S

D I E T mg  N

P B  M T P B T P B M P B

1600 1533 1677 1274

Egg 1660 60** 127*** 17 386
PB 1274 326*** 259*** 403***
PBM 1677 7 7 #* 144***

PBT 1533 67**
*** S ign ificant at .001 lev e l of probability.

** S ign ificant at .01 lev e l of probability.
* S ignificant at .05  lev e l of probability.



TABLE 5
C O M P A R I S O N  O F  M E A N  W E E K L Y  M I L L I G R A M S  O F  F E C A L  

N I T R O G E N  P E R  G R A M  O F  F O O D  C O N S U M E D  F O R  

T H R E E  W H I T E  R A T S

D I E T mg N

P B M T P B T P B M P B

3.587 3.305 3.842 3.869

Egg
PB
PBM
PBT
PBM T

1.285
3.869
3.842
3.305
3.587

2.302***
.282
.537**
.282

2.557***
.564***
.255

2 .0 2 0 ***
.027

2.584***

** S ignificant at th e .01 lev el. 
*** Significant at th e .001 level.

TABLE 6
C O M P A R I S O N  O F  D I F F E R E N C E S  IN  M E A N  W E E K L Y  E X C R E T I O N

O F  N I T R O G E N  ( in m il l ig ra m s ) IN  U R I N E B Y  T H R E E R A T S

P B M T P B T P B M P B

D I E T mg  N

93 158 106 86

Egg 101 8 57** 5 15
P B 8 6 7 72** 20
PBM 106 13 52**
P B T 158 65**

** S ign ifican t a t the .01 lev el.

amount of nitrogen excreted in the urine (Table 6). The m illi­
grams of urine nitrogen per gram of food consumed is 1.73 for 
pea bean with added tryptophan. This is significantly higher 
than the other pea bean diets that ranged from .93, 1.06, to 
1.13 or whole defatted egg 1.01. Urea nitrogen was signifi­
cantly higher with tryptophan added than for all other diets 
(Table 7). This relationship is not changed in considering



TABLE 7
C O M P A R I S O N  O F  D I F F E R E N C E S  IN  M E A N  W E E K L Y  E X C R E T I O N  

O F  U R E A  N I T R O G E N  ( In  m il l ig r a m s )  IN U R I N E  O F  T H R E E  R A T S

D I E T

mg N 

urea 
N

P B M T P B T P B M P B

19 26 17 16

Egg 15 4 H * . 2 1
PB 16 3 10** 1
PBM 17 2 9**
PBT 26 7*

** S ign ificant at .01 level. 
* S ign ificant at .05 lev el.

food consumption. The higher urea with the tryptophan diets 
does not account for all of the higher urine nitrogen. These 
results indicate that addition of methionine results in better 
utilization of pea bean diet. The addition of tryptophan to pea 
bean diet results in some decrease in fecal nitrogen but the 
main effect is depressed nitrogen utilization with the excess 
being released in the urine.

TABLE 8
C O M P A R I S O N  O F  D I F F E R E N C E S  IN  M E A N  W E E K L Y  E X C R E T I O N  

O F  A M I N O  N I T R O G E N  (p e r  m il l ig r a m )  F O R  T H R E E  R A T S

D I E T

mg N 

a m in o N

P B M T P B T P B M P B

27 15 17 7

Egg 12 15*** 3 5* 5*
PB 7 2 0 *** g* 1 0 **
PBM 17 1 0 ** 2
PBT 15 1 2 ***
* S ign ificant at .05 level. 

** S ign ificant at .01 level. 
*** S ign ificant at .001 level.



TABLE 9
C O M P A R I S O N  O F  A M I N O  A C I D S  IN  E D I B L E  

P O R T I O N  O F  T H E  F O O D S  A N D  R E Q U I R E M E N T S  F O R  R A T  G R O W T H

Essential A m in o  A cid s  
for Rat G r o w t h  1

P ro p o rt io n s 1 
required for 
Rat G r o w t h

Dried
W h o le  E g g 2 
A v e r a g e  
g per g 
total N itrogen

Pea B e a n 2 (Phaseolus  vulgaris)  
A ve ra ge  
g per g 
total Nitrogen

Dried
W h o le  Egg 3 
Defatted 
m g/ 1 0 0 .m g  
d r y  w t .

Pea B e a n 3(Ph aseolu s  vu lg aris)  
mg/100, m g 
d r y  w t .

L ysine 5 0.400 0.464 4.3 1.5
L eucine 4 0.550 0.537 6.3 2.2
V aline 3.5 0.464 0.379 4.8 1.4
P h enylalan ine 3.5 0.361 0.345 4.2 1.5
M ethionine 3 0.196 0.063 4.3 0.62
C ystine 0.146 0.062 4.2 0.61
Isoleucine 2.5 0.415 0.355 4.0 1.3
Threonine 2.5 0.311 0.271 3.6 1.2
H istid ine 2 0.150 0.178 1.5 0.5
A rgin ine 1 0.410 0.376 4.0 0.5
Tryptophan 1 0.103 0.058 0.42 0.96
G lycine 0 0.221 0.106 2.6 0.9
A spartic Acid 0 0.438 0.419 8.1 3.3
Serine 0 0.525 0.325 5.5 1.5

P roline 0 0.265 0.269 3.0 1.1
G lutam ic A cid 0 0.773 1.000 10.2 4.0
A lanine 0 0.356 4.3 1.1
T yrosine 0 0.269 0.241 2.7 0.6

* R ose’s R equirem ents (19).
2 H om e Econom ics Report No. 4 (9 ).
3 Dr. W ayne Ryan. U n iversity  of Nebraska, C ollege of M edicine: L incoln, Nebraska.



Diets with amino acids added were all significantly higher 
in total amino nitrogen recovered than the pea bean diet 
(Table 8). The whole egg diet was not greatly different from 
the pea bean diet. While the diets with DL-tryptophan and 
DL-methionine were different from pea bean alone, they were 
not different from each other or the defatted whole dried egg 
diet. The diet containing both DL-methionine and DL-tryp­
tophan was the highest in total amino nitrogen excreted and 
this was significantly higher than all other diets. This would 
indicate that free amino acids in the diet, not used in metab­
olism, are excreted as amino nitrogen, and that increasing free 
amino acid content of diet over amount utilized w ill increase 
the amino nitrogen excreted proportionately. This phenom­
enon of mean differences in metabolic utilization of free 
amino acids is closely related to growth requirements of a 
young rat (Table 9). Actual analysis of the amino acids of 
our test food did not agree with the Home Economics Report 
No. 4 (9) especially for tryptophan (Table 9).

Based on the Home Economics Report No. 4 we added DL- 
tryptophan to our pea bean diet as their analysis shows defi­
ciencies in methionine and tryptophan. After our laboratory 
results were studied, an amino acid analysis was performed 
on our test foods, to clarify any differences which could effect 
the results. Comparisons indicated (Table 9) that a mere ins­
pection of the amino acid pattern of a protein food w ill not 
afford a sound basis for judgment of their nutritive value or 
even for determining which amino acids limit their nutritive 
value. Final judgment always lies with an actual amino acid 
analysis followed by controlled feeding trials.

R E S U M E N

R espuesta biológica d e  ratas alim entadas con d ietas elaboradas a base
de fr ijo les  (Ph aseolus vu lgaris) y  suplem entadas con  am inoácidos
Ratas machos de 103-129 gr. de peso se alim entaron con cantidades 

pesadas de raciones isocalóricas y  con 1 0 %  de proteínas preparadas a base 
de huevo desgrasado o de frijoles (Phaseolus v u lg a r is )  con o sin suple- 
mentación con 0 .3 %  D L - m e t h io n in a  ó 0 . 1 %  D L - t r ip to f a n o .

Se observó que la adición de metionina aum enta grandem ente el c o n ­
sumo y  la retención de N y  el aum ento de peso. D L - t r ip t o f a n o  afectó la 
excreción total de N y  de urea. La  excreción de N am ín ico  era m a y o r  en 
las raciones adicionadas con aminoácidos que con las dietas de huevo o 
frijo les solamente.



Los resultados indican que una suplementación excesiva de una racidn 
de fri jo les con D L - t r ip t o f a n o  resultó en una utilización reducida del n i ­
trógeno y  que un exceso de aminoácidos libres no uti lizados m etabòlica­
mente fuero n excretados pro porcionalm ente en la orina y  detectados como 
am in o -n itró ge n o . U n  exceso de D L - t r ip t o f a n o  apareció en la orina p r i n ­
cipalmente en fo rm a  de urea en contraste con D L -m e t io n in a .
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O bocio  endém ico e  o  suprimento e excrecdo 
urinaria de iodo no Estado de Sao Paulo

Y  a r o  R ib e ir o  G a n d r a

R E S U M O

O  presente trabalho foi levado a efeito no Estado de Sao Paulo — Brasil , 
em área considerada de bocio endèmico e que, há mais de 7 anos, vem  
recebendo s u p le m e n ta rio  de iodo através do sal enriquecido na p ro p o r ­
l o  de 1:100.000. A  endemia bociosa, em bora tenha d im in uid o  de intensi- 
dade, ainda constituí problem a de Saúde Pública, pois 2 0 %  dos escolares 
apresentam-se com bocio.

A n a lis o u -se  entáo, as águas de abastecimento público de 151 cidades do 
Estado de Sao Paulo, verif icando -se  que sao geralmente pobres em iddo 
( X  =  2.4 ±  2.0 ju.g/1'itro).

Fo ra m  em seguida examinadas 869 amostras de sais colhidas no co - 
mérclo e co m p ro v o u -s e  que elas apresentavam mèdia ( X  =  4.6 ±  3.6 m g/kg  
de sal)  inferior a 5 0 %  do que determ ina a lei Federal. A  m istura de lo ­
dato ao sal nao conseguiu a homogeneidade desejada o que foi evidenciado, 
pelos altos Coeficientes de Variagáo dos resultados obtidos dentro de cada 
m arca comercial.

A  excregáo u rln á ria  de iddo foi relacionada com aquela de creatinlna 
expressa p o r centimetro de altura do escolar, após se co rr ig lr  as variagóes 
periódicas, das excregóes daqueles metabólitos. Fo ra m  estabelecidos f a -  
tóres de corregáo tanto para creatinina como para o iódo e, para cada 
periodo de 6 horas do dia. O s  escolares, apresentaram urna excregáo mèdia 
urlnária  de iódo em torno de 84.5 ±  54.0 ^g /d ia ,  nao havendo diferenga 
significativa entre as médias de excregáo urinária  dos escolares com e 
sem bócio.

A  redugáo da prevaléncia do bócio endémico, no Estado de Sao Paulo, 
nao alcangou os resultados esperados. U m  g rupo  apreciável da populagáo 
escolar aínda continua desenvoivendo bócio.

Recebido: 28-7-1966



Há muito o Estado de Sáo Paulo, vem sendo considerado urna 
das zonas de bocio endèmico do Brasil e vários autores tem 
revelado, em diferentes cidades do Estado de Sao Paulo a ocor- 
rència de bocio endèmico em escolares e adultos.

O Estado de Sao Paulo está situado na regiáo Sul do Brasil, 
e possui urna área de 247.898 Km.2 perfazendo com isso 2,9% 
da área total do país. Sua populagáo é de 14.000.900 mil habi­
tantes (1964) dos quais 28,3% concentram-se na Capital.

Por ter sido considerado como área de bocio endèmico do 
país, o Estado de Sáo Paulo foi incluido entre as regióes que 
deveriam consumir sal iodado. Em 1953 a lei N9 1944 tornou 
obrigatório a iodatagáo do sal de cozinha na razào de 1 parte de 
iodo para 100.000 de sal.

Em trabalho anterior (1) publicamos o levantamento de um 
inquérito clínico feito no Estado de Sáo Paulo quando foram 
examinados 57.849 escolares de 154 cidades representativas de 
diferentes regióes do Estado.

Nesse inquérito pudemos verificar que, apesar da iodatagáo 
do sal ter sido prevista pela lei em 1953 e efetivamente posta 
em execugáo, pelo menos, há 7 anos, a prevaléncia de bocio foi 
de 19,2% para o interior do Estado e 6,58% para a Capital. 
Verificamos por outro lado, por meio de urna reavaliagáo clínica, 
em 3.062 escolares de 19 cidades, reavaliagáo esta levada a efeito 
23 a 26 méses após o primeiro levantamento, que o grupo reexa­
minado apresentou, pràticamente, o mesmo número de casos de 
bocio no primeiro e no segundo levantamento. Pudemos concluir 
que nesta mesma coletividade, o número de escolares que se 
negativaram durante éste espago de tempo, foi muito próximo 
ao dos que, de negativos, passaram a positivos. Verificamos tam- 
bém, que o levantamento feito em familias de escolares em 5 
cidades do Estado de Sáo Paulo, que a prevaléncia de bocio em 
parentes dos escolares com bocio, foi maior do que nos demais.

O que se verificou, foi pois, que o suprimento de iodo ofere- 
cido à populagáo embora tenha sido satisfatória para maior parte 
dos individuos, náo foi entretanto, para um grupo apreciável 
da populagáo escolar, urna vez que a redugáo da prevaléncia de 
bocio náo alcangou os limites esperados.

Ampliando os nosso estudos resolvemos entáo, verificar, a 
quantidade de iodo que estava sendo oferecido à esta populagáo. 
Para tal resolvemos fazer o levantamento da concentragáo de



iodo no sal de cozinha oferecido a essas populagóes, além de 
examinar sua concentragáo ñas águas de abastecimento público. 
A excregáo urinaria de iodo estável foi também por nós medida, 
em amostra da coletividade estudada.
MATERIAL E MÉTODO

Análise do iodo das águas de abastecimento público:
Em 151 localidades onde procedemos ao levantamento clí­

nico do bocio endémico, colhemos 228 amostras, em duplicata, 
de água do abastecimento público para posterior dosagem quí­
mica do respectivo teor de iodo.

Quando a cidade era servida por mais de urna fonte de água, 
colhíamos amostras de todas elas. Se a populagáo servisse de 
pogos, sorteávamos um ou mais deles, de acórdo com a extensáo 
da área habitada.

O método escolhido para a dosagem, utiliza a reagáo do 
cério IV e arsenitos (Ce4+ +  AS3 +  Ce3+ +  AS5+) cata­
lizada por iodetos, segundo a técnica original de Lein & Schwartz
(2). Detalhes da técnica seguida encontram-se em trabalho ante­
rior por nós publicado (3).

Análise do iodo do sal (cloreto de sodio) de consumo:
De cada cidade trabhalhada neste inquérito, obtivemos, tam­

bém, amostras de sais retiradas das casas comerciáis e depósitos, 
em frascos prévia e específicamente preparados.

Empregamos o método alternativo que se encontra no 
31062 do A. O. A. C. <4). Em todas análises procedemos á prova 
de recuperagáo.

Determinando de I  127 na urina: É fato conhecido a dificul- 
dade que se tem na coleta total de urina em período longo. Resol­
vemos, entáo, relacionar a excregáo urinária de iodo com aquela 
de creatinina. Estudamos, preliminarmente, escolares de cole- 
tividades fechadas e, depois, aqueles pertencentes aos grupos de 
estudo de campo. Oportunamente retornaremos ao assunto para, 
com mais detalhes, descrever esta parte do trabalho.

Dosagem de creatinina: Medimos a creatinina pela técnica 
clássica de Folin e Wu (reagáo do picrato alcalino de Jaffeo) 
usando padróes de creatinina (5), e Filtro X =  495 mp.

Dosagem de iodo estável na urina: Digerimos a urina com 
mistura de clorato e cromato (6). O iodo foi, entáo, dissolvido em



água e dosado pelo descoramento do sistema cérico-arsenioso. 
4 amostras de cada urina foram analisadas, e em duas délas, 
adicionamos 0,1 pg de iodo, sob a forma de iodato de potàssio, 
para servirem à prova de recuperalo.

Usamos colorímetro de Evelyn, com filtro de X ■= 420 mp.
RESULTADOS:

Teor de iódo em águas de abastecimento público : Os resul­
tados das 228 amostras de água de 151 cidades do Estado de 
Sao Paulo, foram os seguintes :

N =  228 
X =  2,4 pg 1/1 
S =  2,0 

CV =  82,2

QUADRO I
d i s t r i b u i q a o , p o r  c l a s s e s , d o s  r e s u l t a d o s  d o

T E O R  D E  I Ó D O  Ñ A S  A G U A S  D E  A B A S T E C I M E N T O  
P Ú B L I C O  D E  C I D A D E S  D O  E S T A D O  D E  S A O  P A U L O

¡xg de l/ litro Frequé ncla Percentagem 
sdbre o total

0  |--------------  1 47 20 ,6

1 |----------  5 157 6 8 ,8

5 |----------  10 23 10,1

10  e  + 1 0,4
T otal de am ostras 228 100,0

Teor de iódo do sal (cloreto de sodio) encontrado no co~ 
mércio: Foram analisadas 869 amostras de sal, de 62 marcas 
comerciáis diferentes, colhidas em 153 cidades. Obtivemos a 
média geral de 4,6 ±  3,6 miligramas de iodo por quilograma de 
sal. Os valores de iodo variaram desde quantidades indosáveis 
pelo método usado, até, 26,9 mg. de iodo por quilograma de sal.



Em 16 marcas de sais, das guais colhemos, pelo menos, 
15 amostras de cada, procedemos à algumas análises estatísticas 
(Quadro II).

QUADRO II

C A R A C T E R Í S T I C A S  E S T A T Í S T I C A S  D O S  R E S U L T A D O S  D A S  
D O S A G E N S  D E  I Ô D O  EM  S A I S  C O M  M A I S  D E  15 A M O S T R A S

C O L H I  D A S

Sím b olos 
das marcas 
comerciáis

N ú m e ro
de

amostras

mg l '/ k g  
de sal

X

Desvio
padráo

S

S
±  1.96---------

X

Coeficiente 
de varlaçSo

S
--------- . 100

X

V I I I 19 6.4 6.01 ±  2.70 93.53

X 101 6.1 4.88 ±  0.96 80.61

X I I 62 5.9 3.52 ±  0.87 59.69

X V I I I 56 5.3 3.64 ±  0.96 69.03

X I X 28 5.1 3.37 ±  1.24 65.40

X X 54 5.1 2.84 ±  0.76 55.39

X X I I 37 5.0 4.44 ±  1.43 88.74

X X I I I 19 4.7 4.36 ±  1.96 92.39

xxrv 41 4.6 2.23 ±  0.69 47.87

X X V 25 4.5 3.04 ±  1.19 67.19

X X V I 35 4.4 2.84 ±  0.94 64.06

X X V I I 97 4.3 3.32 ±  0.66 76.26

X X X I 66 4.2 2.71 ±  0.66 65.17

X X X I I 27 4.0 2.88 ±  1.37 71.72

X X X I I I 21 4.0 3.96 ±  1.69 99.25

X X X V 34 3.9 2.43 ±  0.81 62.55



No Quadro III, encontram-se os resultados das análises, 
divididos de acórdo com o tipo de embalagem em que estavam 
contidos os sais. Testamos se a diferenga entre as médias de 
iodo dos sais contidos em material plástico e de paño, era 
significante ao nivel de 5% para um Z crítico de 1,96, obtivemos 
um Z observado de 4,41.

QUADRO III
T E O R  M È D I O  D E  I Ó D O  N O S  S A I S ,  D E  A C Ó R D O  C O M  O T I P O  D E

E M B A L A G E M

T ip o  de embalagem N 9 de amostras Mèdia mg l -/k g  sal

Pano 394 4,0
Plástico 443 5,1
P apel im perm eável 14 4,9
T otal 851
Em  18 am ostras de sal analisadas nao fo i p ossível caracterizar o tipo de 

em balagem .

Excrecáo urinària de I127: Como já havíamos mencionado 
anteriormente, constituí grande dificuldade estudar-se, em con- 
digóes de campo, a excregáo diària de um metabólito. Se esta 
dificuldade já é grande em ambiente fechado, como nos próprios 
hospitais, toma-se quase impraticável em trabalho de campo, 
onde, frequentemente, o contróle da coleta de urina é dos mais 
precários. (7, 8, 9, 10, U).

Para superar esta dificuldade resolvemos relacionar a excre­
gáo de iódo com a de creatinina, como já tem sido usado por 
outros autores; (12, 13, 14).

Deve-se, porém, ter em vista o fato de que a excregáo de 
creatinina, ñas 24 horas, varia de individuo para outro (15, 16).

Para verificar a excregáo mèdia de creatinina em escolares, 
procuramos urna coletividade infantil que oferecesse facilidades 
para coleta de urina de 24 horas, e nao nos obrigasse a manter 
as criangas sob regime diferente daquèle a que estivessem habi­
tuadas. Ainda mais, deveria reproduzir, muito de perto, as con- 
digóes de vida que levam os escolares das diferentes zonas do



Estado de Sao Paulo. Nossa escolha recaiu sobre o Educandário 
Don Duarte, localizado no Municipio de Cotia, onde funciona 
um grupo escolar oficial e seus alunos, na grande maioria, inter­
nos, tém um regime de vida muito semelhante ao dos escolares 
das demais escolas públicas do Estado, no que concerne á habi- 
tagáo, alimentagáo e regime de vida. Nésse Educandário escolhe- 
mos, ao acaso, nos vários “Lares”, um grupo de 87 alunos cujas 
idades variaram de 8 a 15 anos. Dos alunos, separados em 
pequeños grupos, recolhemos amostras de urina de 24 horas, 
colhidas sob estrita observagáo de pessoas treinadas para tal.

Os resultados em miligramos de creatinina na urina de 24 
horas foram os seguintes: X =  741,4; S =  192,1 e CV =  25,9.

Alguns autores acreditam que se obtém maior constancia dos 
resultados se a excrecjáo de creatinina fór relacionada com a 
idade, com o peso ou ainda com a altura do individuo. Procura­
mos, na amostra do Educandário Dom Duarte, qual désses índices 
serviría melhor aos nossos propósitos e obtivemos para mg. de 
creatinina/kg. de peso: X =  24,Oj S =  5,9 e CV — 21,5, e para 
mg. de creatinina/cm. de altura: X =  5,5; S =  1,56 e CV =  23,0.

Pode-se concluir que as relagoes mg. de creatinina/kg. de 
peso e, mg. de creatinina/cm. de altura sao melhores que mg. 
de creatinina/24 horas. A pequeña diferencia entre os dois últi­
mos, nao nos permitiría a escolha entre ambos. Por questoes 
de ordem biológica, entretanto, era de se esperar que a excregáo 
de creatinina estivesse mais na dependencia da altura (massa 
muscular) que do peso do individuo. Para éste estudo aceita­
mos como válido que a excregáo de creatinina expressa por 
unidade de altura seja equivalente para os dois sexos no inter­
valo de idades da nossa amostra (17).

Procedendo ao estudo dos coeficientes de correlagáo corres­
pondentes, encontramos os seguintes resultados:
Coeficiente de correlagáo: mg. de creatinina e kg. de peso =

=  0,50.
Coeficiente de correlagáo: mg. de creatinina e kg. de peso =

=  0,63.
Tendo em vista a existencia de urna correlagao entre altura 

e peso que, em nossa amostra, foi de 0,82, poder-se-ia, como 
consequéncia, supor que a correlagao encontrada entre creati­
nina e peso (0,50) decorresse da interdependencia das variáveis 
peso e altura, nao exprimindo, na realidade, urna dependencia



direta entre creatinina e peso, na magnitude encontrada. Resol­
vemos, por isto, trabalhar com o coeficiente de correlato par­
cial, por ele exprimir a dependencia entre duas variáveis, quando 
a terceira é fixa. Nestas condigóes, obtivemos os resultados 
seguintes:

Coeficiente de correlagáo parcial: Peso e creatinina quando 
fixamos a altura =  —0,037 e Coeficiente de correlagáo parcial: 
Altura e creatinina quando fixamos o peso =  0,444., donde se 
concluí que, pelo valor encontrado para o primeiro dos dois coe­
ficientes de correlagáo parcial, a taxa de excregáo de creatinina, 
na coletividade estudada, nao dependeu do peso do individuo.

A despeito da magnitude da correlagáo encontrada (0,44), 
éste resultado foi significantemente diferente de zero, quando 
comparado com o valor crítico de 5% (0,22) da tabela de 
Fisher (18), e nos levou a trabalhar com mg. de creatinina por 
centímetro de altura do escolar.

Restava-nos saber se a excregáo de creatinina e de iódo, 
era constante nos diferentes períodos do dia. Coletamos a urina 
emitida em 24 horas, por 18 escolares que permaneceram sob 
nossa rigorosa observagáo durante todo o tempo. O material 
foi colhido separadamente em quatro período de seis horas, 
a saber: de 1-7, 7-13, 13-19 e 19-1 horas.

Procedemos as dosagens de creatinina e de iódo em cada 
urna das amostras, assim como medimos a excregáo diaria total 
de ambos. Os resultados dessas análises podem ser observados 
no Gráfico I e no Quadro IV.

Verificamos que, tanto para o iódo como para a creatinina, 
os valores médios encontrados nos diferentes períodos se afasta- 
ram, para mais ou para menos, daqueles esperados para cada 
período se essas excregóes fóssem constantes durante o dia todo. 
Conhecendo agora os desvíos em torno da média nos diferentes 
períodos, calculamos os respectivos fatóres de corregáo, fe., Fi. 
Vimos que no curso do día, ocorrem variagóes na excregáo de 
creatinina e de iódo. Conhecidas, entretanto, essas variagóes, 
poderemos corrigí-las no sentido de obter a proporgáo teórica 
creatinina/iódo para o período de 24 horas.

Aceitando, por outro lado, que a média de excregáo de crea­
tinina do grupo de 87 escolares estudados, seja válida para 
qualquer individuo cujas características fagam-no pertencer 
áquele grupo, e, conhecendo-se a relagáo creatinina /  iódo por



dia, désse individuo, podemos estimar a sua excregáo diária de 
iodo pela urina.

Designemos:
I =  Iodo total excretado, ñas 24 horas.
C =  m g. creatin ina/cm . a ltu ra /24 horas (m édia geral dos 87 escolares

estudados).
ca =  m g. creatinina (expressa por altura) da am ostra de urina,
ia  =  m g. de Iodo da am ostra de urina,
cp =  m g. de creatinina (expressa por a ltura) do período,
ip  =  m g. de iodo do período.
fe  =  fa tor  de corregáo, para a creatinina, do período em que foi 

colhida a amostra.
F i =  fator  de corregáo, para i iodo, do período em que foi 

colhida a amostra.
Admitamos que a relagáo ip/cp é constante dentro de cada 

ia ipperíodo: entáo = ------ . Nestas condigoes podemos formular
ca cp

C . ia . Fi CFi ia CFique: I =  ------------------- ou seja — -------------------. Sendo ------ca . fe fe ca fe
constante para cada período podemos chamá-lo de O 1, $  2, $  3, 
e $ 4  de acórdo com o período em questáo.

Nestas condigoes, achamos lícito estimar o valor da excregáo 
urinária de iodo ñas 24 horas, quando possuímos a relagáo iodo/ 
creatinina da amostra, assim como a creatinina média de 24 
horas do grupo por nós estudado, desde que os individuos em 
estudo possuam as características désse grupo. O uso do quociente 
creatinina/cm. de altura, pelo estudo do coeficiente de variagáo 
de Pearson e da correlagáo parcial, nos pareceu mais indicado. 
A despeito das restrigóes que se possam fazer aos elementos 
que servirem de base a éste método, ainda assim, julgamos 
preferível o seu uso ao invés de tentar obter, em condigoes de 
campo, amostras de urina de 24 horas, para nós, nao merece­
doras de confianga.

Colhemos entáo, em campo, amostras de urina de 304 esco­
lares distribuidos por quatro cidades do Estado de Sáo Paulo, 
onde fizemos exames mais aprofundados dos escolares com 
bocio (Sáo Bento do Sapucaí, Mirassol, Martinópolis e Indaia- 
tuba). As urinas foram colhidas no período da manhá ou da 
tarde.

Obtivemos a média geral de 84,5 ±  54,0 ¡xg de iodo por 
24 horas. (Quadro V ).



V A R I A Q Ó E S  P E R I Ó D I C A S  D A  E X C R E Q À O  U R I N A R I A  D E  I Ó D O  E C R E A T I N I N A  E X P R E S S A S  E M  V A L O R  A B S O L U T O  
E P E R C E N T A G E N S  D A  Q U A R T A  P A R T E  D O  V A L O R  M È D I O  D I À R I O ,  T O M A D A  C O M O  1 0 0 % , E R E S P E C T I V O S

F A T Ò R E S  D E  C O R R E Q À O

Períodos 
(em  horas)

C R E A T I N I N A I Ó D O

0
Mèdia em mg 

no periodo

%  da 

X  

4

fc
Média/y,g 

no periodo

%  da 

X  

4

Fi

7 —  13 148,8 96,5 1,036 29,2 90,1 1,110
ia

5.875
ca

13 —  19 169,2 109,7 0,911 36,3 112,0 0,892
ia

5.370---------
ca

19 —  1 119,7 77,6 1,288 40,1 123,8 0,808
ia

3.440
ca

1 — 7 179,1 116,1 0,861 24,0 74,1 1,350
ia

8.598
ca

t 616,8 399,9 — 129,6 400,0 — —

X 154,2 100,0 — 100,0 32,4 — _



GRÀFICO J

VÂRIAÇÔES PERIÓDICAS DA EXCRECÀO URINÀRIA DE IÔDO E DE 
CREATININ A EXPRE5SAS EH PiRCENTAùEMS DA QUARTA PARTE 

DO m O R  M(DIO DIARIO JOMADA COMO 100%

%



E X C R E Q Á O  U R I N A R I A  D E  IÓD01Z7 ( Mg/24 horas),  D I S T R I B U Í D A  D E  A C Ó R D O  C O M  A  P R O C E D É N C I A  E P R E S E N Q A
O U  N A O  D E  B O C I O  N O S  E S C O L A R E S  E X A M I N A D O S

C I D A D E

C O M  B O C I O S E M B O C I O T O T A L

N 9 de 
escolares

Média ¡¿g 
de I -/24 hs.

N 9 de 
escolares

Média /j,g 
de W 2 4  hs.

N 9 de 
escolares

Média ¡x,g 
de I-/24 hs.

In d a ia tu b a 40 61,2 39 51,4 79 56,3

M a rtin ó p o lis 41 85,7 38 79,7 79 82,8

Sao Be n to  de 
Sapucaí 33 74,7 33 117,1 66 95,9

M irassol 40 106,6 40 102,6 80 104,6

T O T A L 154 82,4 150 86,7 304 84,5



Procuramos verificar se a diferenga entre as medias das 
eliminagóes urinárias de iodo désses dois grupos era significante 
ao nivel de 5%, isto é, testamos a éste nivel:
Ho: p,c =  pts contra Hl: p,c ^  pts, e obtivemos:

Xc =  82,4 p,g I _/d ía  Xs =  86,7 ¡ig I_ /dia
Se =  53,4 Ss =  54,5
Nc =  154 Ns =  150
Z obs =  0,6989 Z crit. (5%) =  1,96

Nestas circunstancias, aceita-se, a um nivel de 5 fo, que há 
igualdade entre as médias de eliminagáo urinária de iodo estável.

Nao houve diferenga entre as excregóes urinárias do sexo 
masculino (86,8 microgramas de I~ /  dia) e feminino (82,2 
microgramas de I_/dia) pois obtivemos Z observado 0,75 indi­
cando que, a um nivel de significancia de 5%, houve igualdade 
entre essas duas médias.
DISCUSSÁO:

Dos resultados obtidos no levantamento clínico de bocio 
concluimos, em trabalho anterior, que efetivamente, de acordo 
com o conceito estabelecido pela Organizagáo Mundial de Saúde 
e amplamente aceito em quase todo o mundo, ainda existe bocio 
endémico no Estado de Sao Paulo pois cérea de 20% dos seus 
escolares apresentam a hipertrofia tireoidiana. Esta hipertrofia 
tireoidiana foi geralmente do grau 1.

A maior parte dos trabalhos publicados indicam que há 
urna certa relagáo entre riqueza de iodo ñas águas de abasteci- 
mento e a ocorréncia de bocio numa determinada área. Entre­
tanto outros trabalhos existem que nao demonstraram, a exis­
tencia desta correlagao e, a taxa de iodo considerada de protegáo 
pelos diferentes autores varia muito. De Smet & De Vischer (19), 
por exemplo, em zonas de alta endemicidade do Congo Belga 
(50-100%), encontraram valores médios de iodo na água que 
variaram de 0,15 a 0,20 ¡ig de iodo por litro, mas em zonas de 
prevaléncia mais baixa de (5-20%) o teor de iodo foi de 0,62 
p.g/1. Costa e col. (20) verificaram em zonas endémicas dos Alpes 
italianos, 13,4 e 17,8 p,g de I/litro ñas águas dos abasteci- 
mentos locáis. Exemplos como ésses podem ser encontrados na 
literatura indicando que outros fatóres estáo constantemente 
agindo, na maior ou menor prevaléncia de bocio endémico.



As águas do Estado de Sao Paulo sao geralmente pobres 
em iodo. 89,5% das amostras nao atingiram o limite de 5 ¡xg de 
I_ /litro. Com estas taxas baixas de iodo na água, era de se 
esperar que o Estado de Sao Paulo fósse, como realmente o foi, 
considerado urna das zonas de bocio endémico do país.

No momento, entretanto, como consequéncia da ministrado 
do sal iodatado as populagóes, o efeito da maior ou menor 
riqueza de iodo ñas águas de abastecimento, dentro das varia- 
goes, por nós encontradas, ficaria velado por aquéle maior supri- 
mento artificional de iodo. Talvez por éste mesmo motivo, nao 
encontramos a correlagáo entre o teor de iodo das águas de 
abastecimento público das cidades estudadas e a prevaléncia 
de bocio em seus escolares: rs =  —0,07. Esta baixa correlagáo 
nao foi significante (t obs. =  0,83 e t crit. =  1,96).

A Lei brasileira de N9 1944 de agosto de 1953, determinou, 
adigáo de iodo na proporgáo de dez miligramas por quilograma 
de cloreto de sodio, quantidade essa que consideramos baixa.

Ficou claro, que além de serem modestas as doses reco­
mendadas pela Lei vigente, a grande maioria das amostras de 
sais colhidas no comércio, estáo muito aquem do que determina 
aquela mesma Lei. Tendo em vista que, os coeficientes de varia­
d o  oscilaram, entre 47,8 e 99,2, somos levados ainda, a acreditar 
que, talvez, o sistema de mistura de iodato no sal, nao conseguiu 
homogeneidade ou, entáo, que o teor de iodo, entre as partidas, 
nao foi uniforme.

A medida do iodo excretado pelas vias urinárias tem sido 
considerado um dos melhores parámetros para avaliar o grau 
de iodaqáo do individuo, e os valores baixos sao, via de regra, 
encontradas ñas áreas endémicas. Greenwald (21>, cita urna série 
de autores que encontraram, baixa excregáo urinária de iodo em 
regioes de alta prevaléncia de bocio, ao mesmo tempo que, 
nomeia outros que encontraram baixa excredo de iodo em zonas 
de baixa incidencia de bocio, assim como outros ainda, que en­
contraram alta excregáo média de iodo, da ordem de 343 \xg/dia, 
em zonas de bocio endémico. Variacoes de individuos para indi­
viduos numa mesma área, tambem tem sido verificadas. Éstes 
estudos demonstram que nem sempre a taxa de iodo na urina 
reflete a situ ad 0 exata da endemia de bocio. Outros fatóres 
interferentes podem estar presentes, exigindo de nossa parte 
urna interpretado menos restrita.



Medindo a excregáo urinária de iodo encontramos, em 304 
escolares de quatro cidades do Estado de Sao Paulo, a mèdia 
geral de 84,5 ±  54,0 p,g de iodo eliminados em 24 horas, resul­
tados ésses distribuidos em largo espectro. Cumpre lembrar, no 
entanto, que embora a presungáo de que determinada populagáo, 
vivendo no mesmo habitat receba igual dose de iòdo por dia, a 
distribuigáo individual das fontes de iodo alimentar nào é neces­
sariamente igual para cada individuo. Vimos que a um nivel 
de significancia de 5%, houve igualdade entre as médias da 
excregáo urinária de iodo dos escolares com e sem bocio. 
(Z obs. =  0,69). Presumindo-se que ambos os grupos estejam 
recebendo quantidades equivalentes de iodo, se ja pela alimen- 
tagáo, seja pelo sal enriquecido, era, pois, de se esperar que, 
urna vez equilibrados, eliminassem também quantidades equiva­
lentes do halogenio. Há, porém, observagóes (22>, que demons- 
tram portadores de bocio excretando menor quantidade de iodo 
do que os individuos normáis da mesma área. Ora se a glándula 
aumentada supre eficientemente sua fungáo, nao deveria haver, 
como na realidade nao houve, diferengas entre a excregáo de 
iodo nos dois grupos da mesma área ou entào, se a glándula reti- 
vesse mais iòdo, eliminando menor quantidade pela urina, estaría 
eia, efetivamente, trabalhando em condigoes enzimáticas defi- 
citárias.

Poder-se-ia perguntar se estaría ocorrendo urna deficiencia 
no fornecimento de iòdo. Ora, como já foi dito, a mèdia geral 
de iodo das amostras de sal colhidas ñas cidades estudadas foi 
de 4,57 mg. por quilogramo. Em inquérito paralelo que proce­
demos em vários grupos populacionais no Estado de Sao Paulo, 
verificamos que o consumo diàrio de sal por pessoa variava 
entre 10 a 15 gramas. Se aceitarmos consumo mèdio, por 
exemplo, de 12,5 gr. de sal/dia por escolar, feriamos, por essa 
via, um fornecimento mèdio diàrio da ordem de 57,6 p,g de 
iòdo. Tendo em vista os valores médios de iòdo nos nossos 
alimentos <23, 24), calculamos em 41 \xg o teor deste elemento em 
urna dieta de 2.000 calorías, composta dos alimentos mais usuais. 
A água da alimentagào forneceria iodo na ordem de 3 p,g por 
dia. Teriamos, assim, um total de 102 ^g I-/d ia . Esta quanti­
dade concorda com a ordem de grandeza da mèdia de excregáo 
urinária de 84,5 ¡jig ao dia por nós encontrada, desde que leve­
mos em consideragáo a perda de iodo pelas fezes e pela transpi- 
ragáo, calculada por Lamberg e Col <25) em cerca de 20 p,g.



Ao que parece, um grupo maior ou menor de individuos, 
de acórdo com o grau de deficiencia de iòdo, nào consegue 
manter-se eutireoidianos senáo à custa de um aumento da 
tireóide. Verificamos que Gandra (1), mesmo sob agáo do pro­
grama de sal iodatado, algumas criangas tornaram-se bociosas 
quando observadas ao firn de um período de 2 anos; outras, 
entretanto, ñas mesmas condigoes continuaram normáis e, outras, 
ainda, que tinham tireóide aumentada, continuaram com o 
bocio ou tornaram-se normáis.

Se nos filiarmos ao grupo americano que recomenda 300 
pg diários, estaremos frente a um indiscutível “deficit” e, por­
tanto, a idéia de se aumentar o fornecimento de iodo será 
reforgado. Se, pelo contràrio, ficarmos com os autores euro- 
peus, que acham suficientes 100 pg de iòdo ao dia —taxa esti­
mada para nossa coletividade— o bocio endèmico existente estará 
condicionado a outros elementos, tais como a presenga de subs­
tancias bociogènicas ou a fatores intrínsecos do pròprio individuo, 
que o incapacitam à utilizagáo satisfatória do iodo disponível. 
Aceitando-se a presenga do fatór bociogènico, a taxa diària de 
iòdo deveria ultrapassar de muito a 100 pg ascendendo a 300 pg 
a até mesmo a 400 pg por día (25). Admitindo-se, por outro lado, a 
existencia ou coexistencia de fatores intrínsecos, constitucionais, 
também nesse caso a medida imediata aconselhada seria o 
aumento do fornecimento do halogènio, urna vez que esses indi­
viduos, ao que parece, possuem, relativamente, menor aptidáo 
para utilizar o iodo fornecido. Quer na primeira hipótese aven­
tada, quer nestas duas últimas apresentadas, a recomendagáo que 
se faz, como medida imediata, é a elevagáo do suprimento de 
iòdo. Portanto, a indicagào de se aumentar a quantidade de iòdo 
oferecida ao individuo é urna constante, em qualquer das situa- 
gòes acima mencionadas. Esta medida de elevado alcance sani­
tàrio e social viria reduzir, ainda mais o número de casos de 
bócio e prevenir, nào só o aparecimento de novos casos, como, 
também, as consequéncias do bócio endèmico.

CONCLUSOES :
A mèdia do teor de iòdo, de 228 amostras de água de 

abastecimento público de 151 cidades do Estado de Sào Paulo, 
foi inferior à aquela, considerada minima para, proteger popu- 
Iagào contra a endemia bociosa, (2,4 ±  2,0 pg por litro) ; a



grande maioria das âguas analisadas (89,5%), apresentam con- 
centraçôes menores que 5 p.g de iôdo por litro.

Anâlise de iôdo em 869 amostras de sais de 62 diferentes 
marcas comerciais colhidas ao acaso em 153 cidades do Estado 
de Sâo Paulo, demonstrou, urna média inferior a 50% do que 
determina a Lei Federal. (Média 4,6 ±  3,6 mg./Kg. de sai). 
Os coeficiêntes de variaçâo das 16 marcas corn mais de 15 
amostras cada urna, oscilaram entre 47,87 e 99,25%, o que 
sugere mistura inadequada ou dosamento irregular do iodato.

A determinaçâo da excreçâo urinària, do iôdo de 304 esco- 
lares, foi feita relacionando essa mesma excreçâo com aquela 
de creatinina expressa por centimetro de altura do escolar 
após corrigir a variaçâo que apresentou a excreçâo daquele 
metabólito, em cada periodo de 6 horas. Fatôres de correçâo 
para cada periodo foram estabelecidos, tanto para a creatinina, 
corno para o iôdo. A média obtida (84,5 ±  54,0 p,g de iôdo — 24 
horas) nâo foi significantemente diferente entre os escolares 
com bócio e sem bócio.

Verificou-se que, mesmo corn fornecimento de iôdo calcu- 
lado ao redor de 100 pg de iôdo por dia, a reduçâo do bócio 
endèmico no Estado de Sâo Paulo nâo foi satisfatória para um 
grupo apreciâvel da populaçâo, pois a reduçâo nâo alcançou os 
limites esperados.

S U M M A R Y

Endem ic goiter, the supply of iodated salt and urinary iodine excretion  
in  the state o f Sao Paulo

T he  present paper describes w o rk  carried out in the State of S âo  Paulo, 
Brazil, in an endem ic goiter area w hich, for seven years, has been under 
a sa lt  enrichm ent p rogram  (1 p. of iodine to 100.000 of sa lt).

A lth o u gh  the goiter endem y has been reduced by the iodine enrichm ent 
of salt, it still is considered a pub lic  health problem , since a lm ost 2 0 %  
of the schoolch ildren  have goiter.

T o  obtain m ore in form ation  on iodine supplem entation, it w as  decided 
to m easure the iodine concentration of w ater supplies, the iodine concen­
tration of salt, and stable u rin a ry  iodine excretion.

T he  concentration of iodine in the w ater supp lie s of 151 c ities of the 
State of S âo  Pau lo  w as too low  ( X =  2.4 ±  2.0 ^ g / lite r ) to g ive  any  protec­
tion aga in st thyro id  hypertrophy.

The  a n a ly s is  of 869 sam p les of enriched sa lt collected in 153 c ities of 
the State presented an average ( X  s= 4.6 ±  3.6 m g /k g  of sa lt) under 5 0 %  
of w hat is prescribed by federal law.

T he  large Coeficients of V a ria tion  obtained suggested that a better



control system  m ust be used in order to m in im ize inadequate processing 
and underdosage of iodine in the salt.

The  u rin ary  excretion of iodine w as related to that of creatinine per 
centim eter of height, after the periodic varia tion  of both have been cor­
rected.

Correction factors were established for iodine and creatinine excretion 
fo r each 6 -h o ur period of the day.

A n  average of 84.5 ±  50.0 ^ g  of iodine per 24 hours w as obtained. 
There w as no difference between the tw o mentioned groups, w ith  and w ith ­
out goiter, as fa r  a s  the u rin ary  excretion of iodine w as concerned.

The  reduction of the prevalence of goiter in the State of S ào  Paulo  did 
not reach the expected levels, a s the schoolch ildren  still develop goiter. 
A  h igher level of iodine in the sa lt m ust be provided, a s  well a s  a more 
effective program  of control in order to reduce goiter more efficiently.
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Suplementación de la avena 
con  am inoácidos1

R ic a r d o  B r e s s a n i2 y  L u i z  G . E l i a s 3
In s titu to  de N utric ión  de Centro  América y P anam á (INCAP) 
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R E S U M E N

Se describe una serie de pruebas biológicas llevadas a cabo en ratas 
para determ ina r el orden de eficiencia de los aminoácidos en la proteína 
de la avena, así como el efecto de la concentración proteica sobre el nivel 
de suplementación de los aminoácidos en ios cuales es deficiente. La  c o m ­
paración del contenido de aminoácidos de dicho cereal con el patrón esta­
blecido para la proteína de referencia de la F A O  señaló que los a m in o ­
ácidos deficientes en la avena eran lisina, metionina y  triptofano.

Sin  embargo, el estudio aquí descrito, en el que se utilizaron dietas que 
contenían niveles diferentes de proteína y  calorías, se encontró que los 
aminoácidos limitantes en la avena eran la lisina y  la treonina. Se constató, 
asimismo, que la metionina y  el triptofano son probablemente los a m in o ­
ácidos limitantes que les siguen en orden de importancia, aunque en p e ­
queño grado. La  administración de dietas a base de avena, que contenían 
niveles diferentes de proteína pro veniente de este cereal, afectó la cantidad 
de lisina o treonina suplementarias requeridas para obtener el v a lo r  n u t r i ­
t ivo  m á x im o . A  la concentración de 14 .6 %  de proteína se necesitó 0 .0 8 %  
de L - l is in a  H C I  y  0 .0 8 %  de D L - t re o n in a ;  a un nivel proteico de 10.5% 
en la dieta se req uir ió  0 .1 3 %  de L - l is in a  H C I  y  0 .0 8 %  de D L - t r e o n in a ,  
mientras que al nivel de 8 %  de proteína en la dieta el agregado de 0 .085%

1. El trab a jo  descrito  se realizó con fondos provenien tes de los In s titu to s  Nacionales 
de Salud (NIH) de los Estados Unidos de América (Subvención N9 AM-03811) y de 
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P ublicación INCAP E-376.
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de L - I ¡s ln a  y  0 .0 4 %  de D L - t r e o n in a  rindió un índice de eficiencia p r o ­
teica m áxim o. Con las dietas libres de suplementos de aminoácidos, el 
m a y o r  P E R  se obtuvo al usar niveles proteicos de 8 a 1 1 %  en la dieta. 
En el caso de las dietas adicionadas de Usina, ya  fuese con o sin otros 
aminoácidos, el índice de eficiencia proteica más alto y  la m a y o r  ganancia 
de peso se obtuvieron utilizando niveles de 11 y  1 3 %  de proteína, respec­
tivamente.

INTRODUCCION
Ya en 1920, Osborne y Mendel (1) manifestaron que la 

lisina era el primer aminoácido limitante en la proteína de la 
avena. Los estudios biológicos realizados por otros investiga­
dores (2, 3) y el análisis de la composición de aminoácidos de 
diversas variedades de avena (4) confirmaron esta asevera­
ción. Los experimentos de suplementación con aminoácidos 
informados por Tang (5) hicieron manifiesto que los amino­
ácidos limitantes en ese cereal eran la lisina, siguiéndole en 
orden descendente la metionina y la treonina, siendo proba­
ble que la deficiencia de este último se debe a que no se en­
cuentra del todo disponible al organismo.

El estudio, en términos comparativos; de la composición 
de aminoácidos esenciales de la avena, con la del patrón de la 
proteína de referencia de la FAO (6), reveló que los amino­
ácidos limitantes eran la lisina y la metionina, aproximada­
mente en el mismo grado, seguidos por el triptofano. A partir 
de estos hallazgos se juzgó de interés comparar la exactitud 
entre las predicciones establecidas de acuerdo con la pauta 
de aminoácidos de la proteína de referencia de la FAO, y los 
resultados de ensayos-de alimentación utilizando ratas jóvenes 
en proceso de crecimiento. Las conclusiones de esta investiga­
ción fueron, en términos generales, similares a las obtenidas 
en pruebas de esta naturaleza efectuadas previamente en ni­
ños, en cuyo caso se aplicó el método de balance de nitró­
geno (7).

MATERIALES Y METODOS
La avena que se empleó en el desarrollo de este estudio 

procedía de Cedar Rapids, Iowa, Estados Unidos de América. 
El material fue analizado para establecer su composición quí­
mica según los métodos de la AOAC (8), y el contenido de



aminoácidos se determinó usando técnicas microbiológicas des­
critas en un trabajo previo (9).

Para las pruebas biológicas en ratas, la avena se suple­
mento con una mezcla que contenía: 1% de aceite de hígado 
de bacalao; 5% de aceite de semilla de algodón; 4% de una 
mezcla de minerales (10); 5% de almidón y  2% de glicina. 
Además, a cada 100 g de dieta se agregó 5 mí de una solución 
completa de vitaminas (11). Con el fin de obtener mayor 
información sobre las deficiencias de aminoácidos en la pro­
teína de la avena, se realizaron varios experimentos a diversos 
niveles de proteína en la dieta. Para reducir la proteína, la 
cantidad de avena en la dieta basal (de 88.2%) se disminuyó 
en tres cuartas partes, la mitad y una cuarta parte, respec­
tivamente, en ensayos sucesivos, sustituyendo ese ingrediente 
por glucosa, en las mismas proporciones, para reponer el peso. 
Asimismo, los aminoácidos reemplazaron a la glucosa en igual 
peso, y el contenido de nitrógeno de los mismos fue reempla­
zado por el nitrógeno de la glicina con el objeto de que las 
dietas fueran isonitrogenadas.

Se utilizaron ratas de la raza Wistar de la colonia animal 
del Instituto de Nutrición de Centro América y  Panamá 
(INCAP), las que fueron distribuidas según su peso y sexo 
de manera que el peso inicial promedio de todos los grupos, 
por experimento, fuese el mismo. Los animales se alojaron 
en jaulas individuales con fondos levantados de tela metálica; 
cada dieta fue administrada ad libitum  a los diversos grupos 
de 6 ratas cada uno, por un período de 28 días, permitién­
doseles libre acceso al agua en todo momento. Los animales 
se pesaron semanalmente, manteniéndose un registro cuida­
doso del consumo de alimento, cada 7 días, por el mismo pe­
ríodo de 28 días.

RESULTADOS
Los resultados de varios experimentos diseñados para de­

terminar los aminoácidos limitantes en la avena, a diferentes 
niveles de proteína en la dieta, se presentan en el Cuadro N9 1. 
Según se pudo comprobar, la adición de lisina por sí sola, en 
todos los niveles usados, mejoró el índice de eficiencia pro­
teica (Protein Efficiency Ratio =  PER), aunque en algunos 
casos, particularmente a la concentración más baja de pro­



teína, esa mejora no alcanzó significancia estadística al nivel 
del 5%. La adición individual de metionina y  de treonina no 
produjo mejoras en los incrementos ponderales ni en el PER. 
En la mayoría de los ensayos, el agregado de sólo metionina 
resultó en una ganancia de peso menor que la obtenida al usar 
la dieta basai por sí sola. El efecto de la lisina también se hizo 
evidente al suplementar las dietas a base de avena con lisina 
y metionina, lisina y treonina, o lisina y triptofano. Sin em­
bargo, en todos los niveles de proteina en la dieta, principal­
mente cuando las concentraciones proteicas eran más bajas, 
las combinaciones de lisina y treonina dieron siempre un PER 
mayor que los resultantes del agregado de lisina más m e­
tionina.

La adición simultánea de lisina, metionina y  treonina, de 
lisina, metionina, treonina y triptofano, o de cualquier otra 
combinación de aminoácidos, no mejoró el PER más allá del 
valor obtenido con la suplementación de lisina más treonina. 
De nuevo, es de interés hacer notar que el efecto complemen­
tario de la lisina más treonina, y  de estos dos aminoácidos 
con metionina, fue acentuándose progresivamente conforme el 
nivel de proteina en la dieta disminuía, lo que no sucedió al 
usar la lisina como el único suplemento.

El Cuadro N9 2 muestra los resultados de otros ensayos 
llevados a cabo con el propósito de determinar la cantidad de 
lisina necesaria para mejorar el valor nutritivo de la proteina 
de la avena cuando ésta aporta diferentes niveles de proteina 
a la dieta. Los hallazgos revelaron que a un nivel proteico de 
14.6% el agregado de 0.08% a 0.17% de L-lisina HC1 producía 
un PER tan alto como el resultante de la adición de las ma­
yores concentraciones de lisina, mientras que a un nivel de 
13.4% de proteina en la dieta, la cantidad de 0.08% de lisina 
dio un PER similar al obtenido con el uso de los niveles más 
altos de lisina. A  una concentración proteica en la dieta de 
10.9%, el agregado de 0.13% de lisina produjo los mejores re­
sultados, y  al nivel de 7.8% de proteina en la dieta se requirió
0.08% de lisina para obtener un PER mayor. Cabe subrayar 
que a un nivel proteico de 10.9%, los valores resultantes del 
PER sobrepasaron los observados al utilizar los otros niveles 
de proteina en la dieta.

Los resultados de tres experimentos diseñados para deter­
minar la posibilidad de lograr una mejora en el PER, agre-



E F E C T O  D E  L A  A D I C I O N  D E  A M I N O A C I D O S  A  D I E T A S  C O N  D I F E R E N T E S  N I V E L E S  D E  P R O T E I N A  D E  A V E N A

P O R C E N T A J E  D E P R O T E I N A  E N  L A  D I E T A

A m in o á cid o s  agregados 
a la dieta b a s a la

%
14.2 b 11.7C 8.6 d

Ratas
N 9

A u m e n to  
de peso e

a
P E R

Ratas
N 9

A u m e n to  
de peso * 

9
P E R

Ratas
N 9

A u m e n to  
de peso S 

9
P E R

N inguno 18 133 2.29 6 87 2.04 6 58 2.15
L isina 18 155 2.60 6 121 2.68 6 50 2.30M etionina 12 123 2.14 6 89 2.15 6 52 2.07Treonina 6 140 2.18 6 93 2.28 6 57 2.03L isin a  +  m etionina 12 147 2.52 6 128 2.70 6 67 2.46L isina +  treonina 12 167 2.82 6 144 3.01 6 112 3.12L isina +  triptofano 6 164 2.84 — — — — — —

M etionina -1- triptofano 6 144 2.32 6 102 2.28 6 63 2.14L isina +  m etion ina +  treonina 18 153 2.70 6 126 2.86 6 112 3.26L isina +  triptofano +  treonina 6 175 2.89 _
L isina +  triptofano 4- 

m etionina 12 149 2.59L isina +  triptofano +  m etionina +  treonina 12 145 2.73DM S* 0.05 ____ 36.2 0.37 — 24.1 0.30 — 17.0 0.22
DM S* 0.01 — 48.5 0.50 — 32.3 0.41 — 22.7 0.29

a, b Porcentaje de avena en  la  dieta, 88.2; porcentaje de am inoácidos agregado: L -lis in a  HC1, 0.34; D L -m etionina, 0.27; D L -treonina, 0.20, y  D L -triptofano, 0.10.a, c P orcentaje de avena en  la  dieta, 66.3; porcentaje de am inoácidos agregado: L -lis in a  HC1, 0.25; D L -m etionina, 0.20; D L -treonina, 0.15. a. d Porcentaje de avena en  la  dieta, 44.2; porcentaje de am inoácidos agregado: L -lis in a  HC1, 0.17; D L -m etionina, 0.13, y  D L -treonin a, 0.10. e P eso prom edio in icia l, 47 g.f  P eso  prom edio inicia l, 49 g.
s  P eso  prom edio in icia l, 49 g.* DM S =  diferencia m ínim a significativa.



E F E C T O  S O B R E  E L  C R E C I M I E N T O  P O N D E R A L  E I N D I C E  D E  E F I C I E N C I A  P R O T E I C A ,  D E  L A  S U P L E M E V I T A C I O N  
C O N  V A R I A S  C O N C E N T R A C I O N E S  D E  L I S I N A ,  A  D I E T A S  C O N  N I V E L E S  D I F E R E N T E S  D E  P R O T E I N A  E N  L A  D I E T A

N iv e l  d e  

L - l is in a  H C I

P O R C E N T A J E  D E  P R O T E I N A  E N  L A D I E T A

14.6 13.4 10.9 7.8
% de  l a d ie ta R a ta s

N®

A u m e n t o  

d e  p eso a 

9
P E R

R a ta s
N ?

A u m e n t o  

d e  peso c 

9
P E R

R a ta sN?
A u m e n t o  

de peso d 

9
P E R

R atas

N ?

A u m e n t o  

de peso “ 
9

P E R

0 12 121 ±  1 8 .1 b 2 .0 7  ±  0 .1 2 8 140  ±  12.3 2 .4 2  *  0 .24 14 104 11.1 2 .57  -  0 .19 6 57 ±  19 .6 2 .1 2  ±  0 .40

0 .0 4 — — — — 154 =fc 2 5 .3 2 .66  ±  0 .15 8 110 ± : 15.3 2 .75  ±  0 .20 6 59 ±  10.9 2 .25  ±  0 .40

0 .08 12 141 =* 18 .8 2 .3 2  ±  0 .15 8 156 ±  2 8 .3 2 .77  +  0 .18 14 122 +  19.7 2 .81  ±  0 .23 6 6 6  ±  2 1 .6 2 .52  ±  0 .00

0 .1 3 — — _ 8 160  =t 3 3 .3 2 .61  ±  0 .21 14 142 i  2 4 .3 3 .0 6  ±  0 .29 — — —

0 .1 7 12 147 ±  3 1 .3 2 .41  ±  0 .31 8 1 6 8  2 5 .3 2 .72  0 .26 14 13 7 i  2 2 .3 3 .0 4  zir 0 .19 6 54  ±  12 .0 2 .26  ±  0 .3 4

0 .21 — — — 8 174 ±  3 2 .7 2 .81  ±  0 .19 8 1 48  ±  1 9 .6 3 .2 5  ±  0 .2 0 — — —
0 .2 6 6 159 =fc 3 3 .6 2 .4 0  ±  0 .28 — — _ 6 131 =t 19.6 2 .8 6  ±  0 .16 6 51 ±  2 1 .2 2 .2 4  ±  0 .6 6

0 .3 4 12 138 ±  2 8 .6 2 .3 8  ±  0 .2 6 — — _ _ _ 6 51 ±  16 .4 2 .09  ±  0 .5 4

0.51 6 123 ±  3 0 .0 2 .31  ±  0 .25 — — - - - - - — —

a P eso prom edio inicia l, 47 g. 
11 D esv iación  estándar. 
c P eso prom edio inicia l, 48 g. 
d P eso prom edio in icia l, 47 g. 
e P eso prom edio inicia l, 50 g.



E F E C T O  D E  L A  S U P L E M E N T A C I O N  C O N  D I F E R E N T E S  N I V E L E S  D E  M E T I O N I N A  O  D E  T R E O N I N A ,  A  D I E T A S  A
B A S E  D E  A V E N A  E N R I Q U E C I D A  C O N  L I S I N A

P O R C E N T A J E  D E P R O T E I N A  E N  L A  D I E T A

14.7 10.4 8.5
0 .1 7 %  de lisino 0 .1 3 %  de lisina 0 .0 8 %  de lisina

Suplem ento A m in o ­ A m in o ­ A m in o ­
ácido A u m e n to ácido A u m e n to ácido A u m e n to

agregado de peso a PER agregado de peso c PER agregado de peso d PER

% 9 % 9 % 9

T estigo 0 143 ±  40.0 b 2.34 ±  0.28 0 125 ±  20.8 2.93 ±  0.16 0 38 ±  9.2 2.12 ±  0.28
M etionina 0.09 141 ±  22.8 2.34 ±  0.20 0.07 119 ±  21.6 2.82 ±  0.31 0.04 52 ±  12.0 2.13 ±  0.36

0.18 141 ±  33.6 2.35 ±  0.23 0.13 109 ±  25.8 2.77 ±  0.48 0.09 42 ±  16.8 1.83 ±  0.40
0.27 154 ±  29.2 2.51 ±  0.18 0.20 131 ±  39.2 2.87 ±  0.36 0.14 51 ±  15:2 2.00 ±  0.50

Treonina 0,08 161 ±  22.4 2.55 ±  0.28 0.06 123 ±: 19.4 2.80 ±  0.30 0.04 74 ±  1.7.8 2.50 ±  0.50
0.16 156 ±  24.8 2.46 ±  0.20 0.12 117 ±  20.0 2.85 ±  0.22 0.08 64 ±  19.6 2.32 ±  0.53
0.24 158 ±  30.0 2.48 ±  0.26 0.18 129 ±  38.8 2.83 ±  0.45 0.12 58 ±  16.0 2.18 ±  0.51

a P e so  p ro m ed io  in ic ia l, 46 g. 
b D e s v ia c ió n  e stá n d a r .
0 P e s o  p ro m ed io  in ic ia l, 58 g. 
d P e s o  p ro m ed io  in ic ia l, 47 g.



E F E C T O  D E  L A S  D I F E R E N T E S  D E N S I D A D E S  C A L O R I C A S ,  E N  D I E T A S  A  B A S E  D E  A V E N A ,  S O B R E  L A  R E S P U E S T A  

A  L A  S U P L E  M E N T A C I O N  C O N  L I S I N A ,  M E T I O N I N A  V  T R E O N I N A

G ru p o
Suplem ento de 

aminoácido
Ingrediente agregado 

para cam biar las calorías 
de la dieta

E X P E R I M E N T O  1 a E X P E R I M E N T O  2»>
A u m e n to  
de peso 

g
P E R

A u m e n to  
de peso

g
P E R

1 _ Celulosa c 132 1.94 57 1.99
2 L isina d 11 154 2.24 47 2.06
3 M etionina e 11 131 1.92 54 1.96
4 T reonina * tt — — 58 2.12
5 — Glucosa 123 1.98 55 2.10
6 L isina d 11 149 2.28 47 2.02
7 M etionina e » 130 2.15 50 1.87
8 T reonina f i) — — 49 1.99
9 — Grasa b 111 2.06 38 2.01

10 L isina d ti 142 2.62 36 2.09
11 M etionina e ti 115 2.23 35 1.77
12 Treonina * ti — — 34 1.99

a Proteína en  la  dieta, 13.72%. a 0.17% de L -lis in a  HC1. s 433 ca lorías/100 g.
*> P roteina en  la  dieta, 8.29%. e 0.14% d e D L -m etionina. h 483 calorías /10 0  g.
0 408 ca lorías/100 g. í  0.10% de DL -treonina.



gando a la dieta a base de avena suplementada con lisina, 
varios niveles de metionina o treonina a diferentes concentra­
ciones proteicas figuran en el Cuadro N? 3. El examen de 
estos datos revela que la metionina no incrementó el PER en 
ningún caso, es decir, cualesquiera que fuesen los niveles de 
suplementación y  de proteína usados en la dieta. A una alta 
concentración proteica, la adición de 0.08% de DL-treonina 
a la ración suplementada con lisina se tradujo en ciertas me­
joras en el PER, si bien a un nivel proteico intermedio el 
agregado de treonina no mejoró la ganancia de peso ni el PER.

A un bajo nivel proteico, la adición de treonina a la dieta 
suplementada con lisina tuvo como resultado una mayor ga­
nancia de peso y un mejor índice de eficiencia proteica.

En el Cuadro 4 se dan a conocer los resultados de dos 
experimentos adicionales, los cuales se realizaron para deter­
minar si la densidad calórica de la dieta —que se varió usando 
celulosa, glucosa o grasa— alteraba o no el orden de amino­
ácidos limitantes en la proteína de la avena. Pudo así esta­
blecerse que al incrementar el contenido total de calorías de 
las dietas, de 408 a 483 por 100 g, el PER de las ratas alimen­
tadas con avena suplementada con lisina o treonina era supe­
rior al obtenido con la avena sola, pero que el agregado de sólo 
metionina a esa dieta inducía un descenso del PER cuando 
aumentaba la densidad calórica. De nuevo, en estos experi­
mentos se comprobó que el efecto de lisina y  de treonina ocu­
rría únicamente cuando el contenido proteico de la dieta era 
de 13.7%.

La relación entre el incremento ponderal y el índice de 
eficiencia proteica obtenidos con la dieta basal en todos los 
experimentos que incluyó el presente estudio, comparados con 
el porcentaje de proteína en la dieta, se ilustra en la Figura 1. 
Esta también da a conocer los resultados de un experimento 
en el que se administró a ratas varios niveles de proteína de 
avena. Según se observa, el mayor PER se obtuvo cuando la 
dieta contenía de 8 a 10% de proteína proveniente de dicho 
cereal. Es pertinente señalar aquí que en todos los qstudios 
de suplementación que abarcó la presente investigación se 
obtuvieron los valores más altos del índice de eficiencia pro­
teica al usar el nivel de 11% de proteína en la dieta.

En la Figura 2 se aprecia la relación establecida entre la 
concentración proteica de la dieta y  el PER, y  las ganancias
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F I G U R A  1

Relación entre el nivel de proteina de avena, el aum ento en peso y  el P E R
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F I G U R A  2

Relación entre el nivel proteico de la dieta, con diferentes niveles de Usina, 
el P E R  y  el aum ento de peso.

INCAP 6 6 - 3 6 ?

de peso, a los diferentes niveles de suplementación con lisina 
utilizados. La Figura revela que en los casos en que la dieta 
contenía un nivel proteico de 11%, el agregado de lisina in­
dujo el mejor índice de eficiencia proteica y  el mayor aumento 
de peso que cuando no hubo suplementación. El nivel óptimo 
de proteína con respecto a los aumentos de peso fue de 13%, 
con y sin suplemento de lisina.

DISCUSION
Los resultados del presente estudio indican que en la pro­

teína de la avena la lisina ocupa el primer lugar como amino-



ácido limitante, seguido de la treonina. Estos hallazgos no con- 
cuerdan con los de Tang et al. (5 ), quienes encontraron en 
sus estudios que los aminoácidos limitantes en este cereal, en 
orden descendente, eran la lisina, la metionina y  la treonina. 
En el presente caso, la importancia de la lisina fue evidente 
en todos los niveles proteicos usados en las dietas, pero la adi­
ción de treonina cuando la dieta contenía lisina, sólo produjo 
alzas en el índice de eficiencia proteica del alimento y  en el 
crecimiento de las ratas al usar los niveles máximos o mínimos 
de proteína en la dieta. Los hallazgos también sugieren que 
después de la lisina y  la treonina, la metionina y  el triptofano 
son los aminoácidos limitantes que les siguen en orden de im­
portancia.

La adición de lisina fue más efectiva cuando las dietas 
contenían cantidades intermedias de proteína procedente de 
la avena que en los casos extremos (concentraciones máximas 
y  mínimas), posiblemente porque cuando la ingesta proteica 
es baja, la proteína por sí misma es más limitante para la nu­
trición de la rata que el propio aminoácido. Además, hay que 
tener en cuenta que otros aminoácidos también pueden ser tan 
limitantes en la proteína como la lisina, hecho que lo confir­
man los resultados obtenidos en el presente estudio al agregar 
treonina junto con lisina. Por el contrario, cuando la ingesta 
es alta, la deficiencia de lisina deja de existir, a pesar de que 
la proteína todavía no está del todo equilibrada. Los efectos 
más ostensibles de la lisina fueron observados a niveles pro­
teicos intermedios, con los que también se obtuvieron las me­
jores tasas de crecimiento y  en cuyo caso la proteína de la 
avena fue utilizada más eficientemente. Es un hecho recono­
cido que la mayor parte de las proteínas producen los índices 
de eficiencia proteica más altos cuando aportan del 10 al 12 °/o 
de la proteína en la dieta que en los casos extremos (12).

Los resultados de esta investigación en ratas difieren de 
los obtenidos recientemente por este mismo laboratorio en 
otro estudio en el que se utilizaron niños (7), ya que en estos 
últimos el balance de nitrógeno obtenido con la adición de 
lisina a la dieta no sobrepasó el que produjo sólo la dieta basal. 
Este hecho contrasta con los hallazgos de otras pruebas reali­
zadas también en niños alimentados con dietas a base de pro­
teínas de maíz (13) o de harina de trigo (14), en las cuales



se encontró que los aminoácidos que mejoraban su balance de 
nitrógeno aumentaban también el PER en ratas.

Los niveles de lisina y metionina usados para complemen­
tar la proteína de la avena se obtuvieron a partir de la com­
paración entre la pauta de aminoácidos de la avena (7) y el 
patrón establecido para la proteína de referencia de la FAO
(6). Dos son las conclusiones de importancia derivadas del 
estudio. En primer lugar, los resultados que eran de esperar 
según la norma de la FAO, ya citada, no se confirmaron en 
las pruebas biológicas a que se sometieron las ratas, ni en lo 
referente a metionina ni a treonina. Este hallazgo sugiere, así, 
que el nivel de metionina que estipula la pauta de aminoácidos 
de la FAO es más alto que el requerido, afirmación que con­
cuerda con resultados obtenidos previamente en otros expe­
rimentos (13, 14). Por otra parte, parece ser que el nivel de 
treonina de la proteína de referencia es más bajo del que real­
mente se requiere. Sin embargo, este nivel no toma en cuenta 
la disponibilidad del aminoácido, por lo que, sobre dichas ba­
ses, éste debería aumentarse. Esta aseveración también con­
cuerda con los resultados anteriormente obtenidos en niños
(7).

La segunda consideración atañe a la cantidad del amino­
ácido deficiente que es necesario agregar, la cual fue calcu­
lada basándose en el contenido de nitrógeno total de la dieta. 
Los resultados revelaron que cuando se usaba el nivel pro­
teico más alto, solamente se requería agregar de 0.08% a 0.17% 
de lisina para obtener el índice de eficiencia proteica máximo, 
si bien el patrón de aminoácidos establecido por la FAO su­
gería una adición de 0.34%.

Esto implica, pues, que cuando esa pauta de aminoácidos 
se utiliza como punto de partida para determinar las canti­
dades con las que debe suplementarse la proteína de la avena, 
todos los aminoácidos limitantes deben agregarse simultánea­
mente con el objeto de mantener un balance apropiado entre 
ellos. Además, si la suplementación ha de ser adecuada, tam­
bién debe tenerse en cuenta el nivel proteico de ingesta y  la 
cantidad de nitrógeno proveniente de los aminoácidos no esen­
ciales.

A B S T R A C T
Oat supplementation with amino acids

Biological tr iáis w ith  rats w e re  carried out to determine the order of 
deficient am in o acids in rolled oats, as well  as the effect of level of protein



on the supplement level of the deficient am ino acids. Com par ison  of the 
am ino acid content of rolled oats with the pattern of the F A O  reference 
protein indicated that the deficient am ino acids were lysine, methionine 
and tryptophan. W ith  diets conta in ing different levels of rolled oats and  
of protein and calories, it w as  found that the l im it ing  am ino acids were  
lysine and threonine. Methionine and tryptophan m ay  be next limiting as  
a group  to a very  sm all  degree. T he  feeding of different protein levels  
affected the am ount  of supplemental lysine and threonine to give m ax im u m  
nutrit ivt value. A t  a level of 14.6% protein, 0.08% L - ly s in e  H C I  and 0.08%  
D L - t h  reonine were required; at a level of 10.5% protein in the diet, 0.13%  
L - ly s in e  H C I  and 0.08% DL -th re on in e  were required, while  at a protein 
level of 8 % ,  0.085% L - ly s in e  and 0.04% D L - th re on in e  gave m ax im u m  
P E R .  W ith  unsupplemented diets, m ax im u m  P E R  w as  obtained at 8 -1 1 %  
protein in the diet. W ith  the lysine supplemented diets, w ith  or without  
other amino acids, m ax im u m  P E R  and m ax im u m  w eight  gain occurred at 
the 11 and 1 3 %  protein levels, respectively.
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La hemoglobina de la m adre y  del 
recién nacido. —  Giraudo, R.V.H. 
de; Paz, A. E.; Vázquez, F. A r c h .  
B io q u im . Q u im .  F a r m .  T u c u -  
m án 12: 29, 1965.

Se estud ia  la hem oglobina á lca li-re­
s isten te  en la  sangre de m ujeres recién 
paridas y  en los recién nacidos, encon­
tran do  en  las p rim eras u n  12-15% de 
H bF y en  u n  40 a  50% de HbF en  los 
ú ltim os. En m ujeres jóvenes, en tre  el 
49 y 79 mes de la  gestación, se encon­
tró  u n  35-40% de HbF. Se t r a ta  de ex­
p licar estos resultados. 15 referencias.

Estudio de la acción in v it ro  de la 
eritropoyetina sobre la síntesis 
de hemoglobina por los e r i t r o -  
blastos y  reticulocitos de la rata. 
Scarc, J. L.; Rathe, G. B.; Cote, 
L. E. A r c h .  B io q u im . Q u im .  
F a r m .  T u c u m á n  12: 55, 1965.

El plasm a de ra ta s  hlpóxlcas en  cé lu ­
las de la m édula ósea in  v itro  es capaz 
de au m en ta r la  ac tiv idad  s in té tica  de 
hem oglobina (Hb). No sucede lo  mism o 
con los reticulocitos. C uando se Inac­
tiv a  el p lasm a por calor a  56°C d icha 
activ idad  se reduce al 50%, no  obstan te  
que la  activ idad  in  vivo no  se m odifica. 
Al agregar suero  Inactivo en  sistem as 
con reticu locitos se en cu en tra  que la 
Incorporación de Fe59 a  la  Hb en estas 
células es m enor que  en  los controles 
con suero norm al. Se d iscu te la  causa 
de la  d iferencia de acción de esta  frac ­
ción p lasm ática con activ idad  eritro- 
poyética. 18 referencias.

Decrease in appetite and biochem i- 
cal changes in am in o acid in b a ­
lance in the rat. —  J. C. Sana-  
huja, M aría E. Río & María N. 
L ede (Escuela de Farm acia y  B io ­

quím ica, D epartam ento de B io ­
quím ica, U n iversidad de B uenos  
Aires, A rgentina). J .  N utrit ion, 
86: 424-432, 1965.

Se sum in is traro n  a  ra ta s  d ietas con­
teniendo  10 & 15% de g lu ten  de trigo, 
sup lem en tadas con  U sina a  la s  q u e  se 
agregó 3.1% de m ezcla de ácidos am l- 
nados esenciales m enos treonina . Los 
an im ales p resen taron  bajos cocientes de 
ap e tito  en  com paración con el grupo 
contro l, a lim entado  con u n a  d ie ta  ba­
lanceada. Esto confirm a la  suposición de 
que la  d ism inución de ingesta de a li­
m en to  es u n  efecto prim ario  del im ­
balance. El p a tró n  de ácidos am inados 
producido por el Im balance fu e  slmUar 
a  los descritos en  experim entos previos.

BRASIL
Considerations on the hem atologi­

cal picture of m alnourished c h i l ­
dren.— J. E. D utra de O liveira, 
N. de O liveira N etto & L. S ca -  
ten e (Facultad de M edicina, R i-  
beirao P reto (S . P .) , B rasil). J .  
T r o p .  Pediat., 10: 105-110, 1965.

Los n iños estudiados p resen taron  u n a  
anem ia m oderada. Cuando fu eron  som e­
tidos a  ensayos te rapéu ticos que In ­
clu ían  adm in istración  de p ro teina de 
buena  calidad, h ierro , ácido fólico y vi­
ta m in a  B^, los resu ltados no  fueron  ta n  
satisfactorios en lo q ue se refiere a  la  
curación de la anem ia.

Inquérito  a lim e n ta r em urna zona 
rural do estado de Sao Paulo 
(F a ze n d a  Sao Fra n c isc o ).  —  H. 
Pinho de Castro S ilv a  Baldo, E. 
Pinho de Castro S ilva  & R. N. 
M azzilli. A r q .  Fac. Hig .  S. Paulo, 
20: 43-56, 1966.

Se realizó u n a  encuesta  nutrlc lonal



con el fin  de evaluar la  s ituac ión  a li­
m en tic ia  de agricultores tipo  m edio (H a­
cienda San Francisco). Se estud iaron  21 
fam ilias. Se aplicó el m étodo de la  vi­
s ita  dom iciliaria, d iariam en te  d u ran te  
siete días. Se dem uestra que existe u n  
desequilibrio en la  d ieta  constitu ido  por 
la  p redom inancia de carbohidratos en 
d etrim en to  de las grasas.

Se encontró  c ierta  d iferencia en  los 
háb ito s  alim enticios de diversos estra tos 
al relacionarlo  con la  procedencia de las 
fam ilias. La calidad del a lim ento  es ta n ­
to  m ayor cuanto  m ayor es el nivel eco­
nóm ico. El déficit n u tric io na l fu e  e n ­
con trado  en las p ro teínas anim ales, ca l­
cio y v itam ina A, lo cual coincide con 
el bajo  consum o de carne, productos 
lácteos, vegetales de h o ja  y fru tas .

COLOMBIA

Los centros de recuperación n u t r i -  
cionai y  el papel de la n u tr ic io -  
nista en su organización y  f u n ­
cionamiento. —  E. Rom ero R o­
m ero. Nut.  B rom atol. T o x ic o l .  5: 
1, 1966.

Se describe la  organización y fun cio ­
nam iento  de los centros de recuperación 
in fan til que se p roponen p ara  com batir 
la desnu tric ión  in fan til. Se analiza  el 
papel que en ellos puede ju g a r la  n u -  
tricionista.

A th ro p o m e tric  measurements of 
1650 n ew b o rn  in M edellín, C o ­
lombia..— L. O berndorfer, W .M e- 
jía  & G. Palacio  del V alle. (A par­
tado A éreo 975, M edellín , Co­
lom bia, A m érica d el Sur.) J .  
T r o p .  Pediat. 11: 4 -13, 1965.

Los n iños incluidos en  este  estudio  
provenían de u n  grupo de nivel socio­
económico bajo. Com parado su  peso con 
el de los de n iños de u n  n ivel socio­
económico m ás elevado, el peso prom e­
dio de estos ú ltim os fu e  superior.

Relación entre infestación parasi ­
taria  y  supleción a lim entaria . E s ­
tudio longitudinal de un barrio 
pobre de Medell ín.— H. V é lezA ., 
M ercedes E. de Rojas, W. R o­

jas M. & E. L eiderm an W. (F a­
cultad de M edicina, U niversidad  
de A ntioquia, M edellín, Colom ­
bia.) A n tio q u ia  Médica ( C o l o m ­
b ia ) ,  15: 533-552, 1965.

Los hallazgos ind ican  la  acción favo­
rable de la  desparasitación sobre el es­
tado general del Individuo. La supleción 
alim entacia  m ejoró  el cuadro  h em ato - 
lóglco. Los hallazgos auxlom étrlcos in ­
d ican  u n  a larm an te  re traso  en  la  ta lla  
en los lím ites de lo patológico.

CHILE

Coseta seca de remolacha en e n ­
gorde de cerdos. —  J. M aram bio 
y  R. Sepúlveda. N u t.  Bromatol. 
T o x ic o l .  5: 7-13, 1966.

Se estu d ia  el reem plazo parcial de los 
granos por coseta seca de rem olacha en 
la  a lim entación  de cerdos. La ganancia 
de peso es m enor con la  sustituc ió n  por 
coseta en  u n  25 y 50% de la  d ie ta  de 
granos, pero el costo de a lim ento  p ara  
producir 1 kg. de peso es m enor. 9 re ­
ferencias.

Estudio longitudinal del c r e c im ie n ­
to ponderal en los prim eros dos 
años de v ida. —  C. M ontoya A. 
& M. Ipinza. (Cátedra de H ig ie ­
n e y  M edicina P reven tiva  y  S o ­
cial, U n iversidad d e  Chile, S an ­
tiago.) Rev. C h ile n a  Pediat. 36: 
240-244, 1965.

La investigación se efec tuó  en u n  b a ­
rrio  p redom inan tem ente obrero de S an ­
tiago. Se propone ad o p ta r los valores 
cen tra les obtenidos como u n a  "curva 
de referencia” p ara  uso  en  e l Servicio 
Nacional de Salud.

Filoestrógenos en forrajes chilenos. 
I. A c t iv id a d  estrogénica en el a l ­
falfa verde y  en ensilaje de t r é ­
bol rosado. —  F. G arcía & P. 
H irsch-R einshagen. N u t.  B r o m a ­
tol. T o x ic o l .  5: 67, 1966.

Los estudios practicados dem uestran  
que ta n to  la  a lfa lfa  como el ensila je de



trébol m u estran  activ idad  estrogénlca. 
Se consideran sus efectos secundarlos. 
12 referencias.

Efecto de la harina de pescado de 
consumo h um a no ( U N I C E F - C h i -  
le -Q u ¡n te ro )  sobre la caries e x ­
perim ental en la rata blanca. —  
C. Chayet, G. M ajlis, H. V erdu­
go, C. W iesner y  G. Donoso. Nut. 
Bromatol. To x ic o l .  5: 20-24, 1966.

El reem plazo de la  caseína por Igual 
can tid ad  de h a rin a  de pescado de con­
sum o hum ano  (UNICEF-Chile-Quinte- 
ro ) en  la d ieta  carlogénica de Shaw 
determ inó  u n a  d ism inución significativa 
del núm ero, extensión y p ro fund idad  de 
las caries experim entales producidas en 
la  ra ta  blanca. No se observaron signos 
de fluoresis en las ra ta s  que recibieron 
h a rin a  de pescado. El au m en to  de peso 
de las ra tas  con d ieta  de h arin a  de pes­
cado fue sensib lem ente igual a  la  de 
los anim ales que recibieron caseína. 11 
referencias.

Estudio por encuesta y  por a n á l i ­
sis de la dieta normal de tres 
hospitales de Santiago. —  J. T a­
pia, I. Barja, D. B allester, L. Mas- 
son, M. A . M ella, N. Pak, I. P en -  
nacciotti, H. Sm idt-H ebbel, M. A. 
Tagle, J. V inagre, E. Y ánez y  G. 
Donoso. Nut.  B rom atol. T o x ic o l .  
5: 55-66, 1966.

Se estudió  la  d ieta  norm al de tres 
hospitales, encon trando  q ue era fran ca ­
m en te  pobre en  calorías, p ro teínas y 
ácido ascórbico, y re la tivam ente en n ia- 
clna y riboflavina. Se en cu en tran  d ife­
rencias notorias en tre  la  composición 
de n u trie n te s  calculada por tab las  y la 
encon trada por análisis directo. 22 re ­
ferencias.

Alteraciones bioquímicas en la des­
nutrición infanti l.  —  F. M oncke- 
berg B. N u t.  B rom atol. T o x ic o l .  
5: 31-42, 1966.

Se p resen tan  las alteraciones b ioqu í­
m icas de las dos form as principales de 
la  desnu tric ión  In fan til: m arasm o y
kwashiorkor. Se tr a ta  de explicar la  íi-

siopatología de algunos hechos de am ­
bos síndrom es. 24 referencias.

MEXICO

Alg u n o s aspectos digestivos de la 
desnutrición p r im aria .  —  G ueva­
ra G onzález, L.; Zubirán, S. & 
Soberón, G. Gac. Méd. México 
96: 1121, 1966.

El au to r p resen ta las conclusiones de 
las alteraciones digestivas en  la  desnu­
trición  prim arla m edidas por la  absor­
ción s im ultánea de 18 am inoácidos bajo 
d istin tas  condiciones, las variaciones de 
las actividades enzim áticas del hígado 
en  an im ales bajo  d iferentes condiciones 
de n u tric ió n  y del modo como el an im al 
norm al, cirrótlco y el desnu trido  m an e­
ja n  u n a  carga de am oníaco Introducido 
en la vena p o rta  y para cu an tificar la 
actividad de las enzim as que In terv ie­
n en  en  el m etabolism o de esta su b stan ­
cia. 25 referencias.

Control de tratamiento del h ip e r -  
tiroidismo por medio de la teno- 
c inem om etría  aquileana. —  M. 
N ava y  B . Carrera. R ev. Invest. 
C lin . México 18: 213, 1966.

En 33 pacien tes h lpertiro ideos se les 
efectuó la  tenoclnem om etría aqu ileana 
en el contro l del tra tam ien to . Se e n ­
cu en tra  que la p rueba es m uy ú til, ya 
que no se m odifica cuando el paciente 
perm anece h ipertiro ideo y es fran ca­
m en te  anorm al si se hace hlpotiroideo. 
6 referencias.

Apreciación del daño económico- 
social causado por las he lm in tia -  
sis intestinales en Chiconcuac, 
Estado de Morelos, México. —  M.
R. López, C lem entina G onzález 
& F. B iagi F. (D epartam ento de 
M icrobiología y  Parasitología, 
Facultad de M edicina, U n iversi­
dad N acional A utónom a, M éxi­
co, D. F .) Rev. Biol.  T ro p ic a l ,  
13: 85-90, 1965.

Se encontró, en  este estudio, que ca­
da parasitosis m asiva te n ía  u n  costo



promedio equivalente a  los Ingresos de 
12 días de trabajo .

□eaths among children w ith  third  
degree m alnutr it ion. —  R. R a­
m os G alván & J. M iranda C al­
derón. (H ospital In fantil de M é­
x ico , Dr. M árquez 162, M éxico  
7, D. F . )  A m .  J .  C l in .  N u trit lo n , 
16: 351-355, 1965.

Un porcen ta je  de m o rta lidad  mayor 
se notó  en aquellos pacientes con ede­
m a que en el grupo sin  él: asim ism o se 
encontró  m ayor m orta lidad  en los p a­
cientes d u ran te  el p rim er año de vida.

PERU

C ontr ib ució n  ai estudio quím ico- 
bromatológico de la semilla y  
aceite de sésamo o a jo n jo l í  c u l ­
t ivado en el Perú.— Ishibash i M., 
A. Rev. Fac. F a r m .  Bioq. (U niv. 
Nací. M ayor de San M arcos, L i­
m a-P erú ), 27, N ° 98 (1965).
Se estud ian  3 m u estras de sem illas 

de ajon jo lí tr itu ra d a s  y ex traídas con 
Et»0 y se p resen tan  los resu ltados de 
determ inaciones físicas, reacciones co­
loreadas y específicas del aceite de sésa­
mo, como tam bién  determ inaciones q u í­
micas. Se Incluye u n  cuadro  com para­
tivo en tre  los coeficientes de algunos 
aceites y el de ajon jo lí, y en tre  la  com ­
posición de d iferentes variedades de se­
m illas de ajonjolí.

El hipotiroidismo esporádico en la 
infancia. —  E. V elit. Rev. Hosp. 
Niño, L im a , 28: 83, 1966.

Se p resen ta  u n  estudio  clínico, de la ­
boratorio y terapéutico , de 30 casos de 
blpotlro ld lsm o esporádico. Se hace u n a  
revisión de la  íisiopatología del proceso. 
18 referencias.

Factor eritropoyético urin a rio  y  
plasmático en hipoxia  crónica de 
altura. —  J. J. Pérez. A n .  Fac. 
Med. L im a  49: 148, 1966.

La adm in istración  de ex tracto  u rln a -

rio y p lasm ático  de su je tos residentes 
de a ltu ra s  en ra ta s  perm itió  concluir 
que no hay  Increm ento  del factor eri­
tropoyético u rin ario  o p lasm ático  en es­
tos sujetos. 23 referencias.

La  eritropoyetina en algunas he- 
mopatías. —  S. Ichiyanagi. A n .  
Fac. Med. L im a  49: 139-147, 
1966.

R atas inyectadas con extracto  u rin a ­
rio  de u n a  paciente ta lasém ica m ostra­
ron u n  aum en to  de la Incorporación de 
Fe50, lo q ue Indicó la  existencia del fac­
to r eritropoyético u rin ario . En ra ta s  In ­
yectadas con extracto  u rin ario  de pa­
ciente leucémico no  sucedió este a u ­
m ento . Se d iscu ten  las causas. 14 re­
ferencias.

D ietary  protein qu a lity  in infants 
and childrens. I. Evaluation in 
ra p id ly  g ro w in g  infants and c h i l ­
dren of fish protein concentrate 
alone and in com bination with  
wheat. —  G. G. Graham, J. M. 
B aertl & A. Cordano. (Clínica  
A nglo-A m ericana , Apart. 2713, 
Lim a, P erú.) A m .  J .  Dis. Child . 
110: 248-257, 1965.

La adm in istración  de concentrados 
de p ro te ína  de pescado sola o en  com­
binación con trigo, como ú n ica  fuen te  
de p ro teínas en  la d ieta, fu e  capaz de 
m an ten e r crecim iento y re tención  ade­
cuada de n itrógeno en n iños d esn u tri­
dos tra tad os prev iam ente con leche de 
vaca m odificada.

Neonatal m orta l ity  and altitude in 
Peru. —  M azess, R. B. (D ept, of 
Sociology and Anthropology, 
P ennsylvania  S tate U niversity, 
U n iversity  Park, P a .) A m .  J .  
Phys, A n th r o p .  23: 209-213, 1965.

El análisis de los m ateriales del cen ­
so indicó u n  increm ento  de la  m o rta­
lidad neo na ta l con la  a ltu ra . La m or­
ta lidad  alcanza u n  prom edio de 50-60 
m uertes por cada 1.000 nacidos vivos, 
que es aproxim adam ente el doble de lo 
q ue se en cuen tra  en  las tie rras  bajas.
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Benjamín T. Burtow: Nutrición humana. Publicación Científica 
N 9 146. Organización Panamericana de la Salud. W ashing­
ton, D. C., 1966.

El volumen consiste en la versión castellana de la 2  ̂ edi­
ción del conocido “Heinz Handbook of Nutrition”. La edición 
fue efectuada por la Oficina Sanitaria Panamericana como 
una contribución a la difusión de la ciencia de la nutrición 
en los países latinoamericanos. Se ha incluido la tabla de com­
posición de alimentos para uso en América Latina (INCAP- 
ICNND). El volumen abarca los distintos campos de la nu­
trición, tales como utilización de los alimentos (fisiología), 
elementos nutritivos, nutrición en estado de salud (requeri­
m ientos), nutrición en estados patológicos y  algunos aspecto^ 
especiales, sin entrar en muchos detalles. Será de gran valor 
para la enseñanza de la nutrición en Escuelas de Dietética, 
para Nutricionistas, Médicos y otras profesiones afines. Se 
presenta en forma concisa y  clara los diversos aspectos de 
mayor importancia en el campo. Su valor didáctico se hu­
biera aumentado considerablemente con la inclusión de una 
lista de referencias y de obras especializadas en las materias respectivas, al final de cada capítulo.

W. G. J.
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