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Evolution and trends of the dietetics profession in the United
States of America and in Argentina: North and South united
by similar challenges

Romina L. Barritta de Defranchi, Jennifer K. Nelson

Centro de Educacion Médica e Investigaciones Clinicas “Norberto Quirno”, Buenos Aires, Argentina. Clinical Dietetics.
Mayo Clinic, Rochester, Minnesota, United States

SUMMARY. Since the early stages the profession of dietetics has
been characterized as a multifaceted discipline and influenced by
scientific and social changes. Today, health and nutrition-related
diseases are becoming more global - as is the dietetics profession.
The aim of this article is to review the history, education, work and
challenges for dietetic practitioners in North and South America,
specifically in the United States and in the Argentinean Republic. It
was in Argentina where the first Latin American dietetics school was
established. Both countries have since shaped the profession creating
standards for education and practice in response to advances in the
biopsychosocial sciences and economic and environmental changes.
Reviewing both the past and current diversities in both Americas
contributes to a better understanding of professional strengths and
weaknesses, and can prepare dietetics specialists to meet today’s
needs. Regardless of local disparities, it is interesting that current
and future challenges for the dietetics profession are similar between
the two countries, such as growing rates of obesity, limited access to
and choice of healthy diets among various income groups, busy
lifestyles and decline of family meals. These common issues and the
availability of Internet tools offer a unique opportunity for partnership
and research that can lead to successful creative nutrition interventions
and programs. Inturn, such joint initiatives will confirm the essential
role for the profession — not only in the western hemisphere — but
also globally.

Key words: International dietetics, dietetics evolution, dietetics in
Argentina, dietetics manpower.

INTRODUCCION

Dietetic professionals are now present in many countries
on every continent. Each country has its own qualifications
for academic and professional education and may differ in
the scope of their nutrition practices (1). Information about
dietetics practice in the United States is readily available and
accessible through the Internet, but little data have been
published about the work of dietitians in Latin America (2).

RESUMEN. Evoluciény tendencias del profesional nutricionista
en los Estados Unidos de America y en Argentina: Norte y Sur
unidos por desafios similares. Desde sus comienzos la dietética ha
sido caracterizada como una profesion multifacética e influenciada
por cambios cientificos y sociales. Actualmente las enfermedades
relacionadas a la nutricion se estan convirtiendo en asuntos globales,
como asi también la profesion. El objetivo de este articulo es
contrastar la historia, educacion, ejercicio y desafios de la profesion
entre Norte y Sur América, especificamente entre Estados Unidos
de América y la Republica Argentina. Fue en Argentina donde se
establecié la primera escuela de dietética de Latinoamérica. Desde
entonces, cada pais ha dado forma a la profesion, creando estandares
para la educacion y el ejercicio profesional en respuesta a los avances
cientificos, socioeconémicos y ambientales. El analisis de la historia
de la profesién y de su diversidad contribuye a un mejor
entendimiento de sus fortalezas y debilidades, y a preparar a los
nutricionistas para satisfacer las necesidades de hoy. A pesar de las
diferencias regionales, existen desafios actuales y futuros para la
nutricién y dietética que son similares entre los dos paises analizados,
tales como el incremento de la prevalencia de obesidad, el acceso
limitado a dietas saludables en grupos de diferente nivel
socioecondmico, el estilo de vida moderno y la depreciacién de
comidas en el hogar. Estos desafios en comdn 'y la disponibilidad de
Internet ofrecen una oportunidad Unica para el trabajo en
colaboracién y para el desarrollo de intervenciones nutricionales
efectivas. En definitiva, estas iniciativas conjuntas confirmaran el
rol esencial de los nutricionistas —no solo en el hemisferio occidental
- sino también a nivel global.

Palabras clave: Dietética internacional, historia de la nutricion, nu-
tricion en Argentina, recursos humanos en nutricion.

The first dietetics school in this region was established in
Argentina (3-6), where the profession is today showing
important signs of growth (7). The purpose of this article is
to review the similarities and differences in dietetics education
and practice in the western hemisphere, linking past, present
and future of the profession between two countries: the United
States of America (US) and the Argentinean Republic.
Standard research methods were used: review and critical
reflection on texts and journals.

113



114 DE DEFRANCHI y NELSON

Beginnings of the dietetic practice in the United States

The first US dietitian was Sarah Tyson Rorer (1849-1937),
who founded the Philadelphia Cooking School in 1881, started
a diet kitchen for patients with physician-ordered diet
prescriptions, and provided training for physicians in dietetics.
The dietitian’s sphere of influence in the late 1800s and early
1900s was limited to the “feeding of the sick”, the instruction
of physicians and nurses, and the prevention of deficiencies
(3, 8-10).

The American Dietetic Association (ADA) was founded
in Ohio, October 1917, by a visionary group of dietitians. Led
by Lenna Cooper and Lulu Graves, these early pioneers were
committed to help the government to conserve food and to
improve the public’s health and nutrition during the First World
War. The association also established educational standards
recommending a two-year college degree for dietitians. In
1921, this requirement changed to a four-year college degree,
and the two-year course became known as “assistant dietitian”.
Subsequently, in 1928, a bachelor’s degree in food and nutrition
followed by 6 months of supervised practice was established
as the minimum training for an entry-level dietitian (10).

Shortages of dietitians in the 1940s required the training of
dietetic aides who could assume some of the routine daily tasks
of the dietitian. Moreover, the work of dietitians who served
during the Second World War facilitated international relations
and exchange of information. Global dietetics was born and
interestingly, according to the report of the ADA Foreign Students
Advisory Committee of 1949, the first foreign graduate of a
dietetics program to come to the US and complete a dietetic
internship and obtain further education in the US was from
Argentina (10).

The profession continued to evolve with the setting of
standards for both education and practice, the implementation
of a code of ethics, and registration and licensure. It was in 1969
when the ADA instituted a system of national professional
registration in order to protect the public by identifying
knowledgeable and skilled practitioners. Through this system
dietitians who met certain requirements started to be designated
registered dietitians.

Beginning of the dietetic practice in Argentina

Pedro Escudero (1877-1963), a recognized physician from
Argentina, is considered the founder of the profession in Latin
America. In fact, in order to recognize his contributions to the
field, most Latin American countries celebrate Nutritionist’s Day
every August 11", the day he was born. Dr. Escudero visited
many institutions both in the US and Europe and selected from
them what he felt suited the needs of Argentineans. He created
the National Institute of Nutrition in 1928 and the School of
Dietetics in Buenos Aires in 1933. The dietetics program
transcended the borders of Argentina giving scholarships for each
country of the region, in such a way that the first dietitians of

Bolivia, Brazil, Colombia, Costa Rica, Chile, Ecuador,
Guatemala, Honduras, Mexico, Nicaragua, Paraguay, Panama,
Peru and Uruguay, had graduated from the Argentinean school.
Afterward, each country created its own school according to
their individual needs (4,5).

The Argentinean Association of Dietitians and Nutritionists-
Dietitians (Asociacion Argentina de Dietistas y Nutricionistas-
Dietistas) was created in March of 1947 by a group of 50
professionals with Lydia Pertusi Esquef and Margarita
Santamaria as leaders. Despite obstacles (such as the unknown
character of the profession and the challenges of incorporating
itinto the health system) the association was born with the spirit
to represent and support the dietetics profession and to promote
the continuing education of its members (6).

In 1966, the Pan-American Health Organization, regional
office of the World Health Organization, held the first
conference in Education of Nutritionists-Dietitians in Latin
America, where the designation “Nutritionist-Dietitian”
(Nutricionista-Dietista) was introduced. In 1968 the studies
were extended from 2-3-year training program to a 4-year
university degree, the course curricula was modified, and an
internship was included. In 1985, the curriculum was updated,
and the professional title was changed again into the current
Licentiate in Nutrition (Licenciado en Nutricién) (4).

Current education and work of dietetic professionals in
the United States

The majority of dietetic professionals in the US are
registered dietitians (RDs) and 77% of them are members of
the American Dietetic Association (11). In 2004, there were
70,676 RDs (12). To be an RD, an individual must complete
aminimum of a bachelor’s degree along with an internship of
at least 900 hours accredited by ADA’s Commission on
Accreditation for Dietetics Education and pass the national
credentialing examination. Dietetic professionals also include
the dietetic technician registered (DTR), a two-year credential
established in the early 1980s that involves the same three-
prong approach of education, experience, and examination
(13). There are currently more than 80,000 dietitians and
dietetic technicians registered with the Commission on
Dietetic Registration (CDR), the credentialing agency for the
ADA that also oversees continuing professional education in
order to maintain registered status (14).

The ADA and CDR periodically conduct Dietetics
Compensation and Benefits surveys, for the major dietetics
practice areas (15). The 2007 Survey reports that 55% of RDs
hold primary jobs in clinical nutrition, 11% in community
nutrition, 12% in food service management, 11% in
consultation and business practice, and 6% in education and
research (11). By the end of the 1990s, many professionals
had shifted their practice from clinical and community
nutrition to marketing, food service and consulting in business
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practice or in long-term care facilities (2, 16). However, work
settings for RDs have changed little since 2002 (17). The scope
of practice and responsibilities of dietetic professionals in the
US are also affected by regulations at federal and state levels,
facility accreditation, workplace policies and procedures, and
professional credentials (18).

Over the past two decades interest in developing clinical
specialties arose to ensure better patient nutrition care (19). As a
result, specialty certifications and credentialing became available
in diabetes, nutrition support, renal nutrition, sports dietetics,
pediatric nutrition, oncology nutrition and gerontological
nutrition. A Certificate of Training in Childhood and Adolescent
Weight Management and a Certificate in Adult Weight
Management are also offered for RDs and DTRs. Furthermore,
a subset of RDs appears to be interested in obtaining advanced
practice competency and enrolling in professional clinically-
based doctorate degrees in nutrition (20).

The ADA has recently presented the Nutrition Care Process
(NCP) and Model, a systematic process designed to improve
the consistency and quality of individualized care and the
predictability of the patient/client outcomes. There are four steps
in the process: Nutrition Assessment, Nutrition Diagnosis,
Nutrition Intervention, and Nutrition Monitoring and Evaluation,
with a profession’s unique and standardized language defined
for the last three steps. Since its development in 2003, the ADA
has developed several publications describing the NCP. CDR
has incorporated the model in several online self-assessment and
training modules, and the model is currently being implemented
not only nation-wide but internationally. Organizations such as
the Dutch Dietetic Association and the Australian Dietetic
Association are evaluating the utilization of the Nutrition
Diagnosis terminology (21-25).

Current education and work of dietetic professionals in
Argentina

In contrast to the US, in Argentina and in many other Latin
American countries, the term dietitian (“dietista”) is no longer
used. The health professional expert in food and nutrition
comparable to the RD is the Licentiate in Nutrition
(“Licenciado en Nutricion”). In Latin America, “nutritionist”
is considered a broader term that accurately covers the wide
scope of practice: clinical nutrition, food service management,
community nutrition, education and research. To be Licentiate
in Nutrition, an individual must complete a four or five-year
college degree that includes 750 hours of supervised practice.
In 1995 the career was offered only in six universities nation-
wide, started to grow in the late 1990s, and today is being
taught in 21 institutions. Few schools offer a two-year-degree
in dietetics comparable to the DTR career, but there is no
consistency in its title designation or practice regulations.

Unlike the US, there is no registration examination to become
Licentiate in Nutrition. It is the federal government through the

Department of Health that issues the license for legal practice
(26-27). Although lifelong learning is encouraged for
professional development, there is no formal requirement for
continuing education. Several post graduate courses are available
with opportunities for specialization, but no official certifications
have been established at this point. Licentiates in Nutrition may
apply for a unique post graduate program: the Nutrition
Residency (28). This program, created by a group of dietitians
in 1988, consists of three years of supervised staffing in an
extensive range of areas, both in clinical and community nutrition.
The residents are also supported to perform research and the
residency may include opportunities to travel overseas for further
professional enrichment.

In 2001, the number of dietitians in Argentina was 4,657,
representing a ratio of 13 dietitians/100,000 population (7), which
is half the number of dietitians when compared to the US (Table
2). According to a survey made by the ADA for the XII"
International Congress in Dietetics held in 1996, 70% of the
Argentinean dietitians worked in hospital settings or for
companies that provided services to hospitals (2). Of note, this
number does not distinguish between hospital food service
dietitians and clinical dietitians, and there is no more recent report
to explain the practice settings for Argentinean dietitians. Inthe
US, clinical nutrition services are provided by RDs, DTRs, and
nutrition assistants. In contrast, Argentinean dietitians perform
many tasks that in the US are done by dietetic technicians or
assistants, with the clinical dietitian’s responsibilities being more
closely linked to meal services. This could be related to both
shortages of dietary and nursing assistance in patient food
selection and in assessment of meal intake. As mentioned before,
some dietetics schools offer technical degrees, but it is uncommon
to find technicians in hospital settings at this time.

The Argentinean Association of Dietitians and Nutritionists-
Dietitians (AADYND) has a strong involvement in nutrition
health promotion, food certification programs, and continuing
professional education. In a similar way to the United States, in
November 2000, AADYND published the Dietary Guidelines
for the Argentinean Population. And, similar to the US Food
Guidelines “My Pyramid”, the guidelines have been graphically
translated into an educational tool that is used to address the
nutrition problems, food habits and availability of food products
in Argentina and to promote good nutrition to the public (29-
31). AADYND is also a member of the Argentinean Federation
of Graduates in Nutrition (Federacion Argentina de Graduados
en Nutricion), an organization that brings together 15 dietetic
Argentinean associations and is a member of CONFELANyD
(Latin American Confederation of Nutritionists and Dietitians)
and CONUMER (Committee of Nutritionists of the Mercosur)
(32). The Argentinean Society of Nutrition (Sociedad Argentina
de Nutricion) and the Argentinean Association of Enteral and
Parenteral Nutrition (Asociacion Argentina de Nutricién Enteral
y Parenteral) are also vital organizations in the field.
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TABLE 1
Major events in the history of the Dietetics Profession in the United States and in the Republic of Argentina (3-28)

Time Frame United States
1880-1919 Creation of the Philadelphia Cooking School (1881);
Birth of the American Dietetic Association (1917)
1920-1939 Establishment of 4-year college degree and supervised
practice as minimum requirement to be a dietitian (1928)
1940s Expansion of dietetics schools and number of graduates
1960s Establishment of professional registration (1969)
1980s Creation of the Dietetic Technician profession;
First Standard of Practice (Nutrition Support in 1988)
and first certification (Certified Diabetes
Educator in 1986)
1990s Development of further professional standards of
practice and specialty credentials.
2000s Development of the Nutrition Care Process and

Model (2003)

Argentina

No data about dietetics profession in this period

were found

Creation of the National Institute of Nutrition

(1928); First Latin American dietetics school (1933)
Birth of the Argentinean Association of Dietitians

and Nutritionists-Dietitians (1947)

Establishment of 4-year college degree and supervised
practice as minimum requirement to be a dietitian (1968)
Updated curriculum and new title for dietitians:
Licenciado en Nutricion (1985);

Creation of the Nutrition Residency (1988)

Law of Licentiate in Nutrition professional practice
was passed (1994)

Expansion of dietetics schools and number of
graduates

TABLE 2
Number of Dietitians, Physicians and Nurses in the United
States and in the Republic of Argentina (7, 12).

Professionals  United States (2004) Argentina (2001)

Total Per 100,000 Total Per 100,000

number  Population number  population
Dietitians 70,676 26 4,654 13
Physicians 780,662 266 121,076 334
Nurses 2,421,200 824 12,614 35

Different backgrounds, similar future trends

The evolution, training and work settings of nutrition
professionals throughout the Americas are diverse, and
influenced by the needs of individual countries and available
opportunities. The different cultures and socioeconomic
makeup of each nation create different expectations of dietetic
professionals and a more established profession is found in
economically advantaged countries in comparison to those less
developed (1). Dietetics across the western hemisphere is a
profession in different stages of maturity, but with growing
globalization, the nutrition problems and professional trends
are similar between countries. Many factors that are common
to both nations will affect the professions growth and status,
challenge the dietetics profession and provide unique — yet
similar - opportunities in each area. The aging population,
increasing consumer expectations, technological revolution
and restructured health care systems are some of them (16).
This is an opportune time for food and nutrition experts to

exchange information and to work collaboratively to solve
complex issues, and emerging communication technologies
can readily support this.

The future for the profession seems to be promising and
world dietetic experts should come together to make the most
of the upcoming opportunities. In Argentina, the health care
profession that showed the largest growth was Nutrition, with
a 159% increase in the number of Licentiate in Nutrition
graduated between 1998 and 2002. Although no research has
been performed to determine the factors that caused this
increase, some specialists argue that this could be explained
by an emergent interest in healthy lifestyle and body image
as well as increasing incorporation of dietetic professionals
in multidisciplinary teams for prevention and treatment of non-
transmittable chronic diseases (7). Trends and possible
implications for the work of US dietetic experts are described
in the Report on the 2006 Environmental Scan for the
American Dietetic Association. According to this report, more
practice opportunities in geriatric specialties will be available;
professionals are needed to study changes in (hectic) lifestyles
and to identify and address their impact on nutritional status;
new technologies will be used to communicate with patients;
and dietitians will be needed to develop products and services
that can make use of new findings in genetics and
nutrigenomics (33).

Developing effective strategies to prevent and treat obesity
also offers opportunities for dietetic professionals as part of
multidisciplinary teams (34). According to the World Health
Organization, obesity is one of today’s major public health
problems and due to its increasing occurrence in both
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developed and developing countries a new term has been
created to describe it, “globesity”” (35-36). In the US the
number of overweight children has doubled and the number
of overweight adolescents has tripled since 1980, and an
estimated 67% of US adults are either overweight or obese
(37-38). Obesity-related non-transmittable chronic diseases
associated with modern lifestyles are also becoming public
health problems in Argentina and in other Latin American
countries, as the population experiences a significant reduction
in physical activity and an increase in energy dense diets (39-
42). A paradox that links food insecurity and overweight is
another common problem between Latin American countries
and the US. There is a growing prevalence of obesity in low-
income groups, who consume more high-carbohydrate/high-
fat foods in detriment to low-fat dairy products, fruits and
vegetables. It was observed that energy-dense foods are not
only the least expensive but also the most resistant to the US
economic inflation (43). The prevalence of underweight in
Argentinean children is decreasing, and it is common to find
both under- and overnutrition in the same household (one
member overweight and another underweight) or even in the
same individual (growth stunting with concurrent overweight)
(44,45). Furthermore, the 2007 National Nutrition and Health
Survey administered by the Argentinean Department of Health
found that the main nutritional problems in young children,
women of fertile age, and pregnant women are overweight
and obesity (32% of children and 37.5% of women), growth
stunting, anemia and iron deficiencies (46). Although nation-
wide food availability is sufficient to meet the energy needs
of the population, imbalances in energy and in micronutrients
are significant among low-income families. The nutritional
pattern in Argentina is complex, and there is a need for
redistribution measures as well as food programs targeted at
the most vulnerable groups (47).

Dietetic practitioners in both countries are the professionals
responsible for identifying the population’s nutrition problems.
They are also uniquely positioned to educate policy makers
and to develop effective nutrition programs to promote
appropriate dietary habits both in poverty and in wealth.
Through collaborative research, and sharing of experiences
and effective programs, successful interventions may be
expedited.

In summary, even though regional differences exist, it is
remarkable that future challenges for the dietetics profession
are similar between Argentina and the US. These include:

- Ensuring advancement in the education of dietetics
professionals and in continuing education according to
professional demands

- Keeping pace with developments in science and technology
to enhance the scope of practice in dietetics

- Creating new products and services to meet increasing

consumer’s expectations

- Supporting the creation of career ladders in dietetics with
further development of roles for the dietetic technician and
other nutrition-trained support professionals, as members
of the food and nutrition team

- Empowering professional associations to strategically
identify national and global nutrition issues and to enhance
and support dietetics practitioners in meeting these
changing needs

- Working with governments, agencies and industries to
assure equal access to healthful diets

- Developing of effective strategies to prevent and treat
obesity and its comorbidities; needs of an aging population,
and the challenges of a changing environment with its
impact on fuel, agriculture, and food distribution.

These common nutrition issues offer a unique opportunity
for networking between colleagues from the two nations, either
via emerging Internet technologies (48) or by exchanging
personnel such as students, practitioners and faculty.
Fortunately, over the past half century, linkage between dietetic
leaders from diverse countries has been established through
international organizations such as the International
Confederation of Dietetics Associations (ICDA) and the
American Overseas Dietetic Association (AODA) (49-50).
Further study through global surveys for dietetic professionals
is recommended in order to obtain more information about
the similarities and differences in dietetics on an international
level and to find ways for dietetic leaders to unite the profession
in the battle against world health problems. By working
together, the profession can advance the science and share
strategies to meet local and international needs. In the end,
global alliances among food and nutrition experts can support
and strengthen the dietetics profession in the Americas and
around the world and help foster partnerships to address the
worlds emerging nutrition challenges.
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RESUMEN. El objetivo de este estudio fue estimar asociacién entre
riesgo cardiovascular (RCV) y consumo de licopeno en mujeres pre
y postmenopausicas, y su correlacion con valores de LDL-C, HDL-
C y circunferencia de cintura (CC). Se realiz6 disefio transversal de
comparacion y correlacion, a muestras independientes. Muestra de
316 mujeres (40 a 65 afios) asistentes a consulta nutricional en Fun-
dacion para la Investigacion de Enfermedades Endocrino Metabélicas
de la Cuidad de Buenos Aires (2005-2007), randomizada segln eta-
pa bioldgica (35,8% premenopausicas y 64,2% postmenopausicas).
Se midi6 RCV segln Score de Framingham y consumo de licopeno
(alimentos fuente y total de alimentos que lo contienen) por frecuen-
cia semanal de consumo (mg/dia y porciones/semana). La asocia-
cién entre variables se calcul6 con Test Student, Test Fisher y Coefi-
ciente correlacion Pearson (nivel significacion alfa: 0,05). En ambas
etapas bioldgicas y en cada categoria de RCV se observo relacion
inversa con consumo de licopeno, pero s6lo en mujeres
premenopausicas con bajo RCV (Categoria I1l) el consumo fue
significativamente mayor que en aquellas con RCV moderado (Ca-
tegoria Il). En las postmenopausicas hubo correlacion significativa
entre valores de LDL-C y consumo de licopeno aportado por ali-
mentos fuente. Sin embargo, en ambas etapas bioldgicas la correla-
cion significativa fue entre valores de LDL-C y consumo de licopeno
aportado por todos los alimentos que lo contienen. No se hall6 co-
rrelacion significativa entre consumo de licopeno, valores de HDL-
Cy CC. Estos resultados sefialan la relevancia de la prevencién en el
abordaje nutricional asociado a las diferentes etapas bioldgicas de la
mujer.

Palabras clave: Menopausia, riesgo cardiovascular, antioxidantes,
licopeno.

INTRODUCCION

La enfermedad coronaria y los accidentes
cerebrovasculares constituyen las causas de muerte mas
frecuentes en la mujer de los paises desarrollados, superando
a lamortalidad por tumores malignos, especialmente el cancer
de mama (1). A su vez, en la postmenopausia, las tasas de
mortalidad por enfermedad coronaria se incrementan, siendo
en las mujeres de mas de 55 afios similares a las de los hombres
10 afios mas jovenes (2).

Los principales factores de riesgo identificados de
enfermedad cardiovascular (ECV) en la mujer son la edad
mayor de 55 afios, historia familiar de ECV en padres, abuelos
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SUMMARY. Association between cardiovascular risk and
lycopene consumption in pre- and post-menopausal women. This
work aimed at assessing association between cardiovascular risk
(CVR) and lycopene intake in pre- and post-menopausal women, as
well as its correlation with LDL-C and HDL-C values and waist
circumference (WC). A transversal design of comparison and cor-
relation was carried out for independent samples. A 316 women
(40-65 y) sample attending nutritional consultation at a Research
Foundation for Endocrino Metabollic Diseases in Buenos Aires city
(2005-2007) was randomized according to biological stage (35.8%
premenopausal and 64.2% postmenopausal women). CVR was ob-
tained based on Framingham Score and lycopene intake (source
food and all lycopene containing food) according to weekly con-
sumption frequency (mg/d and weekly/servings). Association be-
tween variables was calculated with the Student Test, Fisher Test
and Pearson Correlation Coefficient (alpha significance level: 0.05).
At both biological stages and for each CVR category, an inverse
relationship was observed with lycopene intake, but only in pre-
menopausal women with low CVR (Category 1l1), lycopene intake
was significantly greater than in those women who had moderate
CVR (Category Il). There was a significant correlation in postmeno-
pausal women between LDL-C values and lycopene intake supplied
by source food. However, in both biological stages a significant
correlation was found between LDL-C values and all lycopene con-
taining food consumption. No significant correlation was found
between lycopene intake, HDL-C values and WC. These findings
point out the relevances of a preventive nutritional approach at
woman’s different biological stages.

Key words: Menopause, cardiovascular risk, antioxidants, lycopene.

0 hermanos, obesidad, habito tabaquico, diabetes mellitus,
hipertension arterial, hipercolesterolemia y estrés (3). La
observacion mas notable del Health Women Study (HWS)
(4) con respecto a los factores de riesgo en los primeros 5
afios de la postmenopausia, fue el aumento en los niveles de
C-LDL, asociado a un incremento del peso corporal,
coincidiendo también con los resultados del estudio Athero-
sclerosis Risk in Communities Study (ARIC) (5). Por otra
parte, el estudio International Day for Evaluation of Abdomi-
nal Obesity (IDEA) evalu6 la obesidad abdominal y su
importancia como marcador clinico de patologias
cardiovasculares y diabetes tipo 2 (6).



ASOCIACION ENTRE RIESGO CARDIOVASCULAR Y CONSUMO DE LICOPENO EN MUJERES 121

Desde el abordaje nutricional, distintos estudios
epidemiolégicos han puesto en evidencia el papel que tienen los
fitogquimicos dentro de los alimentos de origen vegetal, en la
prevencion de las ECV, neurodegenerativas y cancer (7-9). En-
tre ellos, se destaca el licopeno, un carotenoide sin actividad
provitamina A, que por sus propiedades antioxidantes,
consumido habitualmente en la alimentacién, contribuye a
reducir el riesgo de ECV y ciertos tipos de cancer, en especial el
de préstata y también el de pancreas, pulmén y colon (10-14).

El multicéntrico European Study of Antioxidants, Myo-
cardial Infarction and Cancero of the Breast (EURAMIC)
constituye uno de los trabajos poblacionales maés
representativos, en el cual sujetos de 10 paises europeos, fueron
evaluados para establecer la relacién entre su estado de
antioxidantes y el riesgo de infarto agudo de miocardio.
Después del ajuste de una gama de variables dietéticas, sélo
los niveles de licopeno fueron hallados como protectores (15).
Estos resultados también fueron confirmados por el Estudio
de Rétterdam (16).

El licopeno se obtiene fundamentalmente a partir de fuentes
naturales, siendo el tomate y sus derivados el principal grupo
de alimentos fuente, proporcionando en general del 80 al 85%
del licopeno dietético consumido en la poblacién occidental,
mientras que el 20 al 15% restante es obtenido de otros
alimentos que lo contienen en niveles considerablemente
inferiores: sandia, pomelo rosado, zanahoria y calabaza, en-
tre otros (17).

Se ha comprobado como una dieta rica en este antioxidante
incrementaria sus concentraciones tanto a nivel plasmatico
como tisular (18,19). Al estudiar la capacidad del licopeno de
modular el metabolismo del colesterol, Fuhrman y
colaboradores observaron que la suplementacion dietética de
licopeno en base a tomate (60 mg/dia) durante un periodo de
3 meses, causd una reduccion significativa en plasma del
colesterol con un incremento en la actividad de los receptores
para lafraccion LDL-C (20). Un estudio reciente sobre 39876
mujeres, llevado a cabo por investigadores de la Universidad
de Harvard, mostré que concentraciones plasmaticas mas altas
de licopeno, fueron asociadas con un riesgo inferior de ECV
en mujeres de mediana edad y ancianas (21).

Si bien no se ha consensuado aln la dosis de licopeno
necesaria para obtener beneficios sobre la salud, la mayoria
de los estudios epidemioldgicos han mostrado consumos de 7
a 10 porciones por semana de alimentos fuentes ¢ 30 a 60 mg/
dia de licopeno presente en los mismos (22).

En este trabajo el objetivo propuesto fue estimar la aso-
ciacion entre el riesgo cardiovascular (RCV) y el consumo de
licopeno en mujeres pre y postmenopausicas, y su correla-
cién con valores de LDL-C, HDL-C y circunferencia de la
cintura (CC).

MATERIALY METODOS

Se llevé a cabo un disefio transversal, prospectivo,
observacional, a muestras independientes, de comparacion
para cumplir los objetivos del trabajo.

La poblacién blanco estuvo constituida por todas las
mujeres entre 40 a 65 afios de edad, que asistieron a la
Fundacion para la Investigacién de Enfermedades Endocrino
Metabélicas (FIEEM) en el periodo comprendido entre abril
del afio 2005 y agosto del afio 2007 inclusive (1960 mujeres).
Se obtuvo una muestra (316 mujeres), a través de un muestreo
consecutivo y por conveniencia por todas las que cumplieron
los criterios de inclusion: mujeres de 40 a 65 afios de edad,
que consintieron su participacién en el proyecto, no
embarazadas y sin menopausia precoz (antes de los 40 afios),
que concurrieron por primera vez a la consulta nutricional
sin tratamiento dietoterapico previo, ya sea por derivacion
del equipo de endocrinologia, o bien por demanda espontanea,
que presentaron valores de lipidograma obtenidos en un
tiempo retrospectivo no mayor a 6 meses, sin tratamiento con
farmacos hipolipemiantes, con registro reciente en su historia
clinica de valores de tension arterial, con ausencia de
patologias consideradas como categoria de riesgo I: diabéticas,
insuficiencia renal cronica, enfermedad coronaria o
equivalentes.

Evaluacion del riesgo cardiovascular

ElI RCV fue evaluado segun el Score de Framingham (23),
considerando las covariables para su calculo (edad, sexo,
colesterol total y HDL-C, presién arterial sistdlica y tabaquis-
mo durante el Gltimo mes) y estableciendo 3 categorias de
RCV en base a la probabilidad de presentar un evento
cardiovascular en los préximos 10 afios: categoria | conside-
rada con riesgo alto, o una probabilidad mayor al 20% de
sufrir un evento cardiovascular en los proximos 10 afios; ca-
tegoria Il considerada con riesgo moderado, o una probabili-
dad del 10% al 20% de sufrir un evento cardiovascular en los
préximos 10 afios; y categoria I11, considerada con riesgo bajo,
0 una probabilidad menor al 10% de sufrir un evento
cardiovascular en los proximos 10 afios. Tal como lo estable-
ce el Adult Treatment Panel 111 (ATP I11) en las Gltimas guias
estadounidenses (tercer reporte) para el tratamiento del
colesterol en adultos (24), las personas clasificadas en cate-
goria Il1, deben ser reclasificadas segun la sumatoria de fac-
tores de riesgos mayores adicionales al LDL-C (edad 55 afios,
HDL-C bajo <40 mg/dl, hipertension arterial con valores 140/
90 mmHg o con medicacidn antihipertensiva, fumador actual
y antecedente familiar de cardiopatia coronaria prematura de
un familiar de primer grado (de sexo masculino antes de los
55 afios y sexo femenino antes de los 65 afios). A suvez ATP
Il indica que el HDL-C 60 mg/dl se considera un factor de
riesgo “negativo”, por lo que su presencia elimina un factor
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de riesgo del recuento total. Asi, las personas con 0 a 1 facto-
res de riesgo mayores adicionales al LDL-C las deja en cate-
goria Il de RCV; y las personas con 2 6 més factores de ries-
go mayores adicionales al LDL-C las ubica en categoria Il de
RCV.

Para la determinacion de los niveles lipidicos se
consideraron los valores de referencia propuesto por ATP 11,
y la CC se midié en el sitio recomendado por la OMS, en el
punto medio entre el reborde costal y la cresta iliaca, utilizando
para su valoracion los puntos de corte dados por Institutos
Nacionales de la Salud, del Departamento de Salud y Servicios
Humanos de los Estados Unidos, National Institutes of Health
(NIH) (25): <80 cm considerada como bajo riesgo, 80 a 88
cm como riesgo aumentado y >88 cm como riesgo muy
aumentado.

Evaluacion del consumo de licopeno

Se llevd a cabo una encuesta de frecuencia semanal de
consumo y se midi6 el consumo de licopeno segun tipo de
alimentos, en nimero de porciones semanales y mg/dia.

El tipo de alimentos fue subdividido en dos categorias:
alimentos fuente de licopeno considerando al tomate y
productos derivados (salsa de tomate, salsa ketchup, extracto
de tomate, sopa de tomate concentrada y jugo de tomate) y
total de alimentos que contienen licopeno, considerando a la
sumatoria de alimentos fuentes méas sandia, pomelo rosado,
damasco, calabaza y zanahoria. Las porciones fueron
estandarizadas por modelos visuales de alimentos y la
composicion quimica de licopeno fue obtenida de la base de
datos USDA (17).

Através de regresion logistica se controlaron las variables
etapa bioldgica, peso corporal, manejo de terapia de reempla-
zo hormonal (TRH) o el disbalance de la glandula tiroidea,
por su posible asociacién con la alteracion del perfil lipidico
y consecuente madificacion del RCV, encontrandose que sélo
el peso corporal estuvo asociado en forma significativaal RCV
(p: 0,001).

Se clasificé en premenopausia: desde los 40 afios de edad
hasta el momento de la menopausia. Y posmenopausia:
periodo posterior a la menopausia, hasta los 65 afios de edad.

La division de estas dos etapas fue dada por la menopausia,
considerando a este momento segun la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS), como el cese definitivo de los ciclos
menstruales determinado retrospectivamente luego de 12
meses consecutivos de amenorrea que no responda a otra causa
fisiolGgica o patoldgica (26). El peso corporal fue valorado a
través del indicador indice de Masa Corporal (IMC) y en base
a lo propuesto por George Bray, se consider6 peso saludable
cuando el IMC fue < 27,3 y peso no saludable cuando fue
>27,3 (27).

Los datos recolectados fueron procesados en forma
sistematizada mediante la utilizacion de planillas de calculo

Microsoft Excel 97 y vinculos dindmicos al procesador de
textos Microsoft Word. Los resultados se manejaron con el
paquete estadistico Medcal 9.1 y Vccstat 2.0. Para todas las
variables se establecié la distribucion de frecuencias y/o por-
centajes en relacion con el total de casos. Para aquellas medi-
das en escala ordinal o superior, se computaron las siguientes
estadisticas: nimero de casos, media aritméticay desviacién
estandar. Se estimaron los intervalos de confianza (IC) del
95%, y las siguientes pruebas de significacion: Test de Student,
Test de Fisher y Coeficiente de correlacion de Pearson
siendo establecido el nivel de significacion en alfa: 0,05. Se
controlaron terceras variables por regresién logistica a través
del Método de Backward.

RESULTADOS

Del total de mujeres estudiadas (n: 316), el 35,8% se en-
contrd en fase premenopausicay el 64,2% en postmenopausia,
siendo la edad promedio para cada grupo 47 + 4,1 afios y 57
+ 4,5 afios respectivamente. En el grupo de mujeres
postmenopausicas, la edad promedio de la menopausia fue
de 48,9 + 4,4 afios y el tiempo transcurrido en menopausia
fue de 8 afios £ 5 afios. Un 29,5% presentaron menopausia
temprana (antes de los 47 afios). El 91,1% de las mujeres
presenté menopausia natural y sélo en el 8,9% fue quirdrgi-
ca.

En la Tabla 1 se presenta la descripcidn antropométrica
de la muestra segun la etapa bioldgica, pudiendo observar
que la mayoria de las premenopausicas present6 peso saluda-
ble (IMC <27,3) pero CC alterada (>80 cm). En las
postmenopausicas en cambio, la minoria presentd peso salu-
dable pero la mayoria su CC alterada.

En cuanto a los valores del lipidograma, como puede ob-
servarse en la Tabla 2, la mayor prevalencia de parametros
alterados se observo a nivel de colesterol total y LDL-C >130
mg/dl, no encontrandose diferencias significativas al compa-
rar ambas etapas biol6gicas para ningun valor del perfil
lipidico.

Segun el Score de Framingham practicamente la totali-
dad de la muestra present6 categoria 11l de RCV. Al ser
reclasificadas en base a la sumatoria de factores de riesgos
mayores adicionales al LDL-C, se pudo observar como se
muestra en la Tabla 3, que mientras la mayoria de las
premenopausicas presentaron entre 0 y 1 factor de riesgo ma-
yor, por lo que se mantuvieron en la categoria 11, un 20,7%
de las postmenopéausicas presentaron 2 0 mas factores de riesgo
mayores, ubicandose por consiguiente en la categoria Il. Se
utilizé esta Gltima categorizacién de RCV para asociar poste-
riormente con el consumo de licopeno.
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TABLA 1
Caracterizacion antropométrica de la muestra en estudio

Caracteristicas antropométricas

de la muestra Premenopausicas Postmenopausicas
(n =316) (n=113) 35,8 % (n=203) 64,2 %
n % IC n % IC

Peso saludable (IMC < 27,3) 68 60,2 50,7-69,4 90 443 37,2-51,4
Circunferencia de la Cintura (cm)

<80 26 23,0 14,8-31,2 31 15,3 10,1-20,5
80 a 88 43 38,0 28,6-47,4 73 35,9 29,1-42,8
> 88 44 39,0 29,5-48,3 99 48,8 41,6-55,9

IC: intervalo de confianza al 95%.

TABLA 2
Perfil lipidico de mujeres pre y postmenopausicas segln etapa biol6gica

Perfil lipidico Premenopéusicas Postmenopausicas Diferencia
(n=113) (n=203) estadistica
n % IC n % IC Valor p
COL T >200 mg/dl 65 57,5 47,9-67,1 140 70,0 62,3-75,6 0,054
HDL-C <40 mg/dl 4 35 0988 7 34 0,7-6,2 0,78
HDL-C >60 mg/dI 46 40,7 31,2-50,2 88 43,3 36,3-50,4 0,73
LDL-C <100 mg/dI 19 16,8 9,5-24,1 27 13,3 8,4-18,2 0,49
LDL-C 100 - 129 mg/dl 39 34,5 25,3-43,7 51 25,1 18,9-31,3 0,10
LDL-C 130 - 159 mg/dl 30 26,6 17,9-35.1 67 33,0 26,3-39,7 0,28
LDL-C >160 mg/dl (*) 25 22,1 14,0-30,2 58 28,6 22,1-35,0 0,26
TG >150 mg/dl 30 26,5 17,9-35.1 55 27,1 20,7-33,4 0,97
IA >4.5 25 22,1 14,0-30,2 42 20,7 14,9-26,5 0,87

IC: intervalo de confianza al 95%.

Nivel de significacion p <0,05

(*) Punto de corte correspondiente a la categoria 1l de RCV segun Score de Framingham
IA: Indice Aterogénico

TABLA 3
Reclasificacién de las categorias de riesgo cardiovascular segin sumatoria
de factores de riesgo mayores

Categoria de riesgo cardiovascular seguin
sumatoria de factores de riesgo mayores

Framingham Premenopausicas Postmenopausicas
(n=113) (n=203)
n % IC n % IC
Categoria | - - - - - -
Categoria Il 5 44  1,4-10,0 42 20,7 14,9-26,5
Categoria Ill 108 95,6 89,9-98,5 161 79,3 73,5-85,1

IC: intervalo de confianza al 95%.
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En la Tabla 4 puede observarse el consumo promedio de
licopeno (en mg/dia) ya sea aportado por alimentos fuentes (to-
mates y derivados) o por el total de alimentos que lo contienen,
siendo similar en las dos etapas bioldgicas sin encontrarse dife-
rencias significativas entre ellas (Para alimentos fuente de
licopeno p: 0,459y para total de alimentos con licopeno p: 0,366).

TABLA 4
Consumo promedio de licopeno aportado por alimentos
fuente y por total de alimentos con licopeno segln etapa

bioldgica
Etapa Bioldgica N° de Consumo promedio de licopeno
casos (en mg/dia)

Alimentos fuente Total de alimentos

de licopeno con licopeno
Media DE Media DE
Premenopausicas 113 553 2,79 6,61 3,03
Postmenopausicas 203 6,44 2,56 7,30 3,43

DE: Desviacion estandar
Los valores de la media y DE se expresan en mg/dia

Tanto en las mujeres premenopausicas como
postmenopausicas, el promedio de porciones semanales de
licopeno aportado por los alimentos fuente (tomate y deriva-
dos) y por el total de alimentos que lo contienen, presentd
unarelacion inversa con las categorias de RCV. Sin embargo,
como se presenta en la Tabla 5, sdlo en las premenopausicas
y al considerar el consumo de licopeno aportado por todos
los alimentos que lo contienen, las diferencias halladas fue-
ron significativamente mayores en las que presentaron cate-
goria 111 de RCV (p: 0,046).

En cuanto al consumo de licopeno y los valores del
lipidograma, segln el analisis de dispersién, se encontrd
asociacion estadistica entre los valores de LDL-C y el consumo
de licopeno aportado por alimentos fuente en las mujeres
postmenopausicas, y los valores de LDL-C y el consumo de
licopeno aportado por todos los alimentos que lo contienen
en ambas etapas bioldgicas. No se encontré asociacion entre
los valores de HDL-C, los valores de CC y el nivel de consumo
de licopeno en mujeres pre y postmenopausicas (Tabla 6).

TABLA 5
Consumo promedio de licopeno aportado por porciones de alimentos fuentes y total
de alimentos con licopeno segun categorias de riesgo cardiovascular

Categorias de

riesgo Alimentos fuente

Premenopausicas (n: 113)
Total alimentos

Postmenopausicas (n: 203)
Alimentos fuente Total alimentos

cardiovascular de licopeno con licopeno de licopeno con licopeno
Media DE Media DE Media DE Media DE

Categoria Il 4 3 6 4 4 2 9 3

Categoria Ill 5 2 10 4 5 2 10 4

DE: desviacion estandar; los valores de la media y DE se expresan en porciones de alimentos por semana.

TABLA 6
Resultados andlisis de dispersion entre el consumo de licopeno y los valores de LDL-C, HDL-Cy CC
segln etapa biolégica

Asociacion con:

Alimentos Fuente

Consumo de licopeno
Total de alimentos

de licopeno con licopeno
r P r D
Valores de LDL-C mujeres premenopausicas 0.04 0.635 0.155 0.026
(IC 95%; -0.01 a -0.28)

Valores de LDL mujeres postmenopausicas 0.155 0.026 0.195 0.005

(IC 95%; -0.01 a -0.28) (IC 95%; -0.06 a -0.32)
Valores de HDL-C mujeres premenopausicas 0.08 0.397 0.09 0.323
Valores de HDL-C mujeres
postmenopausicas 0.05 0.449 0.03 0.634
Valores de CC mujeres premenopausicas 0.119 0.206 0.08 0.368
Valores de CC mujeres
postmenopausicas 0.054 0.441 0.01 0.885

IC: intervalo de confianza al 95%; r de Pearson; Nivel de significacion p <0,05
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DISCUSION

El consumo de alimentos ricos en antioxidantes, entre los
que se destacan las frutas y las verduras, es recomendado por
organismos internacionales representando hasta el momento
la mejor proteccion contra el avance de las enfermedades cro-
nicas degenerativas (28, 29).

Por otra parte, la prediccion del riesgo cardiovascular glo-
bal de la poblacion en general y en particular de la mujer du-
rante la perimenopausia, permite la posibilidad de instaurar
un modelo de prevencion primaria de salud, aplicable a muje-
res que inician esta etapa de su vida.

En base a los resultados del presente trabajo, se pudo ob-
servar que si bien el Score de Framingham representa el mé-
todo mas utilizado para la determinacion del RCV, no pare-
ciera ser un sistema adecuado para esta poblacion, inclusive
al reclasificar a las mujeres pre y postmenopausicas segun la
sumatoria de factores de riesgo mayores adicionales al LDL-
C, por no detectar ni en el grupo de premenopausicas ni en las
postmenopausicas casos en categoria | de RCV.

Con el propdsito de estimar el riesgo global de un indivi-
duo, se han desarrollado distintas tablas o herramientas para
su célculo, si bien en su disefio no siempre se consideran to-
dos los factores de riesgo a los cuales determinadas poblacio-
nes estan expuestas (30,31).

En consecuencia, considerando que durante la transicion
menopausica se produce un incremento de la localizacion de
adiposidad abdominal posiblemente relacionada a alteracio-
nes metabolicas, tales como la insulino resistencia y dislipemia,
en esta etapa bioldgica las mujeres podrian estar predispues-
tas a un mayor riesgo de ECV y no ser detectadas por la medi-
cién a través del Score de Framingham, subestimando asi el
riesgo en determinadas poblaciones (32).

Esto puede deberse a que una herramienta tan sencilla y
universal, considerada como referencia mundial, y basada en
el prestigioso Estudio de Framingham de Estados Unidos, no
incluye en la puntuacion factores como la obesidad, localiza-
cién grasa, sedentarismo, determinadas fracciones lipidicas,
los antecedentes familiares o la alimentacion, no adecuandose
por consiguiente a todas las poblaciones ni a todas las etapas
bioldgicas en una poblacién determinada.

Los resultados de este estudio reafirman la postura recien-
temente publicada por un grupo de investigadores estadouni-
denses, quienes elaboraron un nuevo modelo de prediccion
cardiovascular, validado en mujeres mayores de 45 afios y
conocido como el Reynolds Risk Score (RRS) (33), el cual
aflade, ademas de los habituales factores de riesgo como el
colesterol, la presién arterial y el tabaquismo, la informacion
sobre dos nuevos factores, la historia familiar de ataque car-
diaco antes de los 60 afios de edad y los niveles en sangre de
proteina C-reactiva.

Por otra parte, las guias recientemente publicadas por la

American Heart Association (AHA) para la prevencion de las
ECV en la mujer (34), basadas en gran parte en los datos del
estudio HWS, sostienen que si bien hasta el momento el RCV
se media aplicando principalmente el Score de Framingham,
actualmente recomiendan un nuevo paradigma para su calcu-
lo a largo plazo, el cual incluye, ademas de la evaluacion de
los factores de riesgo tradicionales, el calculo de otras varia-
bles como la historia familiar y el perimetro abdominal.

Cuando en el presente trabajo se clasificé a la poblacion
en base a los valores de la CC se vio que s6lo la minoria de la
muestra estudiada, tanto de las premenopausicas como de las
posmenopausicas, presentaron un riesgo bajo, encontrando-
se la mayoria en un riesgo aumentado y muy aumentado.

Por lo expuesto, se recomienda la valoracion rutinaria de
la CC en laatencion primaria y secundaria de la mujer en esta
etapa biol6gica. Y se propone para disminuir su riesgo, bus-
car el peso saludable en funcién al valor necesario a descen-
der de la CC.

En cuanto al consumo de licopeno son grandes las dife-
rencias observadas acerca de las cantidades utilizadas en los
diferentes estudios epidemiol6gicos, como también las fuen-
tes del mismo, lo cual dificulta la comparacion y generaliza-
cion de los resultados observados.

En este trabajo se registré un consumo promedio entre 5
y 7 mg/dia de licopeno aportado ya sea por los alimentos
fuente, como por el total de los alimentos que lo contienen,
siendo similar entre las mujeres premenopausicas y
postmenopausicas. Estos valores concuerdan con la postura
de los investigadores Rao y Shen, quienes afirman que un
consumo entre 5y 10 mg/dia, seria suficiente para la obten-
cién de sus beneficios (15).

Por otra parte también se pudo estimar en este estudio, a
través de la frecuencia semanal de consumo, que la mayor
proporcion de licopeno fue aportada por los subproductos del
tomate (51,5% en las premenopausicas y 49,4% en las
postmenopausicas) y no por el tomate fresco (32,9% en las
premenopausicas y 33,3% en las postmenopausicas).

Segun un estudio realizado en Canada por Rao y col. (35),
el promedio del consumo de licopeno, verificado por medio
de cuestionarios de frecuencia de consumo, fue de 25 mg/
dia, con el 50% de esta ingesta representada por tomates fres-
cos. Considerando que el tomate fresco es menos
biodisponible que los tomates procesados, los autores con-
cluyen que seria aconsejable una mayor ingesta de tomates
procesados. De esta forma, Rao sugiere que un valor de 35
mg/dia seria una ingesta media apropiada de este antioxidante.

En la presente investigacion al relacionar el consumo de
licopeno con el RCV, se encontré una relacién inversa en toda
la muestra considerando tanto a los alimentos fuente como al
total de alimentos que aportan licopeno, es decir que a mayor
RCV menor fue el consumo y viceversa, aunque sélo en las
mujeres premenopausicas esta relacion fue significativa; esto
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concuerda con la etapa biol6gica donde mejor peso saludable
presentd la muestra, encontrandose la mayoria con valores de
IMC menor a 27,3.

Cabe consignar que los resultados obtenidos en este estu-
dio son aplicables a la muestra analizada, pudiendo ser consi-
derados datos preliminares, por cuanto el tamafio muestral lo
sitla en un estudio piloto respecto de otro que eventualmente,
teniendo caracteristicas similares, trabaje con una muestra
mayor. Se hace necesario llevar a cabo nuevas investigacio-
nes a los fines de cotejar estos resultados hallados.

Sin embargo, permiten utilizar con buena precision las es-
trategias preventivas antes de llegar a la etapa
postmenopausica, donde por la edad y la desproteccion
estrogénica aumenta el RCV.

Los resultados obtenidos en esta investigacion sefialan, una
vez mas, la relevancia que podria tener la prevencion dentro
del abordaje nutricional asociado a las diferentes etapas bio-
I6gicas en la vida de la mujer, la cual se acentta alin mas, si se
tiene en cuenta que un alto porcentaje del RCV depende de
factores modificables.

Asi se concuerda con la postura de la OMS que sostiene
que hay que anticiparse y actuar oportunamente, es decir des-
de antes de la ocurrencia de la menopausia. Y justamente esta
también es la principal recomendacion de las nuevas guias de
la AHA para prevenir ECV en la mujer (34), donde se advier-
te que es mas facil proteger al corazon de futuros problemas
si se comienza a cuidarlo tempranamente.
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First Law regulating school canteens in Brazil: evaluation after
seven years of implementation
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SUMMARY. The high prevalence of overweight and obesity among
schoolchildren in Brazil and worldwide has shown that strategies to
promote healthy eating habits are needed. Santa Catarina was the
first Brazilian State to promulgate specific legislation to regulate the
food commercialized in schools (Law n° 12.061/2001). The objective
was to assess the functioning of school canteens in eight key
municipalities of Santa Catarina, investigating whether the foods sold
were in accordance with the Law. A questionnaire was completed by
the principals and those responsible for the canteens. Item Response
Theory was used to examine the levels of compliance with the Law.
In all 345 schools took part. Of these, 156 (45%) had a canteen. The
presence of a canteen was significantly higher in the private sector
(p<0.001). The majority of the canteens (n=105; 68.2%) did not sell
fried snacks, soft drinks, industrialised popcorn, hard candies,
lollipops and chewing gum and industrialised packaged snacks. The
items which were least likely to comply with the Law were juices
and the daily availability of fruits. The notice board on diet was present
in only 7.1% of the establishments. Many canteens offered items of
low nutritional value. The inspection of these establishments is
necessary, together with educational actions targeting the proprietors
of the canteens as well as the schools themselves. Training for the
canteen’s proprietors may constitute a strategy that will guarantee
the economic viability of these establishments and the possibility of
them being transforming into places of health promotion.

Key words: School canteen, strategies, food habits, law enforcement.
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RESUMEN. Primera ley de regulacion de las cantinas escolares
en Brasil: evaluacion después de siete afios de aplicacion. Las
elevadas tasas de sobrepeso y obesidad en los escolares han planteado
la necesidad de aplicar estrategias para promover la alimentacion
saludable en esta poblacion. Santa Catarina fue el primer estado
brasilefio a crear legislacion para regular los alimentos vendidos en
las cantinas escolares (Ley n° 12.061/2001). El objetivo fue realizar
un diagnostico sobre el funcionamiento de las cantinas en ocho
municipios polos de Santa Catarina, comprobando si los alimentos
vendidos estan de conformidad con la Ley. Se aplico un cuestionario
a los directores y responsables de las cantinas. Se us6 la Teoria de la
Respuesta al ftem para comprobar los niveles de adecuacion a la
Ley. Los participantes del estudio fueron 345 escuelas. De éstas,
156 (45%) tienen cantina. La presencia de la cantina fue
estatisticamente mayor en la red privada (p<0.001). La mayoria de
las cantinas (n=105; 68,2%) no vende snacks fritos, refrescos,
palomitas de maiz industrializadas, caramelos, chicles o bocadillos
industrializados. Los puntos con mayor dificultad de adecuacién a la
Ley fueron los jugos no naturales y la disponibilidad diaria de frutas.
Sélo 7,1% de las cantinas tenian mural sobre alimentacion. Muchas
cantinas venden alimentos de bajo valor nutricional. La vigilancia
de estos establecimientos es necesaria, junto con acciones educativas
destinadas a los propietarios de las cantinas y a los estudiantes. La
formacion de los propietarios de las cantinas seréa la estrategia para
garantizar la viabilidad econémica y la posibilidad concreta de la
cantina convertirse a su vez en una zona de promocion de la salud.

Palabras clave: Cantinas escolares, estrategias, habitos alimentarios,
aplicabilidad de la ley.

INTRODUCTION

The “Health Promoting Schools”, initiative launched
officially by the Pan-American Health Organisation and the
World Health Organisation (PHO/WHO) in Latin America, in
1995, aims to strengthen and broaden partnerships between
the sectors of health and education in the practice of health
promotion in schools, including giving support to parents,
teachers, managers and other actors in the school community
(1-3).

At the 57", World Health Assembly (2004) the WHO
approved the “Global Strategy on Healthy Eating, Physical
Activity and Health” (4). Regarding the education of children
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and adolescents, this lays out regulatory, fiscal and legislative
actions concerning the school environment, with the aim of
enabling healthy dietary choices (5).

Numerous countries are seeking to intervene in the elevated
prevalences of overweight/obesity that have arisen among
school-age students in recent years (6).

Following this line of reasoning, municipal Law n° 5.853
was approved in Floriandpolis, in the state of Santa Catarina
(SC), south of Brazil, in June 2001, affecting public and private
educational institutions that provided basic education. This
legislation was unprecedented in Brazil and lays down criteria
for the provision of snacks and drinks services in educational
institutions (7).

After receiving widespread coverage in the national media,
this legislation was extended to the rest of the state of SC in
December 2001 (Law n° 12.061) (8). Similar strategies have
been observed in other municipalities and Brazilian states
(9,10).

On the other hand, the lack of information that would
enable an evaluation of Law n°® 12.061/2001 (8) has raised
questions among researchers and public policy planners in the
health area. It is clear that approximately seven years after its
implementation, effective compliance needs to be analysed
and monitored.

This article is the result of a more wide ranging study, the
purpose of which was to analyse the existence and functioning
of school canteens in eight key municipalities in the state of
SC, and to determine whether the foods and drinks sold by the
establishments conformed to the relevant legislation contained
in Law n° 12.061/2001(8).

MATERIALS AND METHODS

This was a transverse study, with data being collected from
July of 2007 to April of 2008. The study was carried out in
eight key municipalities in the state of SC (Blumenau, Chapecd,
Cricilima, Jaragua do Sul, Joacaba, Joinville, Floriandpolis and
Lages), deliberately chosen as they had a greater number of
schools and enrolled students in the 1. to the 5". years of
primary education.

As a criterion for definition of the sample, we chose to
investigate schools with at least 50 students, grouped in two
strata of administrative dependency (public and private). The
presence or not of a school canteen also was considered.

The number of schools was calculated in order to guarantee
a sampling error of no more than 6 percentage points, plus or
minus, for each of the strata of interest, assuming that the
proportions to be estimated were less than or equal to 0.30 or
greater than or equal to 0.70. The final sample comprised 347
schools (266 public and 81 private).

A structured questionnaire concerning the existence and
functioning of the school canteen was completed by the

principal or other individual responsible for coordination of
the school, besides the person responsible for the canteen,
where present. The questionnaire was based on the material
used in the Project “The School Promoting Healthy Dietary
Habits”, by the Universidade de Brasilia (UNB) (11), and
adapted for the present study.

The team responsible for data collection consisted of eight
nutritionists and two students from the Post-Graduate
Programme in Nutrition at Universidade Federal de Santa
Catarina (UFSC). The team was trained after having carried
out a pilot test in two schools.

The variables investigated were: current and previous
existence of a canteen; reasons for the lack of a canteen; type
of administration; products commercialised; suggestions or
restrictions from the school management regarding the
products; activities developed for the promotion of healthy
snacks; nutritional education developed in the canteens;
promotion of the canteen space with educational materials
concerning diet; the presence of a notice board related to diet
in the canteen; opinion of those responsible for the canteens
concerning their establishments and the difficulties
encountered in implementing a healthy canteen.

The questionnaire contained a broad range of foods and
drinks (check list), in order to identify exactly what was sold
in the canteens, since Law n° 12.061/2001 (8) mentions only
those foods that are prohibited. The check list comprised 52
items, subdivided in groups of foods (containing a separate
list for sweet foods) and drinks. In the analysis, some items
were regrouped according to the frequencies found. The
frequency distribution presented refers only to the data given,
cases where no information was obtained being excluded.

The variables used to determine the levels of compliance
with Law n° 12.061/2001(8) were those relating to Articles 2
and 4. Article 2 states that the sale of alcoholic drinks; hard
candies, lollipops and chewing gum; soft drinks and juices;
industrialised packaged snacks; fried snacks and industrialised
popcorn is prohibited. Moreover, in this article, Paragraph 1
requires the establishment to provide two kinds of seasonal
fruits (8). Article 4 refers to the presence of a notice board,
which should be fixed to the wall in the food-serving
establishment, to provide information about diet (8).

In order to examine the level of compliance with Law n°
12.061 (8), Item Response Theory (IRT) (12,13) was used. In
the last few decades, IRT has become the predominant
technique in the field of tests and in the construction of scales
of latent measures (constructs) in numerous countries,
standing out as a non-arbitrary method that considers each
item individually (14). In the present study, the desirable
measure is the level of compliance with the legislation and
this manifests itself by means of the variables contained in
the legislation. The IRT model considered was the logistic
unidimensional model of two parameters, showing itself to
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be an appropriate alternative to achieve the proposed objective,
by avoiding the simple aggregation of the different indicators
of the level of compliance with the Law (12,13). As the
considered model fitted well to the data, we assume that the
level of compliance with the Law is an unidimensional latent
trace and, according to Embretson (13) the local independence
assumption, required by the estimation process, is satisfied.

Based on the IRT, an instrument was created to examine
the level of compliance with the legislation. The items used to
obtain the results were: hard candies, lollipops and chewing
gum (considered as a group of items); soft drinks; juices;
industrialised packaged snacks; fried snacks; industrialised
popcorn and the presence of two or more fruits in natura in
the canteen. Each one of these seven items measures a
particular aspect of the construct of interest. From a technical
point of view, the items consist of responses given according
to the reality in each canteen. When the canteen complied
with the determined item of the Law it received a score of
one; when it did not comply it received a score of zero
(dichotomic response) (14).

The findings concerning the notice board on diet were
removed from the IRT analysis as they presented contradictory
results, that is, the schools that had a notice board were
precisely those with the lowest level of compliance with the
Law. Alcoholic drinks were also removed, since they were
not sold in any of the schools.

As a criterion for inclusion of the canteens in the analysis
of the IRT, it was decided that the canteens should have
responded to at least six of the seven items of interest.

Due to specific characteristics of the school canteens
(municipal, state and private) it was decided to construct a
customised scale, and consequently classification. Since the
data consisted of quantitative measures an arbitrary scale was
employed, with a mean of 50+10. The scale was interpreted
based on the position of the items in levels, with the items
being positioned according to the probability of them being
sold in the canteens. This probability is given by the IRT model,
which is used to model the frequency with which the products
appear in the canteens.

According to the level, the canteens were categorised in
six classes of compliance with the Law, with this classification
seeking to take into consideration possible measurement errors.
Class 1: canteens below level 17.5; Class 2: = level 17.5 and
below level 37.5; Class 3: = level 37.5 and below level 47.5;
Class 4: = level 47.5 and below level 67.5; Class 5: = level
67.5 and below 77.5, and Class 6: = 77.5.

The canteens placed below level 20 (in Class 1) sold all of
the items prohibited by the legislation; the canteens placed at
level 20 (Class 2) did not sell fried snacks; at level 40 (Class
3) they did not sell the items of level 20, nor soft drinks and
industrialised popcorn; at level 50 (Class 4) they did not sell

the items of levels 20 and 40, nor hard candies, lollipops,
chewing gum and industrialised packaged snacks; at level 70
(Class 5) they did not sell the items of levels 20, 40 and 50,
nor juices; and, at level 80 (Class 6) they did not sell the items
of levels 20, 40, 50 and 70, and offered at least two fruits per
day. It should be noted that levels 30 and 60 were not
interpreted because there were no items present in them, with
the information obtained in this study being sufficient to
interpret only the levels referred to above.

The data were processed and analysed by employing
specific programmes (EpiData 3.1 and SPSS 15.0). After the
data had been entered they were double-checked against all
the questionnaires. The program BILOG-MG (15) was used
specifically to analyse the IRT.

A descriptive and inferential analysis of the variables was
performed, beginning with the calculation of the proportions
and construction of 95% confidence intervals (CI). In order
to investigate the association between the variables and the
educational sector, Pearson’s chi-squared test was used, and
when a significant difference was found, the Odds Ratio (OR),
the 95% CI and the respective p value were calculated, to
determine between which sectors this difference existed.
Analysis of variance (ANOVA) was used to compare the
average performance of the canteens in the three sectors in
relation to the level of compliance with the Law on the scale
created. In this case, the latent variable whose values were
obtained from the application of IRT follows, at least
approximately, a normal distribution. The level of significance
for the tests was 5%.

The study protocol was approved by the Committee for
Ethics in Research with Humans from UFSC, according to
the guidelines established in Resolution 196/96 from the
National Health Council (project n°031/06).

RESULTS

General characteristics

Of the 347 schools selected, 345 (99.4%) participated in
the investigation, with the two losses being private institutions.

Of the 345 participant schools, 189 (54.8%) did not have
a canteen. A significant difference was found between the
existence of canteens in the different sectors (p<0.001). The
private sector institutions were 2.02 (95%CI1=1.03-3.97;
p=0.039) times more likely to have a canteen, when compared
to the state sector, and 14.53 (95%CI=7.48-28.20; p<0.001)
times more likely when compared to the municipal sector.
Among the public institutions, the state schools presented a
7.16 (95%CI=4.10-12.48; p<0.001) times greater chance of
having an establishment, compared to the municipal schools
(Table 1).
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TABLE 1
Characterisation of the participating schools according to the presence or absence of a
canteen, according to educational sector and odds ratio (OR) among the sectors. Santa
Catarina, December 2007

Sector Canteen Total schools
Yes No
n (%) n (%)
Municipal 32 (19.3) 134 (80.7) 166 (100.0)
State 65 (63.1) 38 (36.9) 103 (100.0)
Private 59 (77.6) 17 (22.4) 76 (100.0)
Total 156 (45.2) 189 (54.8) 345 (100.0)

Existence of a
canteen Private x State
OR (95%Cl)

p Value
2.02 (1.03-3.97)

0.039

Private x Municipal

State X Municipal

OR (95%Cl) OR (95%Cl)

p Value p Value
14.53 (7.48-28.20) 7.16 (4.10-12.48)
<0.001 <0.001

p= Pearson’s chi-squared test

Among the 189 schools without a canteen, 22.8% (n=43)
reported the previous existence of such an establishment. The
reasons given for the absence of a canteen were: the provision
of free meals in public schools, through the National School
Meals Programme (Programa Nacional de Alimentac&o
Escolar, PNAE) (n=94; 49.7%); implications and difficulties
brought about by the introduction of Law n° 12.061/2001 (8)
(n=43; 22.7%); financial reasons (n=23; 12.2%); guidance
from the Municipal Secretaries for Education, with the
encouragement of the PNAE, to the detriment of canteens
(n=16; 8.5%) and the fact that the school had a majority of
students from low-income families (n=13; 6.9 %).

With regard to the administration of the canteens, it was
found that among the 156 establishments identified,
corresponding to 45.2% of the sample, 83 (53.2%) were the
responsibility of the school itself, with the remaining canteens
being tendered services.

Schools with canteens: products sold

Table 2 characterises the items sold in the canteens,
according to educational sector. A high percentage of response
was found for each item in Table 2, with the lowest percentage
being 96.8%.

Without separating by sector, it can be seen from Table 2
that more than half of the canteens provided baked goods
(n=130; 83.9%), pizzas (n=113; 72.9%), cakes and gateaux
(n=101; 65.2%), plain crackers/biscuits (n=95; 61.3%) and
hot dogs (n=88; 56.8%). In relation to sweets, chocolates
(n=78; 50.6%) and others desserts (e.g.: puddings, mousses)

(n=72; 48.0%) were the items that exhibited the highest total
frequency (Table 2). With regard to drinks, it was noted that
more than half of the canteens sold milk chocolate (n=117;
76.5%), juices (n=102; 66.7%) and mineral water (n=95;
61.3%) (Table 2). There was a significant difference among
the sectors in the sale of the majority of foods, that is, 22 of
the 38 items listed in Table 2 presented a p<0.05.

Table 3 lists only those items from Table 2 with a
significant difference among the sectors, and demonstrates
that the canteens of private schools stood out in relation to
the public state and municipal schools with the sale of cereal
bars, cakes and gateaux, cheese bread, fruit salads, puff
pastries, sandwiches in general and sachets of industrialised
sauces (p<0.05 for all items).

With regard to sweets, the canteens in the private
institutions differed from the municipal schools in the sale of
sweetened nuts (p=0.022) and chocolates (p=0.014).
Compared to the state schools, the private establishments more
often sold jelly (p<0.001). Concerning the public institutions,
the state school canteens stood out through the sale of
chocolates (p=0.002), while the municipal schools were
notable for the more frequent sale of jelly (p=0.005)
(Table 3).

In relation to drinks, the canteens of the private schools
also distinguished themselves from the public state and
municipal schools through the offer of mineral water; coconut
water; soy drinks; yogurt, milk and/or smoothies; as well as
100% fruit juice and pulp (p<0.05 for all items) (Table 3).
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TABLE 2
Characterisation of the foods and drinks sold in the schools, according to educational sector. Santa Catarina,
December 2007
Sector Municipal State Private Total p Value
n* (%) n" (%) n" (%) n* (%)
Foods
Salted nuts 7(21.9) 15 (23.1) 20 (35.1) 42 (21.3) 0.246
Cereal bars 9(28.1) 15 (23.1) 39 (67.2) 63 (40.6) <0.001
Plain crackers/biscuits 20 (62.5) 37 (56.9) 38 (65.5) 95 (61.3) 0.613
Filled cookies 9(28.1) 31 (47.7) 24 (41.4) 64 (41.3) 0.184
Cakes and gateaux 15 (46.9) 35 (53.8) 51 (87.9) 101 (65.2) <0.001
Hot dog 11 (34.4) 40 (61.5) 37 (63.8) 88 (56.8) 0.016
Fruits - 2(3.1) 24 (42.1) 26 (16.9) -3
Hamburger 9(28.1) 6 (9.2) 20 (34.5) 35 (22.6) 0.003
Cheese bread 8 (25.0) 12 (18.5) 52 (89.7) 72 (46.5) <0.001
Industrialised sweet popcorn 4 (12.5) 17 (26.6) 7(12.1) 28 (18.2) 0.075
Pizza 23 (71.9) 44 (67.7) 46 (79.3) 113 (72.9) 0.347
Baked doughnuts 9 (28.1) 5(7.7) 3(5.1) 17 (10.9) -F
Fruit salad 1(3.1) 4 (6.3) 28 (48.3) 33 (21.4) <0.001
Packaged snacks (chips) 7 (21.9) 23 (35.9) 11 (19.0) 41 (26.6) 0.084
Puff pastry savouries (e.g.: croissants) 11 (34.4) 13 (20.6) 33 (56.9) 57 (37.3) <0.001
Fried snacks - 3 (4.8) 6 (10.5) 9 (5.9 -F
Baked goods 23 (71.9) 53 (81.5) 54 (93.1) 130 (83.9) 0.026
Wholegrain sandwich 2 (6.3) 3 (4.6) 22 (37.9) 27 (17.4) <0.001
Sandwiches/toasted sandwiches 6 (18.8) 21 (32.3) 46 (79.3) 73 (47.1) <0.001
Sachets (ketchup, mustard, mayonnaise) 1(3.1) 7 (10.8) 18 (31.0) 26 (16.8) 0.001
Sweets
Sweetened nuts 2 (6.5) 11 (16.9) 17 (29.3) 30 (19.5) 0.027
Hard candies, lollipops and chewing gum 5(16.1) 20 (31.3) 14 (24.1) 39 (25.5) 0.272
Chocolates 8 (25.8) 39 (60.0) 31 (53.4) 78 (50.6) 0.006
Desserts (e.g.: puddings, mousses) 13 (41.9) 30 (48.4) 29 (50.9) 72 (48.0) 0.723
Ice cream, ice pops or ice lollies 14 (43.8) 22 (33.8) 19 (32.8) 55 (35.5) 0.544
Jelly 9 (29.0) 4 (6.2) 21 (36.8) 34 (22.2) <0.001
Drinks
Mineral water 15 (46.9) 34 (52.3) 46 (79.3) 95 (61.3) 0.002
Coconut water (fresh and UHT) 2 (6.3) 6 (9.5) 32 (55.2) 40 (26.1) <0.001
Milk chocolate 24 (77.4) 41 (64.1) 52 (89.7) 117 (76.5) 0.004
Soy drinks 2(6.3) 1(1.6) 21 (36.2) 24 (15.7) <0.001
Coffee - 4 (6.3) 13 (22.4) 17 (11.0) -F
Yogurt, milk and/or smoothies 2 (6.3) 5(7.8) 32 (55.2) 39 (25.3) <0.001
Isotonic drinks (e.g.: Gatorade or similar) 2 (6.3) 1(1.6) 14 (24.1) 17 (11.0) -F
Mate or iced tea or natural guarana 11 (34.4) 12 (18.8) 29 (50.0) 52 (33.8) 0.001
Soft drinks 2(6.3) 6 (9.4) 8 (13.8) 16 (10.4) -3
Juices (squash, powdered juice) 22 (68.8) 39 (60.0) 41 (73.2) 102 (66.7) 0.295
100% fruit juice 1(3.1) 10 (15.4) 25 (43.9) 36 (23.4) <0.001
Processed fruit juices (bottle/carton/can) 7 (21.9) 16 (25.4) 35 (60.3) 58 (37.9) <0.001

“n= number of schools selling the sweets and/or drinks

1= p value could not be calculated, since the number of schools that sold these items was small, reducing the reliability
of the statistical test

p= Pearson’s chi-squared test
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TABLE 3
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Foods and drinks that presented a significant difference among the educational sectors. Santa Catarina, December 2007

Sector

Private x State
OR (95%Cl)
p Value

Private x Municipal
OR (95%Cl)
p Value

State X Municipal
OR (95%Cl)
p Value

Food
Cereal bars

Cakes and gateaux

Hot dog

Hamburger

Cheese bread

Fruit salad

Puff pastry savouries (e.g.: croissants)
Baked goods

Wholegrain sandwich
Sandwiches/toasted sandwiches
Sachets (ketchup, mustard, mayonnaise)

Sweets
Sweetened nuts

Chocolates
Jelly

Drinks
Mineral water

Coconut water (fresh and UHT)
Milk chocolate

Soy drinks

Yogurt, milk and/or smoothies
Mate or iced tea or fresh guarana
100% fruit juice

Processed fruit juices (bottle/carton/can)

6.84 (3.08-15.16)
<0.001

6.24 (2.46-15.80)
<0.001

1.10 (0.52-2.29)
0.796

5.17 (1.90-14.05)
0.001

38.27 (13.36-109.60)

<0.001

14.00 (4.49-43.58)
<0.001

5.07 (2.27-11.31)
<0.001

3.05 (0.92-10.08)
0.066

12.63 (3.53-45.16)
<0.001

8.03 (3.53-18.25)
<0.001

3.72 (1.42-9.75)
0.007

2.03 (0.86-4.81)
0.105

0.76 (0.37-1.56)
0.464

8.89 (2.82-27.97)
<0.001

3.49 (1.57-7.78)
0.002
11.69 (4.35-31.39)
<0.001
4.86 (1.81-13.04)
0.002
35.18 (4.54-272.52)
0.001
14.52 (5.08-41.47)
<0.001
4.33 (1.92-9.75)
<0.001
4.29 (1.83-10.08)
0.001
4.47 (2.06-9.69)
<0.001

5.24 (2.03-13.50)
0.001
8.25 (2.88-23.63)
<0.001
3.36 (1.36-8.31)
0.009
1.34 (0.52-3.44)
0.537
26.00 (8.12-83.25)
<0.001
28.93 (3.69-226.29)
0.001
2.52 (1.02-6.17)
0.043
5.28 (1.47-18.90)
0.011
9.16 (1.99-42.18)
0.004
16.61 (5.57-49.48)
<0.001
13.95 (1.76-110.28)
0.012

6.01 (1.28-28.05)
0.022

3.30 (1.26-8.58)
0.014

1.42 (0.55-3.66)
0.461

4.34 (1.69-11.13)
0.002
18.46 (4.03-84.58)
<0.001
2.52 (0.76-8.33)
0.128
8.51 (1.84-39.24)
0.006
18.46 (4.03-84.58)
<0.001
1.90 (0.78-4.66)
0.156
24.21 (3.09-189.81)
0.002
5.43 (2.02-14.62)
0.001

0.76 (0.29-2.00)
0.589

1.32 (0.56-3.08)
0.519

3.05 (1.26-7.39)
0.013

0.26 (0.08-0.81)
0.020

0.67 (0.24-1.87)
0.456

2.06 (0.22-19.29)
0.524

0.49 (0.19-1.28)
0.149

1.72 (0.64-4.66)
0.280

0.72 (0.11-4.57)
0.733

2.06 (0.73-5.78)
0.166

3.74 (0.44-31.80)
0.227

2.95 (0.61-14.23)
0.177

4.31 (1.67-11.09)
0.002

0.16 (0.04-0.57)
0.005

1.24 (0.53-2.90)
0.615

1.57 (0.30-8.30)
0.590

0.52 (0.19-1.39)
0.193

0.24 (0.02-2.77)
0.254

1.27 (0.23-6.94)
0.782

0.44 (0.16-1.15)
0.095

5.63 (0.68-46.13)
0.107

1.21 (0.44-3.34)
0.705

p= Pearson’s chi-squared test
OR= Odds Ratio
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Examination of compliance with State Law 12.061in the
school canteens based on Item Response Theory (IRT)

Two school canteens were excluded from the IRT analysis
for not responding to at least six of the seven items of interest.
Consequently, 154 canteens were analysed.

In Table 4 the canteens are distributed according to the
classes of compliance with Law n° 12.061/2001 (8),
constructed based on IRT. It can be seen that no canteen was
found to be in Class 1 of IRT, meaning that all of the canteens
analysed were above level 20 on the scale constructed; in other
words, none of the canteens sold fried snacks.

Among the canteens, it was found that 9.1% (n=14) were
in Class 2, that is, they were at level 20 on the scale. These
canteens complied with the Law only with regard to the sale
of fried snacks. Class 3 (level 40 on the scale) can be seen to
contain 22.7% of the canteens (n=35). It should be recalled
that these establishments, besides fried snacks, also did not
sell soft drinks and industrialised popcorn (Table 4).

TABLE 4
Distribution of school canteens as regards the level of
compliance with State Law 12.061/2001, using ltem
response theory (IRT)". Santa Catarina, December 2007

Sector Municipal State Private Total
Class of

compliance ni (%) nt (%) nt (%) nt (%)
Class 1 0 0 0 0
Class 2 3(9.4) 7 (10.9) 4(6.9) 14 (9.1)
Class 3 4 (12.5) 22 (34.4) 9 (15.5) 35 (22.7)
Class 4 25 (78.1) 35 (54.7) 45 (77.6) 105 (68.2)
Class 5 0 0 0 0
Class 6 0 0 0 0
Total 32 (100.0) 64 (100.0) 58 (100.0) 154 (100.0)

* class 1 represents the lowest level of compliance with the Law and
class 6 the highest

¥ n= number of canteens in the classes, by educational sector and in
total

The majority of the canteens (n=105; 68.2%) were found
to be in Class 4 (level 50 on the scale), meaning that they
complied with the Law in relation to not selling the previous
items, besides hard candies, lollipops and chewing gum, and
packaged snacks (Table 4).

In order to comply with the Law on the previous items, as
well as on the items referring to juices and the daily availability
of two fruits, canteens should present a level of compliance of
at least 70 (Class 5: in addition to not selling the previous
items they also should not sell juices), and level 80 (Class 6:
besides not selling the previous items and juices, they should
provide fruits on a daily basis). It is notable that no

establishment reached these levels of compliance with the Law
(Table 4).

The mean value of compliance with the Law was not
significantly different among the sectors (municipal: 51.05;
state: 48.26 and private: 51.30) (ANOVA=0.059).

Involvement of the school management and of those
responsible for the canteens in promoting a healthy school
snack

Table 5 shows some of the actions carried out to promote
healthy school snacks. The response rate for the following
questions was = 95.0%, with the frequencies relative to the
data also given.

The majority of those responsible for the canteens (n=119;
81.5%) reported that the school management suggested or
limited some of the products sold, with a difference existing
between sectors (p=0.037). In the private school sector
management was 3.22 (95%CI=1.16-8.92; p=0.024) times
more likely to do this compared to the state sector (Table 5).
The majority of those interviewed referred to items prohibited
under Law n° 12.061/2001 (8) (n=203; 77.8%) as foods and/
or drinks limited or prohibited by the management. Chocolates
and sweets in general appeared next (n=30; 11.5%).

Among those responsible for the canteens, 15.8% (n=24)
reported that the school carried out nutritional education
activities in the canteen and 28.7% (n=43) stated that they
had developed some kind of activity with the school to
promote healthy snacks, with no significant difference among
the different sectors (p=0.105) (Table 5). Moreover, 14.7%
(n=22) of those responsible reported promoting the canteen
with educational materials about healthy eating (Table 5), and
the presence of a notice board on diet having been observed
next to the canteen in 7.1% (n=11) of the establishments.

The majority of those responsible for the canteens
considered their establishment “healthy” (n=95; 60.9%),
followed by the option “canteen in the process of becoming
healthy” (n=47; 30.1%), with no significant difference existing
between the judgement of the respondents from the different
sectors (p=0.194).

In relation to the difficulties that those responsible for the
canteens encountered in implementing a healthy canteen, the
following distribution was observed: financial difficulties (n=
53; 34.0%); lack of support from the school community (n=27;
17.3%); low acceptance by the students (n=18; 11.5%); free
school meals offered in the public schools (n=15; 9.6%); lack
of infrastructure, of time and of staff (n=15; 9.6%); lack of
training of those involved in food preparation (n=10; 6.4%)
and, less cited, a lack of healthy dietary options (n=6; 3.8%).
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TABLE 5
Involvement of the school management and of those responsible for the canteen in the promotion of
healthy school snacks, by educational sector. Santa Catarina, December 2007

Actions Municipal

n" (%)

State
n" (%)

Total
n" (%)

Private
n" (%)

p Value

Management suggest/limits
some types of products

in the canteen

The school carries out
nutritional education
activities in the canteen
The person responsible
for the canteen develops
some type of activity with
the school to promote
healthy snacks

The person responsible
for the canteen promotes
the establishment with
educational materials
about diet

27 (87.1)

1(3.2)

13 (41.9)

4 (12.9)

43 (71.7)¢

10 (15.9)

13 (21.0)

8 (12.7)

49 (89.1)° 119 (81.5) p=0.037

13 (22.4) 24 (15.8) -

17 (29.8) 43 (28.7) p=0.105

10 (17.9) 22 (14.7) -1

“n= number of people responsible for the canteens who referred to the action as positive
tthe p value could not be calculated, since the number of positive responses was small, reducing the reliability of the

statistical test
p= Pearson’s chi-squared test

apresented a significant difference. OR= 3.22; 95%CI= 1.16-8.92; p=0.024

DISCUSSION

Positive factors were revealed in relation to the sale of foods
in the canteens. For example, it is noteworthy that the greater
part of the establishments offered baked savouries goods, which
are options recommended for healthy canteens (9,10,16).

Based on the examination of the group of items analysed
by IRT, it can be seen that the majority of canteens (68.2%)
did not sell fried snacks, soft drinks, industrialised popcorn,
hard candies, lollipops and chewing gum, and industrialised
packaged snacks. The items that were found to present the
greatest difficulty in being aligned with the Law were artificial
juices and the daily sale of two seasonal fruits.

While the average level of compliance with the Law was
lower in the canteens in state schools, no difference was found
in the ANOVA. This result may indicate a marginal effect,
which could be significant if the sample and/or the number of
items were larger.

Attention should be drawn to the fact that many canteens
offered items considered to be of low nutritional value, such
as filled biscuits, puff pastry savouries, industrialised sauces
and sweets in general. Foods and drinks considered healthy,
such as fruits, wholegrain sandwiches, yogurt and 100% fruit
juice appeared less often in the canteens of the public schools.

In general, the canteens of the private schools presented a
greater variety of items sold. However, the most noteworthy
feature of these canteens was not just the sale of foods
considered healthy. Items such as puff pastry savouries and
industrialised sauces were also more frequently found in these
institutions.

The “Ten Steps to the Promotion of a Healthy Diet in
Schools” (16), proposed by the Ministry of Health, states that
foods considered unhealthy include hard candies; lollipops;
chewing gum; biscuits, especially filled; soft drinks; juices or
squashes; fried foods; mayonnaise; savouries with sausages
and ham/pressed ham; savoury snacks in packets;
industrialised popcorn and others with the profile described
above. It can be seen that the foods prohibited by Law n°
12.061/2001 (8) corroborate those listed in the “Ten Steps”
(16).

The foods sold are not always appropriate for the school
students, and can interfere in the consumption of meals
provided by the PNAE (17). In addition, the substitution of
calories obtained from traditional foods by products of low
nutritional value and high caloric content may be contributing
to the development of overweight and obesity (18).

Internationally, research has repeatedly shown that state
and federal regulation of the foods sold in schools, as well as
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the inspection of these remains minimal, showing the need
for intervention measures and well-structured local, public
school policies (19,20).

A systematic review of school food policies reported that
there was very little evidence and a lack of consistent findings
for the effectiveness of regulating food and beverage
availability, as well as little evaluation of their impact on body
mass index (BMI). Since schools have been proposed
worldwide as a major setting for tackling childhood obesity,
it is vital that future policy evaluations measure the long term
effectiveness of school food policies in tackling both dietary
intake and overweight and obesity. Few school food policies
on a national or large scale have been introduced and assessed
around the world, and all feature studies performed in the
United States and Europe (21).

A study in the United States with 1088 school students
showed that in schools which have strategies related to healthy
school diets, the students reported buying snacks on average
0.5 days/week, versus 0.9 days/week in institutions without
these actions (p<0.001) (22). A study of school canteens in
200 institutions in New Zealand highlighted the fact that
16.5% of schools had strategies for the promotion of healthy
school eating. The foods most frequently found in canteens
were gateaux (79.0%) and sausage rolls (54.5%) (23). In
Australia, research on canteens found that special days with
the offer of a greater variety of foods, special offers and
marketing were successful strategies for driving sales, while
the sale of fruits and salads were unsuccessful strategies (24).

It is vital to recall that the educational role of the school
and other members of the school community places this
institution in a position of fundamental relevance in terms of
dealing with the construction and consolidation of healthy
eating practices (2,25). The WHO considers the due care of
nutrition in schools to be an effective investment for future
generations (25), and that school canteen owners should be
made aware of this context (6).

According to the Ministry of Health, the support of those
responsible for canteens is fundamental, as the training of such
staff can constitute a strategy that will guarantee the economic
viability of these establishments and the possibility of them
being transforming into spaces for the promotion of health
(6). In this study, it was found that a small number of those
responsible for canteens developed educational activities to
promote healthy eating habits.

The notice board on diet was present in only 7.1% of the
establishments, despite this being required under Law n°® 12.061/
2001 (8). On the other hand, according to the IRT assessment,
schools with a lower level of compliance with the Law were
precisely those which had a notice board. Such a finding should
lead to a reflection on the real aim of this, which goes beyond
the mere legal requirement of displaying the notice board near
the canteen. It can be seen that there is a need for training and

raised awareness in those involved in the canteen, so that this
educational instrument can actually become an ally in the process
of promoting healthy eating in schools.

The project “The School Promoting Healthy Dietary
Habits”, by the UNB, includes training for owners of school
canteens. In the results for the assessment of the implantation
of a healthy canteen, the authors observed more positive
behaviour on the part of the proprietor only in aspects directly
related to the canteen, such as the promotion of/special offers
on healthy snacks, indicating that the owners need external
support in order to implement and sustain the proposal (11).

While the training of educators and owners of canteens is
necessary (11,26), the development of other strategies that
guarantee the sustainability of a healthy school environment
is also essential (27). In 2007 the Ministry of Health released
an official document that detailed the Brazilian experience of
healthy eating regulations in the school environment (6). While
the initiatives and legislative measures in the state and
municipal sectors are laudable, it is necessary to approach
this question on the national stage. Interministerial Decree n°
1.010, dated 8". of May 2006 (28), may be the first step
towards the development of actions in this sense.

It is important to emphasise the primordial role of
nutritionists and health professionals in the encouragement
and implementation of measures to promote healthy diets in
schools, providing subsidies for school food policies.
Moreover, the inspection of these establishments is necessary,
together with educational actions and strategies to improve
the dietary habits of those within the school environment.

This study did not investigate the foods sold by street
vendors close to schools, nor other forms of informal
commerce. It is important to determine if these items comply
with Law, since students, even during school hours, can have
access to inappropriate foods through this route.

CONCLUSIONS

The application of IRT in this study proved to be
particularly interesting. The intention was, firstly, to guide
and publicise the production of this kind of indicator in the
field of assessment of public policies and other intervention
measures. The execution of this methodology opens the way
for other studies to be carried out, with different actions, in
different locations, in order to obtain a standardised measure
for similar macroassessments. ldeally the IRT would be
reapplied, with a greater number of items, enabling a better
use of the information given and, consequently, greater
precision in the estimates of the indexes calculated.

Although the greater part of the canteens did not sell the
majority of items prohibited under the state legislation of Santa
Catarina, many establishments still offered items considered
to be of low nutritional value.
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The Law under investigation here is recognised as a strategy
to improve the food provided in schools, with the objective of
helping schools to develop healthy eating habits and prevent
CNTDs. On the other hand, it is acknowledged that the problem
of school-age obesity will not be resolved by merely
prohibiting caloric foods in schools or by restricting their
advertising. The combined action of parents, teachers, health
professionals, owners of school canteens, legislators and
advertising agencies, among others, is necessary to promote
environments and strategies that enable healthy eating habits
and that also encourage the practice of physical exercise among
students.

Finally, this work underlines the need for further
investigation on the theme of diet in schools, considering the
scarcity of studies identified in the literature investigated.
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RESUMEN. La obesidad infantil en Chile ha sido reconocida como
un problema de salud publica prioritario. En el afio 2006
desarrollamos un proyecto piloto de intervencion de 5 meses para
prevenir obesidad en preescolares y escolares de pre-kinder a 4° grado
en 7 escuelas publicas de una comuna de clase media-baja de Santiago
de Chile. El objetivo del proyecto fue evaluar la factibilidad de
implementar una intervencion de mas largo plazo y darle sugerencias
a las autoridades para poder hacerlo en mejor forma. En las 7 escuelas
se implementaron actividades educativas dirigidas a los nifios, en los
ambitos de alimentacion saludable y fomento de la actividad fisica,
pero ademas en 4 de éstas, se implement6 un programa para los
profesores. Este consistio en Consejeria personalizada en habitos de
vida saludable, evaluaciones antropométricas y bioquimica. Las
iniciativas se evaluaron en una muestra de 522 escolares (estado
nutricional y aptitud fisica) y en 38 profesores intervenidos (IMC,
circunferencia de cintura, glicemia, HDL, colesterol total y
triglicéridos) y los 19 sin intervencion (IMC y circunferencia de
cintura). Se determiné ademas la calidad de las clases de educacion
fisica. Los resultados muestran una tendencia en los escolares de
menor edad de disminuir el % de obesidad, mejorando
significativamente la aptitud fisica. En los profesores intervenidos
se aprecia una tendencia a disminuir el IMC y circunferencia de
cintura, mientras que los parametros bioquimicos no variaron. Se
muestra que es factible implementar un programa de mas larga
duracion recomendando mejorar las clases de educacion fisica y
aumentar el tiempo disponible para Consejeria y capacitacion de
profesores.

Palabras clave: Obesidad infantil, prevencion, aptitud fisica, Chile.

INTRODUCCION

La obesidad infantil en Chile ha sido reconocida como un
problema de salud publica prioritario (1). En preescolares de
2 a5 afos que asisten a jardines infantiles estatales de la Junta
Nacional de Jardines Infantiles (JUNJI), la prevalencia de
obesidad aumentd de 8,5% a 10,5% (peso/talla > 2 DE
Referencia NCHS 1977) entre 1985 y 2005, pero
afortunadamente este % ha disminuido y actualmente es de
9% (2). Sin embargo, en escolares de primer afio basico del
pais, la proporcion de nifios obesos aumento6 de 14% a 19,4 %
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SUMMARY. Obesity prevention in preschool and schoolchildren
attending public schools from a district of Santiago, Chile: pilot
project 2006. Childhood obesity in Chile has been recognized as a
public health problem. In 2006, we developed a school-based obesity
prevention pilot project to intervene during 5 months preschool and
schoolchildren from 1* to 4" grades attending 7 public schools located
in a district of Santiago, Chile of medium-low and low SES. The
objective of this project was to evaluate the feasibility of implementing
a longer intervention giving recommendations to the educational
authorities to better implement it. We trained teachers to apply
educational activities ( in nutrition and physical activity) for the
children in the 7 schools, but additionally in 4 of these schools,
teachers of those grades participated in a Counselling program on
healthy lifestyle applied individually, anthropometric evaluation and
blood tests. The initiatives were evaluated on a sample of 522
schoolchildren (nutritional status and physical fitness), 38 teachers
with Counselling (BMI, waist circumference or WC, blood sugar,
HDL, triglycerides, cholesterol) and 19 teachers with no Counselling
(BMI and WC). Additionally, we evaluated the quality of PE classes.
The results on the children show a trend on only the younger ones to
decrease the % obesity, improving significantly their physical fitness.
In teachers with Counselling, a trend toward decreasing BMI and
WC was observed, while biochemical parameters remained
unchanged. We showed that it is feasible to implement a longer
intervention recommending improving the quality of PE classes and
allowing more time to train teachers and for individual Counselling.
Key words: Childhood obesity, prevention, physical fitness, Chile.

durante la Gltima década (3). Como la obesidad esta asociada
al desarrollo de enfermedades cronicas tales como diabetes,
hipertensidn arterial y cancer, las Metas Sanitarias al afio 2010
plantean lograr que descienda de un 10% a un 7% en
preescolares y que en los escolares de primer afio basico esta
cifradesciendaaun 12% (4). Sin embargo, en las evaluaciones
realizada a mitad del periodo (afio 2005), estas metas no se
estan cumpliendo e incluso tal como se sefialé arriba, en el
caso de los nifios que ingresan a primer afio basico, ésta ha
aumentado (5).

El INTA, de la Universidad de Chile con varias
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instituciones estatales y la empresa privada, han estado
trabajando desde el afio 2001 en la elaboracion,
implementacidn y evaluacién de estrategias de prevencién de
obesidad en preescolares y escolares. Entre los afios 2002 y
2004, se desarrollo, implement6 y evalud, el Proyecto
Comunitario de Nutricién y Actividad Fisica (ICENAF) en
preescolares. Su principal objetivo fue construir un modelo
de intervencidn que disminuyera el sedentarismo y se redujera
la cantidad de alimentos fritos y dulces del hogar, para lo cual
se capacité a educadoras y personal técnico con dos materiales
educativos, la Guia Didactica en Actividad Fisica (6) y la de
Alimentacién y Nutricion (7), ambas validadas en el proceso
de intervencién. Paralelamente se incorporaron 45 minutos
de actividad fisica adicional diarias en los jardines infantiles,
asi como 30 minutos diarias para los preescolares asistentes a
la escuela. Durante el fin de semana, se sugiri6 incorporar 30
minutos diarios de juegos activos con los hijos. La
implementacidn en curso de esta metodologia ha contribuido
a reducir significativamente el tiempo en actividad minima y
el consumo diario de alimentos ricos en grasa y azlcar en los
jardines infantiles (8).

Por otra parte, durante esos mismos afios, se desarrollé un
programa de prevencién de obesidad en escolares de educa-
cién bésica (1° a 8° basico) en las escuelas publicas de la ciu-
dad de Casablanca, que consistié basicamente en capacitar
profesores en alimentacion saludable y aumentar el tiempo y
calidad de las clases de educacion fisica. El resultado fue la
disminucion significativa de la prevalencia de obesidad des-
pués de dos afios de intervencién, de 17% a 12,3% Yy de 14,1%
a10,3% en los varones y nifias respectivamente, mientras que
en el grupo control la obesidad se mantuvo estable (9).

Considerando que el INTA se ubica en la Comuna de Macul
de Santiago y los escolares de la comuna presentan una alta
prevalencia de obesidad, se formo a fines del 2005, una alianza
conjunta INTA-Municipalidad de Macul y una empresa
privada, con el objetivo de implementar una estrategia para
prevenir la obesidad en preescolares y escolares de 1° a 4° afio
béasico en las 7 escuelas municipales de la comuna. La comuna
de Macul es una de las 32 comunas de Santiago; su poblacién
es de aproximadamente 130.000 habitantes de clase media-
baja, con un porcentaje de pobres menor al promedio de
Santiago (9,2% versus 13%). Sin embargo, en las 7 escuelas
basicas municipales se considera como “vulnerables” a un 35%
de los alumnos, lo cual estd determinado por el indice de
vulnerabilidad que mide la proporcién de alumnos que recibe
alimentacidn escolar gratuita. (10)

A diferencia de lo realizado en Casablanca, en que la
intervencion se inicié en primer afio basico, se determiné
intervenir durante al menos 2 afios, a nifios a partir de los 4
afios de edad (desde que ingresan a la educacion prebasica),
ya que esta ampliamente demostrado que es necesario
comenzar a cambiar habitos de vida saludable en forma

temprana para lograr impacto que perdure en el tiempo
(11,12). Ademas se decidi6 que en 4 de las 7 escuelas, aparte
de aplicar la estrategia dirigida a los escolares, se
implementaria un programa de apoyo personalizado a los
profesores, con consejeria en alimentacion saludable y
fomento a la actividad fisica y evaluacion de su estado
nutricional y metabélico a través de exdmenes de sangre, ya
que normalmente a ellos solo se les utiliza como medio para
realizar actividades en alimentacion y actividad fisica con sus
alumnos.

Antes de iniciar la intervencion y para evaluar la
factibilidad de implementar la estrategia real con todos sus
componentes, se decidié efectuar un estudio piloto de 5 meses
durante el afio 2006. EI objetivo de este articulo es presentar
las iniciativas implementadas en el piloto, sus resultados y
las recomendaciones propuestas a las autoridades
educacionales para poder implementar en mejor forma la
estrategia de intervencion en los afios siguientes.

MATERIALES Y METODOS
A. Tamano muestral

Escolares

El célculo del tamafio de la muestra se baso en la
evaluacién del estado nutricional que nosotros habiamos
realizado en noviembre del 2005 en 330 escolares
seleccionados al azar en los mismos niveles de las escuelas.
El Z promedio de IMC (basado en la referencia CDC 2000)
(13) de los preescolares y escolares de 1° a 4° basico fue de 1
con una DE de 1,12. Considerando que después de aplicar el
programa durante 5 meses disminuiria el promedio de Z de
IMC en 0,2, con una potencia del 80%, el tamafio de la muestra
fue de 420 escolares. Nosotros seleccionamos al azar a 586
nifios de la lista de nifios matriculados; finalmente obtuvimos
todas las mediciones pre y post intervencion en 522 nifios.
Esta pérdida del 10% se debid principalmente a cambio de
colegio (7%) y al hecho de estar ausente en las 2 oportunidades
en las cuales se realizaron las mediciones al final del afio. Sin
embargo este tamafio muestral es superior al definido
previamente, lo que permite efectuar los analisis estadisticos
necesarios.

Profesores

Las autoridades educacionales de la comuna seleccionaron
las 4 escuelas en las cuales los profesores recibirian Consejeria,
evaluacién antropométrica y bioquimica (a través de exdmenes
de sangre). Estas 4 escuelas fueron seleccionadas considerando
el interés de los Directores y de los profesores en participar
en esta actividad (se incluyeron a todos los profesores de
prekinder a 4° afio basico, siendo el nimero final de 38
profesores, correspondiente al 94% del total de profesores en
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es0s niveles). Los profesores de las 3 escuelas restantes (N=
19), sirvieron de grupo control para las mediciones
antropométricas, no asi para las mediciones sanguineas por
no existir autorizacién de la Municipalidad para extraer
muestras de sangre al grupo control que no iba a ser
intervenido. El proyecto fue aprobado por el Comité de Etica
del INTAYy cada profesor debié firmar un consentimiento para
participar en el estudio.

En la Tabla 1 aparece la distribucion del total de alumnos
matriculados de las 7 escuelas por nivel y la muestra de
escolares que se seleccionaron para evaluar el proyecto, el
total de docentes elegibles para la Consejeria y el nimero de
éstos que particip6 en esta actividad que cuenta con
antropometria y examenes de sangre pre y post Consejeria.

TABLA 1
Numero de alumnos y profesores de PK a 4° Basico
en las 7 escuelas y nimero seleccionado para este proyecto

Escolares N° Total de nifios N° Total de nifios
matriculados de la muestra obtenida
en las 7 escuelas de las 7 escuelas
Pre-bésica (PK y K) 450 98
Basica (1°a 4° B) 1596 424
Profesores en los N° Total en 7 N° Total (4 escuelas)

Cursos PKa4°B escuelas 66 con Consejeria

y Ex Sangre 38*

*Corresponde al 94% de los profesores de PK —4° B de las 4 escuelas
B. Intervencion

A continuacién se describen brevemente las actividades
desarrolladas con los escolares y profesores.

Escolares

a) Componente alimentacion/nutricién

- Preescolares: se entreg6 a las educadoras, el material ya
validado “Educacién en Nutricion para la Educacion
Preescolar”, desarrollado por el INTA en conjunto con la
Junta Nacional de Jardines Infantiles (JUNJI) y el
Ministerio de Educacion (MINEDUC) (7). Este material
educativo se basa en los lineamientos del curriculo de la
educacion parvularia e incluye 7 ejes tematicos: Alimentos,
Alimentos Saludables, Estado Nutricional, Enfermedades
relacionadas con la Alimentacién, Higiene Personal,
Ambientes Saludables y Cultura Alimentaria.

- Escolares de 1° y 2° basico: como no habia un material
educativo especifico para nifios de esos niveles, se les
solicito a los profesores que adaptasen cuatro actividades

de 3°basico del material mencionado en el punto siguiente.
Escolares de 3° y 4° basico: se entregd a los profesores y
alumnos el material validado “Educacién en Nutricion para
Escolares de Educacion Basica”, desarrollado por INTAy
FAO. Este material incluye textos para profesores, para
alumnos entre 3° y 8° grados y otro con contenidos que
apoyan la educacion en alimentacion y nutricion (14).

- Capacitacién de Educadoras de Parvulos y Profesores. Las
educadoras de parvulos y docentes de 1° a 4° basico fueron
capacitadas para implementar el programa usando los
materiales mencionados anteriormente. Esta capacitacion
consistid en tres sesiones grupales de 90 minutos cada una
en los siguientes temas: Evaluacion Nutricional del Parvulo
y Escolar, Nutrientes y Alimentacién Saludable.

- Durante el afio, se elaboré y validé un material educativo
para escolares de 1°y 2° basico (15).

b) Componente actividad fisica

- Preescolares: se entreg6 a las educadoras el material ya
validado “Educacion en Actividad Fisica para la Educacion
Preescolar”, desarrollado por el INTA en conjunto con
JUNJI'y MINEDUC (6). Este material incluye un Manual,
Cuya orientacion se sustenta en la promocion de una vida
activa para permitir un desarrollo integral del nifio,
abordando el area motriz, cognitiva, social y afectiva con
el fin de fomentar la formacion de habitos saludables y
una Guia Didactica para apoyar el proceso de planificacion
educativo. En las 3 sesiones grupales, mencionadas
anteriormente, fueron capacitadas las educadoras en el uso
de este material.

- Escolares: los docentes de 1° a 4° basico fueron capacitados
durante 2 meses (en tres oportunidades) por profesores de
educacién fisica con el objetivo de mejorar la calidad de
las clases de educacién fisica utilizando 9 fichas que
incluyen 20 actividades practicas cada una.

- Anpartir de la experiencia anterior, se elaboré un Manual
Ilamado “Moviéndonos por la Educacion Fisica” (16) que
enfoca su quehacer préactico en cinco areas: i) la
optimizacion del tiempo de clases; ii) el incremento en la
frecuencia de participacion el estudiante en las actividades
seleccionadas; iii) la promocion en la utilizacién de
espacios y materiales; iv) la intencionalidad de las
actividades seleccionadas por los docentes, y V) el necesario
incremento del gasto energético.

- Implementos deportivos: se entregaron en todos los
colegios, siendo distribuidos segun el nimero de cursos

Profesores

Las educadoras de parvulos y docentes de 1° a 4° basico
de 4 escuelas, ademas de ser participe de las actividades men-
cionadas anteriormente, fueron apoyados con un programa
de consejeria en alimentacion y actividad fisica personaliza-
do realizado por una nutricionista, que consistié en tres sesio-
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nes de alrededor de 15 minutos cada una, siguiendo las Pautas
de “Consejerias de Vida Sana” del Ministerio de Salud (17).
La Consejeria en Vida Sana se realiz6 en forma individual,
reconociendo el protagonismo del individuo que se pretende
adopte habitos de vida saludable. Los compromisos de cam-
bios fueron realistas por lo corta que fue la intervencion y por
las posibilidades de cumplirlas.

C. Mediciones

Junto con aplicar las acciones mencionadas en los nifios,
evaluamos en una muestra de escolares la efectividad de la
intervencion, determinando el cambio en el estado nutricional
y la aptitud fisica de los mismos.

Escolares

a) Estado Nutricional: dos nutricionistas entrenadas determi-
naron el peso, talla y circunferencia de cintura a los nifios
de pre-kinder a 4° basico de la muestra en abril y noviem-
bre del 2006. El peso y la talla fueron medidos con balan-
zas digitales marca Pesatronic EFIP-1803030-21 con
tallimetro incorporado. La precisién del equipo es de 50 g
y 0,1 cm respectivamente. La circunferencia de cintura se
midi6 con huincha marca Seca.

b) Prueba de caminata de 6 minutos: dos profesores de edu-
cacion fisica entrenados en la prueba la aplicaron en los
nifios de la muestra. Esta es una prueba de capacidad
aerdbica sub-méxima que consiste en caminar 6 minutos
sin detenerse lo méas rapido y dar la mayor cantidad de
vueltas que sea posible (18).

c) Calidad de las clases de educacidn fisica: se efectud a tra-

vés del método SOFIT (System for Observing Fitness
Intensity) que la determina en términos de la intensidad
del movimiento que realizan los alumnos (19). Consiste
en observar durante la clase de educacion fisica a 5 nifios
elegidos al azar. Cada uno de ellos es observado 12 veces
en intervalos de 10 segundos, es decir, un total de 4 minu-
tos por nifio. En cada intervalo se registra la intensidad en
una de las siguientes cuatro categorias: 1= acostado, sen-
tado, parado sin movimiento; 2= parado con movimientos
suaves, caminatas lentas y suaves; 3= caminata rapida,
trote, rondas con trote y 4= carreras, trepar, salto, juegos
intensos.
Fueron observados 22 cursos de 1° a 4° bésico de las 7
escuelas en 4 oportunidades cada uno, por 2 observadores
entrenados y validados entre ellos. Nuestra intencién fue
aplicar SOFIT al principio y al final del afio, pero por pro-
blemas de alerta ambiental (debido a la contaminacién at-
mosférica) en abril que indica modificar las clases, no fue
posible aplicarlo la primera vez. Las categorias de SOFIT
han sido validadas con monitores cardiacos (20) y
acelerémetros (21).

Profesores

a) Antropometria: se determind el peso, talla'y perimetro de
cintura en los profesores de las 7 escuelas (58 profesores,
que corresponde a 90% del total) con las mismas balan-
zas utilizadas en la evaluacién de los nifios.

b) Examen de sangre: se determind en 2 oportunidades,
colesterol total, HDL, triglicéridos y glicemia en los 38
profesores.

D. Analisis de datos

Escolares

Para evaluar el estado nutricional de los nifios menores de
5 afios, se utilizé la referencia de la OMS, Anthro 2006 (22),
mientras que para los mayores de 5 afios, se utiliz6 lade OMS
2007 (22). Se calculé el IMC (kg/m?) por nifio calculando el
porcentaje de nifios con sobrepeso (puntaje Z de IMC > 1-
<2) y de obeso (puntaje Z de IMC =2). Aln cuando la pro-
porcién de nifios con sobrepeso y obesidad fue diferente se-
gun sexo, se presentan los resultados s6lo segun nivel (edad),
por ser pequefio el N de la muestra. En todo caso, como la
comparacion inicial y final se efectué considerando los mis-
mos nifios, es factible mostrar los cambios en valores prome-
dio de la muestra total.

Se determing si habia diferencias significativas entre los
valores iniciales y finales de Z de IMC y distancia de los ni-
fios, utilizando el test t (prueba de Wilcoxon para Z IMC y
Student para distancia), mientras que la comparacion de los
porcentajes de sobrepeso y obesidad se realizé con el test de
proporciones. Para ambas pruebas, se considerd significativo
un p< 0,05.

Profesores

Se compararon los cambios de cada uno de los parametros
antropométricos (peso, IMC y perimetro de cintura) entre los
profesores con y sin Consejeria utilizando el test t de Student
para muestras independientes, ajustando por el valor inicial.

RESULTADOS

La Tabla 2 muestra los valores promedio al inicio y final
del afio en preescolares (prekinder=PK y Kinder=K) y esco-
lares, separados en dos niveles (1°+2° y 3°+4° B) de: Z de
IMC, circunferencia de cintura, % de sobrepeso, % de obesi-
dad y distancia recorrida en el test de 6 minutos. Los porcen-
tajes de sobrepeso y obesidad, especialmente en los de menor
edad, son muy elevados; esto se ratifica con el promedio de Z
IMC (casi 1 en preescolares), es decir la curva esta desplaza-
da bastante hacia la derecha. Se observa un menor promedio
de Z de IMC en los nifios mayores. Al final del afio disminu-
ye en forma no significativa el Z de IMC en PK +K 'y 1° +2°
B, mientras que aumenta, aunque no en forma significativa,
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en los de mayor edad. No se observé diferencias significati-
vas entre los valores de circunferencia de cintura al inicio y
final del afio escolar.

TABLA 2
Comparacién del estado nutricional y aptitud fisica
de alumnos de PK a 4° B al inicio y final del proyecto
(promedio y DE)

Variables PKy K 1°y2°B Py4°B
N 98 213 211
Promedio Z IMC 1 0,97 (0,85) 0,81 (0,91) 0,69 (0,99)
Promedio Z IMC 2 0,91 (0,87) 0,77 (0,9) 0,72 (0,97)
Promedio C Cintural 54,5 (4,9) 58,6 (8,6) 64,9 (9,6)
Promedio C Cintura2 55,8 (5,5) 60,1 (7,8) 65,5 (9,2)
% sobrepeso 1 26,5 21,6 17,5
% sobrepeso 2 21,4 23,9 21,8
% obesidad 1 22,4 19,7 19,4
% obesidad 2 23,4 17,4 19,4
Distancia 1 (m) 460,3 (56,1) 535,5 (53) 581,3 (57,9)

Distancia 2 (m) 493,2 (61,5)* 552,2 (55) * 565 (60,7) °

* mejoria significativa
° deterioro significativo

1 mayo 06
2 noviembre 06

La obesidad disminuy6 no significativamente en 1° y 2°
B; en los otros 2 grupos se mantuvo estable. La distancia
mejord significativamente en los 2 grupos de menor edad,
mientras que disminuyé en forma significativa en el grupo de
mayor edad, es decir empeoro.

La Tabla 3 muestra los porcentajes de tiempo en los cuales
estaban los nifios (1° + 2°y 3° + 4°) al final del afio en activida-
des de distinta intensidad de movimiento, durante las clases de
educacidn fisica. Se observa en ambos grupos que los nifios no
se movian un 30% del tiempo, caminaban lento un 40% del
tiempo, es decir que durante aproximadamente el 70% del tiem-
po de la clase, estaban en actividades de minimo gasto energéti-
co. No hubo diferencias en los porcentajes de las diferentes
categorias de intensidad entre los dos grupos de edad.

TABLA 3
Observacion de clases de educacion fisica a través de la
metodologia SOFIT en las 7 escuelas *

Intensidad de Movimiento % de tiempo

10y 20B Py4B
Sentado, parado, sin movimiento 35,3 27,9
Caminar lento 37,2 442
Caminar rapido, trote 17,7 18,2
Carrera, trepar, juegos intensos 9,8 9,7

* Cada curso fue observado 4 veces

La Tabla 4 muestra los cambios en las caracteristicas
antropomeétricas de los profesores que recibieron Consejeria
y de los que no la recibieron. El grupo de profesores interve-
nidos tenian un IMC alto (27,4), observandose después de 5
meses una estabilidad en el IMC con una muy leve disminu-
cién del perimetro de cintura, de 84 a 82 cms. Sin embargo,
en el grupo de los profesores no intervenidos (tenian al inicio
un IMC promedio menor que el grupo intervenido, 25,6), hubo
un incremento tanto del IMC como del perimetro de cintura
(de 79,5 a 81,7 cm.). Al comparar los cambios entre mayo y
noviembre en ambos grupos (delta), se encontraron diferen-
cias significativas en peso, IMC y perimetro de cintura. En
relacion al cumplimiento de los compromisos asumidos ha-
cia una alimentacion mas saludable y al fomento de la activi-
dad fisica, de los 22 profesores que solamente indicaron que
harian un cambio en la alimentacion, 20 de ellos indicaron
que si lo habian hecho; de los 12 profesores que se compro-
metieron a efectuar cambios en los dos aspectos, 10 cumplie-
ron mientras que 2 sélo realizaron cambios en alimentacion y
finalmente los 4 que indicaron aumentar sélo la actividad fi-
sica, lo cumplieron.

TABLA 4
Comparacioén de caracteristicas antropométricas
de profesores de PK a 4° B al inicio y final del proyecto
entre participantes y no participantes en Consejeria
(promedio y DE)

Profesores con Profesores sin

Consejeria (38) Consejeria (19)
Peso 1 (kg) 66,7 (9,9) 63,3 (10,9)
Peso 2 (kg) 65,2 (8,2) 65,2 (10)*
Talla (cm) 156,5 (6,2) 157,2 (5,5)
IMC 1 27,4 (4,3) 25,6 (3,8)
IMC 2 27 (3,9) 26,6 (4)*
Cintural (cm) 84 (8,9) 79,5 (8,6)
Cintura 2 (cm) 82 (7,6) 81,7 (8,5)*

1 mayo 06
* cambio significativo entre profesores con y sin Consejeria
2 noviembre 06

Los examenes bioquimicos realizados a los profesores con
Consejeria mostraron una leve disminucion de la glicemia 'y
del colesterol total, sin embargo en general, se puede afirmar
que en este periodo de 5 meses, no se apreciaron cambios en
los parametros bioguimicos.

DISCUSION

Los resultados mas importantes de este proyecto piloto
muestran una tendencia hacia la reduccién del puntaje Z y la
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prevalencia del sobrepeso y la obesidad en los nifios mas pe-
quefios, no asi en los de 3°y 4° basico. La comparacion de los
resultados de circunferencia de cintura con los reportados por
la encuesta NHANES 111 (1999-2002) (24) muestran que en
los nifios méas pequefios estos valores son muy similares a aque-
llos de nifios norteamericanos, sin embargo en los nifios de 1°
a 4° basico, los valores promedio son menores en alrededor de
1,5 cm. Esto es importante, ya que valores de circunferencia
de cintura = al percentil 90 segun edad y sexo de los reporta-
dos por la encuesta NHANES Il podrian estar asociados al
sindrome metabdlico, tal como lo indica la International Dia-
betes Foundation (25).

En los resultados de la distancia derivados del test de
marcha de 6 minutos, se aprecia una mejoria significativa en
el aumento de la distancia de los nifios de prekinder y kinder,
asi como en los de 1°y 2° basico, no sucediendo lo mismo con
los nifios mas grandes de 3° y 4° basico. Esta mejoria signifi-
cativa en los nifios pequefios en un periodo de 5 meses confir-
ma que al aumentar el nimero de clases de educacion fisicay
su intensidad, se pueden obtener resultados importantes en un
periodo corto de tiempo (26). Sin embargo, no existe una ex-
plicacion clara de por qué hubo una disminucion en la aptitud
fisica de los nifios de 3° y 4° afio basico. Quizés, se podria
atribuir en parte a que esos nifios en promedio aumentaron
levemente de peso.

Es necesario comentar que el programa educativo en ali-
mentacidn fue aplicado parcialmente, porque tanto la entrega
del material a los nifios como la capacitacién a los profesores,
fueron efectuados tardiamente y sélo se logro realizar en pro-
medio un 60% de las actividades con los preescolares y un
50% con los escolares de 1° a 4° grado.

El sistema SOFIT para determinar la calidad de las clases
de educacion fisica en términos de gasto energético ha sido
validado en relacién a monitor cardiaco y acelerémetros en
estudiantes de 1°a 8° basico. La escala original incluye 5 cate-
gorias y tal como lo sugieren estos autores, como no hay dife-
rencias en el gasto energético de las primeras 2 categorias, es
factible unirlas, sugerencia que nosotros adoptamos (20).
Nuestros datos muestran que aproximadamente 1/3 del tiem-
po de clases (20 minutos) corresponde a actividad moderada/
intensa. Como hay 2 sesiones de clases semanales, esto signi-
fica que sélo durante 40 minutos semanales, los nifios en pro-
medio, tienen la actividad recomendada en horario escolar.
Habria que sumar la posible actividad moderada/intensa de-
sarrollada en los recreos, que en estos colegios estimamos
menor a 10 minutos diarios. Claramente, el promedio diario
de actividad fisica es muy insuficiente, ya que la recomenda-
cién para los nifios es efectuar como minimo 60 minutos dia-
rios de actividad fisica moderada/intensa (27).

Los profesores tienen en promedio un IMC alto (en el ran-
go de sobrepeso) y valores de colesterol y relacion colesterol
total/colesterol HDL elevados en la pequefia muestra en los

cuales se midid, lo que indicaria que podrian estar en riesgo
cardiovascular. Esto es muy importante no sélo por la salud
de ellos, sino que probablemente la efectividad de la inter-
vencidn en los nifios seria mayor si los profesores tuvieran
mejores habitos de alimentacion y actividad fisica. Ademas,
la intervencion tendria mayor probabilidad de ser sustentable
en el tiempo. Por lo corto del intervalo entre las dos medicio-
nes, practicamente no se observaron cambios en los exame-
nes bioquimicos de los profesores intervenidos con Consejeria
y evaluados por examenes sanguineos. Sin embargo, en los
profesores sin Consejeria se observa una tendencia al incre-
mento del IMC y perimetro de cintura.

Uno de los aspectos mas importantes de este proyecto pi-
loto, es haber probado la factibilidad de que los profesores
sean sujetos de intervencion. Es necesario mencionar que ellos
disponen de muy poco tiempo para las Consejerias y éstas
normalmente se realizan en los recreos y s6lo duran unos 15
minutos. Sin embargo, los profesores manifestaron estar muy
conformes por la orientacién hacia su salud, otorgada por un
profesional y basada en antropometria y examenes
bioquimicos. Vale la pena mencionar que casi todos los pro-
fesores cumplieron con los compromisos de cambio de habi-
tos, sin embargo éstos fueron muy pequefios y casi todos en
el ambito alimentario. Es evidente, que conseguir un aumen-
to en la actividad fisica es mucho mas dificil, y eso es un
problema, ya que pudimos constatar que salvo 2 profesores,
el resto era muy sedentario. La principal razén de no efectuar
actividad fisica fue la falta de tiempo.

No hemos encontrado publicaciones acerca de interven-
ciones que den atencidn personalizada a los profesores; las
que hay (28,29), incluyen capacitaciones tipo seminarios so-
bre promocion de la salud. Un estudio examiné el efecto de
la implementacion de un programa de salud a los profesores
durante 2 afios, observando el impacto de la intervencién en
escolares, cuyo objetivo era que aumentaran el consumo de
frutas y verduras. Los autores no encontraron evidencia acer-
ca de que el programa dirigido a los profesores modificase
favorablemente el consumo de frutas y verduras en los nifios,
al compararlos con nifios cuyos profesores no fueron interve-
nidos (30).

Considerando que el cambio de conducta es esencial para
prevenir la obesidad, es poco probable que intervenciones de
corta duracién sean efectivas (31), por lo que se recomienda
que se implementen al menos por 2 afios (32) y que incluyan
varios componentes (33). Estamos concientes que la
Consejeria personalizada es poco sustentable, por la poca dis-
ponibilidad de tiempo de los profesores durante su jornada
laboral y por la necesidad de contar con un profesional exter-
no. Nosotros pretendemos verificar si en una intervencion mas
larga se observan mejores resultados en los nifios cuyos pro-
fesores tienen Consejeria, basada en evaluacion
antropométrica y bioguimica.
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En general, en este piloto se pudo comprobar que las in-
tervenciones efectuadas, tanto a alumnos como profesores,
son factibles de realizar y de evaluar, mostrando tendencias
de cambio que en una intervencién mas prolongada, de a lo
menos dos afios como la que se pretende implementar, debe-
rian mostrar resultados mas significativos.

Las recomendaciones mas importantes a las autoridades edu-

cacionales incluyeron:

- Capacitacion de Profesores: comenzar las sesiones al ini-
cio del afio escolar y aumentar el nimero de sesiones
educativas, con el objeto de que estos tengan los conoci-
mientos y habilidades para implementar la totalidad del
programa alimentario con los nifios. En el aspecto de acti-
vidad fisica, realizar la capacitacién en forma préactica, es
decir, durante las clases de educacidn fisica, lo cual fue
sugerido por los mismos profesores.

- Calendarizar las Consejerias en Vida Sana con los profe-
sores en los espacios libres, con el fin de contar con mas
tiempo para la actividad.
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RESUMEN. La anemia por deficiencia de hierro (Fe) es un problema
de salud publica mundial, principalmente en nifios y en mujeres en
edad fértil. Las adolescentes requieren cubrir las demandas de Fe
propias del crecimiento acelerado y del inicio de la menstruacion y
en adolescentes embarazadas se agrega el crecimiento de los tejidos
fetales. El objetivo de este estudio fue determinar la prevalencia de
deficiencia de Fe y de anemia por deficiencia de Fe en adolescentes
embarazadas del noroeste de México. Participaron 186 mujeres
menores de 19 afios de edad, comprendidas en el primer o segundo
trimestre del embarazo y atendidas en Centros de Salud Publicos de
la ciudad de Hermosillo, Sonora. Se aplicaron cuestionarios sobre el
nivel socioeconémico e informacion dietaria mediante la aplicacion
de recordatorio de 24 horas. Se cuantifico hemoglobina (Hb),
hematocrito, ferritina y protoporfirina eritrocitaria. De acuerdo a los
valores de Hb 'y ferritina, se agruparon como normales (37.4% de las
voluntarias), como deficientes de Fe sin anemia (55.5%) y con anemia
por deficiencia de Fe (7.1%). En este Gltimo grupo, seis participantes
clasificaron con anemia moderada y siete con anemia ligera. Las
variables que se asociaron con indicadores de Fe, en al menos dos
grupos de mujeres fueron la ingesta de Fe y de fibray las semanas de
embarazo. El elevado porcentaje de mujeres con reserva deficiente
de Fe demanda la identificacion y atencion de factores maternos y
de habitos de consumo de alimentos que afectan el estado de Fe en
las adolescentes embarazadas.

Palabras clave: Anemia, deficiencia de hierro, adolescentes
embarazadas.

INTRODUCCION

La anemia por deficiencia de hierro (Fe) es un problema
de salud publica mundial principalmente en nifios y en mujeres
en edad fértil (1). En las mujeres adolescentes se produce un
incremento en la demanda de Fe como consecuencia del
crecimiento acelerado y del inicio de la menstruacién y en
adolescentes embarazadas el requerimiento es aln mayor, ya
que se agrega el crecimiento de los tejidos fetales (2,3). Ante
esta situacidn, las fuentes alimentarias no alcanzan a cubrir
los requerimientos diarios de Fe, por lo que el riesgo de
desarrollar anemia por deficiencia de Fe es muy alto. Debido
a ello una medida preventiva recomendada durante el
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SUMMARY. Prevalence of iron deficiency and iron deficiency
anemia in pregnant adolescents from Northwest Mexico,
2007-2008. Iron deficiency anemia (IDA) remains a word public
health problem, particularly in children and child-bearing-age
women. lron demands need to be covered by adolescent women
due to the increased physical growing, menstruation, pregnancy and
fetal growing tissues at this life stage. This study was proposed to
investigate the prevalence of iron deficiency and IDA in pregnant
adolescent women from Northwestern Mexico. Participated 186
women under 19 years old during the first or second trimester of
pregnancy who attended the local health institutions in Hermosillo
Sonora. Questionnaires and 24 hr recalls were administered to collect
socioeconomic and dietary information respectively. Hemoglobin
(Hb), hematocrit, ferritin and eritrocytic protoporphyrin were
measured. Hb and ferritin values were used to categorize the recruited
women into normal (37.4%), iron deficient (55.5%) and IDA (7.1%)
groups. Six and seven women showed moderated and light anemia
status in the IDA group. Fe and fiber intake and weeks of pregnancy
were associated with the biochemical indicators of iron at least in
two women groups. The high percentage of iron deficient women in
this study is demanding the identification and attention of maternal
factors and food habits that are risk of iron deficiency in pregnant
women.

Key words: Anemia, iron deficiency, pregnant adolescents.

embarazo es la suplementacion con Fe, y es adoptada por las
politicas de salud publica de una gran cantidad de paises. Sin
embargo, a pesar de dicha medida, la prevalencia de anemia
en México, en el 2006, alcanzé valores del 20.6% en mujeres
embarazadas de 12 a 49 afios de edad y del 42.4% en mujeres
embarazadas de quince afios de edad (4).

Por lo anterior, el objetivo de este estudio fue determinar
la prevalencia de deficiencia de Fe y de anemia por deficiencia
de Fe en adolescentes embarazadas del noroeste de México.

MATERIALY METODOS

Se realizd un estudio descriptivo de corte transversal en
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el periodo comprendido entre abril del 2007 y marzo del 2008.
El tamafio de muestra se calcul6 en base a un muestreo aleatorio
(5) basado en una poblacion de 52,838 adolescentes de 12 a
19 afos, para el municipio de Hermosillo, Sonora (6), con una
frecuencia esperada de anemia del 14% para mujeres
adolescentes de Sonora (4), con una baja expectativa del 8%y
un nivel de confianza del 95%. La n calculada fue de 128
adolescentes, que se aument6 hasta 186 al completar un afio
de estudio. Diariamente se visitaron los Centros de Salud
Publicos de la ciudad de Hermosillo, Sonora, México y se
invitaron a participar a las adolescentes comprendidas en el
primer o segundo trimestre del embarazo y que de acuerdo a
la valoracion realizada por su médico tratante no presentaban
inflamacién aguda o cronica. Aceptaron participar 186 mujeres
de las cuales se obtuvo su consentimiento informado y el de
sus madres cuando manifestaban continuar bajo su tutela. Un
entrevistador entrenado aplicd cuestionarios sobre el nivel
socioeconomico (7) y obtuvo informacioén dietaria mediante
la aplicacion de dos cuestionarios de recordatorio de 24 horas,
que incluyeron informacion sobre suplementos de Fe. El peso
y la talla se midieron utilizando una balanza electronica (AND,
Japan) y un estadiometro con capacidad de 205 + 0.1 cm
(Holtain, UK), respectivamente. El peso previo al embarazo y
la edad de la menarquia se obtuvieron por recordatorio de las
participantes. En las muestras de sangre, obtenidas por puncion
venosa, se cuantifico por duplicado, Hb por Hemocue
(HemoCue AB, Angelhome, Suecia), hematocrito por el
método de capilaridad de Wintrobe (8), ferritina por ELISA
(ALPCO DIAGNOSTICS, NH, USA) y protoporfirina
eritrocitaria (PLE) utilizando el protofluorometer (Protofluor
Helena, Francia). Los criterios para definir anemia fueron
valores de Hb < 11 g/dL durante el primer trimestre del
embarazo y < 10.5 g/dL durante el segundo (9). Para anemia
por deficiencia de Fe se consider6 ademads, un valor de ferritina
<12pg/L (10). Se clasificaron con anemia ligera cuando los
valores de Hb se encontraron entre 10y 10.9 g/dL, moderada
entre 7y 9.9 g/dL o grave cuando el valor de la Hb era menor
a 7 g/dL (11). El punto de corte sefialado para determinar
deficiencia de Fe con PLE es >30 pg/dL (9).

Analisis estadistico. A los datos de Hb, hematocrito, PLE
y ferritina se les realizo transformacion logaritmica para
obtener una distribucién normal. Durante el analisis de varianza
se utilizaron caracteristicas maternas (semanas de embarazo,
edad de la menarquia, indice de masa corporal previo al
embarazo y afios postmenarquia) y el consumo de nutrientes
ajustado a energia (fibra, grasa, calcio, zinc, Fe dietario y
suplemento) como covariables. La asociacion de los
indicadores del estado de Fe, componentes dietarios y
caracteristicas maternas se evaludé mediante el analisis de
correlacion parcial de Pearson, utilizando la edad y las semanas
de embarazo como variables de ajuste. Los andlisis se
realizaron con el programa estadistico NCSS 2001 (Number

Cruncher Statistical System for Windows, Kaysville, Uah,
USA), con un 95% de confianza.

RESULTADOS

Las caracteristicas fisicas de las participantes se muestran
en la Tabla 1. El rango de edad fue de 14 a 19 afios con un
promedio de 17.1 + 1.3 afos. El 33.5% de las participantes
era =16 afios. El promedio de edad de la menarquia fue de
12.3+ 1.2 conun rango de 9 a 16 aios; el promedio de tiempo
postmenarquia fue de 4.8 £ 1.7 afios. El IMC previo al
embarazo fue de 22.6 + 4.5 kg/m?y el calculo se realiz6 con
el peso previo al embarazo aportado por 144 mujeres, las
restantes no recordaron dicho dato. De manera individual el
10.4% de las voluntarias presentd bajo peso pregestacional
(IMC<18), el 68.1% peso pregestacional normal (IMC18-
24.9)y el 21.5% sobrepeso pregestacional (IMC=25). E19.7%
tenia al menos un hijo, y el 87% recibia suplementacion de
Fe. Todas las participantes pertenecian al nivel
socioecondmico bajo.

TABLA 1
Caracteristicas fisicas, porcentaje de mujeres multiparas y
con suplementacion de hierro, de adolescentes embarazadas
del noroeste de México. (n=186)

Variable Media+DE Rango
Edad, afios 17.1+£1.3 14-19
IMC previo al embarazo, Kg/m? 22.6+4.5 14.8-37.9
Edad de la menarquia , afios 123+1.2 9-16
Postmenarquia, afos 48 £1.7 1-9
Tiempo de gestacion, semanas 17.5+£55 8-27
Multiparas (%) 9.7

Suplementacion con hierro durante

el embarazo (%) 87

IMC: Indice de Masa Corporal; DE: desviacién estandar

En la Tabla 2 se observa que el 37.4% de las participantes
(68 mujeres) tuvo valores normales en los indicadores de Fe,
mientras que el 55.5% presento valores bajos de ferritina, por
lo que se clasificé como grupo con reserva deficiente de Fe 'y
el 7.1% (13 mujeres) restante presentd anemia por deficiencia
de Fe. Considerando esta prevalencia real de anemia y el
tamano de muestra de 186 voluntarias, el nivel de confianza
se eleva a 99%.
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TABLA 2
Indicadores del estado de hierro en adolescentes
embarazadas del Noroeste de México

Normal®  Deficiente de Fe, Deficiente de Fe,
n=68 sin anemia® con anemia®
n=101 n=13
Porcentaje 37.4 55.5 7.1
Hemoglobina (g/dL)"  12.6 + 0.1' 122 £0.1! 10.1 £0.12
Hematocrito (%)* 37.3£0.3! 36.6 0.2 31.6 £0.42
Protoporfirina (ng/dL)* 23.6 + 0.6 25.0 £ 0.5? 30.6 = 1.2!
Ferritina (pg/L) * 22,6 £1.9! 5.9+0.2% 52+0.5%

“Media geométrica + ES. Fe: hierro, '? Exponentes diferentes muestran
diferencia en un mismo renglon, p<0.001

* Concentracion de ferritina>12 pg/L y Hb >11g/dL en el primer trimestre
del embarazo y >10.5 g/dL en el segundo.

® Concentracion de ferritina<12 pg /L y Hb >11g/dL en el primer trimestre
del embarazo y >10.5 g/dL en el segundo.

¢ Concentracion de ferritina<12 pg /L y Hb <10.9 g/dL en el primer trimestre
del embarazo y <10.4 g/dL en el segundo.

No hubo diferencia entre la edad, la edad de la menarquia,
los anos postmenarquia y el IMC pregestacional entre el grupo
normal y el que present6 reservas deficientes de Fe, sin
embargo, este tltimo contaba con més semanas de embarazo
(15.2 vs 19.1 semanas; p=0.001).

Respecto a los niveles de Hb, hematocrito, protoporfirina
y ferritina, el grupo normal presento, al igual que el grupo
con reserva deficiente de Fe (sin anemia), valores de Hb y de
hematocrito mas altos que el grupo con anemia (p=0.001).
Estos mismos dos grupos tuvieron valores mas bajos de
protoporfirina (p=0.001) que el grupo con anemia. El valor
mas alto de ferritina lo present6 el grupo normal (p=0.001).
De las 13 mujeres con anemia por deficiencia de Fe, seis de
ellas (3.3%) clasificaron con anemia moderada y siete (3.8%)
con anemia ligera.

Al analizar la asociacion entre los indicadores de Fe con
datos dietarios el grupo normal mostr6 una asociacion negativa
entre la Hb y el consumo de fibra (1=-0.26, p=0.04) y de grasa
(r=-0.27, p=0.03); del hematocrito con la fibra (r=-0.30,
p=0.01) y una asociacion positiva entre PLE y el consumo de
Zn (1=0.32,p=0.01) (Tabla 3). En las adolescentes con almacén
deficiente de Fe (sin anemia) la relacion fue positiva entre el
hematocrito y el consumo de Fe (r=0.22, p=0.031), mientras
que la fibra se asocid negativamente con la Hb (r=-0.22,
p=0.03) y el hematocrito (r=-0.36, p=0.0008). En el grupo de
mujeres con anemia por deficiencia de Fe se obtuvo una
asociacion positiva de la Hb y del hematocrito con el consumo
total de Fe (1=0.76, p=0.01; r=0.80, p=0.004, respectivamente).
En cuanto a las caracteristicas maternas analizadas, las semanas
de gestacion mostraron asociacion negativa con Hb (r=-0.38,
p=0.002) en el grupo normal y en el grupo deficiente de Fe

sin anemia (r=-0.31, p=0.002); y con hematocrito en el grupo
normal (r=-0.31, p=0.01) y en el grupo deficiente de Fe (sin
anemia) (r=-0.36, p=0.0005) (Tabla 3). En el grupo con anemia
por deficiencia de Fe, la asociacion de las semanas de embarazo
fue negativa con hematocrito (r=-0.57, p=0.05). Respecto a la
relacion entre los cuatro indicadores de Fe estudiados se
observo asociacion significativa (p<0.05) entre todos ellos
incluso al ajustar por edad, sin embargo al utilizar las semanas
de gestacion como covariable, se perdio la relacion entre
ferritina y hematocrito (p>0.05).

TABLA 3
Coeficiente de correlacion parcial de Pearson entre
indicadores del estado de hierro, componentes dietarios
y semanas de gestacion de adolescentes del noroeste
de México

Deficiente de  Deficiente de Fe,
Fe, sin anemia? con anemia’
Hb  Hto PLE Hb Hto Hb Hto Ferr

Normal'

Componentes

dietarios

Fe NS NS NS NS 0.22° 0.76° 0.80" NS
Fibra -0.26" -0.30° NS -0.22" -0.36" NS NS NS

Grasa -0.27° NS NS NS NS NS NS NS
Zinc NS NS 0.32" NS NS NS NS NS
Semanas de
gestacion  -0.38" -0.31° NS  -0.32" -0.36" NS -0.57" NS

! Concentracion de Hb >11 g/dL en el primer trimestre del embarazo, y
>10.5 g/dL en el segundo; ferritina >12 pg/L

2 Concentracion de Hb >11g/dL en el primer trimestre del embarazo y >10.5
g/dL en el segundo; ferritina<12 pg /L

3 Concentracion de Hb <10.9 g/dL en el primer trimestre del embarazo y
<10.5 g/dL en el segundo; ferritina<12 pg /L.

NS, p>0.05; * p<0.05; ** p<.001

Hb: hemoglobina; Hto: hematocrito; PLE: protoporfirina eritrocitaria;
Ferr: ferritina; Fe:hierro

DISCUSION

En nifios y mujeres en edad fértil la causa predominante
de anemia es la deficiencia de Fe (12). En este sentido, los
sistemas publicos de salud, nacionales e internacionales, se
enfocan a prevenir la deficiencia de Fe mediante la
suplementacion y dirigen su atencion, en gran medida, a las
mujeres embarazadas. Aun asi, reportes de varios paises
indican que la prevalencia de anemia por deficiencia de Fe
sigue siendo alta (13). En dos regiones rurales de la India la
prevalencia de anemia alcanzo valores de 44.8% en mujeres
adolescentes (14) y de 46% en adolescentes embarazadas (15).
De 1993 a 1999 la prevalencia de anemia en embarazadas
cubanas fue de 43.1% y los autores sefialaron que el grupo de
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edad mas vulnerable era el de 20 a 24 anos (16). Por el
contrario, Hallberg et al (17) reportaron que la prevalencia de
anemia por deficiencia de Fe en mujeres de dos regiones de
Suiza, disminuyd de un 25-30% observado en 1968-1969 hasta
un 6-7% en 1974-1975. Los factores que explicaron esa mejoria
fueron un aumento en el nivel de fortificacioén de harina, un
incremento en el uso de tabletas de Fe y de acido ascorbico y
el uso de anticonceptivos. En México, con informacion de
mujeres que participaron en la Encuesta Nacional de Nutricion
1999 (18) se reportd una prevalencia de anemia del 27.7% en
el total de mujeres embarazadas de areas urbanas. El valor
mas elevado (32.3%) le correspondié a mujeres de la region
norte del pais (19). En el 2006, la Encuesta Nacional de Salud
y Nutricion 2006 (4) mostré una prevalencia de anemia en
embarazadas mexicanas de 20.6% y el valor mas alto (42.4%)
se obtuvo en embarazadas de 15 afios de edad. La misma
encuesta publicé que la prevalencia de anemia en adolescentes
sonorenses fue mayor a la prevalencia nacional (16.5% vs
11.5%) pero este dato incluyé hombres y mujeres, excluyo
embarazadas y cubri6 todos los tipos de anemia (4). En el
presente estudio, la anemia por deficiencia de Fe se presentd
en el 7.1% de las participantes, valor mucho menor al reportado
en adolescentes embarazadas de la Cd. de México, 75.5-83%
(20); de Monterrey, Nuevo Ledn, 46% (21); Guanajuato,
Meéxico, 37% (22); y del area rural de Colima, México, 25.7%
(23).

Aun cuando el bajo consumo de Fe es uno de los factores
asociados a anemia por deficiencia de Fe, un estudio realizado
en Estados Unidos mostré que a pesar de que la ingesta de Fe
habia sido similar entre grupos de mujeres México-Americanas
y mujeres blancas no hispanicas, la prevalencia de anemia por
deficiencia de Fe habia sido mas alta en el primer grupo (6.2%
vs 2.3%). Los autores sugirieron que la presencia de otros
factores relacionados al ingreso familiar y/o altas ingestas de
alimentos especificos o grupos de alimentos puede afectar el
estado de Fe en las mujeres (24). Donangelo et al (25),
publicaron que mientras la suplementacion con Fe favorecia
los niveles de indicadores de Fe; la suplementacion con bajas
cantidades Zn tenia un efecto negativo sobre el estado de Fe
de mujeres con depositos deficientes. Sus resultados mostraron
una reduccion de ferritina y del porcentaje de saturacion de
transferrina y un aumento de los receptores de transferrina y
de PLE.

En nuestro estudio, la ingesta de Fe fue similar entre los
grupos participantes y se asocid positivamente con algunos
indicadores del estado Fe. Adicionalmente, en el grupo normal
se observo una asociacién negativa de la Hb con otros
componentes dietarios (fibra, grasa), que muestran la necesidad
de adoptar habitos dietarios que favorezcan el estado de Fe en
las embarazadas, ademas de cumplir con la suplementacion
de Fe. Por otra parte, varios estudios han publicado
asociaciones importantes entre la deficiencia de Fe en

embarazadas y bajos depdsitos de Fe en el feto y en nifios
menores de un afio. Las posibles consecuencias de dicha
deficiencia se relacionan con el desarrollo motor y
cognoscitivo y con problemas en el comportamiento de los
nifios (26). El 62.6% de las participantes de este estudio
presento reserva deficiente (ferritina <12 pg/dL), de las cuales
el 55.5% no presentd anemia. El 7.1% present6 anemia, y
aun cuando ninguna clasificé como anemia severa (Hb<7g/
dL), es importante considerar que por definicion la anemia
representa una etapa grave de deficiencia de Fe. En este estudio
solo las semanas de gestacion, entre otras variables maternas
analizadas, se asociaron negativamente con Hb y hematocrito,
de tal manera que en la medida en que el embarazo llegue a la
parte final, el riesgo de desarrollar anemia sera mayor, incluso
en las mujeres clasificadas en el grupo normal. Igualmente,
el hecho de que los niveles de ferritina se asociaran con los
otros indicadores de Fe en el total de las participantes y
considerando la asociacién que existe de riesgos graves del
embarazo con valores anormales de Hb, resulta imprescindible
asegurar los valores normales manteniendo una adecuada
reserva de Fe.

En cuanto al uso de suplementos de Fe como medida de
atencion a la deficiencia, Cogswell et al (27) reportaron que
la suplementacion con 30 mg de Fe durante el Gltimo trimestre
del embarazo increment6 el peso de los nifios al nacer, pero
que no tuvo ningun efecto sobre la anemia de las madres. Los
autores sefialaron que posiblemente, la cantidad administrada
fue suficiente para mantener los requerimientos fetales pero
no para mantener los depositos maternos. En este sentido, la
identificacion temprana de embarazadas con deficiencia de
Fe resulta crucial para brindar atencion inmediata a dicha
deficiencia y evitar el riesgo de desarrollar anemia por
deficiencia de Fe en etapas avanzadas del embarazo o después
del parto (28).

Si bien la prevalencia de anemia de las participantes en
este estudio resulté menor a la reportada en otras regiones de
México, el elevado porcentaje de mujeres con reserva
deficiente de Fe nos obliga a identificar y atender otros
posibles factores (dietarios, ambientales, maternos, habitos
de consumo de alimentos, etc.) que afectan el estado de Fe en
las adolescentes embarazadas del noroeste de México. En este
sentido, si se logran mantener reservas adecuadas de Fe en
las mujeres embarazadas, se lograra disminuir el riesgo que
representa la deficiencia de Fe y la anemia por deficiencia de
Fe para las mujeres embarazadas y sus hijos y ademas, el
costo de sus cuidados.
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RESUMO. Este trabalho teve como objetivo determinar a prevaléncia
de hipovitaminose A em criangas de 0 a 59 meses da regiao semi-
arida do Estado de Alagoas, Brasil. Trata-se de um estudo
observacional de delineamento transversal envolvendo amostra
probabilistica de 652 criangas. A condi¢ao de hipovitaminose A foi
assumida quando o nivel sérico de retinol, determinado por
cromatografia liquida de alta resolugdo, era inferior 20 pg/dL (0,70
pmol/L). O nivel médio de retinol sérico foi de 23,4 + 15,0 pg/dL
(IC 95%: 22,3 a 24,6). A prevaléncia de hipovitaminose A foi de
44,8%, com uma maior propor¢ao de casos no sexo feminino (54,5%
vs. 45,5%; razdo de chances = 1,41; 1C95% = 1,02 a 1,95). Nao
houve diferenca entre as médias de retinol entre as cinco faixas etarias
estudadas, mas a prevaléncia de hipovitaminose A foi marginalmente
superior (p=0,09) no grupo entre 12 a 23 meses. Conclui-se que A
prevaléncia de hipovitaminose A encontrada foi cerca de 2,2 vezes
maior aquela (20%) estabelecida pela Organizagdo Mundial de Satde
para caracterizar a situagdo como um grave problema de satde
publica. Portanto, sua prevencao e controle devem receber prioridade
maxima por parte dos gestores de politicas ptblicas do Estado e dos
municipios da regido, visando reverter a situagao e garantir um melhor
padrio de satde e qualidade de vida a populagao.

Palavras-chave: Deficiéncia de vitamina A, pré-escolares, Alagoas,
Brasil.

INTRODUCAO

Nos ultimos anos, a deficiéncia de micronutrientes vem
ganhando importancia epidemiologica em relagdo a deficiéncia
de energia e proteinas, o que tem chamado a atengdo de
profissionais e autoridades de saude em todo o mundo (1). A
maior parte dessas deficiéncias se manifesta de forma
subclinica, ndo apresentando indicios evidentes de
enfermidade, razao pela qual vem sendo chamada de “fome
oculta” (2).

A hipovitaminose A ¢ considerada um problema de satde
publica em 37 paises, incluindo o Brasil, sobretudo na regido
Nordeste, onde a situacdo ¢ agravada durante os periodos de
seca (3) em decorréncia das limitagcdes impostas pela escassez
de 4gua a producao de alimentos, ao saneamento ambiental e
a higiene pessoal (4).

Nesse contexto, as principais vitimas sdo os pré-escolares
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SUMMARY. Prevalence of hypovitaminosis A in children from
the semiarid region of Alagoas, northeastern Brazil, 2007. The
aim of the present work was to determine the prevalence of hypovita-
minosis A in children < 60 months living in the semiarid region of the
State of Alagoas, Brazil. The observational, transversal study involved
a probabilistic sample of 652 children. Serum levels of retinol were
determined using high pressure liquid chromatography and a concen-
tration < 20 pg/dL (0,70 pmol/L) was adopted as the cut-off point
indicating vitamin A deficiency. The mean value of retinol was 23.4 +
15.0 pg/dL (CI95% = 22.3 to 24.6 ng/dL), and the prevalence of hy-
povitaminosis A was 44.8%, which included a significantly higher
proportion of females (54.5% vs. 45.5%; odds ratio = 1.41; C195% =
1.02 to 1.95). Although there were no significant differences between
the five different age ranges studied, the prevalence of hypovitamino-
sis A was marginally higher (p = 0.09) amongst 12 to 23 month old
children. The results indicated that the prevalence of hypovitaminosis
A'in the population studied was 2.2-times greater than the prevalence
established by the World Health Organization (20%) in order to
characterise the situation as a severe public health problem. Hence,
the control of hypovitaminosis A should constitute an absolute prior-
ity on the agenda of governmental authorities in order to guarantee
better health and quality of life for this population.

Key words: Vitamin A deficiency, preschool Child, Alagoas, Brazil.

(ao lado de gestantes e nutrizes), devido a sua maior demanda
por nutrientes requeridos para o processo de crescimento, bem
como em virtude de uma alimentagdo, quase sempre,
deficiente em vitamina A (5).

Os seis primeiros anos de vida sdo fundamentais para o
desenvolvimento integral do ser humano (6). Dados da
UNICEF apontam que, no Brasil, a grande maioria das
criancas nessa faixa etaria se encontra em situacao de pobreza,
um fator de risco a sua satide, o que torna esse contingente
humano, estimado em aproximadamente 11% da populacao
brasileira (6), um grupo especialmente vulneravel aos efeitos
da deficiéncia de vitamina A.

Em revisdo da literatura realizada por Ramalho et al. (7),
argumenta-se que os casos de xeroftalmia representam apenas
aponta do iceberg, sob o qual podem se encontrar proporgdes
cerca de cinco a 10 vezes maior de criangas em estagios menos
avancados (marginais) de caréncia, condi¢do que pode
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repercutir prejudicialmente na resisténcia imunolédgica, no
crescimento ¢ desenvolvimento da crianca, dentre outros
prejuizos, aumentando o risco de morbi-mortalidade (8). E
necessario, portanto, que os casos marginais dessa deficiéncia
sejam diagnosticados, especialmente em populagdes de maior
risco, para que medidas de prevengdo e controle possam ser
implantadas (8).

A regido semi-arida brasileira possui 1.142.000 km? de
extensdo e reune cerca de 1.500 municipios distribuidos em 11
estados (Alagoas, Bahia, Ceara, Espirito Santo, Maranhao, Minas
Gerais, Paraiba, Pernambuco, Piaui, Rio Grande do Norte €
Sergipe). Sua populacgao ¢ de 26,4 milhdes de habitantes, o que
corresponde a 15,5% do contingente populacional brasileiro (9).
Em Alagoas, a regido semi-arida comporta 38 municipios e uma
populacao estimada em 884.668 habitantes (10), cerca de um
terco da populacdo estadual (3.037.103), para a qual ndo existe
nenhuma informacao sobre a importancia epidemiologica da
hipovitaminose A.

Diante do exposto, realizou-se o presente estudo com o
objetivo de estimar a prevaléncia da hipovitaminose A em criangas
menores de cinco anos da regido semi-arida de Alagoas, na
expectativa de que tais dados subsidiem profissionais e gestores
de saude publica no planejamento, operacionalizacdo e avaliagdo
de medidas de prevencao e controle.

MATERIAL E METODOS

Planejamento amostral

Trata-se de um estudo transversal de base populacional,
representativo das criangas menores de cinco anos da regido
semi-arida de Alagoas. O tamanho da amostra foi calculado
com base numa prevaléncia critica de 20% para a deficiéncia
de vitamina A, taxa considerada pela OMS (3) como indicativa
de grave problema de saude ptblica, e um erro amostral de
3% para um intervalo de confianga de 95%. Para isso, seriam
necessarias 678 criangas.

Na selecao da amostra foi adotado o processo de estagios
multiplos em trés etapas. Na primeira, foram sorteados 15
dentre os 38 municipios da regido; na segunda dois setores
censitarios dentro de cada municipio e, na terceira fase, um
ponto inicial dentro de cada setor a partir do qual 24 domicilios
consecutivos eram visitados. Eram elegiveis para o estudo todas
as criancas menores de cinco anos residentes nessas
residéncias.

Coleta de dados

A coleta de dados aconteceu nos meses de fevereiro e mar¢o
de 2007. A equipe de campo era formada por um supervisor,
uma farmacéutica bioquimica, uma técnica de laboratdrio e duas
auxiliares.

O treinamento e padronizagdo dos procedimentos foram
realizados previamente por meio de estudo piloto e a supervisao

e controle de qualidade do material coletado foram procedidos
sistematicamente ao longo da coleta de dados.

Para a coleta de sangue da crianga, a mae (ou responsavel)
era visitada num dia anterior e orientada a manté-la em jejum
noturno de doze horas e a levéa-la no dia seguinte a um servico
de satide ou escola da comunidade. Foram coletadas aliquotas
de cerca de 3 mL de sangue através de punc¢do venosa. Em
seguida, as amostras eram centrifugadas a 1.500 rpm por 10
minutos para separagdo do soro, o qual, uma vez obtido, era
acondicionado em tubos tipo eppendorf e armazenados a -
20°C até a realizacao das analises. Todos os procedimentos
foram realizados em condi¢des de baixa luminosidade em
virtude da fotosensibilidade do retinol, o qual foi analisado
no Centro de Investigacdo em Micronutrientes da
Universidade Federal da Paraiba, pelo método HPLC
(cromatografia liquida de alta resolugdo), segundo a técnica
estabelecida por Furr et al. (11). Para identificacdo das criancas
portadoras de processos infecciosos, utilizou-se como
indicador a proteina C reativa (PCR). Para isso, aliquotas de
soro foram submetidas a analise pelo método de aglutinacao
em latex (12) no Laboratério de Nutri¢ao Bésica e Aplicada
da Universidade Federal de Alagoas. Consideraram-se
resultados positivos quando havia a aglutinacao de particulas
visiveis na placa de teste em até dois minutos de
homogeneizagdo das amostras de soro e do reagente de PCR.

Os individuos foram classificados em quatro categorias
quanto ao nivel de retinol sérico, conforme os critérios propostos
pela OMS (3); normal (> 30,0 pg/dL), aceitavel (20,0 a29,9 ng/
dL), baixo (10,0 a 19,9 ng/dL) e deficiente (<10 pg/dL). Valores
de retinol sérico inferiores a 20 pg/dL (nivel baixo + nivel
deficiente) foram utilizados para diagnosticar a hipovitaminose
A. Para discriminar sua importancia como problema de saude
publica, usou-se o critério sugerido pela OMS (3): prevaléncia
entre 2% a 10% em criangas de 6 a 71 meses indica problema
leve, de 10% a 20%, problema moderado e, maior que 20%,
grave problema de satide publica.

Como estimativa de condicdo socioecondmica, utilizou-
se o Critério de Classificagao Econdmica do Brasil proposto
pela Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa (13). Essa
classificacao ¢ baseada numa pontuacao obtida em fun¢ao do
grau de instrug@o do chefe de familia e pela posse e quantidade
de determinados itens (televisdo, radio, banheiro, automovel,
empregada mensalista, aspirador de pd, maquina de lavar,
videocassete e/ou DVD, geladeira e freezer). As classes
econdmicas sdo, entdo, estabelecidas em cinco niveis: A (25
a 34 pontos), B (17 a 24 pontos), C (11 a 16 pontos), D (6 a
10 pontos) e E (0 a 5 pontos).

Critérios de excluséo

Considerando que uma infec¢ao determina uma reducao
dos niveis de retinol sérico circulante, independentemente da
reserva hepatica deste nutriente, tornou-se necessario controlar
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na amostra os individuos que apresentem esse tipo de
problema, evitando-se superestimativas de hipovitaminose A
(14). Dessa forma, foram excluidas da analise todas as criangas
que apresentaram resultados positivos para a PCR, um
indicador de processos inflamatdrios de natureza infecciosa.

Aspectos éticos

O protocolo do presente estudo foi aprovado pelo comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas,
em conformidade com as diretrizes da Comissdo Nacional de
Etica em Pesquisa do Ministério da Saude (processo n.°
011375/2005-69). Todas as maes ou responsaveis foram
devidamente esclarecidas quanto aos objetivos e
procedimentos da pesquisa e, tendo sido convidadas a
participar, assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido.

Analise estatistica

Para comparar as médias dos valores de retinol sérico entre
diferentes categorias (sexo, faixa etaria), utilizou-se a analise
de variancia para um fator (ANOVA) ou o teste t de Student.
Para isso, os pressupostos paramétricos foram testados e
confirmados por meio dos testes de Levene (homogeneidade
da variancia) e de Kolmogorov-Smirnov (normalidade da
distribuicao). Para comparar as freqiiéncias de hipovitaminose
A, usou-se o teste qui-quadrado (y?). Como medida de
associagdo usou-se a razdo de chances (odds ratio) e o
respectivo intervalo de confianga a 95%. Diferencas foram
consideradas estatisticamente significativas quando p<0,05,
sendo que um p<0,10 foi assumido como diferenca de
significancia marginal.

ALVES V.y DA SILVAF.

RESULTADOS

Foram coletados dados de 684 criancas de 0 a 59 meses.
Todavia, ap6s a realizagdo do teste da PCR, 32 criangas foram
excluidas por apresentarem resultados positivos (indicativos
de processo inflamatorio). Assim, a amostra final ficou
constituida de 652 criancas, representando 3,8% de perdas
em relacdo a amostra planejada (678 criangas). Considerando
as variaveis sexo, faixa etaria e classe economica, nao foram
observadas diferencas significativas entre as criangas
estudadas e as excluidas. Entre estas, obviamente, houve uma
maior proporg¢ao de casos de retinol abaixo de 20 pg/dL (n=27;
84,4%; p<0,0001).

A maioria (87,3%) das criangas pertencia a familias das
classes econdmicas D e E, restando, apenas, 12,7%
distribuidas entre as classes A, B e C.

A Tabela 1 apresenta as médias dos niveis de retinol sérico
segundo as diferentes faixas etarias, bem como a proporcao
de criangas portadoras de hipovitaminose A, nao tendo sido
observadas diferencas estatisticamente significativas (p>0,05)
em nenhuma das situacdes. Diferenga marginal fora observada,
todavia, para a freqiiéncia de hipovitaminose A entre as criangas
de 12 a 23 anos (p=0,09), sugerindo uma possivel maior
susceptibilidade desse grupo a deficiéncia de vitamina A.

A Tabela 2 apresenta a classifica¢do das criangas segundo
os niveis de retinol sérico revelando a alta magnitude com
que a hipovitaminose A acomete a populagdo estudada.

Quanto a distribui¢do da hipovitaminose A por sexo
(Tabela 3), verificou-se que essa condi¢do prevaleceu de forma
mais intensa entre as meninas do que nos meninos (p=0,009).

TABELA 1
Distribuigdo das criangas por faixa etaria, niveis de retinol sérico e a condigdo em relago
a hipovitaminose A. Regido semi-arida de Alagoas, 2007

Hipovitaminose A
Faixa etaria Retinol sérico Nao* Sim® RC
(meses) n Média + dp (IC95%)
(IC95%) n (%) n (%)
<12 105 22,7+13.,0 58 (55,2) 47 (44,8) 1,18
(20,1 — 25,2) (0,69-2,01)
12-23 126 22,3+15,2 62 (49,2) 64 (50,8) 1,50 1
(19,6 — 25,0) (0,91-2,48)
24-35 132 23,1£14,9 73 (55,3) 59 (44,7) 1,17
(20,5 - 25,7) (0,71-1,93)
36-47 137 24,8+17,0 78 (56,9) 59 (43,1) 1,10
(21,9 -27,7) (0,67-1,80)
48-60 152 23,9+14,4 90 (59,2) 62 (40,8) 1
(21,6 — 26,2)
TOTAL 652 23,4+15,0 361 (55,6) 291 (44,9) -
(22,3 — 24,6)

a. Niveis séricos de retinol = 20pg/dL; b. Niveis séricos de retinol < 20pg/dL (0,70 pmol/L).
n = numero de criancas; RC = Razao de chances; IC95% = Intervalo de Confianga a 95%.
+ = Diferenca marginalmente significativa (p=0,009)
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TABELA 2
Classificacdo das criancas menores de cinco anos, segundo os niveis de retinol sérico.
Regido semi-arida de Alagoas, 2007

Classificagéo'
(niveis de retinol sérico) n (%) Média de retinol 1C95%
(ng/dL)

Normal (< 30,0 pg/dL) [=1,05 umol/L] 165 (25,3) 43,7+ 11,8 41,9 -45,5
Aceitavel (20,0 a 29,9 pg/dL)[0,70 a 1,04 umol/L] 195 (29,9) 244+£29 24,0 - 24,8
Baixo (10,0 a 19,9 pg/dL)[0,35 a 0,69 umol/L) 180 (27,6) 154+28 149 - 15,8
Deficiente (< 10 pg/dL)[<0,35 umol/L] 112 (17,2) 45427 4,0-5,1
Total 652 (100,0) 23,4+ 15,0 22,3 -24.6
Hipovitaminose A? (< 20 pg/dL)[<0,70 umol/L] 292 (44,8) 11,2+£59 10,5-11,9
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n = numero de criangas; [C95% = Intervalo de Confianga a 95%.

! World Health Organization (6)

2 A categoria “Hipovitaminose A” abrange as classes “Baixo” e “Deficiente”.

TABELA 3
Distribuicao das criancas segundo a condi¢@o de hipovitaminose A e sexo.
Regido semi-arida de Alagoas, 2007

Hipovitaminose A

(retinol <20pg/dL)
Sexo Sim Nio Total RC Média + dp
n (%) n (%) (IC95%) (IC95%)
[%0] [%]
Feminino 159 (49,1) 165 (50,9) 324 1,41* 22,1414, 7%*
[54,5] [45,8] (100,0) (1,02 -1,95) (20,5 -23,7)
Masculino 133 (40,5) 195 (59.5) 328 1 24,7+15,2
[45,5] [54,2] (100,0) (23,1 - 26,4)
Total 292 (44.,8) 360 (55,2) 652 - 23,4+15,0
[100,0] [100,0] (100,0) (22,2 — 24,6)

n = numero de criangas; RC = Razao de chances; IC95% = Intervalo de Confianga a 95%
(%) percentual em relacdo a linha; [%] percentual em relagdo a coluna;

* Diferenca estatisticamente significativa pelo teste qui-quadrado (p=0,03).

** Diferenca estatisticamente significativa pelo teste t de Student (p=0,02).

DISCUSSAO

A amostra estudada apresentou grande homogeneidade no
que diz respeito a condi¢do socioecondmica na medida em
que a grande maioria das familias pertencia as classes D e E.
Resultados semelhantes foram encontrados em estudos
anteriores envolvendo amostras obtidas na mesma regido
(15,10).

Os dados ora divulgados revelam que a prevaléncia de
hipovitaminose A em criangas menores de cinco anos da regido
semi-arida de Alagoas supera em 4,8 pontos percentuais o
dobro da prevaléncia estabelecida pela OMS (3) para
caracterizar a situagao como grave problema de satde publica.

A prevaléncia aqui divulgada (44,8%) foi similar a

encontrada por Prado et al. (17) ao estudar criangas da regido
semi-arida do Estado da Bahia (44,7%). Em outros Estados
do Nordeste brasileiro as prevaléncias encontradas também
atingiram o patamar para que as respectivas situagdes fossem
consideradas como grave problema de saude publica: 31,2%
em Sergipe (18) e 24,0% na regido Agreste de Pernambuco
(19). Em outros Estados, todavia, a hipovitaminose A
apresentou-se em niveis relativamente menos elevados: 8,9%
em pré-escolares matriculados em creches comunitarias de
Teresina, capital do Piaui (20) e 16% em amostra
representativa das criangas do Estado da Paraiba (21). E
possivel que esses resultados tenham sido decorrentes, no
primeiro estudo, da assisténcia prestada pelas instituigdes,
além do que a amostra foi obtida na capital do estado, onde
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as condi¢des socioecondmicas sdo superiores as de outros
contextos. No caso do segundo estudo, os autores atribuem o
fato as campanhas periddicas de administracao de doses
massivas de vitamina A realizadas naquele Estado.

Trabalhos realizados em outras regides do pais tém indicado
que a deficiéncia de vitamina A ndo ¢ um problema exclusivo
do Nordeste. Os resultados mostram que criangas de grandes
cidades do Sudeste também sdo vitimas desse agravo, com
prevaléncias que variam de 15,0% a 34,3% (22-24).

A deficiéncia de vitamina A na América Latina e no Caribe
foi estudada por Mora et al. (25). Os resultados de sua revisao
revelaram que a deficiéncia de vitamina A nessa regido ¢
predominantemente subclinica e que a prevaléncia nacional
de niveis de retinol sérico <20 pg/dL em criangas menores de
cinco anos oscila de 6,1% no Panama a 36% em El Salvador.
O problema ¢ grave em cinco paises (Brasil, Republica
Dominicana, El Salvador, Nicardgua e Peru), moderado em
seis (Bolivia, Colombia, Equador, Guatemala, Honduras e
Meéxico) e leve em quatro (Argentina, Costa Rica, Panama e
Venezuela).

Num trabalho de revisao da literatura publicado em 2007
(26) analisou-se a distribuicao da deficiéncia de vitamina A
nos diferentes continentes. Relatou-se que a prevaléncia é
especialmente alta no Sudeste da Asia e na regido do Saara,
na Africa. Neste, a hipovitaminose A é considerada um
problema de saude publica em 44 paises, sendo a situagao
particularmente grave no Mali, onde a prevaléncia verificada
em amostra de 1.510 pré-escolares foi de 92,7%. Outros paises
também apresentaram altas prevaléncias, tais como as referidas
para Gana (73,3%), Papua Nova Guiné (60,2%) e Etidpia
(61,2%). No entanto, em muitos paises africanos e asiaticos,
a prevaléncia encontrada fora semelhante ou até inferior aos
resultados divulgados no presente estudo: Sul da Africa
(48,2%), Quénia (40,6%), Nepal (37,2%) e Paquistao (31,8%).

As criangas de 12 a 23 meses deste estudo apresentaram
prevaléncia de hipovitaminose A marginalmente superior as
verificadas nas outras faixas etarias, embora a analise das
médias de retinol ndo tenha detectado tal diferenca. Rostami
et al., (27) em amostra de 1257 criangas de Teera (Ird),
verificou que a propor¢ao de deficiéncia de vitamina A em
criancas menores de trés anos foi significativamente maior
que em criancas com idade de trés a cinco anos. Os autores
alegaram que tal fato poderia ser explicado por uma
irregularidade na suplementacdo vitaminica durante o periodo
de amamentag¢do, bem como por uma maior freqii€ncia de
diarréia e infec¢des respiratorias na faixa etaria menor de trés
anos. Martins et al. (28) ressaltam que o aleitamento materno
¢ um importante fator de protecdo contra a deficiéncia de
vitamina A até os dois anos de idade, acdo cuja eficacia poderia
ser ainda melhor se nas areas endémicas as puérperas
receberem suplementacdo de vitamina A, haja vista que elas
também podem apresentar deficiéncia e, assim, o leite materno

sofreria reducdo em seus teores de retinol (29), predispondo
a crianca a deficiéncia.

No presente trabalho foi encontrada uma predominancia
de hipovitaminose A no sexo feminino em relacdo ao
masculino. A literatura revisada apresenta dados controversos
quanto a tal achado. A maioria dos autores nao tem encontrado
diferencas neste sentido (4, 17, 24, 30, 31). Segundo a OMS
(32), em algumas culturas tem sido encontradas diferencas
conforme o sexo, mas geralmente atingindo os meninos com
maior freqiiéncia. Todavia, alguns autores (27, 33, 34) tém
encontrado maior prevaléncia entre as meninas, tal qual no
presente estudo. Rostami et al. (27) alega que isto poderia
estar relacionado a fatores culturais, enviesando a distribuicao
de alimentos para determinados membros da familia. Sugere-
se arealizagdo de estudos de carater alimentar e antropologico
para melhor esclarecer essa questao, pois € pouco plausivel a
existéncia de um fator determinante de carater fisiologico,
pelo menos na faixa etaria estudada.

Este estudo, embora coerente com seu objetivo e tendo
utilizado amostra probabilistica com tamanho adequado e
técnicas de laboratorio internacionalmente recomendadas,
apresenta como limitacdo a ndo explora¢ao dos possiveis
fatores determinantes da alta prevaléncia encontrada.

As infecgdes diminuem os niveis séricos de retinol de
forma aguda, independentemente da reserva hepatica (35).
No presente estudo, a exclusao das criangas que apresentaram
resultados positivos para a proteina C reativa, um marcador
de infecc¢do orgénica, eliminou a possibilidade do viés de
niveis baixos de retinol devidos a tal situacao.

Considerando que o Ministério da Satde, em parceria com
as secretarias de saude estaduais e municipais, desenvolve
desde 2005 o “Programa Vitamina A Mais” - Programa
Nacional de Suplementacao de Vitamina A (36), envolvendo
acoes tais como (a) promocao do aleitamento materno
exclusivo até o 6° més e complementar até dois anos de idade;
(b) suplementacao periddica e regular das criancas de 6 a 59
meses de idade com doses macicas de vitamina A; (c)
suplementac¢ao com megadoses de vitamina A para puérperas
no poés-parto imediato; e (d) promog¢ao da alimentacdo
saudavel, e, assumindo que tais acdes sejam eficazes para a
prevencao e controle da hipovitaminose A, pode-se supor que
o programa nao venha ocorrendo de forma satisfatoria no
Estado de Alagoas, pelo menos em sua regido semi-arida. A
realizacao de estudos especificos para avaliar a
operacionalizacdo desse programa seria de grande utilidade
no processo de avaliagdo de sua eficacia.

Alagoas, segundo os dados mais recentes (6) ainda lidera
as estatisticas nacionais no que diz respeito a taxa de
mortalidade infantil (51,9%) e entre menores de 5 anos
(68,2%). Alguns estudos (37,38) tém indicado que o controle
da hipovitaminose A pode contribuir com uma reducgdo da
ordem de 15% a 30% nas taxas de mortalidade em menores



de cinco anos.

PREVALENCIA DE HIPOVITAMINOSE A EM CRIANCAS DA REGIAO SEMI-ARIDA DE ALAGOAS (BRASIL)

Portanto, o controle dessa deficiéncia

nutricional deveria receber alta prioridade por parte dos
gestores de saude publica do estado e dos municipios
alagoanos, sobretudo, daqueles situados na regido semi-arida.
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Macronutrientes en leche de madres desnutridas

Thais Alvarez de Acosta, Maria Rossell-Pineda, Isabel Cluet de Rodriguez, Emiro Valbuena, Edgar Fuenmayor

Autonomo Hospital Universitario de Maracaibo, Universidad del Zulia. Maracaibo, Venezuela

RESUMEN. Estudio prospectivo, no experimental y comparativo
que evalud la relacion entre el estado nutricional materno y las
concentraciones de macronutrientes de leche materna madura. Se
estudiaron 40 muestras de madres con hijos en edades entre 15 dias
y 6 meses, hospitalizados en el Servicio de Emergencia Pediatrica
del Hospital Universitario de Maracaibo, entre Septiembre 2006 y
2007 . Sedividieron en: Grupo A estudio (n=20) muestras de madres
con desnutricién clinica y Grupo B control (n= 20) eutréficas. Se
analizaron las concentraciones de macronutrientes comparandose
entre si: grasas 3,8 + 0,32 g/dl enel Ay 5,5+1,08 g/dl enel B,
estadisticamente significativo (p=0,0001); proteinas 1,8 + 0,21 g/dI
enel Ay 2,4+ 0,32 g/dl en el B, estadisticamente significativo
(p=0,0001) y carbohidratos 6,06 + 0,43 g/dl enel Ay 5,7+0,45 g/
dlenel B estadisticamente significativo (p=0,0136). El valor calérico
de la leche fue de 65,92 + 16,68 Kcal/dl en el Grupo Ay de 83,25
+ 9,40 Kcal/dl en el grupo control, estadisticamente significativo
(p=0,0002). Las desnutridas pertenecian al grupo V de Graffar
Méndez Castellano confirmando la relacién entre desnutricion y
pobreza. Se concluye que la concentracion de grasas y proteinas, asi
como el valor caldrico en la leche madura de este grupo de madres
desnutridas son menores que en el grupo control.

Palabras clave: Leche materna madura, desnutridas, eutréficas,
macronutrientes.

INTRODUCCION

La lactancia materna es la forma ideal y natural de
alimentar al nifio en su primer afio de vida, ya que la leche
humana es un alimento que desde el punto de vista nutricional
cualitativa y cuantitativamente se adecua a las necesidades
del nifio; esta contiene numerosos principios organicos,
ademas de macronutrientes, vitaminas y minerales, los cuales
en sinergia constituyen una base bioldgica Unica para su
crecimiento y desarrollo; igualmente contiene componentes
inmunoldgicos que inciden favorablemente en la salud del
nifio, en especial, si es amamantado exclusivamente
determinando la reduccion de las tasas de morbimortalidad
infantil por enfermedades infecciosas como la diarrea y
neumonia (1,2).

El acto de amamantar propicia una relacion psicoafectiva
madre-hijo Optima, que garantiza un equilibrio emocional
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SUMMARY. Macronutrients in milk of undernourished
mothers. In a prospective, no experimental and comparative analy-
sis, the relationship between the mother’s nutritional conditional
and their macronutrient’s concentrations was evaluated in 40 samples
from mothers who had children 15 days to 6 months old, in a hospi-
tal setting at the Emergency room of the Pediatric Ward of
Maracaibo’s University Hospital in Maracaibo, Venezuela in one
year period. Milk from two groups of 20 mothers each was ana-
lyzed: Group A (Experimental), mothers with undernourishment and
Group B (Control), mothers with adequate nutritional status. Fat
content was 3.8 £ 0.32 g/dl and 5.5 + 1.08 g/dl respectively (p =
0.0001); proteins were 1.8 + 0.21 g/dl and 2.4 + 0.32 g/dI respec-
tively (p = 0.0001), and carbohydrates were 6.06 + 0.43 g/dl and
5.7 £ 0.45 g/dl respectively (p = 0.0136). In addition, caloric value
was also different: 65.92 + 15. 16.68 kcal/l and 83.25 + 9.4 kcal/dI
(p = 0.0002). The undernourished were in the range of group V
Graffar Méndez-Castellano, confirming the relationship between un-
dernutrition and poverty. It is concluded that the proteins, fat con-
centrations and the caloric value in the breast milk from undernour-
ished mothers are of lower value than the nourished well mothers.
Key words: Mature milk maternal, undernutrition, nourished well,
macronutrients.

en ambos, sirviendo ademas de importante estimulo para la
esfera audiovisual y psicomotora del nifio; favorece la salud
materna y determina el espaciamiento de los embarazos,
aminora el riesgo de las hemorragias, disminuye la mortalidad
materna, por lo que el abandono de la lactancia materna en
forma precoz trae consecuencias negativas, tales como
mayores gastos en recursos hospitalarios (3).

La composicion quimica de la leche humana esta
relacionada con el metabolismo materno lo cual influye
directamente sobre la calidad y cantidad de la misma (4).
Numerosos autores han demostrado las relevantes propiedades
que le confieren a la leche humana un caracter Gnico e inimi-
table, entre éstas, suamplia variabilidad individual adaptada
a las necesidades de cada nifio (5), existen investigaciones
que relacionan el estado nutricional materno con la
concentracion de los componentes de la leche humana, en
especial los lipidos, sin embargo, la malnutricién severa puede
disminuir la produccion de la leche (3). De igual modo, en
nuestra regién poco se ha investigado, sobre la ingesta ma-
terna de nutrientes especificos y su relacién con la
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composicion fisico-quimica de la leche, sin embargo estudios
realizados en otros paises han determinado la relacion entre la
dieta, estatus socioeconémico materno con el contenido de
acidos grasos de su leche, tal como se evidencia en la
investigacién de Al-Tamer Y'Y y col. (6) quienes encontraron
que el estado socioeconémico influy6 sobre el contenido de
lipidos, &cidos grasos poliinsaturados de cadena larga
(LCPUFAS: importantes en el desarrollo estructural de la retina
y sistema nervioso central del nifio), en la leche madura de un
grupo de madres iraquies, los cuales estaban en menor
concentracion al compararlos con el contenido de estos en la
leche de madres en paises desarrollados. Patin RV y col. (7)
realizaron una investigacion en Sao Paulo, Brasil en donde
demostraron que la ingestién de pescado (sardinas) durante
dosatres veces alasemana en madres lactadoras, incrementd el
contenido de acidos grasos omega -3 en su leche. En otra
investigacion realizada por Meneses F y col. (8) en Brasil con
madres adolescentes encontraron que los niveles de &cidos grasos
esenciales, acido docosahexaenoico (DHA) y LCPUFA en su
leche estaban determinados por la concentracion sérica de estos;
a pesar de que la ingestion dietética de los &cidos grasos omega-
3 era baja en comparacion con las recomendaciones para las
mujeres en lactancia, los valores fueron similares a los hallados
en la leche de mujeres brasilefias adultas lactadoras, pero mas
bajos que en las mujeres de otros paises.

En 1985 Spring PC y col (9), realizaron un estudio donde
se evalu6 la composicién de la leche materna tomando en
cuenta las variables de calorias totales y lipidos en 71 y 10
mujeres brasilefias de bajos y altos recursos respectivamente.
Del total de las mujeres (81), 28 fueron catalogadas como
desnutridas. En la leche de las madres con desnutricion severa,
se observo que el contenido de grasas era ligeramente mayor
en comparacion con las mujeres eutréficas, aunque dichos
resultados no fueron estadisticamente significativos.

Jensen Ry col. (10), demostraron que el aumento del indice
de masa corporal (IMC) de 21 a 27 incidi6 en el incremento
de la concentracion de lipidos totales de 3,9% a 4,21% en la
leche materna de mujeres danesas. Por otro lado, otras
investigaciones demuestran que no existe relacién entre la
ganancia de peso de las madres posterior al parto, con el
contenido de grasas de la leche ya que las maltiples fuentes de
acidos grasos permiten minimizar las variaciones de la dieta y
mantener la cantidad absoluta de &cidos grasos poliinsaturados
de cadena larga (LCPUFA) relativamente constante (11).

En el afio 2004 Baker Jy col (12) examinaron el papel del
indice de Masa Corporal (IMC) antes del embarazo, durante
la alimentacién del lactante y su relacion con la ganancia de
peso. Este estudio dio como resultado una correlacién positiva
entre el incremento del IMC antes del embarazo, la
disminucién del tiempo de la lactancia y el comienzo temprano
de la alimentacion complementaria con el aumento de peso en
los nifios.

El Instituto Nacional de Nutricion de la Republica
Bolivariana de Venezuela elaboré una tabla de composicion
de alimentos para la poblacion venezolana (13), en ésta se
describe el contenido de macronutrientes y micronutrientes
de la leche de mujeres sanas y con estado nutricional nor-
mal, el cual muestra una concentracion de carbohidratos de
9,5 g/dl, grasas de 4 g/dl y proteinas de 1,1 g/dl; sin em-
bargo, no se han realizado estudios que determinen la
concentracion de proteinas, carbohidratos y grasas en la leche
de madres desnutridas; por otro lado las madres con més alto
riesgo de sufrir algun tipo de desnutricion son las que viven
en condiciones de pobreza extrema en los paises en vias de
desarrollo.

Con base a lo expuesto, ¢ influira la desnutricién materna en
la concentracion de macronutrientes de la leche humana? En
respuesta a este interrogante se realizd este estudio piloto, con
el objetivo de determinar la concentracion de proteinas, grasas
y carbohidratos presentes en la leche de madres desnutridas.

MATERIALES Y METODO

Esta investigacion es prospectiva, no experimental,
comparativa. De un total de 363 ingresos, se seleccionaron
40 madres sin patologias asociadas, parto a término, con
hijos lactantes de 15 dias a 6 meses de edad, alimentados
exclusivamente al seno, que se admitieron por diarrea,
neumonia o sepsis al Servicio de Emergencia Pediatrica del
Servicio Autonomo Hospital Universitario de Maracaibo,
entre septiembre 2006 y septiembre 2007. Fueron clasificadas
desde el punto de vista antropométrico (14) en dos grupos:

Grupo A: 20 madres desnutridas, con los datos de peso y talla
se calculé el indice de masa corporal (IMC) tomandose como
parametro que fuera menor de 18,5 (15,16), circunferencia
braquial < de 24cm (17), grasa corporal total en mujeres en-
tre 20-40 afios <21% (18).

Grupo B (control): 20 madres eutroficas, con los datos de
peso vy talla se calculd el indice de masa corporal (IMC)
tomandose como referencia que fuera mayor de 18,5, grasa
corporal total entre mujeres de 20 a 40 afios mayor de 21%
(18), circunferencia braquial > de 24 cm (17).

A ambos grupos se les realizé:

- Encuesta socioeconémica segun Graffar modificado por
Méndez Castellano (19).

- Encuesta alimentaria de frecuencia de consumo (20).

- Tomade muestra de leche madura por extraccion manual
entre los 15 dias y 6 meses de iniciada la lactancia. Se
realizaron 3 extracciones en diferentes momentos del
amamantamiento y del mismo seno. La primera extraccion
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se realizd antes de colocar el nifio al pecho, la segunda a
10-15 minutos posterior al inicio del amamantamiento y
la tercera al final de la lactancia; a su vez este
procedimiento se repitié en 3 momentos del dia (7am-3pm-
7pm) hasta completar una Gnica muestra de 10 ml, la cual
se coloco en envases de polipropileno estériles, se cerraron
y refrigeraron a 8°C, analizandose a las 48 horas; en el
Laboratorio de Ciencia y Tecnologia de la Leche de la
Facultad de Ciencias Veterinarias, La Universidad del
Zulia. Se determinaron los carbohidratos por el método
de Fehling (21), las grasas por el método de Gerber (22)
y las proteinas por el método de Micro-Kjeldahl (23).

- El valor caldrico se determin6 sumando las calorias
aportadas por las concentraciones de grasas, proteinas y
carbohidratos en cada grupo, estableciendo el valor
comparativo entre ambos.

- Firmade consentimiento informado.

- Andlisis estadistico: Se utilizo la prueba “t” de Student
para diferencias de medias, medidas de tendencia central
y dispersion (mediay error estandar), siendo significativo
cuando p < 0,05 (24).

RESULTADOS

La Tabla 1 muestra la edad promedio de las madres, en el
grupo A fue de 28 +1,7 afios y en el B de 23,76 + 5,3 afios.
La media del peso, talla e indice de masa corporal (IMC) fue
de 41,06 £ 1,3 kg, 1,50 £ 0,01 m, y 16,89+0,27 kg/m?
respectivamente para las madres del grupo Ay de 61,2 £ 1,2
kg, 1,5 £ 0,07 my 25,8 + 0,02 kg/m? para el B. Por otra
parte, para el grupo A se observé un promedio de grasa cor-
poral de 8,2 £ 2,7 kg y una circunferencia braquial de 20,99 +
0,38 cm mientras que para el B fue de 22,6+ 4,7 kgy 24,2 £
3,2 cm respectivamente, siendo estadisticamente significativo
el peso, el IMC y la grasa corporal (p<0,05).

El 85% de las madres de ambos grupos fueron indigenas
de raza guajira.

EnlaTabla 2 se aprecia la composicion de la leche humana,
la concentracion de carbohidratos fue de 6,06+0,43 g/dl para
el grupo Ay de 5,7 + 0,45 g/dl para el B estadisticamente
significativo (p=0,0136). Las grasas de 3,80 £ 0,32 g/dl en
el Ay 5,5+ 1,08 g/dl para el B, estadisticamente significativo
(p=0,0001) y las proteinas de 1,80 + 0,21 g/dl el Ay 2,4+
0,32 g/dl el B, estadisticamente significativo (p=0,0001). El
valor cal6rico fue de 65,92 + 16,68 kcal/dl para el Ay de
83,25 £ 9,4 kcal/l para el B, estadisticamente significativo
(p=0,0002). Todos los valores fueron estadisticamente
significativos (p<0,05).

En laTabla 3, segun la encuesta alimentaria de frecuencia
de consumo, se evidencid que el 20% de las madres del grupo
Ay el 50% del grupo B consumian leche. EI 20% del A'y
45% del B consumian carnes. El 15% del Ay 30% del B comian

huevos. EI 75% del Ay 65% del B ingerian harinas-azUcares.
El 70% del Ay 40% del B consumian hortalizas-frutas.

TABLA 1
Caracteristicas antropométricas de las madres
desnutridas y eutréficas

Caracteristicas Media + DS Media £ DS

Grupo A Grupo B

n=20 N=20 p

Edad (afios) 28+17 23,76 +5,3 0,0015
Peso (kg.) 41,06 +£1,3 61,2 +1,2  0,0001
Talla (m) 1,50 + 0,01 1,5+0,07 0,99
IMC (kg/m?) 16,89 + 0,27 25,8 £0,02  0,0001
Grasa corporal (kg) 82+27 22,6 +4,7  0,0001
Circunferencia de
brazo (cm) 20,99 £ 0,38 242 £3,2  0,0001
p<0,05

Fuente: Hoja de recoleccion de datos

TABLA 2
Concentraciones de macronutrientes en muestras de leche
materna de madres desnutridas y eutréficas

Nutriente (g/dl) Grupo A Grupo B

(n=20) (n=20) p
Concentracion de
carbohidratos 6,06 + 0,43 5,7+0,45  0,0136
Concentracion
de grasas 3,80+ 0,32 55+1,08 0,0001
Concentracion
de proteinas 1,80 £0,21 2,4+0,32 0,0001

p<0,05
Fuente: Hoja de recoleccion de datos

TABLA 3
Alimentos consumidos por las madres desnutridas
y eutréficas segiin encuesta alimentaria de frecuencia

de consumo
Alimentos Grupo A Grupo B
Madres desnutridas ~ Madres eutréficas

n % n %
Leche 4 20 10 50
Carne 2 20 9 45
Huevos 3 15 6 30
Harinas / azGcares 15 75 13 65
Hortalizas/frutas 14 70 8 40

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
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En la Tabla 4 de acuerdo a la estratificacién social segln
Graffar Méndez Castellano, se observa que el 90% de las
madres del grupo A pertenecian al grupo V'y 10% al grupo 1V,
lo cual fue significativo (p<0,05), en contraste con la
distribucion del grupo control, en el cual el 15% pertenecia al
V, 30% al 1V, 30% al 111y 25% al I1.

TABLA 4
Estratificacion social segln Graffar Méndez Castellano
de las madres desnutridas y eutréficas

Madres Grupo A Grupo B

n % n %
Graffar | 0 0 0 0
Graffar Il 0 0 5 25
Graffar 111 0 0 6 30
Graffar IV 2 10 6 30
GraffarV 18 90* 3 15
Total 20 100 20 100
*p< 0.05

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
DISCUSION

La lactancia es el resultado de procesos complejos cuya
finalidad es la elaboracién de un fluido capaz de proveer todos
los nutrientes necesarios al nifio, especialmente en los primeros
6 meses de vida (12); su composicion es dinamica, obedeciendo
amecanismos de regulacion neuroendocrina. Esta constituida
por una mezcla de agua, emulsién de grasa y dispersién de
proteinas ademas de azUcar en solucién verdadera (25). Sin
embargo existe variacién en la cantidad y composicion de
acuerdo a diferentes factores pudiendo variar el aporte
nutricional de la misma, lo cual es de vital importancia conocer.
Existe evidencia en la composicién de la leche en mujeres con
hijos prematuros y fumadoras (26, 27), sin embargo en nuestro
medio se sabe poco sobre la relacidn que existe entre el estado
nutricional materno y la calidad y cantidad de la leche.

En esta investigacion las edades en los grupos de estudio
y control son similares, a diferencia de lo reportado por Atalah
E y col. (28) en estudio realizado en madres del norte de
Santiago de Chile en donde el grupo de madres desnutridas
eran de menor edad que el grupo control.

La talla y el peso son dos indicadores antropométricos
importantes para definir la condicién nutricional materna, han
demostrado una relacion directa con el peso del nifio al nacer;
las madres altas tienen nifios grandes, la talla condiciona el
tamafio final de la placenta y esta determina el flujo de
nutrientes para el feto, lo que influye en el peso del nifio al
nacer. En relacion con el peso materno las mujeres con poco
peso también tienen placentas pequefias y por lo tanto sus

hijos son pequefios, a diferencia de los hijos de madres con
peso elevado. La ganancia de peso materno durante el
embarazo se distribuye de la siguiente manera: la mitad para
el feto, placenta y liquido amniético, el resto se encuentra en
la grasa corporal subcutanea de la madre que servira de reserva
energética durante el embarazo y la lactancia (29). En esta
investigacion el peso de la madre del grupo A fue menor
comparado con el grupo control, siendo la diferencia
significativa (p=0,0001); no hubo diferencias en cuanto a la
talla (p=0.9999). La variable peso para la talla clasificé al
grupo A como desnutridas moderadas, con un IMC menor
que el grupo control estadisticamente significativo (p=0,0001),
de igual manera la circunferencia braquial (p=0,0001) y la
grasa corporal (p=0,0001); esto confirma la deplecion de las
reservas corporales de grasa presente en el grupo A (4,9).

Algunas investigaciones (26) sugieren diferencias en el
volumen y concentraciones de algunos macronutrientes en la
leche de madres con desnutricion, sin embargo al mejorar la
ingesta de alimentos mejoran ambos. Se ha descrito asociacion
entre la talla materna y la produccion de leche sugiriendo
disminucién del volumen en las madres con estatura baja
pudiendo haber algin factor hormonal o de crecimiento comun
entre madre-hijo que la afecte, ya que los hijos de madres
con talla alta tienen peso mayor al nacimiento y ellas mas
volumen lacteo (29) . Los grupos Ay B del estudio son
diferentes pero no hubo madres con emaciacion grave, a
diferencia de lo reportado por Edozien en Nigeria (30) y
Lindbland en Pakistan (31) y similar a la investigacion de
Atalah E y col (28).

Mena Py col. (26) reportan que las variaciones en la
composicion de macronutrientes en la leche humana en ciertas
circunstancias son minimas en los carbohidratos, 10% en
las proteinasy 30% en los lipidos a diferencia de lo reportado
por Rakicioglu N y col.(32) quienes observaron que no hubo
cambios significativos en los macronutrientes de la leche de
madres sometidas al ayuno durante el mes del Ramadan; en
la presente investigacion la leche de las madres desnutridas si
presentaron cambios significativos en la composicién de los
macronutrientes especificamente proteinas y grasas, quizas
explicado por el proceso crénico de su desnutricion.

El principal carbohidrato de la leche maternaes la lactosa
se sintetiza en la glandula mamaria a partir de glucosa;
aporta junto con la grasa, la energia necesaria para el normal
crecimiento y desarrollo del bebé, favorece la implantacion
de una flora acidofilay promueve la absorcion del calcio (33)
El método utilizado para el anélisis de la muestra de la presente
investigacion (20) determind carbohidratos totales.

Coppay col. (34) reportan que hay un proceso dindmico
en la concentracion de carbohidratos hasta el cuarto mes que
se correlaciona con la dieta materna, similar a la encontrado
por Villalobos y col. quienes hallaron en los grupos estudiados
un aumento de la lactosa de la leche hasta el quinto mes (35), en
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esta investigacion la concentracion de carbohidratos en las
madres desnutridas fue mayor que en las eutroficas, siendo
estadisticamente significativa (p=0,0136) correspondiéndose con
la mayor ingesta de carbohidratos que tuvieron las desnutridas
en comparacién a las eutroficas. Sin embargo al compararlas
con el valor de referencia nacional (13) esta fue mayor que en
los grupos de desnutridas y eutroficas de esta investigacion; en
la leche de mujeres venezolanas la concentraciéon de
carbohidratos es de 9,5 g/dl. esto pudieraexplicarse si la ingesta
y los habitos dietéticos de la poblacion venezolana fueran
diferentes a la de los grupos estudiados; llama la atencion que
tanto en el grupo estudio como en el grupo control, prevalece la
ingesta de harinas, como se demuestra en el resultado de la
encuesta de consumo de los alimentos (harinas y azlicares grupo
A: 75%'y grupo B: 65 %.), a pesar de esto, las concentraciones
de hidratos de carbono en la leche de ambos grupos son menores
a la de la poblacién nacional.

En cuanto a la concentracion de grasas existié diferencia
significativa entre los grupos (p= 0,0001), ya que las madres
desnutridas presentaron valores menores, a diferencia por lo
reportado por Spring PC (9) quien observé que el contenido
de grasas en la leche de las madres con desnutricion severa,
era ligeramente mayor en comparacién con las mujeres
eutréficas, aunque dichos resultados no fueron
estadisticamente significativos. En relacion a la referencia
nacional (4 gr/dl.) (13) no hubo diferencia estadisticamente
significativa. Como ya es conocido, las grasas son la principal
fuente de energia para los lactantes amamantados, ademas de
aportar los &cidos grasos poliinsaturados esenciales para el
desarrollo del cerebro, retina y otros drganos (5). Estudio
realizado por Marin MC y col. en La Plata, Argentina (36),
con madres con estado nutricional normal, con sobrepeso y
obesas, demostré que las concentraciones de lipidos y acido
linoléico estuvieron incrementados en las madres obesas,
situacion contraria a lo reportado en este estudio, por tratarse
de madres desnutridas. Es importante destacar que las
concentraciones de las grasas pueden modificarse con la dieta
materna, como lo demuestra Patin R y col. (7) en Brasil,
quienes investigaron el efecto de la ingesta de sardinas, rica
en omega-3 acidos grasos poliinsaturados, en la composicion
de la leche materna, demostrando que estos se incrementaron
y Rocquelin G y col. (37) en el Congo, donde llegan a la
conclusion de que las concentraciones de lipidos dependen
directamente del estado nutricional materno. Este aspecto es
de suma importancia si se tiene en cuenta que algunos estudios
han relacionado la desnutricion de los nifios con bajas ingestas
de grasas especialmente omega-3, relacionado con el bajo
contenido de éstos en la leche de un grupo de madres, tal es
el caso de Smit EN 'y col. en Pakistan (38), Golfetto Iy col.
en Korea (39) y de Glew RH y col. en Nuevo México (40).

Las proteinas de la leche humana estan constituidas por
lactoalbiminay caseina. En el calostroy durante los primeros

dias, la cantidad de lactoalbimina es més alta, hasta
proporciones de 90:10, mientras que en la leche madura la
relacion baja a 60:40 y 50:50 (41). Las proteinas de la dieta
materna no influyen en la producciéon mamaria de
lactoalbimina y caseina (42). Glandulas mamarias
patol6gicamente hipotréficas pueden producir leche con bajo
contenido de proteinas (43). El aumento de las proteinas en la
dieta de la madre puede producir aumento del nitrégeno no
proteico y de los aminodcidos libres, cuya importancia clinica
no se ha determinado (44) .En relacion a la concentracion de
proteinas hubo diferencias entre los grupos estudiados
(p=0,0001) y fueron mayores comparados con la referencia
nacional, la cual es de 1 gr/dl. Este hallazgo fue reportado
previamente por Villalobos y col. (35) quienes midieron la
concentracion de proteinas en la leche madura de mujeres
guajiras hacia el 4to mes de lactancia con cifras de 2,01g/dl,
diferencia estadisticamente significativa al compararla con el
grupo de mujeres no guajiras; cabe destacar que tanto las mujeres
del grupo A como las del grupo B de esta investigacion eran
guajiras (85%). Este aumento de las proteinas en la leche de las
mujeres estudiadas supone un aumento del catabolismo basal
de acuerdo a lo publicado por Issler y col. (3). El catabolismo
proteico producido por el gasto energético extra y el aumento
del metabolismo basal presente en la mujer durante la lactancia,
podria explicar también la mayor excrecién de estos nutrientes
en la leche debido a la deficiencia de reservas energéticas. En la
investigacion de Villalobos y col (35) el consumo de alimentos
como carnes y harinas (86% y 93%) fue mayor en las mujeres
guajiras, quienes presentaron una concentracion superior de
proteinas en la leche madura; en este estudio, se evidencio que
las madres desnutridas consumieron menos proteinas.

El valor calérico de la leche materna en el grupo estudio
fue menor al del grupo control, lo cual fue estadisticamente
significativo (p = 0,0002), explicado por la menor
concentracion de grasas y proteinas en la leche de madres
desnutridas de esta investigacion. Al compararlas con los
valores de referencia nacional, también se obtuvo un valor
significativamente inferior (p < 0,007), lo cual podria sugerir
que es necesario realizar investigaciones relacionadas con los
habitos de consumo de alimentos entre las diferentes regiones
de Venezuela, sin embargo al comparar los valores con un
trabajo publicado en Japén por Yamawaki N y Col. (45)
encontramos que el valor calérico de la leche de las mujeres
japonesas es menor al del grupo estudiado en esta
investigacion.

De acuerdo a la condicién socioeconémica las mujeres
desnutridas pertenecieron en un gran porcentaje al nivel V de
Graffar Méndez Castellano a diferencia del grupo control,
siendo estadisticamente significativo, coincidiendo con lo
reportado por varios autores quienes relacionan la desnutricion
con la pobreza en especial en paises en vias de desarrollo como
el nuestro (46).
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Si el estado nutricional influye o no en la composicion
general de la leche materna constituye un punto de
controversia. Los resultados arrojados por esta investigacién
parecieran indicar que existe menor contenido de las grasas y
proteinas en la leche de las madres desnutridas.
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RESUMEN. Como linea base para disefiar intervenciones mas
efectivas en promocion y educacion, se estudid las etapas del cambio,
motivaciones y barreras relacionadas con el consumo de 5 porciones
diarias de frutas y verduras en 463 madres de escolares de distinto
nivel socioecondmico (NSE) y 412 profesores de ensefianza basica.
Estos grupos fueron escogidos por su influencia en la formacion de
habitos en los nifios. Para determinar las etapas del cambio, se aplico
un instrumento disefiado y validado por el Instituto Americano de
Investigacion del Cancer, adaptado en Chile, contestado
voluntariamente por los participantes. EI 58% de las madres y el
61% de los profesores comian 1 a 2 porciones de frutas y verduras al
dia; el 29,4y 32,3% 3 a 4 porciones, y sélo el 10,3y 4,1% las 5
porciones, respectivamente. Entre las principales motivaciones para
comer 5 porciones destacaron “me gustan”, para “prevenir
enfermedades”, “me hacen sentir bien” y “para bajar de peso”. Entre
las barreras: “se me olvida comerlas”, “no tengo tiempo”, “no me
quitan el hambre” y “me da flojera prepararlas”, sin diferencias por
NSE. El precio de las frutas y verduras fue considerado una barrera
por el 15,1% de las madres de NSE medio alto y el 26,4% de las de
NSE medio bajo (p<0,002). En los profesores, estas cifras alcanzaron
al 25,4% en los hombres y al 11,7% en las mujeres (p<0,002). Se
concluye que es necesario implementar intervenciones especificas
para lograr que madres y profesores apoyen este saludable habito en
los nifios.

Palabras clave: Etapas del cambio, actitudes, consumo de frutas y
verduras, madres de escolares, profesores basicos.

INTRODUCCION

La creciente prevalencia de obesidad y otras enfermedades
cronicas no transmisibles, principal problema de salud publica
en muchos paises desarrollados y en desarrollo, ha sido
atribuida al sedentarismo y al cambio en los estilos de
alimentacion ocurrido en los Gltimos 20 afios, actualmente
caracterizados por un elevado consumo de alimentos de alta
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SUMMARY. Motivation and barriers in the consumption of five
daily servings of fruit and vegetables by mothers of school age
children and primary school teachers. As a baseline for the
promotion of health and the design of educational interventions, the
benefits, barriers and stages of change related to the consumption
of five daily servings of fruit and vegetables were studied in 463
mothers of school age children from different socioeconomic levels
(SEL) and 412 primary school teachers in 3 cities in Chile. These
groups were selected because of their influence over children’s eating
habits. For the evaluation of stages changes, a questionnaire designed
by the American Institute for Cancer Research was adapted and
applied. The questionnaire was answered voluntarily by the
participants. 58% of the mothers and 60% of the teachers ate 1-2
servings of fruit and vegetables daily; 29.4 and 32.3% ate 3-4
servings and only 10 and 4% respectively ate 5 servings. Benefits
reported from fruit and vegetable consumption in both groups were
pleasure, wellness, a sense of well being and weight management.
Barriers mentioned were forgetfulness, time constraints, non-
satisfaction of appetite and lack of motivation. The price of fruit
and vegetables was considered high by 15.1% of mothers of medium
high SEL and by 26.4% of medium low SEL (p<0.002). Among
teachers, 25.4% of men and 11.7% of women also considered price
as a barrier (p<0.002). Such results show that both mothers and
teachers need specific interventions to improve their own motivation
for eating more fruit and vegetables and to thus support this healthy
eating habit in children.

Key words: Stages of change, attitudes, fruit and vegetable con-
sumption, mothers of school age children, primary school teachers.

densidad energética, ricos en grasas saturadas, azucar y sal y
un bajo consumo de frutas y verduras (1, 2). En Chile, la
Encuesta Nacional de Salud (ENS), realizada en una muestra
representativa de la poblacion de 17 a 65 afios en el afio 2003
(3), encontr6 que un 61% tenia sobrepeso y obesidad y un
54,9% un alto riesgo cardiovascular. El sedentarismo afectaba
al 89% de la poblacion general.

Considerando que esta situacion también afecta en forma
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grave y creciente a los nifios, en el pais se estan implementando
politicas y programas para la prevencion de sus factores de
riesgo (4-5), en el marco de la Estrategia Mundial sobre
Régimen Alimentario, de Actividad Fisica y Salud de la
Organizacion Mundial de Salud (OMS) (6).

Tanto laOMS como el Fondo Mundial para la Investigacion
del Cancer (WRCF), han reconocido que el bajo consumo de
frutas y verduras (F&V) constituye un factor de riesgo
independiente en diversas enfermedades cronicas, y que existe
evidencia suficiente para afirmar que un consumo superior a
los 400 gramos diarios disminuye el riesgo de desarrollar
enfermedades cardiovasculares y diversos tipos de cancer (1,7).
Ambos Organismos han recomendado desarrollar programas
que promuevan un aumento de su consumo en todos los grupos
de edad.

Chile es un importante productor y exportador de frutas y
hortalizas (8). Si bien el 50% de las frutas y el 30% de las
verduras son exportadas, la disponibilidad para el consumo
interno es mas que suficiente para cubrir lo recomendado por
la OMS. A pesar de ello, la mayor parte de la poblacion
consume aproximadamente la mitad de lo recomendado (9-
10).

Las Guias Alimentarias para la poblacion chilena (11),
incluyen el mensaje “Come al menos 2 platos de verduras y 3
frutas de distintos colores cada dia” en concordancia con las
recomendaciones internacionales y con las metas de la
Corporacidn 5 al Dia Chile, creada en el afio 2006 (12). Esta
Corporacién, alianza puUblico-privada que agrupa a
universidades, empresas exportadoras y de comercializacion
interna de F&V, y cuenta con el patrocinio de los Ministerios
de Agriculturay Salud, la Organizacion de las Naciones Unidas
para la Agricultura y la Alimentacion (FAO), la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS/OMS) y el Programa de las
Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), ha desarrollado
algunas estrategias de difusién para promover el consumo de
F&YV, sin que se observe un aumento en la demanda (13).

En la actualidad, los paises desarrollados estan
implementando estrategias de mercadotecnia social para lograr
cambios en las conductas relacionadas con los problemas de
salud, sociales y ambientales, y existen programas especificos
para aumentar la actividad fisica y el consumo de frutas y
verduras (14-16). En estas estrategias se han segmentado las
audiencias objetivo utilizando las etapas del cambio de
conducta de Prochaska y cols. (17), lo que ha permitido
seleccionar a los grupos con mayor disposicion al cambio.

La mercadotecnia social utiliza teorias y modelos
educativos que han demostrado ser efectivos para lograr
cambios de conducta, los que a su vez se basan en estudios
cualitativos y cuantitativos sobre las percepciones, creencias
y valores actuales de los distintos grupos objetivo con respecto
al tema, con el fin de disefiar productos, mensajes y campafias
ajustados a las caracteristicas que comparten (18-20). Estas

teorias sugieren que las conductas son influenciadas por la
percepcion de los beneficios y barreras obtenidos al realizar
una determinada accion, y enfatizan la necesidad de minimizar
las barreras y maximizar los beneficios de corto plazo,
teniendo siempre presente la competencia con otras conductas
actuales y preferidas por el grupo objetivo (14,15).

Las etapas del cambio (17), que indican donde se
encuentran las personas en relacion a una conducta en
particular, en este caso el consumo de 5 porciones diarias de
F&YV, asi como la identificacidn de las motivaciones y barreras
que facilitan o dificultan la adopcion de esta conducta en los
distintos grupos, respectivamente, han sido escasamente
estudiadas en el pais (21,22).

Hasta la fecha, en el pais no se ha estudiado el
comportamiento de los padres y profesores con respecto al
consumo de F&V, aspecto relevante para establecer la
necesidad de realizar intervenciones que eventualmente
deberian considerarlos como grupos objetivo en si mismos, y
asi aumentar las posibilidades de lograr su apoyo en la
formacidn de conductas saludables en los nifios.

El objetivo de este estudio fue determinar el consumo de
frutas y verduras en madres de escolares basicos de distinto
nivel socioeconémico (NSE) y profesores de ensefianza basica
en tres regiones del pais, las etapas del cambio en las que se
encontraban y la percepcidn de sus motivaciones y barreras
para comer 5 porciones al dia.

MATERIALESY METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo de corte transversal, en
el que se aplicé una encuesta sobre etapas del cambio,
motivaciones y barreras respecto al consumo de 5 porciones
diarias de F&V a 463 madres de escolares basicos de distinto
nivel socioeconémico (NSE) y 412 profesores de ensefianza
bésica en las ciudades de Arica (norte), Santiago (centro) y
Chillan (sur) de Chile en el afio 2008.

La muestra se determiné con un nivel de confianza del
95% y una precision del 5%, considerando una prevalencia
de consumo de 1 a 2 porciones de F&V al dia, correspondiente
al consumo de la mayoria de la poblacién (10,13,2). Se
consider6 una pérdida del 25% para las madres y 10% para
los profesores, respectivamente. Por experiencia de estudios
anteriores la pérdida de respuestas de los cuestionarios
aplicados a las madres es mayor que la de profesores. Los
colegios fueron seleccionados en forma aleatoria, excluyendo
a los que habian participado en proyectos de investigacion
que desarrollaron intervenciones de educacion en nutricion
en el afio del estudio y en afios previos.

Para evaluar el consumo de alimentos y las etapas del
cambio referidas al consumo de frutas y verduras, se utilizd
el cuestionario disefiado y validado por el Programa 5 al Dia
del Instituto Americano de Investigacion del Cancer (AICR)
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(23), actualmente utilizado en el Programa 5 al Dia Chile,
previa adaptacién y validacién realizada por Zacarias y cols.
(13).

Para la elaboracion de las preguntas y opciones de respuesta
del cuestionario con las que se determinaron las percepciones
sobre las motivaciones y barreras en relacion al consumo de 5
porciones diarias de F&YV, se utilizaron los resultados del
analisis de contenido de los grupos focales con los que se
validaron los mensajes sobre frutas y verduras de la Guia para
una Vida Saludable 2005 (11), los resultados del analisis de
contenido sobre las motivaciones y barreras con respecto a la
alimentacidn saludable en 16 grupos focales de nifios obesos
y sus madres (22) y propuestas internacionales (18-20).

La primera versidn del instrumento incluyd siete opciones
sobre motivaciones y barreras en relacion al consumo de 5
porciones diarias de F&V. La encuesta fue validada con 84
estudiantes universitarios de diversas carreras, quienes
respondieron en forma anénima y voluntaria. Se evalué la
comprension de las preguntas, la adecuacion de las opciones
ofrecidas y el tiempo de aplicacion. A los estudiantes, quienes
opinaron que las preguntas eran claras y faciles de contestar,
se les solicité que marcaran las opciones correspondientes a
sus percepciones y agregaran otras que, segin su opinion,
representaran mejor sus motivaciones y barreras para lograr
cambios de conducta respecto al tema. El tiempo de aplicacion
promedio fue de 7 minutos.

Con las opciones originales (todas con un porcentaje de
respuestas superior al 3%), mas las agregadas por los
estudiantes en la prueba piloto (con mas de 3% de respuesta),
se construyo el listado de opciones del instrumento definitivo.
Este incluy6 7 opciones de respuesta para la pregunta “Para
mi, las principales razones por las que me resultaria facil comer
5 porciones de frutas y verduras todos los dias son (por favor
marque todas las que se apliquen a usted)” y 10 opciones de
respuesta para la pregunta “Para mi, las principales razones
por las que me resultaria dificil comer 5 porciones de frutas y
verduras todos los dias son (por favor, marque todas las que
se apliquen a usted)” (21).

La encuesta fue respondida en forma voluntariay andnima
por las madres y profesores de ensefianza basica, a quienes se
solicité que colocaran su fecha de nacimiento, género, estatura
Yy peso.

Se supervisé la aplicacién del instrumento y cada
encuestador reviso al final de cada jornada la codificacién de
la informacion en el 100% de los cuestionarios.

Con los datos de peso y estatura reportados por las madres
y profesores, se calculd el indice de masa corporal (IMC) y
clasifico el estado nutricional utilizando los criterios
recomendados por la OMS (1) para adultos: bajo peso, IMC
<18,5; peso normal, IMC =18,5 a 24,9; sobrepeso, IMC =25
a 29,9 y obesidad, IMC =30.

Las madres y profesores fueron invitados con la

autorizacion de la direccién de cada establecimiento, a traves
de los canales normales de comunicacion de los colegios. Se
aseguroO a los participantes la confidencialidad de la
informacion.

La distribucion e IMC de las madres por NSE y de los
profesores por género se presenta en la Tabla 1.

TABLA 1
Distribucion de IMC en madres de escolares basicos
de distinto nivel socioeconémico (NSE) y de profesores
de ensefianza basica por género, en tres regiones de Chile

n (%) IMC
Promedio = DE

Total madres de escolares 463(100%) 25,7 + 4,06
NSE medio alto
(ndmero y porcentaje) 232 (50,1%) 245 + 3,24
NSE medio bajo y bajo
(ndmero y porcentaje) 231 (49,9%) 27,0 + 4,39
Total profesores de
ensefianza basica 412 (100%) 25,6 + 3,89
Mujeres (nimero y porcentaje) 341 (82,8%) 251+ 3,71
Hombres 71 (17,2%) 27,8 + 3,98

Andlisis estadistico

Las estadisticas descriptivas de las variables analizadas se
describen mediante frecuencias relativas expresadas en
porcentajes. Para analizar la fiabilidad del cuestionario se
realiz6 una evaluacion de la consistencia interna de sus
dimensiones mediante el coeficiente alpha de Cronbach. Para
evaluar la asociacion entre el estado nutricional, el consumo
de frutas y verduras, y las motivaciones y barreras, segun
género o NSE, se utilizaron la prueba de chi-cuadrado o la
prueba exacta de Fisher.

Todos los andlisis estadisticos se realizaron utilizando el
programa STATA, version 10.1 (24) en la Unidad de Estadis-
tica y Computacion del INTA.

RESULTADOS

Se obtuvo una buena consistencia interna del cuestiona-
rio aplicado tanto a las madres de los escolares (coeficiente
de fiabilidad = 0.75) como a los profesores (coeficiente de
fiabilidad = 0.73).

Debido a que no se encontraron diferencias significativas
entre las regiones, los resultados se presentan agrupados. En
la Figura 1 se observa que el 13,4% de las madres de NSE
medio alto y el 6,1% de las de NSE medio bajo habian alcan-
zado la conducta esperada y consumian 5 0 mas porciones al
dia, en tanto la Figura 2 muestra que so6lo el 4% de los profe-
sores habia alcanzado esa meta.
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FIGURA 1
Numero de porciones de frutas y verduras que comen
diariamente madres de escolares basicos, segin NSE.
Chile 2008. N= 463
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FIGURA 2
NUmero de porciones de frutas y verduras que comen
diariamente profesores de ensefianza basica, seguin género.
Chile 2008. N= 412
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El 58% de las madres y el 61% de los profesores consu-
mian 1 a 2 porciones diarias, en tanto el 29,4% y el 32,3%
comian 3 a 4 porciones diarias, respectivamente.

Al analizar la asociacion entre el estado nutricional y el
consumo de F&V, en la Figura 3 se observa que el 49,5% de
las madres con peso normal consumia 3-4 y 5 0 mas porcio-
nes de F&V al dia, cifra que descendi6 al 33,3% en las ma-
dres con sobrepeso y obesas (p<0,004). Cabe sefialar que la
prevalencia de sobrepeso alcanzé al 35,6% en las madres de
NSE medio alto y al 44% en las de NSE medio bajo y la de
obesidad al 5,3% en las de NSE medio alto y 20,4% en las de

NSE medio bajo (p=0,000). (Datos no mostrados).

FIGURA 3
Porciones de frutas y verduras que comen diariamente
madres de escolares basicos, segun estado nutricional.
Chile 2008. N = 463
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En los profesores no se encontrd diferencias en el consu-
mo de F&V segun estado nutricional.

En cuanto a las motivaciones para comer 5 porciones dia-
rias de F&V planteadas por las madres, en la Tabla 2 se ob-
serva que entre las principales y en las cuales las madres de
NSE medio alto presentaron un mayor porcentaje de respuesta
se encontraban: “me gustan” (p<0,01) y “me hacen sentir bien”
(p<0,004). Con una alta frecuencia de respuestas destacaron
“para prevenir enfermedades”, “me facilitan la digestion” y
“para bajar de peso”, sin diferencias segiin NSE.
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TABLA 2
Motivaciones de madres de escolares de educacion basica para comer 5 porciones
diarias de frutas y verduras, segin NSE, en tres regiones de Chile. 2008

Motivaciones NSE medio alto  NSE medio bajo Total
n =232 n=231 n =463
n % n % n %

Me gustan 187 80,6 161 70,3 348 75,5%*
Para prevenir enfermedades 137 59,1 125 54,6 262 56,8
Me facilitan la digestion 142 61,2 127 55,5 269 58,4
Me hacen sentir bien 117 50,4 94 411 211 45.8*
Para bajar de peso 91 39,2 95 41,5 186 40,4
Para estar en forma 77 33,2 61 26,6 138 29,9
Para mantener mi peso actual 72 31,0 65 28,4 137 29,7

*Prueba exacta de Fisher p<0,02; ** p<0,007

En la Tabla 3, que presenta las motivaciones para comer 5
porciones diarias de F&V planteadas por los profesores de
ensefianza basica, se observa un alto porcentaje de respuestas
para “me gustan”, “para prevenir enfermedades” y “me ha-
cen sentir bien”. Las profesoras presentaron un mayor por-
centaje de respuestas en la opcion “para bajar de peso”

(p<0,002). Tanto en las madres como en los profesores tres

de las motivaciones mencionadas se relacionaban con la baja
0 mantenimiento del peso o “estar en forma”.

En la Tabla 4, que presenta las barreras planteadas por las
madres para comer 5 porciones diarias de F&V, la principal
fue: “son caras” mayor en las de NSE medio bajo (p<0,002);
seguida de “se me olvida comerlas” y “no tengo tiempo”, sin

diferencias segun NSE.

TABLA 3
Motivaciones de profesores de ensefianza basica para comer 5 porciones diarias
de frutas y verduras, segln género, en tres regiones de Chile. 2008

Motivaciones Hombresn=71  Mujeres n = 341 Total n =412
n % n % n %
Me gustan 62 873 280 81,9 342 821
Para prevenir enfermedades 49 69,0 214 62,6 263 63,7
Me facilitan la digestion 41 578 225 65,8 268 64,4
Me hacen sentir bien 32 451 182 53,2 214 518
Para bajar de peso 17 239 150 44,0 167 40,5*
Para estar en forma 23 324 116 34,0 139 337
Para mantener mi peso actual 15 211 104 30,0 119 28,9
*Prueba exacta de Fisher p<0,002
TABLA 4

Barreras de madres de escolares de educacion basica para comer 5 porciones diarias

de frutas y verduras, segiin NSE, en tres regiones de Chile. 2008

Barreras NSE medio alto NSE medio bajo Total
n =232 n=231 n =463
n % n % n %
Se me olvida comerlas 43 18,5 41 18,6 84 18,6
No tengo tiempo 34 14,7 26 11,8 30 13,3
Son dificiles de llevar al trabajo 29 125 23 10,5 52 115
No me quitan el hambre 27 11,6 30 13,6 57 12,6
Me da flojera prepararlas 31 134 24 10,9 55 12,2
Son caras 35 151 58 26,4 93 20,6*
No acostumbro comerlas 20 8,6 22 10,0 42 9,3
Sélo como en primavera-verano 17 7.3 22 10,0 39 8,6
Prefiero los alimentos mas caléricos 13 5,6 10 4,6 23 51
No me gustan 6 2,6 6 2,7 12 2,7

*Prueba exacta de Fisher p<0.002
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En el caso de los profesores, en la Tabla 5 se observa que
“se me olvida comerlas” obtuvo el mayor porcentaje de res-
puestas, seguida por “no tengo tiempo”, “son dificiles de Ile-
no me quitan el hambre” (mayor en las muje-

var al trabajo”, “
res p<0,002) y “me da flojera prepararlas”. La opcién “son
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caras” fue indicada por una mayor proporcion de hombres
que de mujeres (p<0,002).

Un porcentaje muy bajo de madres (2,7%) y profesores
(3,5%) indico que “no le gustaban” las frutas y verduras.

TABLA 5
Barreras de profesores de ensefianza basica para comer 5 porciones diarias de frutas
y verduras, segun género, en tres regiones de Chile. 2008

Barreras Hombres Mujeres Total
n=71 n=341 n=412

n % n % n %
Se me olvida comerlas 15 21,1 90 26,3 105 254
No tengo tiempo 14 19,7 75 21,9 89 216
Son dificiles de llevar al trabajo 11 15,5 66 19,3 77 18,6
No me quitan el hambre 6 8,5 60 17,5 66 16,0
Me da flojera prepararlas 6 8,5 56 16,4 62 151
Son caras 18 25,4 40 11,7 58 14,1*
No acostumbro comerlas 8 11,3 37 10,8 45 10,9
Sélo como en primavera-verano 8 11,3 36 10,5 44 10,7
Prefiero los alimentos més caléricos 4 5,6 16 47 20 49
No me gustan 2 2,9 12 3,6 14 3,5

*Prueba exacta de Fisher p <0,002

DISCUSION

El bajo consumo de F&V en las madres y profesores es
semejante al encontrado en otros estudios nacionales recien-
tes (10, 13, 21). En efecto, sdlo el 10% de las madres y el 4%
de los profesores cumplia la recomendacion de consumir al
menos 5 porciones diarias y la gran mayoria (58% y 60%,
respectivamente) comia 1 a 2 porciones diarias. Un consumo
semejante se ha encontrado en escolares, independientemen-
te de su NSE (25).

Las etapas del cambio, determinadas en los que consu-
mian 1 a 2 porciones al dia, mostraron que la mayoria (87%)
se encontraba en las etapas de pre-contemplacion y contem-
placion, es decir, no tenian intencién de aumentar su consu-
mo o manifestaron tener la intencion de hacerlo, pero comen-
zando en unos 6 meses mas. Esto también fue observado en
estudiantes universitarios (21). Madres participantes en un es-
tudio cualitativo (22), sefialaron que la razén para no intentar
aumentar su consumo era porque consideraban que ya esta-
ban comiendo una cantidad suficiente. La misma respuesta
obtuvieron Zacarias y cols. en adultos de NSE medio bajo en
Santiago (13).

Hasta la fecha, en Chile se ha abordado la promocion del
consumo de F&YV a través de acciones de promocion de las
guias alimentarias (11), principalmente desarrolladas por los
profesionales de atencion primaria con la poblacion atendida

en los centros de salud (26) y en las intervenciones que se
realizan en escuelas del sector publico (27,28). Los mensajes
sobre los beneficios de comer méas F&V han destacado prin-
cipalmente su funcidn en la prevencién de enfermedades. Si
bien esto puede ser apropiado para los adultos, que ya reco-
nocen la importancia de esta funcion, las motivaciones plan-
teadas por los grupos de este estudio y los universitarios (21),
como por ejemplo “me gustan”, “me hacen sentir bien” o la
“baja 0 mantenimiento del peso”, no han sido consideradas.

Entre las barreras planteadas por los grupos de este estu-
dioy los universitarios (21), llaman particularmente la aten-
cién “se me olvida comerlas”, “no tengo tiempo” o0 “me da
flojera prepararlas”.

El que diversos grupos planteen que se les olvida comer
F&YV, representa un desafio que deberia ser abordado en las
campafias de comunicacion que se implementen. En el pais
seria impensable, por ejemplo, que a una persona “se le olvi-
dara comer pan”, alimento que representa un elevado por-
centaje de las calorias diarias en la poblacion chilena. Si bien
en el afio 2006 se realiz6 una campafia publicitaria para pro-
mover el consumo de F&V a través de la television (12), ésta
no tuvo continuidad en el tiempo, a diferencia de la publici-
dad de bebidas azucaradas y alimentos de alta densidad ener-
gética, cuya presencia es permanente en los medios. Estos
productos ademas estan disponibles en todo momento y lu-
gar, incluyendo las escuelas, en formatos individuales, atrac-
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tivos, a bajos precios y con un alto prestigio social (29).

Estudios internacionales han demostrado que los nifios y
los grupos de menor nivel socioeconémico son muy sensibles
a la publicidad de los alimentos a través de los medios masi-
vos, en especial la television, los que afectan su eleccion, com-
pra 'y consumo (30,31). Es indispensable tomar en cuenta la
competencia que los productos mas promocionados represen-
tan para el consumo de F&V, lo que justifica plenamente la
necesidad de implementar campafias publicitarias a través de
los mismos medios, si se desea aumentar su consumo, utili-
zando mensajes atractivos para los distintos segmentos de la
poblacion, como ha sido solicitado por nifios norteamerica-
nos y chilenos (19,22).

Las barreras “no tengo tiempo” o “me da flojera preparar-
las” apuntan a la falta de una estrategia de mercadotecnia so-
cial (14,15), que ademas de difundir los beneficios de consu-
mir F&V, motive el desarrollo de productos atractivos, de bajo
costo, en formatos individuales y sanitariamente inocuos, que
estén disponibles en los lugares de trabajo, estudio o diver-
sion a los que concurren los nifios, sus madres, profesores y la
poblacion general.

La exitosa experiencia de los paises escandinavos en el
desarrollo de intervenciones con participacion de organismos
gubernamentales, no gubernamentales, la industria de alimen-
tos y en especial, de la comunidad, que logré aumentar el
consumo de frutas y verduras, de alimentos bajos en grasa,
reducir el consumo de sal y disminuir los factores de riesgo
cardiovascular, es un modelo a imitar si se desea lograr cam-
bios efectivos (32).

La OPS/OMS, a través de su Plan Regional de Comunica-
cién “A comer sano, a vivir bien y a moverse América” (33),
estd impulsando iniciativas en este sentido y apoyando estu-
dios en algunos paises de América Latina, entre ellos Chile
(13).

Se estima que el logro de la meta de consumir al menos 5
porciones de frutas y verduras al dia, depende en gran medida
de las oportunidades que se ofrezcan para lograr los cambios
de conducta. Ello significa que ademas de realizar campafias
de promocion que tomen en consideracién los beneficios y
barreras percibidos por los grupos objetivo, sus necesidades
e intereses, los encargados de las politicas y programas de
promocion de salud, a través de alianzas efectivas con el sec-
tor privado, deben estimular el desarrollo de nuevas estrate-
gias de comercializacidn, para lograr que estos productos sean
ofrecidos en forma atractiva y al alcance de la mayoria de los
consumidores, en todos los lugares de estudio, trabajo y re-
creacion, para permitir a los distintos segmentos de la pobla-
cién chilena alcanzar los beneficios de comer la mayor canti-
dad posible de frutas y verduras al dia.
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RESUMEN. Los objetivos del presente estudio descriptivo fueron
conocer los beneficios y barreras percibidos por adolescentes para el
consumo de frutas y verduras y verificar si son diferentes de acuer-
do al género. Fue encuestada una muestra aleatoria 829 adolescentes
(398 hombres y 431 mujeres) de 16 escuelas secundarias publicas
de Matamoros, ciudad fronteriza entre México y Estados Unidos. A
todos los participantes con edad promedio de 13,11+0,93 afios, se
les aplic6 un cuestionario que evaluo los beneficios y barreras para
el consumo de frutas y verduras. De este cuestionario, se encontro
que los beneficios mas importantes para los hombres fueron: cuida-
ria mi salud comiendo mas frutas y verduras (4,24+0,99), me gusta
el sabor de las frutas (4,21+1,06) y comer mas frutas y verduras me
daria mas vitaminas y minerales (4.20+1.07). Para las mujeres fue-
ron: me gusta el sabor de las frutas (4,48+0,81) y cuidaria mi salud
comiendo maés frutas y verduras (4,41+0,94). Ambos géneros sefia-
laron como barrera la contaminacion con pesticidas, hombres
(3,14+1,31) y mujeres (2,97+1,22). Las mujeres perciben mayores
beneficios 50,25+9,15 (p=0,003) y los hombres perciben mayores
barreras 24,94+7,28 (p=0,001), Se concluye que los beneficios y
barreras percibidos son diferentes de acuerdo al género. Dada la
amplia diversidad cultural que existe en México, los resultados ob-
tenidos en estudiantes de esta ciudad fronteriza, deberan de ser vali-
dados con disefios similares de estudio.

Palabras clave: Beneficios, barreras, frutas, vegetales, percepcio-
nes, adolescentes.

INTRODUCCION

Las practicas de alimentacion de los adolescentes y la
ingesta nutricional tienen impacto a largo plazo sobre su sa-
lud, por tanto es recomendable promover conductas
alimentarias que disminuyan el riesgo de enfermedades cro-
nicas tales como la obesidad, las enfermedades
cardiovasculares y la diabetes mellitus tipo 2 (1). La investi-
gacion muestra que los habitos de alimentacién saludable que
se establecen durante la adolescencia pueden persistir hasta
la vida adulta por lo que es de interés estudiar conductas en
este grupo de edad.

El consumo adecuado de frutas y verduras trae beneficios
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SUMMARY. Benefits and barriers perceived by Mexican
adolescents for consuming fruit and vegetables. The objectives
of this descriptive study were to establish the benefits and barriers
perceived by adolescents for consuming fruit and vegetables, and to
determine gender differences. A random sample of 829 adolescents
attending public secondary schools in Matamoros, Tamaulipas was
recruited (398 were males, and 431) with a mean age of 13.11+0.93
years. A scale of benefits and barriers for consuming fruit and
vegetables was used. The most important perceived benefits for ma-
les were: “I’d take care of my health eating more fruit and vegetables”
(4.24+0.99), “I like the taste of fruit” (4.21+1.06), and “eating fruit
and vegetables would give me more vitamins and minerals
(4.20+1.07). For females the perceived benefits were: “I like the
taste of fruits” (4.48+0.81), and “I’d take care of my health eating
more fruit and vegetables” (4.41+0.91). Adolescents of both genders,
pointed out as barrier pesticides in fruit and vegetables (3.14+1.31
for males and 2.97+1.22 for females). Findings showed that
perceived benefits and barriers have differences by gender. Females
perceive higher benefits 24.25+9.15 (p= 0.001). Males perceived
higher barriers 24.94+7.28 (p=0.001). In conclusions, benefits and
barriers are different by gender. Given the great cultural diversity in
Mexico, these findings in students residing in this border city must
be validated with similarly designed studies.

Key words: Benefits, barriers, vegetables, perceptions, adolescents.

a la salud de los individuos: disminuye el riesgo de padecer
algunos tipos de cancer y otras enfermedades crénicas, son
antioxidantes, modulan enzimas detoxificantes, estimulan el
sistema inmune, disminuyen la agregacion plaquetaria, alte-
racion del metabolismo del colesterol, modulan la concen-
tracion de hormonas esteroideas y del metabolismo hormo-
nal, disminuyen la presion sanguinea, incrementan la activi-
dad antiviral y antibacteriana (2).

Dado el beneficio de consumir frutas y verduras es im-
portante identificar los factores que motivan o dificultan di-
cho consumo, sobre todo en la etapa de la adolescencia. Es-
tudios realizados sobre esta temética se han basado en el Mo-
delo Transtedretico de Prockaska, particularmente en los
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constructos de beneficios (pros) y las barreras (contras) (3,4).
Los beneficios son representaciones mentales de las conse-
cuencias positivas o reforzadoras de una conducta; las barre-
ras percibidas son los obstaculos que afectan la intencién para
realizar una conducta particular y su ejecucion real. Estas va-
riables constituyen el ndcleo critico para las intervenciones
que buscan modificar las conductas de consumo de alimentos
(5).

Existe poca investigacion sobre el consumo de frutas y
verduras por los adolescentes. Estudios llevados a cabo con
muestras de paises desarrollados, mostraron diferencia en los
beneficios percibidos por género; los hombres piensan que
les proporciona mayor energia y capacidad para el deporte,
mientras que las mujeres que favorecen su apariencia fisica;
otro grupo manifest6 que las frutas y verduras son alimentos
saludables que mejoran el desempefio escolar, el estado fisico
y la auto-estima (6,7). Otras investigaciones que consideran
los constructos tedricos de beneficios y barreras, enfocan la
conducta alimentaria saludable en poblacion adulta (8).

Los estados del norte de la republica, entre los cuales se
encuentra Tamaulipas, se caracterizan por consumo bajo de
frutas y verduras; los estudios publicados no documentan ple-
namente los beneficios y barreras percibidos por los adoles-
centes para incluir estos alimentos dentro de su dieta habitual
y este topico no se ha explorado en poblacién mexicana de
adolescentes. Por lo cual esta investigacion se realizé con los
objetivos de conocer y determinar estadisticamente si los be-
neficios y barreras percibidos por adolescentes para el consu-
mo de frutas y verduras varian de acuerdo al género.

MATERIALESY METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo, correlacional en Mata-
moros, ciudad fronteriza entre México y Estados Unidos.

Sujetos

Participaron 829 adolescentes (398 hombres y 431 muje-
res) seleccionados a partir de los alumnos inscritos (18,556)
en 16 escuelas secundarias. El nimero de escuelas secundarias
publicas y los alumnos inscritos en el periodo escolar agosto
2007 — julio 2008 se solicitaron al area de Desarrollo Regional
de la Secretaria de Cultura y Desarrollo (SECUDE) de Mata-
moros. Posteriormente se acudié con los Directores de las insti-
tuciones y se solicitaron los alumnos inscritos de acuerdo al tur-
no (matutino y vespertino), grado escolar y grupo. Finalmente
se realiz6 seleccion aleatoria mediante el paquete MINITAB
v12.0 de los grupos para aplicar el instrumento.

Instrumento

Se aplico la Escala de Beneficios y Barreras para el Con-
sumo de Frutas y Verduras (EBB) (9) la cual es auto aplica-
ble. La EBB consta de 22 preguntas; 13 de ellas identifican

los beneficios percibidos y 9 las barreras percibidas para el
consumo de frutas y verduras.

Los reactivos de la Escala se responden en funcion de 5
opciones de respuesta que van de (1) totalmente en desacuer-
do a (5) totalmente de acuerdo. El valor crudo esperado en
los beneficios percibidos es de 13 minimo y 65 maximo; y
para las barreras un valor minimo de 9 y un maximo de 45.

Procedimiento

Para la colecta de los datos se solicit autorizacién a
SECUDE y a los Directores de las escuelas secundarias. Una
vez identificados los grupos en los que se aplicaria el instru-
mento, se expusieron a los adolescentes los objetivos del es-
tudio y se les solicit6 llevar a su domicilio el formato de con-
sentimiento informado para ser firmado por sus padres y por
el participante. El dia programado para la aplicacién del ins-
trumento se asegurd el anonimato y se solicité el formato de
consentimiento informado firmado. En seguida, se propor-
ciono a los participantes las instrucciones para contestar la
EBB y se les solicité contestar los beneficios y barreras para
el consumo de frutas tales como: naranjas, uvas, limones,
manzanas, peras Yy platanos, entre otras y verduras como: le-
chuga, pepino, tomate y papas, entre otras. El tiempo reque-
rido para contestar la EBB fue de 15 minutos.

El presente estudio cont6 con la autorizacion del Comité
de Etica e Investigacion de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Auténoma de Nuevo Ledn y se observaron los
lineamientos propuestos en el Reglamento de la Ley General
de Salud en Materia de Investigacion para la Salud (10).

Tamafio de muestra

El tamafio de muestra se obtuvo mediante el paquete
MINITAB v12.0 para el uso de una prueba de t-student para
poblaciones independientes con un intervalo de confianza
(1-ov ) de 95% y un potencial (1 — ) de 80%.

De la aplicacién total del instrumento Escala de Benefi-
ciosy Barreras, se calcularon los siguientes tamafios de mues-
tra:

1) Beneficios. Para una diferencia de medias de 1.81
(X=50,25 para hombres y X=52,06 para mujeres) y una des-
viacion total (DE) de 9,0, el tamafio de muestra fue de 390
hombres y 390 mujeres.

2) Barreras. Para una diferencia de medias de 1,96
(X=24,94 para hombres y X=22,98 para mujeres) y una DE
de 7,0, el tamafio de muestra fue de 202 hombres y 202 mu-
jeres.

Dado lo anterior el nimero de muestra de 398 hombres y
431 mujeres cae dentro de la representatividad del estudio.
Cabe sefialar que el muestreo aleatorio de los estudiantes se
realizo mediante asignacion proporcional de acuerdo al gra-
do escolar y numero de adolescentes en las 16 escuelas se-
cundarias.
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Andlisis estadistico

La informacion se analiz6 mediante el paquete SPSS v
15.0. Para conocer estadisticamente los beneficios y barreras
percibidos por adolescentes para el consumo de frutas y ver-
duras se calculé el valor promedio de cada una de las 13 res-
puestas de beneficios y 9 de barreras por género. El valor de
referencia fue considerado como el valor promedio mas alto
obtenido para las respuestas de beneficios y las de barreras.
Posteriormente, este valor de referencia (Xy DE) se comparé
con cada uno de los valores obtenidos de cada respuesta indi-
vidual mediante la prueba t-student.

Posteriormente para determinar estadisticamente si los
beneficios y barreras percibidos por adolescentes para el con-
sumo de frutas y verduras varian de acuerdo al género, se
compararon las puntuaciones globales de beneficios y barre-
ras de acuerdo al género mediante la prueba de t-student.

RESULTADOS

Participaron 269 adolescentes de primer grado, 291 de
segundo grado y 269 de tercer grado), 398 (48%) del sexo
masculino y 431 (52%) del sexo femenino con una edad pro-
medio de 13,11 afios (DE = .93).

De acuerdo al objetivo del trabajo de conocer si los bene-
ficios y barreras percibidos por adolescentes para el consumo
de frutas y verduras varian de acuerdo al género, se encontrd
que los hombres dieron la puntuacién mas alta a los benefi-
cios: “cuidaria mi salud comiendo mas frutas y verduras”
(4,24+0,99, t=-0,821, p<0,05), “me gusta el sabor de las fru-
tas” (4,21+1,06, t=0,024, p<0,05) y “el comer mas frutas y
verduras me daria mas vitaminas y minerales (4,20+1,07, t=-
0,546, p<0,05). Por su parte las mujeres concedieron la pun-
tuacion mas alta a “me gusta el sabor de las frutas” (4,48+0,81,
t=-1,634, p=0,103) y “cuidaria mi salud comiendo més frutas
y verduras” (4,41+0,94, t=-0,052, p=0,959). Estos resultados
se presentan en la Tabla 1.

TABLA 1
Comparacién de los beneficios percibidos para el consumo de frutas y verduras por género

Beneficios Masculino Femenino
Valor de referencia* Valor de referencia
X =4,24 DE+0,99 X =4,48 DE+0,81
X DE t p X DE t p

1 Me darian mas vitaminas y minerales 4,20 1,07 -0,821 0,412 4,32 0,96 -3,363 0,001
2 Me ayudarian a limpiar mi cuerpo 3,92 1,09 -5,866 0,001 3,88 1,04 -11,945 0,001
3 Seguiria el consejo de mi doctor o enfermera 3,88 1,11 -6,407 0,001 4,06 0,96 -8,991 0,001
4 Disminuiria las calorias en mi dieta 3,59 1,14  -11,362 0,001 3,72 1,10 -14,358 0,001
5 Cuidaria mi salud 4,24 0,99 0,024 0,981 4,41 0,94 -1,64 0,103
6 Mi familia estaria contenta si yo comiera mas frutas

y verduras 4,02 1,01 -4295 0,001 4,11 1,01 -7,523 0,001
7 Me gusta el sabor de las frutas 4,21 1,06 -0,546 0,585 4,48 0,81 -0,052 0,959
8 Otros miembros de la familia se preocuparian menos

si yo cuidara mi salud 3,49 1,27 -11,748 0,001 3,68 1,23 -13,381 0,001
9 Estaria siguiendo el consejo de la Campafia

Nacional de Salud “5 por dia” 3,75 1,12 -8,725 0,001 3,99 1,05 -9,726 0,001
10 Tendria una digestion normal 3,88 1,18 -6,061 0,001 4,13 1,00 -7,203 0,001
11 Me sentiria bien 3,97 1,09 -4,955 0,001 4,15 1,00 -6,965. 0,001
12 Tendria menor probabilidad de padecer cancer 3,31 1,26 -14,667 0,001 3,24 1,19 -21,639 0,001
13 Me ayudaria a verme mejor 3,78 1,09 -8,450 0,001 3,89 1,01  -12,091 0,001

*El valor promedio mas alto obtenido de las 13 respuestas de beneficios
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En la Tabla 2 se presenta la informacion relativa a las ba-
rreras. Para ambos sexos la barrera con la puntuacion mas alta
fue el hecho de que les “preocuparia la contaminacién con
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pesticidas al consumir frutas y verduras” 3,24+1,31, t=0,049,
p=0,961 para los hombres y 2,97+1,22, t=-0,042, p=0,966
para las mujeres.

TABLA 2
Comparacion de las barreras percibidas para el consumo de frutas y verduras por género
Barreras Masculino Femenino
Valor de referencia* Valor de referencia
X =3,14 DE+1,31 X =2,9 DE+1,22
X DE t p X DE t p

1 Seria caro comer frutas y verduras 2,45 1,25 10,974 0,001 2,29 1,15  -12,232 0,001
2 Comer fuera de casa frutas y verduras

no es de mas valor 2,75 1,19 -6,606 0,001 2,65 1,10 -6,120 0,001
3 Sentiria que comi de mas 2,98 1,26 -2,498 0,013 2,76 1,25 -3,549 0,001
4 Me preocuparia la contaminacion con pesticidas 3,14 1,31 0,049 0,961 2,97 1,22 -0,042 0,966
5 Mi familia pensaria que fui remilgoso

si pidiera mas frutas y verduras 2,62 1,27 -8,189 0,001 2,43 1,20 -9,424 0,001
6 Me tomaria mas tiempo preparar y cocinar

frutas y verduras 2,98 1,26 -2,460 0,014 2,71 1,21 -4,388 0,001
7 Seria dificil para mi familia planear las comidas 2,81 1,30 -5,084 0,001 2,58 1,22 -6,740 0,001
8 Tendria una reaccion negativa (por ejemplo,

tos, gases, calambres, colicos) 2,39 1,33 -11,232 0,001 2,16 1,24 -13,614 0,001
9 Otros pensarian que fui remilgoso 2,81 1,31 -5,025 0,001 2,44 1,20 -9,151 0,001
*El valor promedio mas alto obtenido de las 9 respuestas de barreras

Al verificar si existian diferencias globales de acuerdo al DISCUSION

género, se encontro que las mujeres perciben mayores benefi-
cios del consumo de frutas y verduras X=52,06 vs X=50,25 de
los hombres, t=-2,94, p=0,003 y respecto a las barreras son los
hombres quienes perciben mayores barreras X=24,94 vs X=22,98
valor de t=3,93, p=0,001, como se aprecia en la Tabla 3.

TABLA 3
Distribucion y comparacion de las puntuaciones
de beneficios y barreras para el consumo de frutas
y verduras por género

Variable n X DE t p
Beneficios:
Masculino 398 50,25 9,15
-2,94 0,003
Femenino
431 52,06 8,54

Diferencia de medias = 1,81 DE total = 9,0

Barreras:
Masculino 398 24,94 7,28
3,93 0,001
Femenino 431 22,98 7,04

Diferencia de medias = 1,96 DE total = 7,0

El presente estudio permitié conocer los beneficios y ba-
rreras percibidos para el consumo de frutas y verduras de
acuerdo al género y si beneficios y barreras son diferentes de
acuerdo al género en adolescentes inscritos en escuelas se-
cundarias publicas en la ciudad fronteriza de Matamoros,
Tamaulipas.

El principal beneficio para el consumo de frutas y verdu-
ras para el sexo masculino fue “cuidaria mi salud comiendo
mas frutas y verduras” y para el género femenino fue “me
gusta el sabor de las frutas”. Estos hallazgos coinciden con
otros estudios que han reportado que el consumo de frutas y
verduras contribuye al cuidado de la salud y mejorar la apa-
riencia fisica, asi mismo se ha identificado que el gusto por el
sabor de estos alimentos incrementa su consumo, lo que tam-
bién se ha identificado como una barrera (3,11).

El beneficio con la menor puntuacion fue el hecho de que
el consumo de frutas y verduras contribuiria a tener una me-
nor probabilidad de padecer cancer, hallazgo que es consis-
tente con otros estudios que han reportado que la poblacién
no identifica beneficios a largo plazo del consumo de frutas y
verduras o del consumo de una alimentacion saludable (3).

Respecto a las barreras para el consumo de una alimenta-
cién saludable se han identificado aspectos como la disponi-
bilidad de alimentos menos saludables y que éstos se prepa-
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ran mas facil y rapido, ademas del sabor. Asi mismo los ado-
lescentes indistintamente del género mencionan que carecen
del apoyo de los padres para seguir una alimentacion saluda-
ble pues son éstos quienes compran los alimentos y que sus
progenitores no son modelos de conducta (3).

En el presente estudio los adolescentes de ambos géneros
sefialaron como barrera principal la contaminacién con pesti-
cidas de frutas y verduras. Esta respuesta Ilama la atencion
dado que en la literatura revisada esta respuesta no se ha do-
cumentado (inclusive en estudios donde ha participado po-
blacién adulta) por lo que consideramos que este hallazgo
podria estar asociado especificamente con las caracteristicas
de la poblacion de Matamoros, Tamaulipas, que ademas de
habitar en una ciudad fronteriza alli se cultiva a gran escala
maiz y sorgo y existen programas de fumigacién aérea.

Por otra parte, los hallazgos de este estudio apoyan la litera-
tura que sefiala que los beneficios y barreras percibidos para
realizar una conducta pueden ser influidos por factores perso-
nales, ya que en el presente estudio se encontraron diferencias
de acuerdo al género. Por ejemplo, las mujeres percibieron ma-
yores beneficios que los hombres, algunos autores sefialan que
los hombres prefieren alimentos como las carnes y alimentos
mas dificiles de digerir (12,13). Y respecto al gusto por el sabor
de las frutas beneficio principal para el género femenino, éste
hallazgo es consistente con la literatura, ademas de que éstos
alimentos se identifican como alimentos dulces, ligeros, de tex-
tura suave y de facil digestion lo cual es méas valorado por las
mujeres (12,13). Respecto a las barreras como ya se menciono
anteriormente, los hombres percibieron mayores barreras res-
pecto a las mujeres, sin embargo la barrera que obtuvo la mayor
calificacion en ambos géneros fue la misma.

De acuerdo a los resultados del presente estudio se con-
cluye que el principal beneficio percibido por el género mas-
culino fue que estarian cuidando su salud al comer mas frutas
y verduras mientras que para el género femenino fue el gusto
por el sabor de las frutas. La principal barrera para los ado-
lescentes de ambos géneros fue que les preocuparia la conta-
minacién por pesticidas.

Estos hallazgos tienen implicaciones para la promocion
de la salud, ante lo cual es importante resaltar que el beneficio
de una menor probabilidad de padecer cancer al consumir fru-
tas y verduras fue el que obtuvo la puntuaciéon mas baja en los
adolescentes de ambos sexos por lo que se recomienda resal-
tar no solo los beneficios a corto plazo del consumo de frutas
y verduras, sino también sus beneficios a largo plazo.

Es importante mencionar que la puntuacion promedio de
las barreras percibidas por los adolescentes de ambos sexos
fue cercana a la media del valor maximo posible de las barre-
ras, por lo cual se recomienda al planear una intervencién
enfocarse en resaltar mas los beneficios percibidos del consu-
mo de frutas y verduras, mas que insistir en disminuir las ba-
rreras.

Dada la amplia diversidad cultural que existe en México,
los resultados obtenidos en estudiantes de esta ciudad fronte-
riza, deberan de ser validados con disefios similares de estu-
dioy ampliarse al investigar la relacion de estos resultados en
los estudiantes, con estudios de beneficios y barreras
percibidos por sus padres, profesores y relaciones con nivel
socioecondmico, entre otros.

REFERENCIAS

1. Department of Health and Human Services. Healty People
2010: Understanding and improving health. (2000) 2. ed.
Washington DC: U. S. Government Printing Office.

2. Lampe JW. Health effects of vegetables and fruit: assessing
mechanisms of action in human experimental studies. Am J
Clin Nutr. 1999 Sep; 70(3 Suppl): 475S-490S.

3. DiNoiaJ, Schinke SP, Prochaska JO, Contento IR. Application
of the transtheoretical model to fruit and vegetable consumption
among economically disadvantaged African-American
adolescents: preliminary findings. Am J Health Promot. 2006
May-Jun;20(5):342-8.

4.  ProchaskaJO, Redding C, Evers K. The Transtheoretical Model
of behaviour change. Health behaviour and health education:
theory , research and practice. 2nd Ed. San Francisco: Jossey-
Bass, 1997: 60-84.

5. Pender N. EI Modelo Promocidn de la Salud. Health Promotion
in nursing practice. 32 Ed. Connecticut: Appleton & Lange,
51-75, 1996.

6. Croll JK, Neumark-Sztainer D, Story M.Healthy eating: what
does it mean to adolescents? J Nutr Educ. 2001 Jul-Aug;
33(4):193-8.

7. O’DeaJA. Why do kids eat healthful food? Perceived benefits
of and barriers to healthful eating and physical activity among
children and adolescents. J Am Diet Assoc. 2003 Apr;
103(4):497-501.

8.  Lobpez-Azpiazu I, Martinez-Gonzéalez MA, Kearney J, Gibney
M, Martinez JA. Perceived barriers of, and benefits to, healthy
eating reported by a Spanish national sample. Public Health
Nutr. 1999 Jun; 2(2):209-15I.

9.  Chuan-Ling AM, Horwath C. Perceived benefits and barriers of
increased fruit and vegetable consumption: validation of a deci-
sional balance scale. J Nutr Educ. 2001 Sep-Oct; 33(5):257-65.

10. Secretaria de Salud. Reglamento de la Ley General de Salud
en Materia de Investigacion para la Salud. Disponible en: http:/
/www.salud.gob.mx

11. Shepherd J, Harden A, Rees R, Brunton G, Garcia J, Oliver S,
Oakley A. Young people and healthy eating: a systematic re-
view of research on barriers and facilitators. Health Educ Res.
2006 Apr; 21(2):239-57.

12. Paquette MC. Perceptions of healthy eating: state of knowl-
edge and research gaps. Can J Public Health. 2005 Jul-Aug;
96 Suppl 3:515-9, S16.

13.  Lupton D. Food, the body and the Self. London, England: Sage,
1996.

Recibido: 10-12-2008
Aceptado: 20-04-2009



ARCHIVOS LATINOAMERICANOS DE NUTRICION
Organo Oficial de la Sociedad Latinoamericana de Nutricion

Vol. 59 N° 2, 2009

Identificacion, cuantificacién y determinacion del perfil
de sensibilidad a antibiéticos de bacterias prebidticas
adicionadas a productos de consumo frecuente en Costa Rica

Manuela Cordoba, Carolina Chaves y Maria Laura Arias

Facultad de Microbiologia, Universidad de Costa Rica, Centro de Investigacion en Enfermedades Tropicales. Costa Rica

RESUMEN. En los Gltimos afios, debido a la alta demanda de los
productos adicionados con probidticos y los multiples beneficios
nutricionales y terapéuticos asociados, la investigacion sobre estos
microorganismos ha progresado considerablemente, se han realizado
avances notables en su seleccion y caracterizacion. De manera general,
diversas entidades como la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
y la Organizacion de las Naciones Unidas para la agricultura y la
alimentacion (FAO) recomiendan que se declare en la etiqueta del
producto, tanto la especie como la cantidad de microorganismos
probidticos viables presentes. En este trabajo se analizaron seis
productos adicionados con probidticos, con el fin de evaluar su
concentracion a lo largo de la vida atil del producto, se identificaron
las cepas aisladas para corroborar la informacion declarada en la
etiqueta y se determind su perfil de susceptibilidad a antibi6ticos.
Como resultado del analisis se encontrd que las cepas adicionadas a
los productos evaluados se mantienen en concentraciones aceptables
durante los 28 dias de vida til de los productos. La identificacion de
las cepas aisladas no coincidi6, en varios casos, con la estipulada
por la etiqueta, no obstante, el método utilizado se basa en la
capacidad de fermentar carbohidratos y no en pruebas genotipicas.
Con respecto a los perfiles de susceptibilidad encontrados para las
cepas analizadas, son necesarios estudios adicionales que establezcan
la naturaleza intrinseca o adquirida de los determinantes de resistencia,
y que evidencien si estos estan codificados en elementos transferibles
entre bacterias.

Palabras clave: Bacterias probidticas, perfil de sensibilidad a
antibiéticos, consumo humano.

INTRODUCCION

El término probidtico se utiliza para definir a aquellos
microorganismos que, al ser ingeridos vivos y en cierto
numero, proveen beneficios para la salud mas alla de la
nutricion basica inherente (1); siendo las bacterias acido
lacticas el grupo de organismos mas comunmente utilizado
bajo este concepto (2).

El efecto de las bacterias probi6ticas en productos lacteos
fermentados es bastante complejo, ya que no solo contribuyen
con la preservacion del alimento debido a la produccion de
acido lactico y otros compuestos antimicrobianos, sino que
también aportan compuestos responsables del aroma y sabor
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SUMMARY. ldentification, quantification and antimicrobial
susceptibility pattern of probiotic bacteria added to common
use food products in Costa Rica. In the last years, due to the high
demand of food products supplemented with probiotics and the mul-
tiple nutritional and therapeutic benefits associated with them, re-
search on these microorganisms has advanced considerably, includ-
ing their selection and characterization. As a general recommenda-
tion, several entities as World Health Organization (WHO) and
United Nations Organization for Agriculture and Food recommend
that the specification of the alive species contained and their num-
ber shall appear in the label of the product. In the present study, six
different commercially available products, supplemented with
probiotics were analyzed, in order to evaluate the concentration of
microorganisms through the shelf life of the product, identify the
strains isolated and determine the antibiotic susceptibility pattern
of these. Results demonstrated that the strains isolated kept
acceptable concentrations during the 28 days of storage. Neverthe-
less, the identification of these strains variated from the one reported
on the label on several of the products tested. This can be due to the
commercial method used for the identifications, which is based in
the carbohydrate fermentation pattern and not in genotypic trials.
The antimicrobials’ susceptibility patterns found show that further
research shall be performed in order to establish the intrinsic or
acquired nature of the resistance determinants, and if these are codi-
fied by transferable elements among bacteria.

Key words: Probiotic bacteria, antimicrobial sensibility pattern,
human consumption.

(acetaldehido entre otros) y polisacaridos extracelulares que
le dan al producto caracteristicas organolépticas deseables e
incrementan su valor nutricional mediante la liberacion de
aminodacidos y vitaminas (2). Adicional a esto, varios autores
describen beneficios potenciales de tipo terapéutico asociados
asu consumo, principalmente atribuibles a la alteracion fa-
vorable que sufre la flora gastrointestinal por parte de estas
bacterias (2). Dentro de estos beneficios se encuentra la
competencia con bacterias patégenas por el sitio de union, la
reduccion de la intolerancia a la lactosa, la disminucion de la
diarrea producida por rotavirus y la inducida por antibidticos,
la prevencion del cancer de colon y la estimulacion del sistema
inmune, entre otros. (2).
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Con el incremento en el interés de la comunidad cientifica
por el estudio y conocimiento de los mecanismos de accion
de los microorganismos probioticos, también han surgido
dudas con respecto a su introduccion en la cadena alimentaria,
ya que eventualmente estos microorganismos podrian
funcionar como reservorios de genes de resistencia que podrian
ser transferidos a la flora comensal de animales y humanos y
a las bacterias patogenas que residan temporalmente en el
hospedero (3-4), razén por la cual es de suma importancia el
verificar que las bacterias dcido lacticas a utilizar como
probiodticos carezcan de elementos de resistencia antes de ser
adicionadas a productos alimenticios (5).

De la misma manera, como parte del proceso de
certificacion de la calidad de los productos adicionados con
probidticos, la FAO recomienda que tanto la especie, asi como
la cantidad de microorganismos probidticos viables al final de
la vida 1til del producto, sean declarados en la etiqueta del
mismo (6,7). No obstante, varios analisis microbiologicos en
productos lacteos han demostrado que, en algunas ocasiones, no
existe correspondencia entre la declaracion de la etiqueta y la
recuperacion e identificacion de bacterias obtenidas (3, 8).

Dado lo anterior, en el presente estudio se evalu6, cuantifico
e identifico las bacterias probidticas presentes en productos
lacteos de consumo frecuente en Costa Rica y se establecio su
perfil de sensibilidad a antibidticos de uso comun.

MATERIALY METODOS

Las cepas de cultivos probioticos evaluadas fueron
obtenidas a partir de muestras de seis diferentes productos
(yogur clasico, yogur liquido, yogur de leche de cabra, yogur
de soya, yogur suizo y leche agria) distribuidos en el comercio
costarricense y que, segun su declaracion, contienen
probiodticos adicionados,

Para evaluar la sobrevida de las bacterias en los productos
se realizaron recuentos, por triplicado, cada cuatro dias du-
rante los 28 dias de vida util de los productos. Las cepas aisladas
a partir de estos recuentos fueron identificadas y se determind
su perfil de susceptibilidad a diversos antibidticos.

Aislamiento y recuento

Se pesaron 10g del producto y se homogenizaron con 90ml
de agua peptonada estéril (APE) 0,1%. Seguidamente se
realizaron diluciones decimales en APE 0,1 % vy se depositaron
en placas de agar MRS (Man, Rogosa y Sharpe) 0,1ml de las
diluciones y se esparcieron usando asa de Drigalski. Las placas
fueron colocadas en jarras con atmosfera capnofilica y se
incubaron por 4 dias a temperatura ambiente. Una vez
finalizado el periodo de incubacién se procedid a contar las
colonias con morfologia caracteristica (blancas y pequefias)
y a éstas se les realiz6 tincion de Gram y prueba de catalasa.

Identificacion

La identificacion se realizd mediante el sistema API
CHL50 de la casa distribuidora bioMérieux®, segun las
indicaciones del fabricante.

Prueba de sensibilidad a antibiéticos (9)

Para determinar el perfil de susceptibilidad a antibidticos
de las cepas aisladas se utilizo un método de difusion en agar
descrito por Zhou et al. (9). Brevemente, 200 ul de una
suspension de bacterias equivalente al McFarland 0,5 fue
mezclada con 100 mL de agar MRS fundido. Se depositaron
25 mL en cuatro placas de petri estériles y una vez solidificado
se colocaron sobre su superficie discos de penicilina (P, 10pg),
cefalotina (KF, 30pg), cefuroxime (CXM, 30ug), ampicilina
(AMP, 10png), vancomicina (VA, 30ug), tetraciclina (TE,
30pg), eritromicina (E, 15pg), rifampicina (RD, 5pg),
cloranfenicol (C, 30png), gentamicina (CN, 10pg) y
ciprofloxacina (CIP, 5ug). Se incubaron durante 48 horas a
37°C en atmosfera capnofilica. Una vez finalizado este periodo
se llevo a cabo la lectura e interpretacion de los resultados.
Se utilizo como cepas de control Escherichia coli ATCC 25922
y Staphylococcus aureus ATCC 25923. La prueba se interpreto
de acuerdo a las recomendaciones del CLSI para bacterias
Gram positivas del afio 2007 (10).

RESULTADOS

Se logro aislar e identificar diferentes cepas bacterianas a
partir de cada producto evaluado. En la Tabla 1, se presenta
la identificacion lograda asi como los microorganismos
declarados en la etiqueta de cada lacteo estudiado.

Con respecto a la identificacion de los microorganismos
aislados en este estudio, el sistema API CHL50 de
bioMérieux® permite la identificacion de bacterias lacticas
mediante la determinaciéon del perfil de fermentacion de
carbohidratos caracteristico para cada bacteria.

En el caso de los bacilos Gram positivos aislados, las cepas
de los diferentes productos fueron identificadas como L.
delbrueckii para el yogur clasico y como L. paracasei para el
yogur liquido y la leche agria. Es importante sefialar que el
fabricante establece que el sistema API CHL50 no es capaz
de diferenciar entre las especies L. casei y L. paracasei por lo
que es posible que las cepas identificadas como L. paracasei
si correspondan al cultivo probidtico declarado en la etiqueta.

Por otro lado, las cepas de cocos Gram positivos aisladas
a partir de yogur liquido, clasico, de cabra y de soya fueron
identificadas como Leuconostoc mesenteroides. Sin embargo,
para estos productos no se reporta en la etiqueta la adicion de
ningun coco Gram positivo como cultivo probidtico.

A partir del yogur de leche de cabra, al igual que del yogur
suizo Unicamente se aislan cepas de cocos y no se aislan los
microorganismos esperados (Bifidobacteriumy L. acidophilus).
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TABLA 1

Microorganismos declarados en los productos analizados e Identificacion de cepas aisladas en los mismos

Producto

Microorganismos identificados

Microorganismos declarados

Yogur liquido
Yogur clasico

Yogur de leche de cabra

Lactobacillus paracasei ssp subesp paracasei

Leuconostoc mesenteroides ssp cremoris
Lactobacillus delbrueckii ssp delbrueckii
Leuconostoc mesenteroides ssp cremoris
Leuconostoc mesenteroides ssp cremoris

Lactobacillus acidophilus
Lactobacillus casei
Lactobacillus acidophilus
Lactobacillus casei
Lactobacillus acidophilus
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Lactobacillus acidophilus
Streptococcus thermophilus

Yogur de leche de soya

Yogur suizo

Leche agria

Leuconostoc mesenteroides ssp cremoris

Lactobacillus paracasei ssp subesp paracasei

Bifidobacterium
No se detalla en la etiqueta la cepa utilizada

Lactobacillus acidophilus
Bifidobacterium
Lactobacillus acidophilus
Lactobacillus caseli

El yogur a base de soya no indica, en la etiqueta, cual es la
bacteria utilizada como cultivo probidtico, pero a partir de
este se aislo un bacilo Gram positivo el cual fue identificado
como L. acidophilus. La cepa de cocos Gram positivos para
este producto fue identificada mediante el APT CHL50 como
un Streptococcus thermophilus.

Por otro lado, los resultados de los recuentos de los seis
productos durante los veintiocho dias de su vida 1til se
mantienen entre 10°y 107 UFC/g para las cepas de bacilos.
Los recuentos para los aislamientos de cocos Gram positivos
se mantienen entre 107y 108 UFC/g.

En cuanto a la susceptibilidad a los antibidticos de las
cepas aisladas, se observd que en su mayoria presentan
sensibilidad a los antibidticos evaluados en este estudio. Es
importante destacar que todos los bacilos Gram positivos
aislados mostraron resistencia a gentamicina y sélo uno de
estos mostrd sensibilidad a vancomicina. Por su parte, los
cocos Gram positivos mostraron, al igual que los bacilos,
resistencia a gentamicina, algun grado de resistencia a
ciprofloxacina (3 cepas) y resistencia intermedia a
vancomicina y eritromicina (1 cepa).

DISCUSION

Los ultimos afios han sido testigos de la fuerte expansion
del mercado de probioticos y, paralelamente, del aumento en
el numero de investigaciones dirigidas hacia aspectos
fundamentales y las aplicaciones de los probioticos.

Dado el significativo aumento en el consumo de alimentos
funcionales, como usualmente se les llama a los productos
que contienen probioticos a nivel mundial, es importante que
estos sean correctamente etiquetados y que las cepas de
probidticos estén bien documentadas en cuanto a seguridad y
funcionalidad (3).

La etiqueta de los productos analizados en este estudio
establece que cada uno de ellos est4 adicionado con probiodticos
y en su mayoria, se establece qué microorganismos han sido
adicionados (a excepcion de uno).

Los productos yogur liquido, clasico y leche agria reportan
la presencia de L. acidophilus, no obstante éste no se logra
aislar. Las razones por las que no se aisla este microorganismo
no son claras. No obstante, Temermann y colaboradores (3),
reportan una situacion similar, donde se dio un crecimiento
pobre en agar MRS para L. acidophilus en comparacion con
otras especies de lactobacilos. Por el contrario, otros estudios
no reportan dificultades para aislar este microorganismo bajo
condiciones de anaerobiosis (11,12) a pesar que algunos
autores describen modificaciones en los medios de cultivo
como la acidificacion adicional con acido acético para alcanzar
especificamente un pH de 5.4 (12), la adicion de un suplemento
de HCl-cisteina al 0.05% o la incubacion en aerobiosis con
una atmosfera enriquecida con 5% de CO2 (12).

Por otro lado, tanto en yogur liquido como en leche agria
se logro el aislamiento de L. casei. Es importante sefialar que
el fabricante establece que el sistema API CHLS50 no es capaz
de diferenciar entre las especies L. casei y L paracasei por lo
que las cepas aisladas pueden corresponder con las declaradas
en la etiqueta. No obstante, cabe destacar que del yogur clasico
no se aislé esta bacteria.

En el yogur suizo y en el de leche de cabra se declara la
adicion de Bifidobacterium y L. acidophilus, no obstante, no
se logra el aislamiento de ninguna de estas bacterias. Con
respecto a la no deteccion de Bifidobacterium, una de las
posibles razones que lo explicaria seria la metodologia
empleada, ya que no se utilizé6 atmoésfera anaerobia para la
incubacion de estas muestras. Dado que las bifidobacterias
son bacterias anaerobias, los productores que adicionan este
microorganismo utilizan la sobredosificacién o la
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encapsulacion bacteriana con el fin de alargar la viabilidad de
estas cepas en los productos finales. En el caso de los yogures
analizados, las etiquetas no indican la utilizacién de ninguna
de estas estrategias ni tampoco se empaca al vacio, por lo que
la viabilidad de esta cepa probidtica podria ser cuestionada.

Por otra parte, el mantenimiento de la cadena de frio de
estos productos debe ser optima, de manera que las cepas
probiodticas adicionadas no pierdan su viabilidad (7), factor
que también podria haber influido en la no deteccion de
algunos de los microorganismos declarados en las etiquetas
de los productos.

Todo lo anterior demuestra que, al igual que lo establecen
otros investigadores como Zong y colaboradores (13), la
caracterizacion de bacterias acido lacticas mediante morfologia
celular, colonial y por pruebas bioquimicas resulta poco exacta
y con una alta probabilidad se pueden encontrar cepas que
presentan caracteristicas intermedias o que son incapaces de
expresar algunas de sus caracteristicas en determinados
ambientes o condiciones de cultivo. Por lo tanto, las pruebas
genotipicas van a ser mas ventajosas en la tipificacion de
bacterias acido lacticas permitiendo a la vez evaluar la
diversidad entre cepas, tal y como lo propone la FAO (6).

Por otro lado, los seis productos evaluados mantuvieron un
recuento promedio entre 10°y 108 UFC/g para las cepas de bacilos
y cocos Gram positivos, durante los veintiocho dias de su vida
util. Estos valores se consideran aceptables al estar cercanos al
numero de UFC recomendados para que un efecto probidtico
pueda ser llevado a cabo por parte de las bacterias (7).

Con respecto a las pruebas de susceptibilidad a los
antibidticos de las bacterias aisladas, se encontrd que todas
fueron resistentes a la gentamicina, concordando con otros
estudios donde se reporta la resistencia por parte de estas
bacterias hacia los aminoglicosidos (14,15,16). Hummel y
colaboradores (11) establecen que esta resistencia es de
caracter intrinseco y es atribuida a la ausencia de transporte
de electrones mediado por citocromo.

Todas las cepas analizadas fueron sensibles a la eritromicina
con excepcion de una que resultd intermedia, coincidiendo
con los trabajos de Zhou et al. (9), Katla et al (16) donde se
describen bajos niveles de resistencia hacia este
antimicrobiano.

Diversos autores reportan el aislamiento de lactobacilos
con resistencia intrinseca hacia la vancomicina (3,15,17), lo
cual concuerda con los resultados obtenidos en este estudio,
donde la mayoria de las cepas de lactobacilos fueron resistentes
a este antimicrobiano a excepcion de la cepa identificada como
L. acidophilus proveniente del yogur de soya. De igual manera,
Temmerman y colaboradores (3) también reportan que un 35%
de las cepas analizadas fueron sensibles a la vancomicina y
Katla y colaboradores (15) reportan que ninguno de los
aislamientos analizados por ellos de los géneros Lactobacillus,
Lactococcus y Streptococcus presentd resistencia hacia

vancomicina. Adicionalmente, Rojo y colaboradores (18)
indican que algunas especies de Lactobacillus no poseen
resistencia intrinseca a la vancomicina.

En cuanto a la resistencia a ciprofloxacina, se observa que
una cepa, identificada como S. thermophilus proveniente del
yogur de soya y las cepas de L. mesenteroides analizadas
resultaron sensibles a dicho antibidtico. Al respecto, Katlay
colaboradores (16) reportan una variabilidad natural en la
susceptibilidad de estos géneros a la ciprofloxacina, mientras
que Hummel y colaboradores (14) reportan que
aproximadamente un 70% de las cepas analizadas por ellos
fueron resistentes a la ciprofloxacina y clasifican esta
resistencia como intrinseca.

No se encontro, en este estudio, resistencia a penicilina,
tetraciclina ni a cloranfenicol, lo cual coincide con los estudios
de Katla et al (16) y Zhou et al. (9), no obstante, algunos
estudios reportan cepas de L. acidophilus y L. casei resistentes
a penicilinas, gentamicina, tetraciclina, y cloranfenicol (18).

Todas las cepas analizadas en este estudio fueron sensibles
a rifampicina, sin embargo algunos investigadores han
reportado resistencia hacia este antimicrobiano, la cual no se
asocia a transferencia entre bacterias (15).

A manera de conclusion se puede establecer que los
productos analizados presentan cantidades de bacterias
lacticas en los niveles recomendados para ejercer su potencial
efecto probidtico, no obstante, la identificacion de estas cepas
no es concluyente, son necesarios estudios adicionales, de
caracter genético para alcanzar una identificacion mas exacta
y poder corroborar la informacion del etiquetado. También,
los perfiles de sensibilidad a antibi6ticos obtenidos no
permiten categorizar las cepas evaluadas como seguras, se
necesitan estudios mas detallados capaces de determinar la
naturaleza intrinseca o adquirida de los determinantes de
resistencia a antimicrobianos asi como que evidencien la
capacidad de transferirse y en qué medida esto podria
convertirse en un riesgo para la salud del consumidor.
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RESUMEN. Se desarrollé una formulacion optimizada de galletas
en base a harina desgrasada de avellana chilena (HDA) y harina de
quinoa (HQ) ambas exentas de gluten teniendo como objetivo
incrementar las opciones nutricionales de la poblacion celiaca,
utilizando la metodologia Taguchi. Se trabajé con cuatro factores de
control HDA, HQ, bicarbonato de amonio (BA) y tiempo de horneado
(TH) a tres niveles de trabajo cada uno para determinar sus efectos
en la calidad sensorial (C.S) y sefal ruido (S/R) del producto
optimizado. Para determinar los niveles 6ptimos de trabajo de cada
factor de control asi como la influencia relativa de los efectos de
cada parametro se utilizo el arreglo ortogonal L,3* con nueve puntos
de disefio y dos replicaciones cada uno totalizando 18 puntos
experimentales. Los resultados fueron analizados estadisticamente
cuantificando la magnitud de diferencia de promedios por factor y
nivel de trabajo y analisis de varianza (ANOVA) Las caracteristicas
de calidad a obtener fueron la maxima C.S y S/R del producto
utilizando el concepto “mayor es mejor” segin la metodologia
Taguchi. La combinacion 6ptima de las variables independientes
resulté ser HDA 24,3%, HQ 7,1%, BA 0,6% y TH 22 minutos.
Entre las caracteristicas quimicas de la galleta optimizada destacaron
su contenido de proteinas (8,9%) y fibra cruda (12,7%). Por su parte
la concentracion de prolaminas de 1,5 ppm fue inferior al limite
maximo recomendado por CODEX (20 ppm) catalogandolo como
un producto exento de gluten. En cuanto a la vida til, se demostrd
que es un producto estable a la rancidez alcanzando una concentracion
de dienos conjugados de 3,6% bajo condiciones de almacenamiento
de 45 dias a una temperatura de 30°C. Finalmente se obtuvo un 100
% de aceptabilidad del producto por parte de los consumidores
celiacos, distribuida en 75% para “Me agrada mucho” y 25% para
“Me agrada”, ademas el 100 % de las personas celiacas encuestadas
en este estudio manifestaron su intencién de comprar este producto.
Palabras clave: Galletas para celiacos, metodologia Taguchi,
optimizacion, harina desgrasada de avellana chilena, harina de quinoa,
calidad sensorial.
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SUMMARY. Development of a cookie formulation for celiac
people using defatted Chilean hazel nut (Gevuina avellana. Mol)
flour and quinoa (Chenopodium quinoa Willd) flour. The present
investigation deals with the optimization of a cookie formulation
based on deffated chilean hazel nut flour (DCHF) and quinoa flour
(QF) characterized for being gluten free resources, aimed to
increment the nutritional options of the celiac population using
Taguchi methodology. Four independent variables DCHF, QF,
ammonium bicarbonated (AB) and baking time (BT) at three levels
each one were considered in orden to evaluate their effects on the
sensory quality (SQ) and signal to noise ratio (S/N) of the optimized
product. To determine the optimun levels and relative magnitude of
the effects of each parameter L 3" orthogonal array with nine design
points and two replications each totalizing eighteen experimental
runs was used. Results were analyzed using differences between
the average values of each factor according to the working level and
also analysis of variance (ANOVA). The desired characteristics were
the maxima SQ and S/R responses, so Taguchi “the larger the better”
performance formula was used. Optimun conditions turn out to be
DCHF 24,3%; QF 7,1%; AB 0,6%; BT 22 minutes. Among the
chemical characteristics highlighted components such as protein
(8,9%) and fiber (12,7%). Regarding the prolamine content of 1,5
ppm its result was under the limit considered for CODEX (20 ppm)
classifying this product as gluten free. On the other hand, the shelf
life study expressed as conjugated dienes (CD) was 3,6% after 45
days at 30°C storage conditions proving this product is stable to
rancidness. Hedonic test data shown 100% approval, splitted as
follow 75% (like very much) and 25% (like). Finally 100% of celiac
peoples inquired in this study were well disposed to buy this product.
Key words: Cookie formulation for celiac, Taguchi methodology,
optimization, deffated Chilean hazelnut flour, quinoa flour, sensory
quality.
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INTRODUCCION

El desarrollo de nuevos productos esta en estrecha relacion
con las necesidades y/o tendencias de consumo de la poblacion,
lo que trae como consecuencia que industrias de alimentos y
centros de investigacién deban responder con rapidez a los
cambios que se detectan en el mercado consumidor (1).Sin duda
en la formulacién de nuevos productos destacan los alimentos
funcionales destinados a personas con problemas
cardiovasculares, hipertension, diabetes, obesidad morbida,
intolerancia al gluten (2,3). En Estados Unidos estadisticas
actuales (2008) relacionadas con el boom de estos alimentos
reportan que tan solo en bebidas este incremento representa el
42% de ventas seguido por los cereales de desayuno, pastas y
productos de panaderia con un 21% y productos lacteos con un
17% de las ventas (4)

La enfermedad celiaca es una enteropatia crénica que causa
mala absorcion de los alimentos, debido a determinadas protei-
nas (prolaminas) que estan presentes en algunos cereales como
trigo, cebada, centeno, que resultan toxicas para estos indivi-
duos, generando atrofia del intestino delgado.(5,6). Es la enfer-
medad cronica intestinal méas frecuente en determinados paises
del globo principalmente en el continente europeo, a menudo
denominada enteropatia por sensibilidad al gluten causada por
una reaccion a la gliadina. La estimaciéon global promedio a ni-
vel mundial es de 1:250 individuos. En Latinoamérica, hay estu-
dios poblacionales en Argentina y Brasil donde se estiman
prevalencias de 1:167 y 1:360 individuos. En Suecia es de 1 en
250 habitantes y 1 en 4000 en Dinamarca. En Chile se ha calcu-
lado unaincidencia de 1 por cada 1500 a 2000 nacidos vivos (7).

Tomando en cuenta estos antecedentes se pretende en este
estudio entregar una alternativa nutricional a este segmento de la
poblacion enfrentados a una realidad en que la oferta de pro-
ductos orientados a satisfacer sus necesidades es muy reducida
y poco variada. Entre los recursos naturales exentos de gluten
figura la HDA, subproducto de la extraccién de aceite de esta
semilla oleaginosa., con una produccién anual cercana a las
30.000 ton, rica en proteinas (19%) y fibra (16%) y de una am-
plia gama de posibilidades de aprovechamiento (8,9). Por su lado,
laHQ es un cultivo muy interesante por su potencial nutricional,
que se produce en varios paises sudamericanos principalmente
andinos destacando por su aporte en proteinas de buena calidad
(10). Por ello, en esta investigacion se pretende aplicando la
metodologia Taguchi desarrollar una galleta optimizada exenta
de gluten utilizando como principales ingredientes HDAy HQ.

MATERIALESY METODO

Materias primas

Harina desgrasada de avellana chilenay quinoa que se uti-
lizaron como principales materias primas exentas de gluten
en la elaboracion de galletas para celiacos fueron donadas

por el Instituto de Agroindustrias de la Universidad de La
Frontera. Ambos componentes fueron cernidos usando un sis-
tema de matices ASTM seleccionando la fraccion de tamafio
de particula de 0,18mm El resto de los ingredientes emplea-
dos en la formulacion fueron: almidén de papa, azlcar, bicar-
bonato de amonio, bicarbonato de sodio, canela molida, cho-
colate granulado, esencia de limoén, huevos, leche
semidescremada, margarina, ralladura de limén y sorbato de
potasio fueron adquiridos en el comercio local.

Tanto los ingredientes de la formulacién de la galleta ex-
perimental como la seleccion de las variables de control y los
niveles de trabajo se obtuvieron revisando la literatura espe-
cializada y experiencias preliminares en base a prototipos. El
proceso de elaboracidon de las formulaciones experimentales
estuvo de acuerdo a la combinacion de los niveles de trabajo
de los factores de control propuestos. La masa formada por la
mezcla de los ingredientes fue colocada en moldes y
horneadas segun condiciones definidas en el disefio experi-
mental a una temperatura de 250°C.

Disefio experimental. Metodologia Taguchi

El desarrollo de nuevos productos puede considerarse una
estrategia de optimizacion teniendo como meta identificar
variables de control significativas sean estos ingredientes de
la formulacion o variables de proceso, sus niveles de trabajo
y lamejor combinacion de éstos para obtener una 6ptima res-
puesta (11). En este contexto la metodologia Taguchi (12) ha
sido aplicada exitosamente en varios campos de la actividad
industrial y de la investigacion tanto de disefio de productos
como de procesos La finalidad de esta metodologia se basa
en abaratar costos, reducir el nmero de experimentos y si-
multaneamente disminuir los tiempos de los ensayos, sin des-
cuidar la robustez de la respuesta que se consigue disminu-
yendo al minimo su variabilidad (12,13).

Este método utiliza arreglos ortogonales que permite hacer
una evaluacién matematica e independiente del efecto de cada
uno de los factores presentes en el disefio En este caso particu-
lar se empleo el arreglo ortogonal L 3%, cuatro variables inde-
pendientes (HDA, HQ, bicarbonato de amonio (BA) y tiempo
de horneado (TH) con tres niveles de trabajo c/u y 9 puntos de
disefio (Tablas 1y 2). Para determinar los efectos de las fuentes
de variacion no controladas cada ensayo experimental se repli-
c6 dos veces totalizando 18 corridas experimentales. La meto-
dologia Taguchi también permite obtener una estimacion teori-
cade la respuesta calculando la magnitud de diferencias entre
el promedio de los niveles 6ptimos de los factores que afectan
significativamente la respuesta y el promedio total, los que se
suman o restan al promedio total dependiendo si la respuesta es
mayor es mejor o menor es mejor. Este resultado debe validarse
experimentalmente preparando una muestra con los mejores
niveles de trabajo de los factores de control. El resultado obte-
nido debe ser equivalente al teérico calculado.
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TABLA1
Factores de control y niveles de trabajo (g/100g)
Factores de Control Niveles
1 2 3

Harina desgrasada de avellana 17,5 21,3 243
Harina de quinoa 1,3 7,1 116
Bicarbonato de amonio 0,4 06 07
Tiempo de horneo (min) 15 22 30

TABLA 2

Valores promedios de calidad sensorial y sefial/ruido
de las formulaciones experimentales

Punto de Factores de control C.S. S/R
disefio HDA HQ BA TH

1 1 1 1 1 3,29* 10,43**
2 1 2 2 2 3,78 11,60
3 1 3 3 3 3,68 11,37
4 2 1 2 3 3,90 11,87
5 2 2 3 1 3,60 11,19
6 2 3 1 2 3.76 11,57
7 3 1 3 2 3,93 11,96
8 3 2 1 3 3,84 11,74
9 3 3 2 1 3,67 11,35

Promedio total 3,71 11,45

Promedio n =2; **log: Niveles de trabajo 1= menor; 2= Central; 3=
Mayor

Andlisis sensorial

Para la determinacion de la CS. se aplico el test de puntaje
compuesto (14) con una escala analitico descriptiva de cinco
puntos donde 1= Mala a 5 = Muy buena. EI panel sensorial
estuvo compuesto por 12 jueces entrenados. Se programaron
sesiones de trabajo bajo la modalidad de panel abierto, donde
fueron definidas las caracteristicas: Apariencia (A), Color (C),
Textura (T), Sabor a avellana (SA) y Sabor dulce (SD) deter-
minandose los porcentajes de influencia relativo de cada una,
quedando la C.S expresada de la siguiente manera:

C.S=0,21*A + 0,14*C + 0,14*T + 0,25*SA + 0,26*SD

Caracterizacion quimica

La galleta optimizada (GO) para celiacos fue sometida a
una caracterizacion quimica siendo comparada con una ga-
lleta comercial (GC) de acuerdo a los procedimientos
estandares de la AOAC (15). Se cuantifico ademas la densi-
dad caldrica aplicando los coeficientes de Atwater. EI conte-
nido de gluten se determiné utilizando el método inmuno
enzimatico de doble anticuerpo ELISA sandwich R5 basado
en un soporte de poliestireno recubierto con un anticuerpo
monoclonal (AcM) que reconoce especificamente las

prolaminas. Tras una etapa de lavado para eliminar el mate-
rial no adherido, se afiade el mismo AcM esta vez conjugado
con peroxidasa, que se unira a la prolamina. Tras otro paso de
lavado la presencia del AcM peroxidasa se producira una re-
accion colorimétricamente medible (16).

Caracteristicas fisicas

Muestras de GO y galletas control (GCo) sin HDA ni HQ
fueron sometidas a analisis comparativos de color usando el
método CIELAB que define un espacio de coordenadas rec-
tangulares (L*, 8"y b") (17). Muestras de cada tipo de galletas
fueron colocadas en una cdmara oscura provista de un siste-
ma especial de iluminacion (4 lamparas fluorescentes ubica-
das en angulo de 45° respecto a la muestra). La imagen se
capturd con una cdmara digital Cannon A-85. Finalmente la
imagen se analiz6 con el software Adobe Photoshop, que per-
mite determinar los pardmetros L, a" y b". En cuanto a las
caracteristicas peso, diametro, altura, indice de extensibilidad,
volumen y volumen especifico se aplicaron procedimientos
estandares de la AACC. (18).

Ensayos de vida util

Con el objetivo de determinar la estabilidad a procesos
oxidativos de los lipidos, muestras de GO se almacenaron
durante 45 dias a una temperatura de 30°C. A intervalos de 7
dias se extrajeron muestras para determinar la oxidacion pri-
maria midiendo la formacion de dienos conjugados (DC)
(19,20). Pesos de muestras entre 0.05 a 0.5g fueron diluidas
con isooctano. Absorbancias a 233 nm de las muestras fue-
ron contrastadas contra un blanco de isooctano. El valor de
DC fue calculado relacionando el valor de la absorbancia con
la dilucidn de la muestra diluida.

Ensayo de aceptabilidad

Para determinar la aceptabilidad del producto desarrollado
anivel de consumidores se aplico el test sensorial heddnico (14),
a un grupo de 35 consumidores celiacos rango de edad 10 a 70
afios procedentes de las ciudades de Temuco, Angol, Rancagua
y Santiago de Chile, usando una escala sensorial de 5 puntos
donde 1 = Me desagrada mucho, 5 = “Me agrada mucho”.

Andlisis estadistico

Los resultados de C.Sy S/R. fueron sometidos a un anali-
sis estadistico de diferencia de magnitud de promedios por
factor de control y nivel de trabajo. Posteriormente, se reali-
z6 un analisis de varianza (ANOVA) para determinar el gra-
do de significancia de los factores de control (p<0.05). Fi-
nalmente se determind la ecuacion teérica optimizada, con el
propdsito de encontrar los valores maximos de C.S'y S/R del
producto optimizado. Para la ejecucion de los analisis se uti-
liz6 el software Qualitek-4. Para el analisis de las caracteris-
ticas fisicas de las galletas se utilizé el test de student.
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RESULTADOS

Optimizacion mediante metodologia Taguchi

La Tabla 1 muestra los factores de control seleccionados
para este estudio y sus respectivos niveles de trabajo mientras
que la Tabla 2 presenta el arreglo ortogonal L ,3* con 9 corri-
das experimentales y los resultados de C.Sy S/R. En la Tabla
3 se muestran los resultados correspondientes al analisis de
diferencias de promedios por factor y nivel de trabajo para
determinar el impacto sobre la magnitud de cambio de las
respuestas, que permitieron identificar cuales variables inde-
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pendientes producian efectos significativos, donde el factor
tiempo produjo la mayor magnitud de respuestas. Por su lado,
la Tabla 4 muestra los resultados de influencia de las cuatro
variables independientes sobre la C.Sy S/R tras la aplicacion
del andlisis de varianza (ANOVA) destacando el aporte supe-
rior al 50% del factor de control tiempo de horneado. Termi-
nado el analisis estadistico y el test confirmatorio se logré
identificar los mejores niveles de trabajo de las variables in-
dependientes con mayor impacto sobre la calidad sensorial
informacion con los siguientes resultados: niveles 2 para HQ,
BAyY TH y nivel 3 para HD.

TABLA 3
Magnitud de diferencia de promedios por factor y nivel de trabajo para calidad sensorial y sefial/ruido

Niveles de trabajo C.S

Niveles de trabajo S/R

Factores de control 1 2 3 Delta 1 2 3 Delta
Harina desgrasada de avellana 3,58 3,75 3,81 0,17 11,13 11,54 11,68 0,41
Harina de quinoa 3,71 3,74 3,70 0,04 11,42 11,46 11,43 0,03
Bicarbonato amonio 3,63 3,78 3,74 0,15 11,25 11,61 1151 0,36
Tiempo de horneo 352 382 380 0,30 10,99 11,71 1166 0,72
TABLA 4
Analisis de varianza de las fuentes de variacion para las respuestas calidad sensorial y sefial/ruido
CS S/R
Fuente de variacion g.l. Varianza F R? gl.  Varianza R2
Harina desgrasada de avellana 2 0,086 12,38* 25,98 2 0,49 29,15"*
Harina de quinoa 2 0,002 0,30 0,60 2 0,01 0,87
Bicarbonato amonio 2 0,035 5,26* 10,73 2 0,21 12,32*
Tiempo de horneo 2 0,175 25,20* 53,02 2 0,97 57,66*

* significativo p<0.05

Andlisis quimico

La Tabla 5 muestra el analisis comparativo de la composi-
cién quimica proximal de la galleta optimizada para celiacos
(GO) y una galleta comercial (GC), destacando los aportes
de fibra y proteinas de la GO.

Contenido de gluten

Para confirmar que las galletas pueden considerarse como
un producto exento de gluten se determino su contenido en el
producto optimizado dando como resultado una concentra-
cién de 1,5 ppm. (16).

Propiedades fisicas

Resultados del andlisis de color de GO y Gco mostraron
que no se encontraron diferencias importantes entre los
parametros L (80y 86) y a (6'y 7), excepto el parametro b (25
y 45) donde la GO present6 un color dorado acentuado mien-

tras que la GCo presentd un color café palido. En cuanto a
las propiedades de peso, altura, diametro, indice de
extensibilidad, volumen y volumen especifico (ver Tabla 6)
en todos estos parametros los resultados de la GO fueron
menores a las GCo, excepto el indice de extensibilidad. Al
aplicarse el test de student se demostro que todas las caracte-
risticas eran significativamente diferentes (p<0,05).

Ensayos de vida util

En este caso particular se trata de un producto que contie-
ne ingredientes grasos que pueden sufrir reacciones de
peroxidacion (21) afectando su calidad y consumo. La canti-
dad inicial de dienos conjugados a tiempo cero fue de 0,44%,
alcanzando finalmente un 3.63%, valor adecuado pues equi-
vale a una concentracion de perdxido cercano a 4 meg/kg
materia grasa, valor inferior al limite maximo permitido por
la reglamentacion chilena (22).
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TABLA 5
Composicion proximal de la galleta optimizada
y galleta comercial

Pardmetros Galleta
Optimizada Control
(9/100g) (9/100g)
Humedad 10,14 10,65
Proteinas* 8,89 6,21
Cenizas 2,64 1,31
Grasa 12,01 12,03
Fibra cruda 12,68 8,67
Extracto no nitrogenado** 53,64 6,10
Contenido energético Kcal. /100 g] 358,2 377,5
*: N x 6,25 **: por diferencia
TABLA 6
Caracteristicas fisicas de galleta optimizada y control
Pardmetro Galleta
Optimizada Control
Peso (g) 2,67 2,85
Diametro (cm) 6,60 7,10
Altura (cm) 0,66 1,61
indice de extensibilidad 10,00 4,40
Volumen (cm?) 2,26 6,37
Volumen especifico(cm®(g) 0,85 2,24

Ensayo de aceptabilidad

Finalizado el test de aceptabilidad de la galleta optimizada
su resultado fue bastante bueno pues se obtuvo un 100% de
aceptabilidad entre las respuestas “Me agrada mucho” y “Me
agrada” con 72% y 28% respectivamente (Figura 1).

FIGURA 1
Porcentaje relativo de aceptabilidad de la galleta
optimizada para celiacos

m Me agrada
O Me agrada mucho

%71.4

DISCUSION

La matriz ortogonal muestra los valores promedios de C.S.
y S/R de las nueve formulaciones experimentales de galletas
para celiacos, con dos replicaciones por punto de disefio. Se
puede observar claramente que los mejores resultados de C.S
y S/R. se obtuvieron en los puntos de disefio 4 y 7, con res-
puestas promedios para C.S de 3,92 y 11,92 para S/R, califi-
caciones equivalentes a “Buena” de acuerdo a la escala sen-
sorial empleada, cuya descripcidn corresponde a apariencia
atractiva, superficie uniforme, lisa, leve resistencia a la
masticacién, color dorado uniforme, sabor a avellana pronun-
ciado facilmente identificable y dulzor adecuado. En estos
puntos de disefio los niveles de trabajo para las variables HDA,
BA y TH fluctuaron entre el nivel medio y mayor, coinci-
diendo en el valor menor de HQ. Por su parte la peor combi-
nacion correspondid al punto de disefio 1, con una califica-
cién promedio para C.S de 3,29 y 10,43 para S/R, equivalen-
tes a “Regular”, y cuya descripcion corresponde a superficie
rugosa, color café dorado tenue, medianamente resistente a
la masticacion, sabor a avellana adn identificable y mediana-
mente dulce, debido a que los factores de control se encon-
traban en sus minimos niveles. EI promedio total de C.S. de
las distintas formulaciones fue 3,71y 11,75 para la S/R. De
acuerdo a estos valores los puntos de disefio 1, 5y 9 queda-
ron bajo este promedio, caracterizados por una textura de un
producto parcialmente crudo, color desvanecido y sabor de-
ficiente. Como una forma de explicar este comportamiento,
estas corridas experimentales tenfan en comin una tempera-
tura de horneado baja (minimo nivel) y por lo tanto insufi-
ciente. Hay que tener en cuenta que este factor demostro te-
ner una influencia muy significativa sobre la respuesta (ver
Tabla 4, ANOVA). Con respecto al andlisis de diferencias de
promedios se encontrd que las mayores diferencias en orden
decreciente fueron para TH (nivel 2), HDA (nivel 3) y BA
(nivel 2) con valores deltas de 0,30, 0,17 y 0,15 paraC.S y
0,72, 0,41y 0,36 para S/R, teniendo en cuenta que mientras
mayor sea este valor mayor sera la influencia de los factores
de control sobre la respuesta. Analizando las tendencias de
las respuestas C.S y S/R se observa que la conducta de la
HDA es creciente, claramente lineal conforme se incrementan
sus niveles de trabajo. Este comportamiento se puede expli-
car porque la HDA favorece las caracteristicas color, aromay
sabor del producto. Este comportamiento no ocurre con las
variables TH y BA donde la tendencia es no lineal para luego
estabilizarse, ocurriendo el cambio de pendiente en el nivel
medio de trabajo. En cuanto a BA su efecto es favorecer la
textura, luego una cantidad en exceso puede ser desfavorable
para esta caracteristica en este rango de trabajo. Con respecto
al tiempo de horneado la situacion es parecida pero en este
caso su influencia es el color pasando de dorado a café si se
incrementa el tiempo de horneado, desmereciendo la calidad
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sensorial del producto. Se demostr6 ademés que la HQ dentro
del rango de trabajo impuesto no influy6 en la respuesta pues su
comportamiento fue plano. Estos resultados son coincidentes
con los obtenidos en el ANOVA cuyo objetivo es determinar
que factores tienen una influencia significativa sobre laC.Sy S/
R. Se demostré que los factores que afectaron significativamente
la respuesta (p < 0,05) con valores de F superiores al F tedrico
(4,26) fueron HT, HDA'y BA. En cuanto a la contribucion rela-
tiva de cada factor sobre la respuesta medida como coeficiente
de determinacion (R?) los resultados 53%, 26% y 11% para TH,
HDA y BA respectivamente con un R? total de 90% describen
una fuerte relacion causa efecto. Como resultados de los anéli-
sis estadisticos la mejor combinacion de los factores de control
para obtener C.Sy S/R 6ptimos fue HDA 24,3%, HQ 7,1%, BA
0,6% y TH 22 minutos. Tomando como base la informacién
anterior se calculd el valor tedrico optimizado integrando los
factores de control y niveles 6ptimos de HDA, BA'y TH dando
como resultado una calificacion 4.20, que corresponde a una
respuesta “calidad Buena”. Finalmente se validé el resultado te6-
rico haciendo un experimento confirmatorio con una formula-
cion de galletas utilizando los niveles 6ptimos de trabajo de las
variables independientes dando como resultados una C.S de 4,42
cercana al valor tetrico.

Respecto de la composicién quimica (Tabla 5), se debe
destacar los aportes de 12,68% de fibra 'y 8,67% de proteina
en la GO con los encontrados en la GC de 8,67 % y 6,21%
respectivamente, informacién interesante desde el punto de
vista nutricional. Asu vez estos datos presentan una similitud
con lo reportado para una formulacion de galletas a base de
concentrado proteico de avellana chilena con valores de fibra
y proteinas de 12,7%Yy 9,67% respectivamente (23). En cuanto
a la fibra es frecuente que los alimentos libres de gluten sean
deficientes en este componente funcional Varios autores han
demostrado que el contenido de fibra en la dieta libre de gluten
de pacientes celiacos es muy inferior a lo recomendado
(24,25). El enriquecimiento de productos de panaderia con
fibra se ha constituido en un interesante tépico de investiga-
cién por varios grupos de investigacion interesados en desa-
rrollar alimentos con caracteristicas funcionales sumado al
hecho que su presencia como ingrediente mejora aspectos fi-
sicos como volumen del producto, estabilidad de la masa e
incide en la textura de la miga. Entre las fuentes de fibra utili-
zada en formulaciones libres de gluten se pueden citar la in-
clusion de 8% de inulina en pan logrando un incremento de
7,5% de fibra comparado con 1,4% presente en el pan control
(26), y quinoa en formulaciones de pan, queque y galletas
hasta un maximo de 10% sin presentar alteraciones en sus
caracteristicas sensoriales (27). En el caso de la proteina, es
posible que el mayor aporte de proteina sea responsabilidad
de la HDA que posee 19 % de proteinas (9) superior a la en-
contrada en la harina de trigo (HT) con 11,60%. Con respecto
a la humedad, cenizas, contenido graso y calorias no se apre-

ciaron diferencias significativas entre ambas formulaciones.
El contenido de carbohidratos que se obtuvo en la GO 53,64%
fue inferior a la encontrada en la GC con 61,10%, explica-
cién que puede atribuirse a la inclusion de HDA que contiene
un 59,30% en cambio la HT contiene 75,63%.

Para evitar posibles trastornos gastrointestinales a la po-
blacién objetivo se determiné el contenido de prolaminas en
la galleta experimental resultando inferior al maximo reco-
mendado por el CODEX Alimentarius que establece que no
debe ser superior a 20 ppm (28).

En cuanto al color de las galletas GO y GCo no se notaron
diferencias importantes en los parametros L y a que van des-
de el gris al blanco y del azul al rojo respectivamente, sin
embargo, el valor b correspondiente al amarillo mostré que
la galleta experimental presenté un color dorado oscuro, en
cambio la galleta comercial mostr6 un color café claro.

Tomando en cuenta las otras propiedades fisicas, se de-
mostré mediante el estadistico t de student que existieron di-
ferencias significativas (p < 0,05) entre ambas formulaciones
destacando las caracteristicas volumen 2,26ccy 6,37cc, al-
tura 0,66cmy 1,61cm, indice de extensibilidad 10y 4,4 para
GO y GCo respectivamente, cuya principal causa fue la in-
clusion de HDA'y HQ como materias primas libres de gluten,
componente responsable de las propiedades visco elasticas y
cohesivas de la masa.

Respecto a la vida util, durante el almacenamiento de los
alimentos quedan expuestos a un amplio rango de condiciones
ambientales como temperatura, humedad, oxigeno y luz, que
pueden desencadenar mecanismos de reaccién que conducen a
su degradacion (21,29). Como consecuencia de estos mecanis-
mos los alimentos pierden sus caracteristicas originales corriendo
el riesgo de ser rechazados por el consumidor. El analisis de
dienos conjugados sirve para determinar la oxidacién primaria
de los lipidos, debido a que los &cidos grasos poliinsaturados
son parcialmente susceptibles a la eliminacion de hidrégeno y
generacion de radicales libres para favorecer la formacién de
hidroperdxidos. El proceso de oxidacién de los lipidos, es de
gran interés en la industria alimentaria pues hace que los ali-
mentos en que aparece sean inaceptables para el consumidor o
pueden afectar la vida Util de éstos. En el caso puntual de las
galletas para celiacos este producto demostré poseer una buena
estabilidad cuando se almacena bajo condiciones controladas
de tiempo y temperatura., tomando en cuenta que la concentra-
cion de dienos fue inferior al limite maximo permitido por la
reglamentacién chilena.

En lo que respecta al ensayo de aceptabilidad que fue muy
bueno, examinando con mas detalles las respuestas se com-
probd que una alta mayoria (80%) de las personas entre 10 a
39 afios encontraron que la galleta les agradaba mucho; mien-
tras sucedid lo contrario con las personas entre 40 y 70 afios
que mayoritariamente optaron por la calificacién “Me agra-
da”. En cuanto a la intencion de compra, la totalidad de las
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personas encuestadas respondieron afirmativamente, si el pro-
ducto estuviera disponible en el mercado. Terminado el test
de aceptabilidad se confirmé que ninguna de las personas que
realiz6 el test presentd sintomas de trastornos
gastrointestinales, confirmando que es un producto adecuado
para personas celiacas.

CONCLUSIONES

Se demostré la factibilidad de elaborar una galleta
optimizada de Optima calidad sensorial a base de harina
desgrasada de avellana y harina de quinoa, ambas materias
primas exentas de gluten destinada a la poblacion celiaca por
su baja concentracién de prolaminas, inferior al limite méaxi-
mo recomendado por el CODEX. En cuanto a las caracteristi-
cas quimicas y fisicas, la galleta sobresale su contenido en
proteinas y fibra, estable al fendmeno de rancidez segun con-
diciones de almacenamiento determinadas. Los resultados del
ensayo de aceptabilidad asi como la decisién de compra re-
sultaron muy buenos con un 100% de respuestas favorables.
También es necesario destacar que ninguna de las personas
celiacas que participaron en el test heddnico presentaron sin-
tomas que afectaran su salud.

Se demostré que el empleo de la metodologia Taguchi, es
efectivay muy (til para el desarrollo de alimentos, en las cua-
les la respuesta puede ser afectada por maltiples variables como
fue el caso de este estudio donde las variables independientes
harina desgrasada de avellana chilena, harinas de quinoa y
tiempo de horneo demostraron su influencia significativa tanto
en las caracteristicas sensoriales como en la robustez de las
galletas desarrolladas. Por otro lado la estrategia utilizada
permitié lograr buenos resultados al reducir en la préactica el
nimero de experimentos, acortar el tiempo de produccién y
disminuir los costos de elaboracion.
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Uso de harina de cotiledon de algarrobo (Prosopis chilensis (Mol)
Stuntz) como fuente de proteina y fibra dietética
en la elaboracién de galletas y hojuelas fritas

Berta Escobar, Ana Maria Estévez A., Carolina Fuentes G, Daniela Venegas F.

Departamento de Agroindustria y Enologia, Facultad de Ciencias Agronémicas, Universidad de Chile. Santiago Chile

RESUMEN. Losaminoéacidos limitantes en la proteina de algarrobo
chileno son isoleucina, treonina y metionina/cisteina. La mezcla de
cereales y leguminosas, permite mejorar el balance aminoacidico,
ya que las leguminosas tienen mas lisina y los cereales son mas ricos
en aminoacidos azufrados. Debido al interés nutricional del cotiledon
de algarrobo, se evalud la incorporacion de harina de cotiledon de
algarrobo (HCA) en la elaboracion de “snack” dulces y salados. Se
prepararon galletas dulces y hojuelas fritas saladas con 0%, 10% y
20% de HCA. En las harinas se determind, color, granulometria,
humedad, composicién proximal, lisina disponible, fibra dietética
total, soluble e insoluble. A las galletas y hojuelas se les determinaron
las mismas caracteristicas fisicas y quimicas (excepto granulometria)
que las harinas; ademas se determin¢ actividad de agua, peso y
dimensiones y se calcul6 el aporte calérico. Se evalug la calidad y
aceptabilidad sensorial de ambos productos. Destaca el alto contenido
de proteinas, lipidos, cenizas, fibra cruda (63,6; 10,2; 4,3y 4,2 g/
100g bms, respectivamente), lisina disponible (62,4 mg/g proteina)
y fibra dietética total (24,2 g/100g bms) de la HCA. Tanto en las
galletas como en las hojuelas con HCA, aumenta significativamente
el contenido de proteinas, lipidos, cenizas, fibra cruda, lisina
disponible (desde 15,5 a 19,3 y de 20,3 a 29,6 mg lisina/g proteina,
respectivamente) y fibra dietética total (de 1,39 a 2,80 y de 1,60 a
5,60 g/100g bms, respectivamente). Todos los tratamientos de galletas
fueron igualmente aceptados (“me gusta mucho”); las hojuelas, con
10% de HCA presentaron la mayor aceptabilidad (“me gusta
medianamente”). Se puede concluir que la incorporacion de HCA
en la elaboracion de galletas y hojuelas fritas aumenta el aporte de
lisina disponible, su contenido de proteinas y fibra dietética,
mejorando la relacion fibra soluble/ insoluble, sin afectar sus
caracteristicas fisicas ni la aceptabilidad sensorial.

Palabras clave: Snack, lisina disponible, relacion fibra dietética
soluble/insoluble, aporte calérico, aceptabilidad sensorial, desarrollo
de productos, complementacion proteica.

INTRODUCCION

La agricultura de los ultimos 50 afios se ha basado
principalmente en unas pocas especies mejoradas para producir
altos rendimientos. Actualmente se piensa que para preservar
el medioambiente, es aconsejable aumentar la biodiversidad
y revalorizar especies nativas, especialmente arbéreas de
multipropdsito, que se pueden usar para la obtencion de
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SUMMARY. Use of algarrobo (Prosopis chilensis (Mol) Stuntz)
flour as protein and dietary fiber source in cookies and fried
chips manufacture. Limiting amino acids of the protein from chilean
“algarrobo” are isoleucine, theronine and methionine/cyteine. Ce-
reals and legume blends allow to improve the amino acid balance,
since legume have more lysine, and cereals are richer in sulphur
amino acids. Due to the nutritional interest of “algarrobo” cotyle-
dons, the use of “algarrobo cotyledon” flour (ACF) in sweet and
salty snack manufacture was evaluated. Cookies and fried salty chips
with 0%, 10% and 20% ACF were prepared. Flours were analyzed
for color, particle size, moisture, proximate composition, available
lysine, and soluble, insoluble and total dietary fiber. Cookies and
chips were analyzed for the same characteristics (except for particle
size); besides there were determined water activity, weight and size
of the units, and also, the caloric value was computed. Sensory
quality and acceptance of both products were evaluated. It is notice-
able the high amount of protein, lipids, ash, crude fiber (63.6; 10.2;
4.3 and 4.2 g/100g dmb, respectively), available lysine (62.4 mg/g
protein) and total dietary fiber (24.2 g/100g dmb) of ACF. Both,
cookies and chips with ACF, showed a significant increase in the
amount of protein, lipids, ash, crude fiber and, available lysine (from
15.5t0 19,3 and from 20.3 a 29.6 mg lisina/g protein, respectively),
and total dietary fiber (from 1.39 to 2.80 and from 1.60 a 5.60 g/
100g dmb, respectively). All of the cookies trials were well accepted
(“I'like it very much”); chips with 10% of AFC showed the highest
acceptance (“I like it”). It can be concluded that the use of ACF in
cookies and chips manufacture increases the contribution of avail-
able lysine; their protein and dietary fiber content, improving the
soluble/insoluble fiber ratio, without affect neither their physical
nor their sensory acceptance.

Key words: Snack, available lysine, soluble/insoluble dietary fiber
ratio, caloric value, sensory acceptance, product development, pro-
tein complementing.

alimentos y productos de uso industrial (1).

Por otra parte, la mayoria de los paises en desarrollo se
deben enfrentar a una mayor demanda por alimentos y a una
relativa escasez de tierras cultivables. Esta situacion ha
promovido las iniciativas para considerar como alimentos a
plantas subutilizadas, especialmente en areas donde los
cultivos basicos son dificiles de establecer por falta de agua o
salinidad (2).
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Chile se caracteriza por tener extensas regiones aridas y
semidridas en las cuales el aprovechamiento productivo esta
muy limitado por la escasez de agua, baja fertilidad de los
suelos y a menudo alta salinidad. Los algarrobos o mesquites
son plantas leguminosas del genero Prosopis de la familia
Fabaceae que crecen en ecosistemas aridos en diferentes partes
del mundo y que tienen un gran potencial para controlar la
desertificacion y promover el desarrollo de las zonas aridas
debido a su profundo sistema radicular y su capacidad
simbidtica con bacterias fijadoras de nitrégeno (3,4). En Chile
crecen seis especies de Prosopis, P. tamarugo, P. strombulifera,
P. burkartii, P. chilensis, P. flexuosa y P.alba (5). Sin embargo,
el uso industrial de los algarrobos es casi inexistente debido a
que crecen principalmente en regiones pobres con poco
desarrollo tecnolégico (2).

El fruto de P. chilensis es una legumbre indehiscente
alargada y comprimida de 8 a 10 cm de largo, 0,8 a 1,3 cm de
ancho y 0,5 a 0,7 cm, de espesor de color amarillo dorado a
café rojizo (6-8). En el fruto hay entre 17 y 21 semillas de
color castafio, de 0,6 a 0,7 cm de longitud y 0,3 a 0,5 cm de
ancho, que constituyen entre el 21,6 y 29,1% del peso del
fruto (6,8,9). Escobar et al (6) encontraron que en la semilla,
entre el 13,0 y 19,4% corresponde a la testa y entre 38,8 y
43,0 % a cotiledones que son de color amarillo intenso; segun
Presle et al. (10) entre el 28,0 y 30,8 % es una goma del tipo
galactomanano con una relacion manosa y galactosa de 1,4:1,0

Los cotiledones, en base materia seca, contienen entre 60,7
y 72,4 g/100 g de proteinas; lipidos entre 5,7 y 13,4 g/100 g,
cenizas, entre 4,5y 4,7 g/100 g, fibra cruda, entre 2,4y 4,1 g/
100 g y extracto no nitrogenado entre 11,3 y 25,0 g/100 g
(6,11). Segun Cruz et al. (12), el cotiledon de frutos Prosopis
spp, contiene 65 % de proteinas. Los aminoacidos limitantes
en la proteina de algarrobo chileno son, segun VVazquez et al.
(13), isoleucina, treonina y metionina mas cisteina. En una
investigacion realizada por Vasquez et al. (13) se encontr6
que la calidad biol6gica de la proteina de cotiledones crudos
de algarrobo, medida como NPR (razon proteica neta) fue baja,
y los animales perdieron peso; sin embargo al aplicar
tratamiento térmico ya sea himedo (bajo 1,57 atm de presion)
0 seco (por microondas) mejoré significativamente, de 1,74 a
2,56 y 2,59, respectivamente.

Para la obtencién de harina de cotileddn se debe retirar la
cascara por accion de acido sulfurico (72% p/v) a 80°C por 20
minutos o hidroxido de sodio (0,5 a 0,75 % p/v) 75°C por 10
minutos; y el endosperma en forma manual (14); Los
cotiledones se deben secar a temperatura entre 35y 37° por 16
horas y moler hasta granulometria de harina (6).

La formulacién de mezclas de cereales y leguminosas,
permite obtener un mejoramiento del balance aminoacidico
lo que se traduce en un valor superior en la calidad de la
proteina comparado con la de cada uno por separado, debido
a que las leguminosas son una mejor fuente de lisina que los

cereales y éstos representan una fuente superior de
aminoacidos azufrados (15-17).

Los “snack” son alimentos en porciones pequefas, de facil
consumo, de facil manipulacién y que no requieren de
preparacion previa al consumo y estan destinados a satisfacer el
hambre entre las comidas formales. La orientacion inicial de
estos productos fue la satisfaccion de los sentidos, por lo que
fueron llamados alimentos basura. Actualmente existe interés
por alimentos saludables que permiten alimentarse y a la vez
obtener un beneficio para la salud, por lo que se han desarrollado
“snack” ricos en proteinas, fibras y bajos en grasas (18,19).

Debido al interés nutricional del cotiledén de algarrobo, se
realiz6 esta investigacion para evaluar la incorporacion de harina
de cotileddn de algarrobo tratado térmicamente en la elaboracién
de “snack” dulces (galletas) y salados (hojuelas fritas).

Se prepararon galletas dulces y hojuelas fritas saladas con
0%, 10% y 20 % de harina de cotiled6n de algarrobo. Para la
elaboracion de las galletas se utiliz6 la formula de la AACC
(20), compuesta por harina de trigo, 53,6% de azUcar, 28,6%
de margarina, 11,6% de huevo entero, 1,1% bicarbonato de
sodio, 0,22% carbonato de amonio, y 22,3% solucion leche-
sal, reemplazando parte de la harina de trigo por harina de
cotiledon de algarrobo.

MATERIALESY METODOS

Los cotiledones de obtuvieron a partir de frutos de
algarrobo (Prosopis chilensis Mol Stuntz) provenientes de la
regién metropolitana de Chile (Estacion Experimental German
Greve de la Universidad de Chile, 33°28'LS-70°50" LW a
470 m.s.n.m.) Los frutos completamente maduros,
provenientes de varios arboles, se cosecharon en Abril y se
secaron en un secador de tinel con aire forzado a 60° C hasta
una humedad residual de 8%-10%. Las semillas se extrajeron
de las vainas manualmente y se pelaron con solucién 0,75%
p/v de hidréxido de sodio segun el método de Escobar et al.
(6). Los cotiledones se trataron térmicamente con calor
himedo (en relacidn cotiled6n: agua de 1:3) a sobrepresion
(1,57 atm) por 9 minutos para la inactivacion de los
compuestos antinutricionales termosensibles. Los cotiledones
se secaron a 35°C hasta una humedad residual de 8% y se
molieron en dos etapas, una premolienda hasta una
granulometria de 250um (molino Arthur H. Thomas. C.0.) y
una molienda fina hasta 150 um (molino Laboratory Mill N°
3800).

Se prepararon galletas dulces y hojuelas fritas saladas con
0%, 10% y 20% de harina de cotiledén de algarrobo; los
niveles de incorporacién a utilizar se determinaron
preliminarmente, eligiéndose los que aportaban la mayor
cantidad de proteina y fibra dietética sin afectar la calidad de
la masa para la elaboracién de galletas y hojuelas. Para la
elaboracion de las galletas se utiliz6 la formula de la AACC
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(20), compuesta por harina de trigo, 53,6% de azUcar, 28,6%
de margarina, 11,6% de huevo entero, 1,1% bicarbonato de
sodio, 0,22% carbonato de amonio, y 22,3% solucidn leche-
sal, reemplazando parte de la harina de trigo por harina de
cotiledon de algarrobo. Se preparé una premezcla de los
ingredientes secos, se agregaron los ingredientes liquidos, se
elaboro la masa en batidora manual Oster laminandola hasta
un espesor de 0,5 cm. La masa se corté usando moldes
circulares de 6 cm de didmetro las cuales se hornearon en un
horno a gas Oppici (modelo H-1) a 220° C por 15 min.

En la elaboracion de hojuelas se usé una mezcla base de
harina de trigo y sémola candeal, 4% de huevo entero, 2% de
sal y 10% de agua, en la cual se reemplazé parte de la harina
de trigo y de la sémola por harina de cotiledon de algarrobo.
La mezcla se amas6 (durante 5 minutos) y laminé
gradualmente (hasta 0,2 cm de espesor) en una amasadora
Atlas electris. La masa se cort6 en porciones romboidales de
3 x 7 cmy se frieron por fritura profunda en aceite de girasol
parcialmente hidrogenado a 190°C por 1 minuto en una
relacion masa: aceite de 1:4. Se escurrieron en papel
absorbente y se agreg6 3% de sal.

Se formularon dos ensayos independientes, uno para
galletas y otro para hojuelas, cada uno con un disefio
completamente al azar con tres niveles de incorporacién de
harina de cotiledon de algarrobo (tres tratamientos) con 4
repeticiones cada uno.

Determinaciones analiticas

En las harinas se determinaron las caracteristicas fisicas
de las materias primas, color (pardmetros L*, a*, b*, en
colorimetro Minolta CR- 200b), granulometria (en un agitador
Seedburo Equipment CO con mallas Gilson de 600, 425, 300,
250, 180 y 150 ?m), humedad a 105°C (21), composicion
quimica proximal (21), lisina disponible (22), fibra dietética
total, soluble e insoluble (23).

A las galletas y las hojuelas se les determind color,
actividad de agua, peso y dimensiones de 10 unidades,
composicién quimica proximal, lisina disponible y fibra
dietética total, soluble e insoluble utilizando los métodos
indicados para las harinas. Ademas se calculé el aporte cal6rico
mediante los coeficientes de Atwater (24). En el caso de las
hojuelas, se determind la absorcidn de aceite durante la fritura.
Un panel entrenado de 12 jueces evalud la calidad sensorial
de ambos tipos de productos (apariencia, color, aroma, textura,
amargor, sabor, dulzor o salado, dureza o crocancia y
aceitosidad s6lo en las hojuelas) utilizando el método
descriptivo con una pauta no estructurada de 15 cm (1= baja
intensidad, 7= normal y 15= alta intensidad). Un panel de 24
personas, compuestas por 12 evaluadores entrenados y 12 no
entrenados evaluaron la aceptabilidad por el método de la
Escala Heddnica, con un pauta no estructurada de 15 cm (1=
no me gusta, 7= me es indiferente, 15= me gusta).

RESULTADOS

Caracteristicas fisicas y quimicas de las harinas

El color de la harina de trigo presentd una alta luminosidad
(L*), la cual disminuye levemente en la sémolay en forma mas
notoria en la harina de cotiledon de algarrobo. La contribucion
de rojo (@*) es nula en la harina de trigo y negativa en la sémola
y la harina de cotiledén de algarrobo, lo que significa una leve
contribucién del verde. Para el caso del amarillo (b*), la harina
de cotileddn es la de mayor contribucidn, seguida de lasémolay
finalmente de la harina de trigo (Tabla 1).

TABLA 1
Pardmetros de color de harinas de trigo, sémola candeal
y cotileddn de algarrobo

L* a* b*
Harinas de trigo 93,3'+0,1 0,0+0,0 7,7+0,2
Sémola candeal 87,1+0,2 -1,9+0,1 27,2+1,3
Harina de cotiledén 76,5+0,3 - 2,10+0,2 29,1+0,8

tValores promedios de cuatro repeticiones y desviacion estandar

El tamafio de particulas en la harina de trigo fue en un
93,9% inferior a 180 um, en la sémola candeal el 95,9% estuvo
entre 425y 250 umy en la harina de cotiledén de algarrobo,
el 94,9% estuvo entre 425y 180 pm.

En la Tabla 2 se presenta la composicién quimica de las
diferentes harinas. Es importante destacar el alto contenido
de proteinas, lipidos, cenizas y fibra cruda de la harina de
cotiledon de algarrobo comparada con la harina de trigo y la
sémola candeal. Por su parte, éstas Ultimas tienen contenidos
similares en dichos componentes y un alto contenido de
extracto no nitrogenado (hidratos de carbono).

TABLA 2
Composicion quimica de harinas de trigo, sémola candeal
y cotileddn de algarrobo

Parametros Harina de trigo Sémola  Harina de cotiledén
Humedad (%) 9,01+0,1 7,7+0,1 6,3+0,0
(9/100 g bms)

Proteinas* 9,2+0,1 10,6+0,1 63,6+0,1
Lipidos 1,1+0,4 1,31£0,1 10,2+0,2
Cenizas 0,6+0,0 0,6+0,0 4,3+0,1
Fibra cruda 0,6+0,0 0,7+0,1 4,2+0,1

ENN T 88,5+0,4  86,8+0,2 17,7+0,7

*Valores promedios de cuatro repeticiones y desviacion estandar

* N x 5,75 para harina de trigo y sémola; N x 6,25 para harina de
cotileddn de algarrobo

T Extracto No Nitrogenado por diferencia
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Como se puede ver en la Tabla 3, el contenido de lisina
disponible de la harina de cotileddn de algarrobo es muy supe-
rior al de la harina de trigo y de la sémola candeal. Lo mismo se
observa en el contenido de fibra dietética total, en que es casi 10
veces superior en la harina de cotiledén de algarrobo; en ella
también destaca el alto contenido de fibra dietética soluble.

TABLA 3
Lisina disponible y fibra dietética de harinas de trigo,
sémola candeal y cotiled6n de algarrobo

Parametros Harina de trigo  Sémola Harina de cotiledén

Lisina disponible

(mg /g proteina) 27,517 27,745,0 62,4+1,8
FDS (g /100 g bms) 0,2'10,1 1,2+0,3 4,840,9
FDI (g /100 g bms)  2,3+0,2 1,3+0,3 19,4+1,8
FDT (g /100 g bms) 2,5+0,3 2,5+0,5 24,242 4

*Valores promedios de cuatro repeticiones y desviacion estandar

Caracteristicas fisicas, quimicas y sensoriales de galletas y
hojuelas fritas

En relacion a las caracteristicas fisicas, el didmetro de las
galletas disminuy6 levemente con la incorporacion de harina
de cotileddn de algarrobo de 5,6 a 5,4 cm; su altura se mantuvo

ESCOBAR etal.

sin variacion y el peso de 10 unidades disminuyé levemente
de 42,4 ga4l,4g. El largo de las hojuelas fue de 6,5cmy su
ancho de 4,1 cm; el peso promedio de 10 unidades fue 19 g.
La actividad de agua de las galletas fluctué entre 0,61y 0,62
y la de las hojuelas entre 0,43y 0,45, sin diferencias entre los
tratamientos. El contenido de humedad de las galletas fluctu6
entre 7,5% Yy 7,8%y el de las hojuelas, entre 3,3% Yy 3,4%, en
ambos casos sin diferencias significativas.

En la Tabla 4 se puede observar que el contenido de
proteinas, lipidos, cenizas y fibra cruda aumenta
significativamente con la incorporacion de harina de cotiledén
de algarrobo tanto en las galletas como en las hojuelas y
disminuye el extracto no nitrogenado. En el caso de las
hojuelas tuvieron un contenido de lipidos entre 3,1y 4,6 veces
su contenido inicial.

Al incorporar harina de cotiledén de algarrobo hay un
aumento del contenido de lisina en las galletas y en las hojuelas
(desde 15,5 a 19,3 y de 20,3 a 29,6 mg lisina/g proteina,
respectivamente) (Tabla 5). En la fibra dietética total, insoluble
y soluble se observa un aumento significativo con el reemplazo
de harina de trigo por harina de cotiledén de algarrobo. El
aporte calérico no presento diferencias entre tratamientos de
galletas y hojuelas (fluctuando entre 465 y 469 Kcal/100 g
bms y 518 y 528 Kcal/100 g bms, respectivamente).

TABLA 4
Composicion quimica de galletas y hojuelas fritas con harina de cotiledén de algarrobo
(9/100g bms)

Proteinas Lipidos Cenizas Fibra cruda ENN
Galletas control 7,0%+0,4 15,82+0,2 0,6°+0,1 0,3:+0,1 76,2°£0,4
Galletas (90/10) 10;7°+0,0 16,7°+0,3 1,0b+0,1 1,0°+0,4 70,6°+0,2
Galletas (80/20) 13,3°+0,0 17,3°+0,1 1,2b+0,1 1,2°4+0,3 67,0°+0,6
Hojuelas control 9,1+0,7 28,17+0,1 1,6°+0,3 0,3°+0,1 60,94+0,2
Hojuelas (90/10) 14,58+0,5 29,38+0,2 1,9840,2 0,78+0,2 53,68+0,3
Hojuelas (80/20) 15,1¢+0,2 30,0°£0,2 2,0°+0,3 0,8°+0,2 52,7°£0,2

tValores promedios de cuatro repeticiones y desviacion estandar
Dentro de cada columna, letras mintsculas comparan entre galletas y letras maydsculas comparan entre hojuelas

al 5% de probabilidad

En la Tabla 6 se presentan los valores de calidad y
aceptabilidad sensorial de las galletas y hojuelas. Se observd
que las galletas presentaron diferencias sélo en color y aroma,
siendo las que tenian harina de cotiledén de algarrobo,
significativamente mas oscuras (equivalente a pardo) y con
un aroma mas intenso; todas fueron consideradas con una
buena crocancia. Todos los tratamientos de galletas fueron
igualmente aceptados, con valores equivalentes a “me gusta

mucho”. En las hojuelas, se observaron diferencias en los
atributos color, crocanciay salado. En las que tenian 20% de
harina de cotiledon de algarrobo el color fue mas intenso y el
nivel de salado fue menor; por otra parte, la crocancia fue
mayor en el tratamiento con 10% de harina de cotileddn de
algarrobo. EIl tratamiento con 10% de harina de cotileddn
presentd la mayor aceptabilidad, equivalente a “me gusta
medianamente”.
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TABLA 5
Lisina disponible, fibra dietética y aporte calérico de galletas y hojuelas fritas con harina de cotiledon
de algarrobo

Lisina disponible FDS FDI FDT Aporte calorico

(mg/g proteina) (g /100 g bms) (g /100 g bms) (g /100 g bms) (Kcal/100 g bms)
Galletas control 15,5%+0,1 0,11%+0,1 1,28°*+0,4 1,39°4+0,5 469°+1,4
Galletas (90/10) 17,1°+0,2 0,37°+0,1 2,22°+0,7 2,59°+0,6 465%+0,1
Galletas (80/20) 19,3°+0,2 0,62°+0,1 2,18°+0,4 2,80°+0,3 466%+0,4
Hojuelas Control 20,34+0,2 0,20+0,2 1,40440,1 1,604+0,4 5282+1,0
Hojuelas (90/10) 26,18+0,3 1,908+0,1 3,308+0,6 5,208+0,6 5184+0,2
Hojuelas (80/20) 29,68+0,3 2,00°£0,1 3,60°40,4 5,60°+0,3 520°+0,4

1Valores promedios de cuatro repeticiones y desviacién estandar
Dentro de cada columna, letras minlsculas comparan entre galletas y letras mayUsculas comparan entre hojuelas

al 5% de probabilidad

TABLA 6
Calidad y aceptabilidad sensorial de galletas y hojuelas fritas con harina de cotiledon
de algarrobo

Color Aroma  Crocancia Salado Aceptabilidad
Galletas Control ~ 4,8'+1,0 6,9°+0,8 11,7%+2,6 - 11,7%+0,8
Galletas (90/10) 9,3+1,9 7,840,7 11,4424 - 11,7*40,9
Galletas (80/20)  10,5°+1,2 9,0+0,5 11,7%42,0 - 11,7*40,5
Hojuelas Control ~ 7,3+1,6 6,9°+0,4 8,0~+2,3 7,0°4£2,6 9,0A+0,5
Hojuelas (90/10)  8,1~+1,3 7,1°+0,7  9,1B+2,0 6,7°+2,2 10,68+0,8
Hojuelas (80/20)  8,68+1,8 7,3°+0,3  7,9°+2,2 6,28+2,2 9,44£0,5

tValores promedios de cuatro repeticiones y desviacion estandar
Dentro de cada columna, letras minusculas comparan entre galletas y letras mayusculas comparan

entre hojuelas al 5% de probabilidad

DISCUSION

Harinas

El color de la harina de cotiledon de algarrobo (Tabla 1),
tuvo una menor luminosidad que la encontrada en harina de
cotiledones de espina corona (Gledistsia triacanthos L)
(L*=78,5) y de tara (Caesalpinea spinosa (Mol) O.K) (L*=
80,5) por Escobar et al. (25) y Escobar et al. (26). La
participacion del color amarillo fue similar al de la harina de
tara e inferior al de la harina de cotileddn de espina corona
(a*=+35,1) informada por lo mismos autores.

Es importante destacar el alto contenido de proteinas de la
harina de cotiledon de algarrobo (Tabla 2), un poco inferior a
lo informado por Véasquez et al. (13), quienes encontraron
valores de 73 g/100g, variacién que se puede atribuir a la
variabilidad propia de los afios de cosecha y del origen de los

frutos. Los valores obtenidos son semejantes a los encontrados
por Mazzini y Cerezo (27) en semillas de Gleditsia triacanthos
y a los encontrados por Escobar et al. (26) en harina de tara.
El contenido de lipidos de las harinas de cotileddn de algarrobo
fue semejante a lo informado por Vazquez et al. (13), pero
inferior a los valores encontrados en harinas de cotiledén de
espina corona y tara (14,2 y 14,1 g/100g bms) encontrados
por Escobar et al. (25) y Escobar et al. (26). El contenido de
cenizas en la harina de cotiled6n de algarrobo fue semejante a
los valores encontrados por Vasquez et al. (13) en harina de
cotiledon de algarrobo y al de harina de tara (26) y superior al
de la harina de cotiled6n de espina corona (25).

El contenido de fibra dietética total, insoluble y soluble
(Tabla 3) es semejante a lo informado por Kuto$ et al. (28) en
fréjoles (23,3, 19,8 y 3,5 g/100g, respectivamente), sin
embargo la relacion FDS/FDI (1:4,0) encontrada en la harina
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de cotiledén de algarrobo es menos favorable que la
recomendada por Jaime et al. (29) para asegurar un buen
desempefio funcional.

El contenido de lisina de la harina de trigo y de la sémola
de trigo candeal es semejante al informado por Véliz (30). En
la harina de cotileddn de algarrobo se encontraron contenidos
de lisina muy superiores al de la harina de trigo (casi 2,3 veces
superior) y mayor al contenido encontrado por Véliz (30) en
quinoa (56 mg/g de proteina). Este alto contenido encontrado
en la harina de algarrobo indica que esta harina se puede
recomendar para suplementar alimentos que tengan contenido
limitado de lisina como son los cereales (2).

Galletas y hojuelas fritas

Las caracteristicas fisicas, tales como didmetro o largo,
peso y altura, tanto de las galletas como de las hojuelas se
mantuvieron sin diferencias con relacién a los testigos sin
incorporacién de harina de cotiledén de algarrobo lo que
permitiria su uso sin alteracién de su apariencia. La actividad
de agua de ambos productos, es suficientemente baja como
para prevenir el dafio microbiolégico de los principales
microorganismos patégenos (31, 32).

El aumento observado en el contenido de proteinas, lipidos,
cenizasy fibra cruda, tanto en las galletas como en las hojuelas
(Tabla 4), se debe al aporte de estos componentes que hace la
harina de cotiledon de algarrobo como se presenté en la Tabla
2. Como se esperaba, el mayor contenido corresponde a los
productos con mayor incorporacion de harina de cotiledon de
algarrobo (20%). El alto contenido de proteina de las galletas
y de las hojuelas en comparacion con una galleta u hojuela
comercial (alrededor de 7,0 g/100g), la hacen productos de
gran atractivo nutricional. Aunque las hojuelas presentan altos
valores de lipidos por ser productos fritos, su contenido es
levemente inferior a una papa chip comercial (32 g/100g).

En las galletas y en las hojuelas, a mayor contenido de
cotiledon de algarrobo aumenta significativamente el aporte
de lisina disponible (Tabla 5). En las galletas con un 10% de
harina de algarrobo, se logré un aumento de 10,3% de lisinay
en las con 20%, el aumento fue de 24,5%. En las hojuelas el
aumento fue de 28,6% y 45,8% en las con 10% y 20% de
harina de algarrobo, respectivamente. Esto es de especial
importancia al considerar que el contenido de lisina de la harina
y de la sémola es relativamente bajo. De acuerdo con Barba
de la Rosa et al. (2), la complementacion con harina de
algarrobo seria beneficiosa desde un punto de vista nutricional,
ya que la mezcla de harinas de cereales y leguminosas
produciria galletas y hojuelas de mejor valor nutricional.

En relacion a la fibra dietética, los contenidos encontrados
en las galletas son un poco inferiores a los obtenidos por Saenz
et al. (33) en galletas con avena y en las que tenian 20%
incorporacion de harina de nopal (3,0 y 4,4 g/100 g bms,
respectivamente). En las hojuelas, el aumento es mucho mayor

ya que la formulacién considera menos ingredientes y por
tanto la proporcion relativa de la harina de cotiledon de
algarrobo es mayor. En las galletas se logré un aumento de
86,0% y de 101,4% con 10% y 20 % de harina de cotiledén
de algarrobo. Para las hojuelas, se obtuvo aumentos de 225%
y 250% con la incorporacion de 10% y 20 % de harina de
cotiledén de algarrobo, respectivamente. Una porcion de
galletas con 20% de harina de cotiledén de algarrobo (30 g),
aporta un 2,3% del consumo diario recomendado de fibra
dietética (25 g/dia); en el caso de las hojuelas, una porcién
(25 g) aporta un 5,6% del consumo diario recomendado.

Al aumentar la incorporacion de harina de algarrobo
mejora la relacion FDS:FDI desde 1:11,6 en las galletas de
trigo a 1:3,5 en las galletas con 20% de harina de algarrobo;
en el caso de las hojuelas, la relacién varié de 1:7 en las
hojuelas testigo a 1:1,8 en aquellas que tenian 20% de harina
de cotileddn de algarrobo, lo que se acerca a lo recomendado
por Jaime et al. (29).

Las galletas y las hojuelas de los diferentes tratamientos
no presentaron diferencias en el aporte calérico, ya que aunque
las que tenian harina de cotiledon de algarrobo presentaban
un mayor contenido de fibra dietética, a la vez tenian mayor
aporte de materias grasas. El aporte cal6rico de las galletas
de todos los tratamientos fue semejante al de las galletas
comerciales. En el caso de las hojuelas su aporte es semejante
a las papas chips y las hojuelas fritas de maiz (tipo nacho).

La incorporacion de harina de cotiled6n de algarrobo en
la elaboracion, tanto de galletas como de hojuelas produce
un oscurecimiento de los productos lo que se debe a que la
harina de cotiledén tiene un menor valor de L*, una mayor
participacion del verde y del amarillo que la harina de trigo y
algo menor que la sémola candeal (Tabla 1). Los panelistas
calificaron a las galletas como “pardo-pardo oscuro” y a las
hojuelas como “oscuras”. El aroma también fue mas intenso
en las galletas que tenian cotiledén de algarrobo, dado esto
por el aroma propio del algarrobo; en las hojuelas fritas no se
percibié esta diferencia probablemente porque prevalecié el
aroma generado por la fritura. En todos los tratamientos de
galletas y de hojuelas la calificacién otorgada por los panelistas
esta en valores “normales”. Las galletas no presentaron
diferencias de crocancia entre los tratamientos, las que fueron
consideradas como “buena”. En el caso de las hojuelas, el
tratamiento con 10% de harina de cotiledén de algarrobo tuvo
una mayor crocancia, considerada como “crocantes” (Tabla 6).

En las hojuelas elaboradas con harina de cotiledén de
algarrobo se observd una menor intensidad del atributo salado,
lo que puede tener relacion con su mayor contenido de
materias grasas y proteinas que deprimen la percepcion de la
sal.

La aceptabilidad de las galletas no presenté diferencias
entre los tratamientos, lo que indica que la incorporacion de
harina de cotiledon de algarrobo no afecta en forma
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importante sus atributos sensoriales como para influir en su
aceptabilidad (Tabla 6). En el caso de las hojuelas, las que
tenian 10% de harina de cotiled6n de algarrobo fueron mas
aceptadas probablemente debido a su mayor crocancia. Es
necesario destacar que el tratamiento con 20% de harina de
cotiledon de algarrobo fueron igualmente aceptadas que el
tratamiento testigo. También es importante sefialar que en la
formulacién tanto de las galletas, como de las hojuelas no se
utilizaron aromatizantes o saborizantes lo que podria haber
aumentado su aceptabilidad.

Se puede concluir que la incorporacién de hasta un 20%
de harina de cotiledon de algarrobo en la elaboracién de
“snack” dulces (galletas) y salados (hojuelas fritas) aumenta
su contenido de proteinas y el aporte de lisina disponible, asi
como aumenta el contenido de fibra dietética, mejorando la
relacion fibra soluble/fibra insoluble, sin afectar sus
caracteristicas fisicas ni la aceptabilidad sensorial.
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RESUMO. O farelo de arroz, subproduto resultante do
beneficiamento para obtencéo do arroz polido, corresponde a 8% do
arroz em casca. E um produto abundante e de baixo custo, que possui
alta concentracdo de fibras insollveis, vitaminas e minerais, sendo
utilizado principalmente em ragdo animal e como fertilizante. Este
trabalho teve por objetivo avaliar a cor, a composicdo centesimal e a
aceitabilidade de biscoitos elaborados com farelo de arroz extrusado
(FAE). Utilizou-se delineamento inteiramente casualizado, com um
controle e quatro tratamentos (12,5%, 25%, 37,5% e 50% de FAE
em substitui¢do a farinha de trigo e fécula de mandioca). Todas as
analises foram realizadas conforme métodos validados. A adicdo
gradual de FAE nos biscoitos proporcionou tendéncia ao
escurecimento e a coloragdo avermelhada/amarelada. O biscoito
elaborado com 50% de FAE apresentou maior contetido (P = 0,05)
de proteinas (7.56 g 100 g?), fibra alimentar (5.17 g 100 g?) e cinzas
(3.31 g 100 g1), e menor teor (P = 0,05) de carboidratos (60.78 g
100 g'1) que o hiscoito controle, sendo que uma porgao de 40g daquele
fornece mais do que 10% da recomendacdo diaria de magnésio,
fosforo e cobre. Os biscoitos elaborados com FAE foram bem aceitos,
ndo apresentando diferengas (P = 0,05) quanto a aparéncia, textura e
sabor em relacdo ao tratamento controle. Biscoitos elaborados com
até 50% de FAE possuem melhor qualidade nutricional que os
biscoitos formulados sem farelo de arroz e séo sensorialmente aceitos.
Palavras-chave: Oryza sativa L., desenvolvimento de produto,
avaliacdo sensorial, composicao centesimal, minerais.

INTRODUCAO

O arroz é o segundo cereal mais produzido e consumido
no mundo, com producdo mundial estimada para o ano de
2008 de 661,3 milhdes de toneladas (1). O farelo de arroz é
obtido durante a brunicdo e o polimento para obtencdo do
arroz polido, representa 8% do arroz em casca € possui
conteddos varidveis de nutrientes dependendo do grau de
polimento dado ao arroz, do tratamento do grdo antes do
processamento, do sistema de beneficiamento e da cultivar
(2). Arancificacao do farelo de arroz, iniciada logo ap6s sua
obtencdo, é um dos maiores problemas relacionados a
utilizacdo. A extrusao termopléstica € utilizada nos EUA para
proporcionar maior vida-de-prateleira a este produto (3).
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SUMMARY. Quality of cookies formulated with extruded rice
bran in substitution to wheat flour and cassava starch. Rice bran
is a byproduct resulted from the rice milling process. It corresponds
to 8% of the total rice grain. It is an abundant and low-cost product
which has high concentration of insoluble fiber, vitamins and
minerals, and it is mainly applied for animal feeding and soil
fertilizing. The aim of this work was to evaluate the color, the proxi-
mate composition and acceptability of the cookies formulated with
extruded rice bran (ERB). Completely randomized design was
applied using one control and four treatments (12.5%, 25%, 37.5%
and 50% of EBR in place of wheat flour and cassava starch). All
analyses were performed according to standard methods. The gradual
addition of EBR to biscuits influenced its darkening and yellow/red
color tendency. Cookies with 50% of ERB had higher contents of
protein (7.56 g 100 g1), dietary fiber (5.17 g 100 g*) and ash (3.31 g
100 g*) and lower proportion of carbohydrate (60.78 g 100 g*) than
the control. Forty grams of that formulation supplies more than 10%
of daily recommended intakes of magnesium, phosphorus and
copper. The cookies were well accepted and did not show significant
difference (P = 0,05) regarding the appearance, texture and flavor
when compared to control. Cookies formulated with 50% of ERB
present better nutritional quality than those elaborated without rice
bran and have good sensory acceptance.

Key words: Oryza sativa L., product development, sensory evalua-
tion, proximate composition, minerals.

O farelo de arroz pode ser utilizado como farinha mista na
elaboracdo de produtos de panificacdo, favorecendo a
qualidade destes pelo aproveitamento de alimentos com alto
valor nutritivo (4). Os biscoitos tipo cookie sdo populares como
componentes de uma refeicdo rapida, sendo, em geral,
caracterizados pelo alto teor de acUcar e gordura e pela baixa
umidade. Os cookies podem apresentar melhor qualidade
nutricional a partir da sua otimizacdo, pela adicdo de
ingredientes fontes de fibra, além de outras substancias
benéficas ao organismo humano. O farelo de arroz é um bom
ingrediente no desenvolvimento da massa de pées e biscoitos,
pois pode ser facilmente incorporado em produtos de
panificacdo (5). Portanto, a elevada aceitabilidade de biscoitos
e as vantagens associadas ao farelo de arroz favorecem a
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utilizagdo deste na formulagdo de biscoitos tipo cookie com
qualidade nutricional.

Pesquisas que envolvam a viabilizagdo da utilizacdo do
farelo de arroz na alimentacdo humana podem garantir ao
consumidor um produto seguro do ponto de vista nutricional,
microbioldgico e sensorial, além de auxiliar no planejamento
de estratégias de promogao da saude publica.

O objetivo deste trabalho foi avaliar a cor, a composi¢ao
centessimal e a aceitabilidade de cookies elaborados com
diferentes niveis de substitui¢do da farinha de trigo e fécula
de mandioca por farelo de arroz extrusado.

MATERIAL E METODOS

O farelo de arroz cru foi doado pela Industria Arroz Cristal
Ltda., localizada no municipio de Aparecida de Goiania— GO.
Logo ap6s o beneficiamento, o farelo de arroz cru foi submetido
a extrusdo em equipamento de rosca simples (MCI 150 kg h!),
com temperatura estabilizada em 110 & 3 °C e didmetro da
matriz de 1,33 cm, com umidade inicial de 5,6 g 100 g'. A
extrusdo foi realizada na Cicopal - Industria e Comércio de
Géneros Alimenticios e Higiene Pessoal Ltda., localizada no
municipio de Senador Canédo — GO. O farelo de arroz
extrusado (FAE), foi homogeneizado em misturador de
formato hexagonal com capacidade de 150 kg, por cinco
minutos, a 12 rpm, e depois seco por oito horas a 60 °C em
estufa com circulacao de ar (Marconi, MA 035). Ao atingir a
temperatura ambiente, com umidade de 1,46 g 100 g, foi
embalado em sacos de polietileno de baixa densidade (151 m
de espessura) e congelado até a elaborag@o dos biscoitos.

Utilizou-se delineamento inteiramente casualizado (DIC),
com um controle (sem FAE), quatro tratamentos com 12,5%,
25%, 37,5% e 50% de substituicdo da mistura de farinha de
trigo (FT) e fécula de mandioca (FM) por FAE, e quatro
repeticdes, totalizando vinte parcelas. Os biscoitos foram
desenvolvidos no Laboratorio de Panificagdo da Escola de
Agronomia e Engenharia de Alimentos da UFG (EA/UFQG).
Em todos os tratamentos, as quantidades de FAE, FT ¢ FM
variaram (Tabela 1) e os demais ingredientes permaneceram
constantes: 110 g de agucar cristal, 50 g de agicar mascavo,
120 g de margarina, 56 g de ovo, 6 g de fermento quimico em
po, 2 g de sal e 2 g de esséncia de baunilha.

Para o preparo da massa, os ingredientes foram pesados e,
em seguida, processados em batedeira doméstica Wallita,
modelo RI 1554, moldados com auxilio de colher e assados
em bandejas de aluminio untadas e enfarinhadas, em forno
elétrico (Superfecta modelo SC23), durante 15 min, conforme
Soares Junior et al. (6). Apds atingirem a temperatura ambiente,
os biscoitos foram embalados em sacos de polietileno de baixa
densidade (15 um de espessura) até a realizagdo da avaliagdo
sensorial. Amostras de cada tratamento foram congeladas a —
20 °C até a realizacdo das analises fisico-quimicas.

TABELA 1
Quantidades (g) de farelo de arroz extrusado (FAE), farinha
de trigo e fécula de mandioca utilizados na formulagao dos
biscoitos tipo cookie

Ingredientes (g) Niveis de substitui¢do de farinha de trigo e fécula
de mandioca por farelo de arroz extrusado (%)

0 (controle) 12,5 25 37,5 50
FAE 0,0 31,9 63,8 95,6 1275
Farinha de trigo 170,0 148,7 127,5 106,3 85,0
Fécula de mandioca 85,0 74,4 63,7 53,1 42,5

Cor instrumental

Os pardmetros instrumentais de cor (L, a* e b*) dos
biscoitos foram determinados no Colorimetro Hunter Lab,
modelo Color Quest II, no Laboratorio de Analises Fisico-
Quimicas de Alimentos da EAEA/UFG, Goiania — GO, em
20 replicatas.

Composicéo centesimal

A composicao centesimal do farelo de arroz extrusado e
dos tratamentos foi determinada no Laboratorio de Analise e
Tecnologia de Alimentos do CNPAF da Embrapa, em Santo
Antonio de Goids — GO. As analises de umidade, proteinas,
lipidios, carboidratos, cinzas e valor energético total foram
realizadas em triplicata, as de fibra alimentar, em
quadruplicata, e as de minerais (calcio, magnésio, potassio,
fosforo, ferro, zinco, cobre e manganés), em duplicata.

A umidade foi determinada em estufa a 105°C, até peso
constante, conforme método n® 925.10 da AOAC International
(7). A proteina bruta foi quantificada pelo método
microKjeldhal, segundo metodologia n°® 960.52 da AOAC
International (7). A determinacg@o dos lipidios totais foi
realizada conforme técnica descrita por Bligh e Dyer (8). Os
carboidratos foram determinados pelo célculo da diferenca
entre 100 gramas do alimento e a soma total dos valores
encontrados para umidade, proteinas, lipidios, cinzas e fibra
alimentar. O contetido de fibra alimentar foi baseado na
determinacao do peso do residuo resultante da eliminagao do
amido e da proteina, através de digestdo enzimatica seqiiencial,
segundo método enzimico-gravimétrico n® 985.29 da AOAC
International (7). As cinzas foram quantificadas conforme
método n° 923.03 da AOAC International (7). O valor
energético total foi estimado pelos valores de conversao de
Atwater (9). Célcio, magnésio, fosforo, potassio, ferro, zinco,
cobre e manganés foram analisados conforme metodologia
n°9.1.01 en®9.1.06 da AOAC (10).
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Analise sensorial

Para a analise sensorial, utilizou-se delineamento em
blocos completos casualizados. Cada tratamento foi avaliado
por setenta provadores ndo treinados, de forma monadica
seqiiencial aleatorizada (degustagcdo de um tratamento a cada
sessdo, ou seja, um por dia). O método utilizado foi o teste de
aceitabilidade, avaliando-se a aparéncia, textura e sabor, por
meio de escala hedonica estruturada, contendo nove frases
previamente estabelecidas e arranjadas (1 - “desgostei
extremamente” e 9 - “gostei extremamente”) (11). Também
foram obtidas informagdes sobre o sexo, idade e apreciacao
de biscoito.

Analise estatistica dos dados

Os dados obtidos foram avaliados por analise de variancia
e as médias, comparadas pelo teste Tukey a 5% de
probabilidade de erro, com excecdo das analises de fibra
alimentar, carboidratos e valor energético total, que foram
avaliados pelo teste F (12). Foram determinadas as curvas de
regressdo, com os efeitos lineares e quadraticos significativos
das varidveis, utilizando-se o aplicativo SISVAR (13), e
construidos graficos de regressdo com auxilio do programa
Excel (14).

RESULTADQOS

Cor

A luminosidade (L) tendeu a diminui¢ao do valor com
aumento do nivel de substitui¢do da FT e FM pelo FAE, ou seja,
ao escurecimento. A regressao (L) foi significativa, assim como
o efeito linear (P = 0,0011) e quadratico (P = 0,0001). O

tratamento com 50% de FAE apresentou o maior valor (P=0,05)
para as coordenadas a* e b*, com regressdes significativas (P =
0,0001) para ambas coordenadas (Figura 1).

Composicéo centesimal

O FAE apresentou 1,46 g 100 g de umidade e, em base
seca, 13,46 g 100 g! de proteinas, 23,72 g 100 g de lipidios,
38,84 g 100 g'de carboidratos, 7,63 g 100 g'de cinzas ¢
16,35 g 100 g de fibra alimentar.

A umidade dos biscoitos variou entre 1,86-3,42 g 100 g\
A equacao de regressao para umidade foi significativa, assim
como os efeitos linear e quadratico (ambos com P =0,0001),
com coeficiente de variagao 4,09%, indicando que o contetdo
de FAE adicionado & massa afetou a umidade dos biscoitos
(Figura 2).

O teor médio de proteinas nos biscoitos variou entre 6,36-
7,56 g 100 g!, com maior contetido (P=0,05) encontrado no
biscoito com 50% de FAE. A regressdo foi significativa, com
coeficiente de variagao de 1,98, sendo somente o efeito linear
significativo (P = 0,0001) (Figura 2).

O contetdo médio de lipidios nos biscoitos variou entre
19,5-21,9 g 100 g, ndo diferindo (P = 0,05) entre os
tratamentos. A regressao apresentou coeficiente de variag@o
4,08% e ndo foi significativa para os efeitos linear e quadratico
(P=0,1126 ¢ P=0,3216) (Figura 2).

O nivel médio de cinzas variou entre 2,08-3,31 g 100 g’!,
sendo diferente (P= 0,05) entre todos os tratamentos e maior
no biscoito elaborado com 50% de FAE. O modelo para cinzas
apresentou coeficiente variagao 1,33%, sendo apenas o efeito
linear significativo (P =0,0001) (Figura 2).

FIGURA 1
Parametros de cor dos cookies elaborados com diferentes teores de farelo de arroz extrusado
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! Letras iguais na mesma linha néo diferem a 5% de probabilidade de erro pelo teste Tukey. FT: farinha de trigo; FM: fécula de mandioca;

FAE: farelo de arroz extrusado.

* Os termos em negrito sdo significativos a 5% de probabilidade de erro pelo teste Tukey.
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FIGURA 2

Umidade, proteinas, lipidios e cinzas dos biscoitos elaborados com diferentes teores de farelo de arroz extrusado
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! Letras iguais na mesma linha ndo diferem a 5% de probabilidade de erro pelo teste Tukey. FT: farinha de trigo; FM: fécula de mandioca;

FAE: farelo de arroz extrusado.

*Os termos da equac@o em negrito sdo significativos a 0,05 de probabilidade.

Somente o biscoito controle ¢ o tratamento com 50% de
substitui¢do foram analisados quanto ao conteudo de fibra
alimentar total e de minerais, portanto, o teor de carboidratos e o
valor energético total (VET) foram calculados apenas para estes
dois tratamentos (Tabela 2). Ambos ndo diferiram (P> 0,05) em
relagdo ao VET, mas diferiram (P=0,05) quanto ao teor de

carboidratos e de fibra alimentar. O biscoito elaborado com 50%
de substituicdo possuiu, em relagdo ao biscoito controle,
conteudo significativamente maior (P=0,05) de magnésio,
potassio, fosforo, ferro, zinco, cobre e manganés. O teor de célcio
do tratamento controle ¢ do elaborado com 50% de FAE em
substitui¢do a FT e FM nao diferiram (P > 0,05).

TABELA 2

Fibra alimentar, carboidratos, valor energético total (VET) e alguns minerais do controle e do
biscoito elaborado com 50% de farelo de arroz extrusado (FAE)

Nivel de substitui¢do de farinha de trigo e fécula de
mandioca por FAE (%)

Componentes!

0 (controle) 50 C. V2 (%)
Carboidratos® (g 100g") 68,610+ 1,20 (1,75 60,78+ 0,48 (0,79) 2,71
Fibra alimentar (g 100g™) 1,65+ 0,61 (37,00) 5,17+ 1,54 (29,88) 17,34
VET (kcal 100" 470,55+ 7,60 (1,62) 466,22+ 10,24 (2,20) 1,41
Calcio® (mg 100 g) 131,77+ 0,00 (0,00)  135,48" % 0,00 (0,00) 2,40
Magnésio (mg 100 ") 32,46+ 1,82 (5,62) 194,18 + 1,82 (0,94) 0,85
Potéssio (mg 100 g 173,55+ 0,00 (0,00) 503,20 + 0,00 (0,00) 1,90
Fésforo (mg 100 g 281,83+ 0,00 (0,00)  614,32* 0,00 (0,00) 5,38
Ferro (mg 100 g 2,24 + 0,04 (1,63) 3,64+ 0,04 (1,00) 1,75
Zinco (mg 100 g 0,69° + 0,04 (5,26) 1,88 + 0,04 (1,94) 0,01
Cobre (mg 100 g) 0,11° % 0,00 (0,00) 0,32° = 0,00 (0,00) 1,93
Manganés (mg 100 g) 0,69+ 0,15 (21,18) 3,39°% 0,15 (4,31) 531

* Média seguida pelo desvio-padrio e coeficiente de variagao.

! Base seca.

2 C. V.: coeficiente de varia¢do obtido na andlise de variancia.

3 Letras iguais na mesma linha ndo diferem a 5% de probabilidade de erro pelo teste Tukey.

4 Os valores entre paréntesis representam o coeficiente de variagdo em relagdo a média de cada amostra.
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Aceitabilidade

Na avaliagdo sensorial, a idade dos provadores variou entre
21-30 anos, sendo maior a porcentagem de mulheres (média
de 64%) e quase a totalidade dos provadores aprecia biscoitos

(98,6%). Os resultados obtidos no teste de aceitabilidade estao
apresentados na Tabela 3. Observa-se que os coeficientes de
variacao sdo altos, o que era de se esperar, uma vez que oS
provadores ndo sdo treinados.

TABELA 3
Avaliagdo sensorial dos cookies formulados com diferentes concentragdes de farelo de arroz extrusado (FAE)

Atributos Nivel de substitui¢do de farinha de trigo e fécula de mandioca por FAE
(%0)
0 (controle) 12,5 25 37,5 50 C.V.' (%)
Aparéncia? 6,947+ 1,27 6,432+ 1,29 6,712+ 1,27 6,91* 1,29 6,70+1,53 20,32
(18,33)° (20,09) (19,00) (18,71) (22,78
Textura 7,48+ 1,37 6,96+ 1,37 7,38+ 1,35 7,40+ 1,07 7,40+ 1,39 17,60
(18,30) (19,79) (18,34) (14,44) (18,75)
Sabor 7,53*+ 1,49 7,232+ 1,23 7,44+ 1,34 7,36+ 1,45 7,032+ 1,62 19,58
(19,85) (17,01) (17,96) (19,78) (23,10)

1 C. V.: coeficiente de variagdo obtido na analise de variancia.
2 Letras iguais na mesma linha ndo diferem a 5% de probabilidade de erro pelo teste Tukey.
3 Os valores entre paréntesis representam o coeficiente de variagdo em relagdo 4 média de cada amostra.

DISCUSSAO

Cor

A luminosidade (L) tendeu ao escurecimento com aumento
do nivel de substitui¢do da FT e FM por FAE. A utilizagdo
10%, 20%, 30% e 40% de farelos de trigo, arroz ou aveia em
substituicdo a farinha de trigo na elaboragdo de biscoitos
causou escurecimento proporcional a quantidade de farelo
adicionada (15), tendéncia semelhante a observada neste
trabalho. A substituigdo gradual de FT ¢ FM por FAE
proporcionou um incremento na coloragdo avermelhada e
amarelada dos tratamentos. Varios fatores podem afetar o
desenvolvimento de cor em biscoitos, como os ingredientes
utilizados, tempo e temperatura de assamento (16).

Composicéo centesimal

O farelo de arroz possui quantidades significativas de
carboidratos, proteinas e lipidios, sendo constituido
especialmente por acidos graxos insaturados, alta concentragdo
de fibras insoluveis, como hemicelulose e lignina, que podem
agir como preventivos do cancer de colon, vitaminas,
antioxidantes como tocoferois e derivados do acido fertlico,
e sais minerais (17,18). A variedade genética e as
condigdes ambientais nas quais a planta foi cultivada
influenciam a composi¢do quimica e a distribui¢do dos
componentes quimicos do grdo de arroz, proporcionando,
portanto, caracteristicas nutricionais variaveis ao farelo (3, 19).
Comparando-o ao farelo de trigo, o farelo de arroz possui
maior conteudo de cinzas e lipidios, o que o torna um alimento

interessante nutricionalmente pela sua composi¢do em acidos
graxos (20).

O teor de umidade dos biscoitos elaborados neste trabalho
foi crescente até a utilizagdo de 25% de substituigdo da FT ¢
FM por FAE, decaindo com o aumento do conteudo de FAE
adicionado a massa (Figura 2). Esse efeito quadratico talvez
possa ser explicado pelo teor de fibra alimentar do farelo de
arroz, constituida basicamente por hemicelulose e lignina,
fibras que possuem alta capacidade de retengdo de agua (21).
Acima de 25% de substitui¢ao de FT e FM por FAE nao houve
mais aumento da retengdo de umidade pela massa, uma vez
que a esta possui umidade disponivel limitada para ser
absorvida pela fibra alimentar. Em pées elaborados com até
15% de farelo de arroz, estabilizado em tambor rotativo
aquecido com vapor, em substituicdo a farinha de milho, o
teor de umidade ndo diferiu entre os tratamentos (22).

O contetido de proteinas foi crescente a medida que maior
quantidade de FAE foi adicionado a massa, como também
observado por Arshad, Anjum e Zahoor (23), que verificaram
variagdo protéica crescente a medida que maior quantidade
de ingrediente alternativo (gérmen de trigo desengordurado)
foi adicionado em biscoitos.

Os tratamentos nao diferiram em relagcdo ao contetudo
lipidico. Em biscoitos elaborados com 10% de substituicao
da FT por farinha de jatoba o teor lipidico foi maior que o
verificado neste trabalho (27,99-28,38 g 100 g'), inclusive
no biscoito controle (24). O contetido lipidico de alimentos
pode variar conforme ingredientes utilizados.

O contetdo de cinzas nos biscoitos foi crescente a medida
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que maior quantidade de FAE foi adicionado a massa. As cinzas
em biscoitos elaborados com até 25% de gérmen de trigo
desengordurado variou entre 0,95-1,69 g 100 g (23), valores
menores que os verificados neste trabalho em todos os biscoitos
elaborados

O teor de carboidratos do biscoito elaborado com 50% de
substituicdo da FT e FM por FAE foi 11,4% menor que o
biscoito controle. A adi¢do de ingrediente fonte de fibra
alimentar em cookies pode resultar na redugdo do teor de
carboidratos destes (25). Em cookies elaborados com farinha
de jatoba sem adi¢do de agucar, o conteudo de carboidratos
foi 56,9% (24), inferior ao verificado neste trabalho para o
biscoito com 50% de FAE, no entanto, o biscoito elaborado
neste trabalho teve adi¢do de actcar.

O teor de fibra alimentar encontrado no biscoito elaborado
com 50% de FAE foi 213,3% maior que o do biscoito controle.
O teor de fibra de biscoitos elaborados com 20% de FAE foi
6,45 g 100 g'! (26), enquanto que no biscoito controle foi 2,00
g 100 g'. O conteudo de fibra alimentar, assim como dos
demais nutrientes, no farelo de arroz sdo influenciados pela
genética (cultivar), pelo grau de processamento do arroz e pelo
conteudo de amido presente no farelo de arroz (27).

As fibras alimentares tém sido amplamente reconhecidas
devido as suas propriedades relacionadas a promocao da satde
(28). A fibra alimentar presente no farelo de arroz ¢ constituida
basicamente por hemicelulose e lignina, fibras que possuem
baixa fermentagao e alta capacidade de retengao de dgua, sendo
bastante uteis no tratamento da constipacdo intestinal,
promovem a renovacao de células saudaveis, intensificam a
prote¢do contra infecgdes bacterianas e retardam a resposta
glicémica (21,29). A ingestdo de fibra alimentar pela populacao
brasileira durante a década de setenta estava proxima a
recomendag¢do, diminuindo para 80% e 62% nas décadas
seguintes (30). A insercdo de fibras em alimentos tem sido
uma alternativa encontrada para compensar a deficiéncia
existente na dieta. A adi¢do de farelo de arroz em biscoitos ¢
uma op¢ao para torna-los mais nutritivos, pois além do aumento
do contetdo de fibra alimentar este farelo contém compostos
fitoquimicos como colina, inositol, tocoferois, tocotriendis e
a-orizanol (19). O biscoito elaborado com 50% de FAE ¢
considerado fonte de fibra alimentar segundo o Ministério da
Saude do Brasil (31).

O controle e o tratamento com 50% de FAE nao diferiram
em relagdo ao VET, possivelmente pelo balanceamento dos
macronutrientes. Bilgicli, Ibanoglu e Herken (24) verificaram
que o valor calérico de biscoitos elaborados com ingredientes
fonte de fibra alimentar ¢ menor que o de biscoitos elaborados
sem estes ingredientes. Uma opg¢ao para maior redugdo do VET
dos biscoitos elaborados neste trabalho ¢ a diminui¢ao na
quantidade de margarina adicionada, uma vez que o FAE possui
elevado teor de lipidios.

Os biscoitos elaborados com 50% de FAE possuem alto

teor de magnésio, fosforo, cobre, manganés, sendo fontes de
ferro e zinco (31). Uma porg¢ao de 40 g deste biscoito fornece
mais de 10% da recomendagao diaria de magnésio, fosforo,
ferro (para homens), cobre e manganés (32), contribui¢des
significativas, uma vez que a ingestdo por grande parte da
populacdo brasileira de magnésio, ferro e zinco estd abaixo
da recomendagdo, e a de cobre, encontra-se no limite (33).

Aceitabilidade

Nao houve diferenca (P > 0,05) em relagdo aos escores
atribuidos a aparéncia, textura e sabor dos tratamentos
elaborados, evidenciando que todos os biscoitos foram
sensorialmente aceitos. Apesar dos escores relacionados a
aparéncia permanecerem ente 6 e 7 (gostei ligeiramente /
regularmente), este parametro poderia ser melhorado pela
utilizagdo de formas ou sacos de confeiteiro com bico para
padronizagao do tamanho e da forma dos biscoitos. Biscoitos
elaborados com 20%, 30% e 40% de substituicao da farinha
de trigo por farelo de arroz desengordurado ndao foram bem
aceitos em relacdo ao gosto e a impressao sensorial deixada
pelo alimento na boca (15). Possivelmente, o farelo de arroz
quando extrusado possui sabor mais suave, com menor
conteudo de compostos que provocam sabor residual, do que
quando sao utilizados outros tratamentos para estabilizagao
do farelo de arroz.

CONCLUSAO

Biscoitos tipo cookies elaborados com até 50% de
substituicao da FT e FM por FAE possuem boa aceitabilidade
quanto a aparéncia, textura e sabor.

O consumo de biscoitos elaborados com farelo de arroz
extrusado pode garantir ao consumidor um alimento de
qualidade sensorial, nutricional e funcional.
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(Pseudoplatystoma sp.) salados en salmuera empacados
al vacio y almacenados en refrigeracion
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RESUMEN. El salado es un proceso artesanal que incluye la adi-
cién de sal al musculo de pescado (seco-salado) y almacenado hasta
su venta. Uno de los factores que limita la calidad del pescado sala-
do es la oxidacion de los lipidos por el contacto con el oxigeno y en
consecuencia el oscurecimiento de la carne, por lo que una alternati-
va para mejorar la calidad de dichos productos seria el salado en
soluciones de salmuera saturada. El proposito del presente estudio
fue evaluar la conservacion de filetes de bagre en una solucion de
salmuera al 36% empacado al vacio, almacenados a temperatura
ambiente (27°C), y de refrigeracién como una alternativa para man-
tener la calidad y aumentar el tiempo de vida Util de estas especies de
pescado con alta demanda al sur de Venezuela. Las muestras fueron
obtenidas en San Fernando de Apure, Edo. Apure; fileteados y so-
metidos a un ensalmuerado con una solucién de cloruro de sodio
(NaCl) al 36% en una relacién 1:2 pescado:salmuera durante nueve
dias. Los resultados mostraron diferencias significativas (P< 0,05)
en los parametros de humedad, concentracion de sal, y AW. Los file-
tes que fueron empacados al vacio y almacenados a 4°C resultaron
significativamente diferentes (P< 0,05) al resto de los tratamientos
ambiente y atmosfera sin modificar; no observandose diferencias
significativas debido a la temperatura de almacenamiento a los 3
meses. La condicién mas favorable para conservar el pescado salado
en salmuera con un empacado al vacio y refrigerado a 4°C.
Palabras clave: Salado, bagre, empaque, salmuera,
Pseudoplatystoma.

INTRODUCCION

En los tltimos afios se ha obtenido un creciente interés en
el bagre como especie potencialmente cultivable; siendo
distribuidos en su mayoria como producto salado. Esto se debe
al hecho de ser una de las variedades dulceacuicolas con alto
valor nutricional y buen precio de venta en los mercados (1) y

Estudio enmarcado dentro del Proyecto de investigacion titulado
“Aprovechamiento de recursos pesqueros de aguas continentales y
estuarinas: Desarrollo y evaluacion de productos con valor agrega-
do” FONACIT N° S1-2001000745
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SUMMARY. Physical and chemical evaluation during
refrigeration storage of salted catfish (Pseudoplatystoma sp.) in
brine solution, and packed under vacuum. Salting fish in the south
Venezuelan towns are still the main method of preserving fish
including cutt, and salting fish process, storage and
commercialization. As the result, salted-dried fish is particularly
susceptible to spoilage by number factors, including lipid oxidation,
browning meat. Packing salted fish product is an alternative
increasing storage life time reducing lost of quality and enhancing
the storage time. The present study evaluated the physic, chemist,
and sensory quality of fish fillet from cat fish (Pseudoplatystoma
sp.) from Apure state, Venezuela. Fillet fish were placed in brine
solution at 36% of sodium chloride 1:2 fillet: brine solution; after,
they were packed under followed conditions: vacuum, vacuum and
storage under refrigeration condition, and room temperature. The
results showed significant differences (p<0.01) for moisture, salt
content, and Aw. The fillets packed at vacuum and storage at 4 °C
were significant different from the resting treatments; not significant
differences were presented at room and refrigeration temperature
after three moths. The best conditions treatment was vacuum packing
and refrigeration at 4°C.
Key words: Salty,
Pseudoplatystoma.

catfish, brine solution, packing,

(2). Los Bagres estan representados por gran cantidad de
especies. El genero Pseudoplatystoma es el mas
comercializado siendo las especies Pseudoplatystoma
corruscans, Pseudoplatystoma fasciatum y Pseudoplatystoma
tigrinum las mas destacadas. Su habitat natural es el amazonia
y se le encuentra preferentemente en lagunas y quebradas.
Estas especies se cultivan en la selva baja y alta (\enezuela,
Brasil, Colombia, Pert) a una temperatura de 25 - 35°C. El
bagre, al igual que cualquier otro tipo de pescado, esta
compuesto basicamente por agua, proteina, grasa y cenizas;
asi como también de un contenido de vitaminas y minerales.
En los pescados grasos, el contenido de grasa es muy
variable segun la edad y el tamafio del pescado y la estacion
y es considerado rico en vitamina D (18).
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El salado es probablemente una de las mas antiguas técnicas
de preservacion y constituye una opcién importante en la
preservacion de pescado. Esta tecnologia dirigida a preservar
el pescado en sal comin estd compuesta por un conjunto de
procesos fisico-quimicos mediante los cuales la sal en altas
concentraciones penetra en el pescado y el contenido de agua
de éste Ultimo es forzado a salir de los tejidos. Este proceso
estd condicionado por dos factores: (a) la tasa a la cual la sal
es disuelta formando salmuera (retardado si la sal se disuelve
muy lentamente debido al tamafio de particula), y (b) la tasa a
la cual la sal penetra el masculo del pescado y el agua es
extraida (3,2). Aparte de la accién preservativa, el primer
cambio notable por el consumidor habitual de pescado salado,
es la alteracion de la textura, la cual es compensada al
desarrollarse un sabor a curado. Si el pescado se sumerge en
soluciones de salmuera de NaCl de baja concentracién se pro-
duce una ganancia de agua en el musculo de pescado; a
concentraciones de sal mas altas el musculo del pescado pierde
agua y experimenta un descenso en el contenido de humedad
y consecuentemente en el peso, ademas de sufrir
desnaturalizacion proteica. Si la concentracién de sal se in-
crementa, una mayor cantidad de proteinas son saturadas de
sal lo que explica porque el pescado fuertemente curado es de
textura dura (4-6). En consecuencia existe una concentracion
de sal critica, en la cual ocurre absorcién de agua por debajo,
y por encima de ésta ocurre perdida de agua.

Por otro lado, el empacado al vacio para el almacenamiento
de pescados salados puede evitar la oxidacién de los lipidos a
su vez que retardar la descomposicién microbiana en el
pescado. Dependiendo de la especie, el contenido de grasa, la
carga bacteriana inicial, el tipo de material de empaque y, lo
que es particularmente importante, la temperatura de
almacenamiento dependeré el tiempo de vida Util del pescado
(4,9).

Unatécnica de preservacion muy utilizada en los productos
de mar, es la disminucion de la temperatura en su
almacenamiento. Esta variable actta sobre la actividad
enzimatica y la accion microbiana. En el rango de 0-25°C la
actividad microbiana es mas importante; por lo que el tiempo
de vida Util del pescado se encuentra estrechamente relacionado
con la temperatura de almacenamiento, encontrandose que a
medida que se disminuye la temperatura de almacenamiento
aumenta el tiempo de vida util. Varias investigaciones han
sefialado la accion preservativa que se obtiene sobre este
producto a medida que la temperatura de almacenamiento
disminuye (8,7) .El proposito del presente estudio fue evaluar
la conservacion de filetes de bagre en una solucién de salmuera
al 36% empacados al vacio, almacenados a temperatura
ambiente (27°C), y de refrigeracién como una alternativa para
aumentar la calidad y tiempo de vida til de estas especies de
pescado con alta demanda al sur de Venezuela.
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MATERIALESY METODOS

En el presente estudio se utilizaron ejemplares de bagre
(Pseudoplatystoma sp.) provenientes de los pescadores
artesanales de San Fernando de Apure, Venezuela. Fueron
capturados en el mes de enero en el rio Payara. Se colectaron
36 ejemplares para un total de 81 kg de bagre eviscerado con
una talla promedio de 2.5 kg. Dichas muestras se filetearon
obteniéndose filetes de aproximadamente 350g y de 32 cm de
longitud. Se evaluaron tres lotes de filetes en salmueras de
Cloruro de sodio al 36%. Las muestras de filetes de bagre se
sumergieron en la salmuera por nueve dias a temperatura
ambiente; luego se dividieron en lotes y se les aplicaron los
siguientes tratamientos: a.- Empacado sin vacio (normal) y
almacenado a 4°C; b.- Empacado normal (sin vacio) y
almacenado a temperatura ambiente (27°C); c.- Empacado al
vacio y almacenado a temperatura a 4°C; y d.- Empacado al
vacio y almacenado a temperatura ambiente (27°C). Los
analisis a las muestras, por triplicado, se realizaron cada 30
dias por un periodo de 90 dias. En la figura 1 se presenta un
diagrama de flujo del proceso.

Métodos

Humedad, cenizas, proteina cruda, grasa cruda: Se
procedi6 segln la metodologia sefialada por A.O.A.C.(10)
(1980) Nros 24003, 18025, 47022, y 94302 respectivamente.

El contenido de sal se determiné mediante un salinémetro
marca MERBABU, model NS-3P el cual consta de un
electrodo. Se tomaron 10 g de muestra y se homogenizaron
con 100 ml de agua destilada.

Actividad de agua (Aw): Se determiné en un equipo Deca-
gon modelo CX-I marca Agua Lab, (Decagon Devices Inc.
Pullman, Washington)

Rancidez oxidativa: Segun el método sefialado por
Tarladgis y col (1960) (11). Se homogenizaron 10 g. de
muestras y se destilaron con una solucién de EDTA+PG 2,5%.
Un alicuota del destilado se mezcl6 con una solucion 2TBAYy
se midio la absorbancia a 538 nm con un espectrofotémetro
marca spectro modelo 22R de LaboMed, Inc. C.A. EUA.

Bases volatiles: Segun la metodologia sefialada por
Pearson (12). Se homogenizaron 10 g de muestra y se
destilaron con MgO. El destilado colectado en &cido bérico
se titul6 con &cido sulfurico utilizando rojo de metilo al 2%
como indicador.

Textura: Utilizando un analizador de textura tipo Texture
Analyzer TA.XT2 (Stable Micro system Haslemere, Surrey,
K). La fuerza fue registrada durante la compresion en una curva
de textura con una célula de carga de 5 kg; un disparador de
fuerza 0,01 N a una tasa de compresion de 1 mm s
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pH: Segiin norma COVENIN Nro. 1315-79 (13); Mediante
un potenciémetro marca HANNA modelo HI 8417. Una
muestra de 5 g se homogeniz6 en 50 ml de agua destilada.

Evaluacion sensorial: Para el anélisis sensorial se
utilizaron muestras desaladas en un periodo de 24 horas, luego
cocinadas al vapor hasta su completa coccion. Se utilizé un
panel semientrenado de 12 personas que consume
regularmente pescado. Las muestras se presentaron de forma
conjunta y balanceada. Se utiliz6 una escala hedonica de 9
puntos, siendo la escala en forma decreciente de rechazo.

Anélisis estadistico: Se realiz6 un analisis de varianza de
dos vias, con un nivel de significancia 5% utilizando un
programa Statgraphic plus 5.1.

FIGURA 1
Esquema de procesamiento de bagre rayado en una solucién
de salmuera al 36%

“ Bagre rayado fresco "

Lavado de los ejemplares de
bagre rayado fresco

Fileteado
Analisis
Fisicos y
Quimicos
Salado en salmuera a
36%
Analisis
Ffisicos y
Quimicos
Empaque:
Vacio y sin vacio

Almacenamiento
Refrigerado y temperatura
ambiente
por 3 meses

Analisis fisico,
quimico y sensorial
cada 30 dias

RESULTADOS

En las Figuras 2 y 3 se muestran los resultados obtenidos
para la humedad, cenizas, proteina y grasa. Se observa que el
contenido de humedad disminuye desde 59,92 hasta 56,59% a
medida que aumenta el tiempo de almacenamiento. Las muestras
empacadas al vacio y almacenadas en refrigeracion (VR)
presentaron un contenido de humedad significativamente mayor
(58,04%) que en los otros tratamientos (Figura.2A). El contenido
de proteinas en las diferentes muestras evaluadas solo se vio
afectada por el tiempo de almacenamiento y no por los diferentes
tratamientos evaluados, encontrandose un aumento significativo
(15,60 a 17,59%) del contenido de proteina a los 60 dias de
almacenamiento (Figura 3B). En el contenido de grasa, se
observo que la muestra empacada al vacio y almacenada a
temperatura ambiente (VA) presentaron un significativamente
mayor (3,37%) contenido de grasa cruda (Figura 3A).
Adicionalmente se observéd que las muestras VR presentaron
un mayor contenido de sal, pero no significativo, con respecto a
las otras muestras evaluadas (Figura. 4A). El pH aumento a
medida que transcurre los dias de almacenamiento (Figura 4B),
siendo este aumento significativamente mayor a los 60 dias
(18,85 hasta 19,60). La muestra SVR resultd con un valor de
pH (5,97) menor a la muestra SVA (6,19) pero no significativo,
sin embargo la muestra VR presentd un valor de pH (6,16)
significativamente mayor a la SVR.

FIGURA 2
Contenido de: A. humedad (%) y B. cenizas (%) de los
filetes de bagre rayado salados en salmuera al 36% y
almacenados durante 90 dias. (SVR) Sin Vacio Refrigerado,
(SVA) Sin Vacio temperatura Ambiente, (VR) Vacio
Refrigerado, (\VA) Vacio temperatura Ambiente
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FIGURA 3
Contenido de: A. grasa (%), y B. proteina (%) de los filetes
de bagre rayado salados en salmuera al 36% y almacenados
durante 90 dias. (SVR) Sin Vacio Refrigerado, (SVA) Sin
Vacio temperatura Ambiente, (VR) Vacio Refrigerado, (VA)
Vacio temperatura Ambiente

A
7
6
G
R 5 ——SWR
A 4 —a— SVA
s 3 ——WR
A
© 2 A
1
0+ T T T T )
(o] 20 40 60 80 100
Tiempo (dias)
B
Z,
P
r 27
——SWR
o
¢ B —a—SVA
e 10 —A— VR
! B VA
n 5
a
@® o

(0] 2 40 &0 80 100
Tiempo (dias)

Con respecto a la aw, (Figura 4C) se observ6 que ésta
aumenta significativamente a los 90 dias de almacenamiento.
Asi también se obtuvo un aumento de la aw por efecto de la
refrigeracion, encontrandose que las muestras refrigeradas (VR
y SVR) presentaron una significativamente mayor actividad
de agua (p<0,05) con respecto a las muestras no refrigeradas
(VAy SVA).

En este estudio las bases volatiles totales (BVT)
permanecieron dentro de los limites de aceptabilidad. En el
almacenamiento, las muestras evaluadas presentaron un
aumento significativo del contenido de BVT a los 90 dias de
almacenamiento (Figura 5A) desde 21,39 hasta 24,99 mgN/
100g respectivamente.

La textura (Figura 5B) es uno de los pardmetros que no
presentd variacidn significativa durante el periodo de
almacenamiento. Sin embargo se observo que la muestra VA
presentd un valor de textura (dureza) significativamente (p<
0,05) alto (4955 hasta 6722) con respecto a las otras muestras.
En la figura 6 se muestra un aumento significativo (p<0,05)
del indice de TBA a medida que transcurre el tiempo de
almacenamiento desde 4,28 hasta 4,99 a los 90 dias de
almacenamiento.

La evaluacion sensorial, (Tablal), de las muestras
evaluadas en este estudio no presentaron diferencias
significativas entre los tratamientos. Sin embargo durante el
periodo de almacenamiento el sabor salado y la textura fueron
significativamente mayores a los 60 y 90 dias de
almacenamiento.

FIGURA 4
Contenido de A. sal (%), B. pH, y C. AW de los filetes de
bagre rayado salados en salmuera al 36% y almacenados
durante 90 dias. (SVR) Sin Vacio Refrigerado, (SVA) Sin
Vacio temperatura Ambiente, (VR) Vacio Refrigerado, (VA)
Vacio temperatura Ambiente
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FIGURA 5 FIGURA 6
Contenido de: A. BVT (mgN/100g) y B. textura de los Resultados de rancidez oxidativa TBA (mgMA/Kg.) en los
filetes de bagre rayado salados en salmuera al 36% y filetes de bagre salados en salmuera al 36% y almacenados
almacenados durante 90 dias. (SVR) Sin Vacio Refrigerado, durante 90 dias. (SVR) Sin Vacio Refrigerado, (SVA) Sin
(SVA) Sin Vacio temperatura Ambiente, (VR) Vacio Vacio temperatura Ambiente, (VR) Vacio Refrigerado, (VA)
Refrigerado, (VA) Vacio temperatura Ambiente. Vacio temperatura Ambiente
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TABLA 1

Evaluacion Sensorial de los filetes de bagre rayado salado en salmuera al 36%, durante 90 dias de almacenamiento. (SVR)
Sin Vacio Refrigerado, (SVA) Sin Vacio temperatura Ambiente, (VR) Vacio Refrigerado, (VA) Vacio temperatura Ambiente

TIEMPO (dias)

Condicién 30 60 90
de
almacenamiento § g g
=5 = = =% =3 = = [=3 =3 = = [=3
o =] ] (] o Q £ @ o Q <] @
] 5 g ] 5 g ] 5 g

SVR 6,92 6,58 6,58 4,92 (?.‘Zig) 7,42 7,33 6,83 6,08 6,85 6,85 7,08
wiep aap  @iep ek | M @y ey (waop [(oor @7P @ (144)
642 667 667 483 ) ) ) ) ) ) )

SVA | @s1e  (ome (148 (156)

VR 7,17 6,83 6,83 4,92 (1'22) 6,75 7,83 6,92 6,00 6,77 7,08 7,08
1,272 (1,47 (1,51) (1,24)2 A (1,66)2 (0,94)b (1,83)b (1,95)2 (:l.,50)b (1,04)b (1,60)

VA 6,33 6,50 6,42 4,17 (Z_lég) 6,33 7,50 7,08 6,69 6,54 7,62 7,15
@werr  @sne @3nr @rop | 80 asgr  @oor ooy |(@w7er @2ap ooy  (1.44)

Valores entre paréntesis indican la desviacion estandar. Las muestras con tratamiento SVA no fueron aceptadas microbiologicamente a los 60
y 90 dias por lo que no fueron evaluadas sensorialmente.
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DISCUSION

El proceso de salado trae consigo un cambio en la
composicion proximal de los filetes de bagre rayado,
obteniéndose una disminucion del contenido de humedad por
la deshidratacién osmotica, lo que conlleva a la concentracion
de la materia seca (ceniza, proteina, y grasa) (Figuras 2y 3).
Sin embargo el aumento del contenido de cenizas es debido al
aumento en el contenido de sal en el masculo del pescado,
debido a que el NaCl, compuesto inorgénico, se ve cuantificado
en el proceso de obtencién de cenizas. Esto coincide con lo
reportado por Martinez- Alvarez y Gomez-Guillen (14).

La disminucidn del contenido de grasas y proteinas también
fue afectado por el proceso de salado en salmuera ya que estos
componentes pueden solubilizarse (proteinas) o ser arrastrados
con la salmuera (lipidos) (15,16). Martinez-Alvarez y Gomez-
Guillen (17) sefialaron que la cantidad de proteina que se pierde
por disolucidn en la salmuera esta condicionada por el pH; la
calidad funcional del producto salado es menor con la salmuera
a pH 8,5 que a pH 6,5 ya que existe una notable perdida de
proteinas solubles del mdsculo por osmosis en salmuera. Segun
Birkeland y Bjerkeng (19) se obtiene una pérdida mayor de
proteinas con salmueras a concentraciones de 1,0-3,0 M que
con concentraciones de sal de 4,0-6,0 M y a un valor de pH de
6,5; siendo una de las principales proteinas solubles en agua
laalbumina, la cual es altamente soluble a pH neutro. Por otro
lado la composicion proximal de las muestras bajo los
diferentes tratamientos evaluados muestran diferencias durante
el periodo de almacenamiento lo cual puede deberse al efecto
del almacenamiento a baja temperatura (4°C), ya que la
solubilidad de la sal se ve disminuida a bajas temperaturas
dejando asi agua disponible en el musculo reflejandose un
mayor contenido de humedad (8,2). El empaque al vacio ejerce
un efecto en la humedad ya que se ha reportado que
proporciona una mejor interacciéon entre los iones y las
proteinas, reduciendo la disponibilidad de los iones cloruro y
sodio para formar salmuera, reflejandose en un mayor
contenido de humedad (20, 21).

El contenido de proteinas en las diferentes muestras
evaluadas solo se vio afectada por el tiempo de almacenamiento
pudiendo ser debido a una menor solubilizacién de las proteinas
en la salmuera por la interaccion entre la sal y las proteinas;
sin embargo se esperaria una disminucion progresiva del
contenido de proteina a lo largo del periodo de
almacenamiento por proteolisis enzimatica o accion
microbiana. En relacién a este resultado Barrero y col.(16)
encontraron que la ausencia de solubilidad en las proteinas de
la pulpa de sardina durante el almacenamiento en congelacion
a-30°C a los 60 y 90 dias de almacenamiento fue debido a la
agregacion de las proteinas miofibrilares de alto peso molecu-
lar, sefialando que el efecto protector en las proteinas durante
el almacenamiento en congelacion puede ser debido a una

interaccion entre los lipidos y proteinas formando asi
agregados de lipoproteinas evitando la solubilizacién y
degradacion de las proteinas. Estos resultados coinciden con
los resultados obtenidos para el contenido de grasa durante el
periodo de almacenamiento en las muestras evaluadas. De
igual modo Lauritzsen y col (24) reportaron, en el salado de
filetes de bacalao, una mayor pérdida de agua y absorcion de
NaCl en el musculo durante el almacenamiento lo cual podria
ser debido a un incremento en la cantidad de iones cloruro y
sodio interactuando con las proteinas.

El mayor contenido de sal en las muestras empacadas al
vacio puede ser debido a que éste proporciona una mejor
interaccion entre las proteinas y la sal, ello puede promover
el flujo hacia fuera del gas o liquido interno, mejorando asi la
ganancia de solutos externos (8,23), sumado a la disminucion
de la solubilidad de la sal a bajas temperaturas (4°C). Ofter y
Trinick (22) sefialaron que la accién de las enzimas
proteoliticas sobre las proteinas del musculo de bacalao salado,
contribuyeron a incrementar la superficie a ser susceptible a
interactuar con los iones cloruro y sodio lo que conllevé a un
aumento en el contenido de sal en el masculo de bacalao
salado.

Lamedicién de pH o acidez idnica es un parametro tomado
en cuenta para evaluar el grado de deterioro del pescado. Los
cambios observados pudiendo ser por el desarrollo de bases
volatiles y rancidez en las muestras. Valls y col. (25),
encontraron que durante el almacenamiento de filetes de
sardina en condiciones de vacio a -18°C, los valores de pH
aumentan en el tltimo mes del almacenamiento con respecto
al tiempo 0, indicando que a pesar de la baja temperatura
empleada se siguen produciendo substancias basicas.

Con respecto a la aw, (Figura 4C) se observo que ésta
aumenta considerablemente a los 90 dias de almacenamiento,
pudiendo ser esto a causa de la degradacion de las proteinas,
y su solubilizacion en la salmuera circundante con un arrastre
de los iones cloruro y sodio provocando un aumento en el
agua disponible en el filete salado. Resultados similares fueron
reportados por Gallart-Jornet y col (4), los cuales concluyeron
que la actividad de agua disminuye simultaneamente con la
pérdida de agua y aumento del contenido de sal y que se
alcanza una menor aw en las muestras de salmén del atlantico.

En este estudio las bases volatiles totales (BVT) se
encontraron dentro del valor aceptable para el consumo (30-
35 mg N/100g). El aumento de BVT en el pescado salado se
debe principalmente a la degradacion de proteinas y
aminoacidos libres en el masculo. En el presente estudio se
obtuvieron valores de BVT mas altos en el tratamiento VA en
comparacion con el tratamiento SVR esto puede ser debido a
la diferencia de temperatura de almacenamiento, ya que es
muy conocido que la velocidad de las reacciones quimicas
disminuye con la disminucién de la temperatura. Asimismo
Gallart-Jornet y col (4), reportaron que a los 63 dias de



212 RODRIGUEZ et al.

almacenamiento el valor de BVT en caballa salada fue menor
en muestras refrigeradas que en muestras a temperatura
ambiente correlacionandolo a un aumento de las bacterias
halofilicas. EI empacado al vacio también afecto el contenido
de BVT, ya que reduce la formacion de reacciones quimicas
que tienen como principal promotor al oxigeno. Gutiérrez (15)
realiz6 estudios en sardinas saladas y maduradas determinaron
que tanto el pH, como las bases volatiles (BVT) se incrementan
en las muestras almacenadas en atmosfera de aire durante el
almacenamiento y las muestras sumergidas en solucion de
cloruro de sodio tienen un tiempo mas largo de vida atil (17).

Los lipidos son unos de los componentes del pescado que
afectan considerablemente las caracteristicas sensoriales del
pescado. La rancidez que desarrollan los pescados salados esta
condicionada por la cantidad de grasa en el mismo. El bagre
rayado es considerado una especie de bajo contenido graso
(magro) de lo cual puede deducirse que este pescado
conservado en salmuera desarrollaria un bajo nivel de
oxidacidn de lipidos. Debido a la presencia de oxigeno, que
es el que desencadena una serie de reacciones que producen
compuestos que proporcionan el olor y sabor a rancio se
esperaria encontrar un mayor indice de TBA en las muestras
empacadas sin vacio, sin embargo estos no fueron los
resultados; las muestras SVR contienen un menor indice de
oxidacion que las muestras VR, pudiendo inferirse que para
obtener una disminucion satisfactoria de la oxidacion de los
lipidos en los filetes de bagre rayado salados en salmuera es
mas favorable la disminucion de la temperatura que la
eliminacion del oxigeno del empaque. También puede
atribuirse a la interaccién de los productos de descomposicion
con el malonaldehido para dar productos terciarios y de esta
forma no se cuantifican dentro del indice de TBA (27,8). Por
otro lado se tiene que un aumento progresivo del indice de
TBA a medida que transcurre el tiempo de almacenamiento,
siendo significativamente mayor a los 90 dias lo cual puede
deberse a que los lipidos se encuentran menos disponibles a
los 60 dias de almacenamiento por la supuesta formacién de
agregados de proteinas y lipoproteinas.

La textura (Figura 4B) es una de los parametros que no
presentd variacion significativa durante el periodo de
almacenamiento, pudiendo ser esto por decrecimiento de la
actividad proteolitica de las enzimas (catepsinas) (8,28). Por
otro lado se obtuvo que la muestra VA present6 un valor de
textura (dureza) alto con respecto a las otras muestras, lo cual
puede deberse a una mejor interaccion proteina-sal en el
musculo de pescado, lo cual ocasiona la precipitacion de las
proteinas lo que se refleja en la dureza del filete salado.

La evaluacién sensorial, no presentaron diferencias entre
los tratamientos. ES necesario tener en cuenta que este tipo de
evaluacion fue subjetiva, pudiendo ser ésta una de las causas
de la obtencién de tales resultados, ya que se obtuvieron
diferencias en otros parametros fisicos y quimicos medidos

que reflejan las caracteristicas sensoriales de las muestras.
Sin embargo se obtuvo una buena aceptabilidad de las
muestras en las 3 evaluaciones realizadas durante el periodo
de almacenamiento encontrandose observaciones por parte
de los evaluadores sobre un ligero sabor a rancio a los 90 dias
de almacenamiento en la muestra empacada al vacio y sin
refrigerar (VR) asi como de un contenido de sal mayor en las
muestras empacadas al vacio, lo cual se correlaciona con los
resultados de las determinaciones de indice de TBA'y % sal
en el filete. Comparando los resultados obtenidos por (8), que
encontro que el limite de aceptabilidad de la muestras saladas
en salmuera al 18% y empacadas al vacio fue hasta 17 dias en
la evaluacion del sabor, mientras que en la textura el limite
fue cerca de los 36 dias, se puede inferir que un aumento en
la concentracion de la salmuera puede extender la vida dtil
del producto salado.

CONCLUSIONES

El almacenamiento en refrigeracién disminuye la
formacion de bases voléatiles y el proceso de oxidacion de
lipidos en las muestras de bagre rayado salado en salmuera
al 36%, en comparacién a las muestras almacenadas a
temperatura ambiente. Sensorialmente no se observo
diferencias entre los tratamientos evaluados. La condicion de
empacado al vacio y almacenamiento a 4°C, proporciond las
mejores caracteristicas de preservacion en los filetes de bagre
rayado salado, segun los resultados fisicos y quimicos. Se
recomienda evaluar otras especies pesqueras de interés
comercial en el pais para su mejor aprovechamiento.
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Composicion quimica del aceite virgen obtenido por extraccion
mecanica de algunas variedades de uva (Vitis vinifera L.)
con énfasis en los componentes minoritarios

Petra Beatriz Navas H.

Instituto de Quimica y Tecnologia. Facultad de Agronomia. Universidad Central de Venezuela. Maracay. Venezuela

RESUMEN. Se determind la composicion quimica del aceite virgen
obtenido por presién mecanica de semillas de uva de las variedades
Syrah, Tintorera y de una mezcla de las variedades Syrah-
Tempranillo-Merlot. Métodos analiticos oficiales fueron empleados
en la determinacion de dos indices de calidad (acidez e indice de
peroxidos), del perfil de acidos grasos y para la cuantificacion de los
componentes minoritarios mas importantes. Los valores de acidez e
indice de perdxidos coincidieron con los sefialados por el Codex
Alimentarius para los aceites comestibles de buena calidad. El &cido
linoleico fue el acido graso mas abundante en todas las muestras,
representando alrededor del 65%, seguido por el &cido oleico con
niveles cercanos al 25%. La concentracion total de fitoesteroles se
ubico en el intervalo de 5179 hasta 5480 mg/kg siendo el B-sitosterol
el mas importante constituyendo mas del 66% del total. El colesterol
fue detectado en los aceites virgenes provenientes de las variedades
Syrah y Tintorera, con concentraciones inferiores al maximo
permitido para los aceites vegetales comestibles. El ester 1-butanil-
3-metil acetato, fue el componente volatil encontrado en mayor
proporcion con concentraciones de 5,4; 6,8 y 11,0 mg/kg para las
variedades Syrah, Tintoreray la mezcla de semillas respectivamente.
Otros compuestos volatiles también presentes en los aceites fueron
el Trans-2-hexenal (0,1 a 0,5 mg/kg), E-2-pentenal (3,1 a 4,2 mg/
kg), hexanal (1,4 a 1,9 mg/kg) y heptanal (0,1 a 0,3 mg/kg). Esos
compuestos pueden ser los responsables de los aromas afrutados que
se detectaron en todas las muestras de aceites virgenes estudiadas.
Los isémeros o y 'y tocotrienoles, representaron mas del 80% de los
tococromanoles presentes, mientras que los tocoferoles constituyeron
menos del 10%. El color verde intenso observado en los aceites fue
asociado a la presencia de clorofila y otros pigmentos vegetales.

Palabras clave: Semillas de uva, extraccion mecanica, aceite virgen.

INTRODUCCION

Las semillas de uva constituyen un subproducto de la
industria vinicola que han alcanzado una gran importancia,
debido a su utilizacion como materia prima para la elaboracion
de suplementos nutricionales ya que poseen componentes con
actividades antioxidantes, entre los que destacan la vitamina
E, carotenoides, polifenoles, etc., que exhiben igualmente
propiedades anticarcinogénicas, antimutagénicas, antivirales
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SUMMARY. Chemical composition of the virgin oil obtained
by mechanical pressing form several grape seed varieties (Vitis
vinifera L.) with emphasis on minor constituents. The chemical
composition of the virgin oils obtained by mechanical pressing of
grape seed belonging of the varieties Syrah and Tintorera as well as
a mixture of seeds of the varieties Syrah, Tempranillo and Merlot
was determined. Official analytical methods were employed for the
determination of two quality indexes (acidity and peroxide value),
fatty acids profile and for the quantification of the most important
minor constituents. The acidity and the peroxide values were in
agreement with the values reported by the Codex Alimentarius for
good quality edible oils. The linoleic acid was the fatty acid most
abundant in all samples, representing around the 65%, followed by
the monounsaturated oleic acid with concentrations close to 25%.
The total phytosterol concentrations were between 5179 and 5480
mg/kg, where the 3-sytosterol represented more than the 66% in all
grape seed oils. The cholesterol was detected in the oils from the
varieties Syrah and Tintorera in concentrations below the maximum
allowed for vegetable edible oils. The ester 1-buthyl-3-methylacetate
was the most abundant in the volatile fraction with concentrations
of 5.4; 6.8 and 11.0 mg/kg for Syrah, Tintorera and the seeds mixture
respectively. Other volatile compounds also present were the Trans-
2-hexenal (0.1 to 0.5 mg/kg), E-2-pentenal (3.1 to 4.2 mg/kg),
hexanal (1.4 to 1.9 mg/kg) and heptanal (0.1 to 0.3 mg/kg). These
compounds may be the responsible for the fruity flavor detected in
all virgin oils studied. The o and y isomers of the tocotrienols
accounted for more than the 80% of the tocochromanols present in
the oils, while the tocopherols represented only the 10% The deep
green color observed in all oil samples was associated to the presence
of chlorophylls and other vegetable pigments

Key words: Grape seeds, virgin oil, cold pressing.

y pueden contribuir en la prevencidn de Ulceras gastricas (1).
Matthéus (2), sefiala que los polifenoles presentes en las
semillas de uva exhiben propiedades antioxidantes al ser
capaces de inactivar los radicales libres responsables de las
enfermedades asociadas al estrés oxidativo.

Segun Sineiro et al. (3), muchas de las semillas de uva
que se producen como subproducto de la actividad vinicolay
alcoholera son desechadas o se emplean como abono sin
considerar la calidad; por lo que se hace muy importante el
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desarrollo de productos en los que se aprovechen las cualidades
nutricionales de este material. Un aprovechamiento industrial
consistiria en la extraccion del aceite, lo que puede representar
una interesante fuente de ingreso para el sector agricola en paises
con una produccion vinicola importante. Asimismo, el aceite
destaca por su bajo contenido en 4acidos grasos saturados y alto
contenido en acido linoleico, el cual participa en la sintesis de
las prostanglandinas, que son sustancias necesarias para reducir
la agregacion de las plaquetas y cualquier tipo de inflamacion.
Las elevadas concentraciones de vitamina E junto con niveles
bajos de colesterol, contribuirian en la reduccion del riesgo de
desarrollar problemas cardiacos y circulatorios comunmente
observados cuando se consumen aceites mas saturados (4).

El objetivo de este trabajo fue determinar la composicion
quimica de aceites virgenes extraidos por prensa de semillas
de uva de variedades tintas, mediante la determinacion de
indices de calidad, perfil de acidos grasos y componentes
minoritarios como fitoesteroles, componentes volatiles,
tocoferoles, tocotrienoles y pigmentos.

MATERIALESY METODOS

Materia prima

Se trabajo con tres lotes de semillas de 50 kg, dos de ellos
correspondieron a las variedades Syrah y Tintorera, mientras
que el ultimo lote estuvo constituido por una mezcla a partes
iguales de semillas de las variedades Tempranillo, Merlot y
Syrah. Cada lote provino de una bodega vinicola especifica
localizada en la provincia de Ciudad Real de la Comunidad
Autonoma de Castilla-La Mancha, Espafia. Las muestras se
limpiaron cuidadosamente para eliminar de ellas restos de
hojas, tallos y tierra, posteriormente se determiné la humedad
(5) y rendimiento graso por el método de Soxhlet (6).

Para la extraccion mecanica del aceite se utiliz6 una prensa
modelo KOMET SCREW OIL, Expeller CA59G- CA 5963
(Alemania) y una cantidad de semillas igual a 10 kg por lote.
El aceite virgen bruto contenia impurezas solidas y materiales
gomosos, por lo que fue necesario una fase de centrifugacion
a fin de obtener un aceite virgen limpio. Esta centrifugacion
fue hecha utilizando una centrifuga de laboratorio (Hettich
Universal 32R), aplicando una fuerza centrifuga relativa de
3857,1 g durante un tiempo de 20 minutos.

Determinacion de la composicién quimica del aceite virgen
de semillas de uva

Indices de calidad

Para las determinaciones de acidez y peréxidos, se siguiod
la metodologia descrita en los siguientes reglamentos: Indice
de Acidez: Reglamento CEE 2568/91. Anexo II (7). Indice de
peroxidos (IP): Reglamento CEE 2568/91. Anexo III (7).

Perfil de acidos grasos

La composicion en acidos grasos de los triacilgliceroles
se expresd como porcentaje de area de sus éteres metilicos,
tal como lo establecen los métodos oficiales de analisis (8).
Se utilizdé un cromatdégrafo de gases Agilent serie 6890,
equipado con inyector automatico (Agilent 7863) y detector
de ionizacion de llama (FID), con una columna capilar
recubierta interiormente de una pelicula de 0,25 [Lm de espesor
de la fase SGL-1000 (polietilenglicol acidificado), con una
longitud de 50 m y un didmetro interno de 0,25 mm. Como
gas portador se empled helio con un flujo de 1 ml/min, el
volumen de inyeccion de muestra fue de 1 Ul y la relacion
split 50:1. Durante el analisis la temperatura del inyector y el
detector fue de 250°C y el horno se mantuvo a 210°C.

Fitoesteroles

La composicion en fitoesteroles se determind a partir de
la fraccion de grasa insaponificable de 5,0 g de aceite, segiin
el procedimiento descrito en el Anexo V del Reglamento CEE
n°®2568/91 (7). La preparacion de la muestra, se hizo en varias
etapas: primero preparacion de la fraccion insaponificable,
seguido de su extraccion, luego separacion de los esteroles
por cromatografia en capa fina y preparacion de los trimetilsilil
derivados, los cuales fueron separados y cuantificados por
cromatografia de gases en columna capilar. Para ello se utilizd
un cromatografo de gases HP5890, dotado con un inyector
automatico HP7673 y un detector de ionizacién de llama
(FID). La columna empleada, fue del tipo SGL-5 (5%
difenilmetilsilicona), de 25m de longitud, 0,25 mm de
diametro interno y 0,25um de espesor de fase. Las condiciones
cromatograficas consistieron de gas portador helio, flujo a
través de la columna de 1,2 mL/min, temperatura del inyector
de 280 °C, temperatura del detector 290 °C y horno isotermo
a 260 °C.

Compuestos volatiles

En este caso se aplico el protocolo desarrollado por Vichi
etal. (9). En primer lugar se procedio a la extraccion de estos
compuestos mediante micro extraccion en fase sélida (SPME)
y posteriormente a su andlisis cromatografico mediante un
cromatografo de gases Agilent serie 6890 equipado con un
detector de ionizacion de llama (FID). La separacion de los
compuestos volatiles se realizé mediante una columna capilar
Supelcowax-10 (30 m x 0,25 mm, Supelco Inc., USA). Como
sistema de cuantificacion se utilizd el método del patron
interno, en este caso el 4-metil-2-pentanol (Sigma Chemical
Co.). La identificaciéon de los compuestos fue hecha por
comparacion de los tiempos de retencidon de sustancias puras
y por deteccion con espectrometria de masas para lo cual se
utilizé un espectrometro de masas MS Agilent serie 5975C
equipado con un detector de ionizacidon por impacto
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electronico (IE+) y acoplado a un GC Agilent serie 6850, con
columna capilar DB-Wax (30 m x 0,25 mm, J&W Scientific,
USA) recubierta interiormente de una pelicula de 0,25 pm de
espesor de 100% polietilenglicol. Como gas portador se utilizo
helio.

Tocoferoles y tocotrienoles

La determinacion de estos componentes minoritarios del
aceite se hizo por cromatografia liquida (HPLC), segun el
método de la AOCS, Ce 8-89. (8). El equipo empleado para la
separacion y cuantificacion de los tocoferoles y tocotrienoles
fue un cromatografo de liquidos Agilent de la serie 1100
acoplado a un detector de fluorescencia Thermo Finnigan
modelo FL3000 y la columna utilizada (250 x 4,6 mm) fue de
relleno Lichrosorb Si-60 de 5 lm (Sugerlabor Madrid). La
fase movil que se empled en la separacion fue una mezcla de n-
hexano-isopropanol 98,5:1,5 (v/v) con un flujo de | ml/min, y
un volumen de inyeccion de 20 L. Para la deteccion mediante
fluorescencia se emple6 una longitud de onda de excitacion de
290 nm y una longitud de onda de emision de 330 nm.

Pigmentos (clorofilas y carotenoides)

Los pigmentos clorofilicos y los carotenoides se
determinaron segun el método propuesto por Minguez-
Mosquera et al. (10), empleando un espectrofotometro Agilent
8453 con una celda de 1 cm de paso optico.

Analisis estadistico

Todas las determinaciones analiticas fueron realizadas por
triplicado. Los tratamientos estadisticos se realizaron mediante
analisis de varianza, aplicando la prueba de Duncan con un
nivel de significaciéon del 95% (P<0,05), utilizando el
programa SPSS 11.5 para Windows.

RESULTADOS

Extraccion mecanica del aceite virgen de semillas de uva

La humedad promedio de los tres lotes de semillas estuvo
alrededor del 8%, por lo que no fue necesario secar el material
antes de la extraccién. Luego de pruebas preliminares se
pudieron establecer las siguientes condiciones Optimas de
funcionamiento de la prensa: velocidad de giro del tornillo
sinfin 17 rpm, con lo cual se mantuvo una temperatura de
100°C en la camara de prensado. Esta temperatura es la
recomendada por el fabricante para alcanzar el méximo de
eficiencia de la extraccion. Se utilizé un troquel o boquilla de
salida de la cdmara de prensado de un diametro interno de 1,5
cm, en funcidn a las dimensiones de las semillas utilizadas. El
tiempo total de procesamiento de la masa de 10 kg de semillas
fue de aproximadamente 2 horas y la temperatura de los aceites
obtenidos estuvo alrededor de 27° C.

El rendimiento de la extraccion para los tres lotes fue de
aproximadamente 5,7 g de aceite 100g! de semillas, lo que
representa una eficiencia de extraccion del 67% si se toma en
cuenta que el contenido total de aceite en las semillas (extraido
por el método Soxhlet) fue de 8,9 g 100g™.

Indices de calidad y composicion de acidos grasos en el
aceite virgen

Los valores de acidez en las muestras correspondientes a
las variedades Syrah y Tintorera estuvieron por debajo del
2%, que es el maximo establecido por la Norma CODEX-
STAN 210 del Codex Alimentarius para los aceites virgenes
de semillas de uva (Tabla 1); mientras que en el aceite obtenido
de la mezcla Syrah-Tempranillo-Merlot, el indice alcanzé un
valor de 2,21 %, que es ligeramente superior al establecido
en la norma. En cuanto al Indice de Perdxidos, los resultados
mostraron valores inferiores al limite maximo permitido por
la misma norma del Codex Alimentarius (15 meq O, Kg"), lo
que refleja la buena calidad de los aceites extraidos.

TABLA 1
Indice de peroxidos, acidez y composicion en acidos
grasos de los aceites virgenes extraidos de semillas de uva
(Vitis vinifera L.)

Syrah Tintorera Syrah-Tempranillo-
Merlot
IP(meq/kg) 11,60 + 0,05 6,80 + 0,04 9,93 +£ 0,04
Acidez (%) 0,82 + 0,01 1,42 £0,01 2,21 £ 0,01
Acidos Grasos (%)
Miristico 0,06 + 0,01 0,08 + 0,01 Nd
Palmitico 7,95 + 0,02 8,47 + 0,02 8,10 = 0,02
Estearico 4,42 £ 0,02 4,60 + 0,02 4,51 £ 0,02
Oleico 222 +0,1 24,9 +£0,2 20,5+ 0,2
Linoleico 64,5+ 0,3 61,4+0,3 66,5 + 0,3
Linolénico 0,64 + 0,01 0,46 + 0,01 0,40 + 0,02
Araquidico 0,17 £ 0,01 0,15+ 0,01 Nd
SFA 12,43 13,15 12,61
MUFA 22,26 24,88 20,52
PUFA 65,34 61,97 66,87

Promedios con la misma letra en cada fila no difieren significativamente
(p <0,05)

Nd: No detectable (< 0,1 %)

SFA: Acidos grasos saturados.

MUFA: Acidos grasos monoinsaturados.

PUFA: Acidos grasos poliinsaturados

El perfil de 4cidos grasos fue caracteristico para este tipo
de aceite, con un porcentaje de acido linoleico entre 61,36%
y 66,47%, seguido del monoinsaturado acido oleico con
valores que oscilaron entre 20,52% y 24,88%, detectandose
el mayor porcentaje para la variedad Tintorera, seguida por
Syrah y en tercer lugar la mezcla Syrah- Tempranillo-Merlot;
mientras que las concentraciones del acido linoleico mostro
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un orden inverso. El 4cido linolénico, que es un acido graso
poliinsaturado de la familia de los acidos grasos omega 3,
estuvo presente en concentraciones pequefias pero
cuantificables en todos los aceites analizados.

Composicion de fitoesteroles

Las concentraciones totales de fitoesteroles fueron de 5179,
5238 y 5480 mg/kg para las variedades Syrah, Tintorera y la
mezcla de semillas, respectivamente. Con respecto al perfil de
fitoesteroles, destaca el B-sitosterol como el mayoritario en
todas las muestras (Tabla 2), con concentraciones entre 66,58%
y 67,35%, las cuales fueron semejantes a las sefialadas por
Beveridge et al. (11) para aceites virgenes obtenidos a partir
de otras variedades de uva. Con excepcion del brasicasterol y
A 7-campesterol, el resto de los esteroles presentes no
mostraron diferencias estadisticas significativas entre las
variedades. La concentracion de colesterol en el aceite
proveniente de la mezcla de semillas estuvo por debajo del
limite de deteccidn de la técnica analitica, mientras que en las
variedades Syrah y Tintorera los aceites presentaron
concentraciones de 0,10% y 0,09% respectivamente, los cuales
son inferiores al 0,5 % que es el maximo permitido por el
Codex Alimentarius (12).

TABLA 2
Composicion porcentual y concentracion total (mg/kg) de
los fitoesteroles en los aceites virgenes de semillas de uva
(Vitis vinifera L.)

Esterol Syrah Tintorera Syrah-
Tempranillo-
Merlot
Colesterol 0,10 £ 0,01* 0,09 +0,01* Nd
Brasicasterol 0,75 + 0,032 0,60 = 0,01° 0,90 + 0,01¢
2,4-metilencolesterol 0,18 + 0,01° 0,16 £ 0,01* Nd
Campesterol 0,1 +£0,4° 9,3 +0,3° 9,1 +0,3°
Campestanol 0,45 £ 0,04° 0,53 £ 0,02° 0,54 £ 0.02°
Estigmaserol 10,6 £ 0,1* 10,2 £ 0,3* 10,8 + 0.3°
A’-Campesterol 0,27 + 0,022 0,26 + 0,02* 0,16 = 0,02°
Clerosterol 0,90 + 0,02* 0,93 £ 0,01* 0,94 £ 0.01*
B-Sitosterol 66,6 + 0,8¢ 67,4 +0,8¢ 66,7 £ 0.5¢
Sitostanol 3,92 £ 0,04° 4,00 + 0,03° 4,70 + 0.05°
A’-Avenasterol 2,00 + 0,02° 1,98 £ 0,02° 2,09 £+ 0.09°
N ,24-
Estigmastadienol 0,45 + 0,032 0,47 +0,03* 0,41 +0,03*
A’-Estigmastenol 1,99 + 0,02° 2,10 £ 0,02° 2,30 = 0,05
A’- Avenasterol 0,98 + 0,05 0,99 + 0,05 1,10 £ 0.05*
Total (mg/kg) 5179 5238 5480

Promedios con la misma letra en cada fila no difieren significativamente
(p <0,05)
Nd: No detectable (< 0,1 %)

Componentes volatiles

En los aceites extraidos fueron cuantificados compuestos
volatiles pertenecientes a los aldehidos, alcoholes, alcanos,
¢ésteres de acidos carboxilicos y terpenos (Tabla 3). Entre los
primeros destacan el E-2-pentanal. E-2-octenal y el hexanal.
Entre los alcoholes estuvieron presentes el hexan-1-ol, 1-
butanol y el pentanol, junto con otros compuestos como el
1,3 butanodiol y el 2,3 butadiol, que son utilizados como
marcadores de calidad de vinos (13). El 1-butanol-3
metilacetato, fue el componente volatil encontrado en mayor
proporcion en los tres aceites virgenes evaluados, siendo mas
notable su presencia en el aceite virgen extraido de la mezcla
de semillas Syrah-Tempranillo-Merlot con una concentracion
de 11,0 mg/kg. El estireno, o pineno y limoneno fueron
compuestos terpénicos detectados en los aceites virgenes con
concentraciones entre 0,30 y 0,80 mg/kg sin observarse
diferencias entre las muestras.

TABLA 3
Componentes volatiles en el aceite virgen de semillas
de uva (mg/kg) (Vitis vinifera L.)

Compuesto Syrah Tintorera Syrah-Tempranillo
Merlot

n-octano 0,30 £ 0,01* 0,50 +0,01* 0,40 £ 0,01*
Hexanal 1,40 £ 0,01 ® 1,80 £ 0,01* 1,90 £ 0,01*
E-2-pentanal 3,50 £ 0,01° 3,10 £ 0,01° 4,20 +0,01°
2- Pentilfurano 2,10 £0,01° 0,10 £ 0,01* 1,80 £ 0,01°
Hexan-1-ol 4,10 £ 0,01* 3,70 £ 0,01* 3,40 +£0,01°
E-2- octenal 0,90 = 0,01* 0,70 £ 0,01* 1,40 £ 0,01°
Trans-2-hexenal 0,10 £ 0,01* 0,10 £ 0,01* 0,50 +0,01*
1-butanol 0,30 £ 0,01* 0,40 £ 0,01* 0,30 £ 0,012
1,3 Butanodiol 1,10 £ 0,01° 0,90 = 0,01° 1,00 £ 0,01°
2,3 Butadiol 0,70 £ 0,01¢ 0,60 £ 0,01¢ 0,60 £ 0,01¢
1-butanol-3methyl

acetato 5,40 = 0,01° 6,80 + 0,01° 11,0 £ 0,014
Heptanal 0,10 £ 0,01* 0,30 £ 0,01* 0,30 £ 0,01*
Pentanol 0,10 £0,01* 0,40 £ 0,01* 0,80 = 0,01°
Estireno 0,80 + 0,01° 0,70 £ 0,01° 0,80 = 0,01°
o~ Pineno 0,50 +0,01* ,50+£0,01° 0,60 +0,01*
Limoneno 0,30 £ 0,01* 0,60 +0,01* 0,50 +0,01*

Promedios con la misma letra en cada fila no difieren significativamente
(p<0,05)

Tocoferoles, tocotrienoles y pigmentos

Los cuatro isdmeros del tocoferol estuvieron presentes en
el aceite proveniente de la mezcla de semillas, siendo el
mayoritario el o tocoferol (55,8 mg/kg), seguido del B
tocoferol (38,2 mg/kg), ytocoferol (29,2 mg/kg) y & tocoferol
(2,5 mg/kg). Este tltimo compuesto no fue detectado en los
aceites de las variedades Syrah y Tintorera. Por otro lado, los
isomeros o tocotrienol, y tocotrienol y & tocotrienol,
estuvieron presentes en todas las muestras analizadas, siendo
el ytocotrienol el mayoritario con concentraciones entre 482,5
y 556,1 mg/kg.
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TABLA 4
Tocoferoles, tocotrienoles y pigmentos presentes en el
aceite virgen de semillas de uva (mg/kg)

Compuesto Syrah Tintorera Syrah-Tempranillo
-Merlot
o, tocoferol 473+ 0,3 50,1 £ 0,3 55,8 £0,2¢
o, tocotrienol 2157 +£1,3* 230,8 + 1,0° 2785+ 1,1°
B tocoferol 484 +0,5° 40,5+04° 38,2 +0,3°
Y tocoferol 16,8 = 0,5° 21,5+ 0,5° 29,2 +0,5¢
Y tocotrienol 4825 +£2,1° 4983 + 1,9 556,1 + 2,4¢
d tocoferol Nd Nd 2,5+0,1
d tocotrienol 16,8 +0,9° 12,6 + 0,6 14,9 + 0,5°
Total 827,7% 853,82 997,7°
Pigmentos
Carotenoides
totales 26,7 £ 0,3 26,5 +0,2¢ 26,5+ 0,3
Clorofilas 91,1 £ 1,5 90,8 £ 1,2° 90,6 + 0,8

Promedios con la misma letra en cada fila no difieren significativamente
(p <0,05)
Nd: No detectable (< 0,1%)

Si bien los resultados muestran diferencias
estadisticamente significativas en el contenido de tocoferoles
y tocotrienoles entre los aceites virgenes, en todos los casos
predominaron los isomeros oty y tocotrienoles, constituyendo
mas del 80% del contenido total, mientras que la suma de las
concentraciones de los tocoferoles representd menos del 10%.

Los pigmentos en estos aceites fueron cuantificados como
clorofilas y carotenoides totales. En cuanto a las primeras las
concentraciones estuvieron alrededor del 90,8 mg/kg sin
diferencias significativas entre las muestras, mientras que los
niveles de carotenoides totales oscilaron entre 26,5 y 26,7 mg/
kg. La presencia de esos carotenoides resulta importante ya
que ellos ademas de influir en el color de los aceites algunos
son precursores de la vitamina A.

DISCUSION

La extraccién mecanica es un procedimiento efectivo y
eficaz para la extraccion del aceite presente en las semillas de
uva, con lo cual se podrian aprovechar estos residuos de la
industria vinicola. La extraccion por medios mecanicos tiene
como ventaja el no tener que emplear solventes organicos,
potencialmente peligrosos para la salud de los consumidores
asi como también durante el proceso de la extraccion debido
al riesgo de explosiones. La limpieza del aceite resultante se
hizo por métodos fisicos, obteniéndose de este modo un aceite
que conserva gran parte de sus componentes minoritarios.

Las concentraciones de los dcidos grasos se encuentran
en los intervalos establecidos por el Codex Alimentarius (12)
para estos aceites virgenes y también coinciden con los valores
sefialados en la literatura para aceites provenientes de otras

variedades de uva (14,15). Especificamente los contenidos
en 4cido oleico y linoleico han sido los pardmetros mas
significativos para diferenciar entre las variedades estudiadas.
Al comparar el aceite de semillas de uva con otros aceites
vegetales, destaca el elevado contenido en acido linoleico,
que es un acido graso esencial, lo que unido al contenido del
monoinsaturado acido oleico, junto con un cierto aporte en
acido linolénico, que es un acido graso relacionado con la
prevencion de enfermedades coronarias (2), le confiere a este
aceite buenas propiedades nutricionales.

En relacion a los fitosteroles, compuestos bioactivos y de
gran interés en la actualidad, resalta el contenido del B—
sitosterol como el mayoritario. Fernandez y Cabral (16),
seflalan que en las especies vegetales existen mas de cien tipos
diferentes de fitoesteroles, siendo los mas abundantes el -
sistosterol, estigmasterol y el campesterol. Las bajas
concentraciones de colesterol en las muestras analizadas
representan una cualidad de suma importancia desde el punto
de vista nutricional para la prevencion de enfermedades
cardiovasculares. Las concentraciones totales de fitoesteroles
en los tres aceites virgenes analizadas fueron mayores que
los contenidos reportados para el aceite de girasol (11), lo
cual es importante debido al rol que desempefian estos
componentes de los aceites vegetales en el control de los
niveles de colesterol y en la reduccidn de la arteroesclerosis
(4). Asimismo, Ostlund (17) sefala que los fitoesteroles al
ser analogos del colesterol, compiten con ¢l por los sitios de
absorcion intestinal por los cuales tienen una mayor afinidad,
reduciéndose la absorcion del colesterol.

Los componentes volatiles del aceite estuvieron
constituidos por el trans-2-hexanal, el E-2-pentanal, el
hexanal y heptanal, compuestos que se forman por la accion
enzimatica y pueden ser los responsables, junto con otros
componentes, del ligero aroma a frutas y hierbas que se percibe
en el aceite extraido de semillas de uva y que es caracteristico
de un aceite virgen no refinado. Los terpenos como por
ejemplo el estireno, o pineno y limoneno son compuestos
que se encuentran en forma natural en muchos vegetales,
cuando estan presentes en los aceites contribuyen al desarrollo
de aromas fuertes y pueden ser utilizados para diferenciar
entre distintos tipos de aceites de semillas e incluso para
detectar adulteraciones, como en el caso del aceite de girasol
al que se adiciona aceite de amapola (18). De acuerdo a Gurbuz
et al. (19), la presencia de alcoholes volatiles como el 2
metillbutanol y hexanol o de ésteres del tipo 1-butanol-3
metilacetato, es el resultado de procesos fermentativos que
experimentan las semillas durante el almacenamiento previo
a la extraccion del aceite.

Una caracteristica resaltante de los aceites virgenes de las
variedades de uva evaluadas es la presencia de los distintos
isomeros del tococromanol, ya que ademas de ser potentes
antioxidantes, exhiben una accioén antiinflamatoria por
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inhibicién de la produccion de superoxido y de radicales libres
(20). En general los resultados obtenidos en este estudio son
superiores a los reportados por Crews et al. (14), para otras
variedades de semillas de uva, con concentraciones maximas
de 7 tocotrienol de 399 mg Kg!. Asimismo, Beveridge et al.
(11), encontraron entre 217 y 350 mg Kg' del isémero vy
tocotrienol en aceites de cultivares de uva de America del
Norte, mientras que Gokturt y Oskan (21), reportan
concentraciones de tocoferoles totales en el intervalo de 328
a 578 mg Kg! para variedades cultivadas en Turquia. Los
pigmentos clorofilicos, ademas de exhibir un ligero efecto
antioxidante (15), son responsables del intenso color verde
que presentan estos aceites y que los diferencian de otros
aceites de semillas donde predominan las tonalidades
amarillas.

CONCLUSIONES

La extracciéon mecanica es un proceso eficiente y eficaz
para la extraccion del aceite de las semillas de uva, evitando
el uso de solventes orgédnicos potencialmente peligrosos. De
esta forma se obtiene un aceite comestible con un ligero aroma
afrutado en funcién a sus componentes volatiles, que presenta
una adecuada relacion entre los acidos grasos saturados e
insaturados, ademas contiene compuestos bioactivos como
los tocoferoles y tocotrienoles, de suma importancia en virtud
a sus propiedades antioxidantes, los cuales podrian contribuir
en la desactivacion de los radicales libres responsables del
envejecimiento y degeneracion celular. Este aceite contiene
otros componentes minoritarios de gran valor desde el punto
de vista nutricional como son los fitoesteroles necesarios para
el control de la absorcidon del colesterol y reduccion de
arteroesclerosis.
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NOTAS NECROLOGICAS

Werner G. Jaffé Fellner. 1914 - 2009

Werner Jaffé fue nuestro Profesor de Bioquimica durante el
pendltimo afio de formacion académica como Quimicos,
egresados de la recién creada Facultad de Ciencias de la
Universidad Central de Venezuela en 1958. Costaba algo
entenderle a aquel simpatico y calido Profesor de 43 afios, pero
sus clases eran siempre esperadas y bien aprovechadas. No
llegué a pensar en aquel entonces, que mi carrera profesional
iba a estar vinculada durante los afios por venir, directamente
con mi Profesor de Bioquimica, en el Instituto Nacional de
Nutricion, INN, de Venezuela. Para la época, el INN era
institucion de merecido prestigio por su actividad cientifica y
de investigacién, reconocida no sélo en el pais sino en
Latinoamérica. En ese entorno de excelencia, junto a meritorios
venezolanos como Eduardo P4ez Pumar h., Pablo Liendo Coll,
José Maria Bengoa, Fermin Vélez Boza, Alfredo Planchart
Manrique y Magdalena Gonzalez entre otros, Werner Jaffé se
desempefiaba como Jefe del Servicio de Bioquimica del INN,
seccion en la cual ingresé en diciembre de 1959. Alli aprendi
con la ensefianza directa de Jaffé, desde montar un ensayo
bioldgico con ratas hasta como redactar un articulo cientifico,
gratos recuerdos, otros no tan gratos, pero siempre en un marco
de genuina colaboracion, respeto y de una sincera amistad, la
cual se fue cimentando a lo largo de los afios y dur6 hasta su
fallecimiento en mayo de 2009. Jaffé fue fundador de Archivos
Venezolanos de Nutricion, AVN, publicacion iniciada en 1950
como respuesta a una necesidad de divulgar los trabajos de
investigacion efectuados por el INN'y formo parte del Comité
de Redaccion hasta 1960, fecha en la cual pasé a ser Director de
laPublicaciony en 1962 Editor General. Recuerdo con legitimo
orgullo que en 1966 Jaffé, accediendo a una peticion mia de
conocer mas los entretelones de los manuscritos que se recibian,
revisaban y publicaban en AVN, me permitié ayudarle en su
labor editorial. Alli comenzé a familiarizarme con la variada
actividad y decisiones que implicaba la publicacién de una
revista cientifica. Agradezco profundamente a Werner G. Jaffé,
su experiencia y conocimientos que tuve la oportunidad de
aprovechar y poner en practica durante esos afios, sobre el tema
de las publicaciones. Archivos Venezolanos de Nutricion paso
a ser Archivos Latinoamericanos de Nutricion en 1966, cuando
el INN de Venezuela en gesto que lo enaltece, cedi6 su
publicacion a la recién creada Sociedad Latinoamericana de
Nutricion, SLAN, como su 6rgano oficial de divulgacion. Jaffé
continud siendo el Editor General hasta 1978 cuando la revista
paso a Guatemala.

220

Durante todos estos afios tuve el honor y el placer de
trabajar al lado de Werner G. Jaffé en el INN. Recuerdo con
agrado el viaje a San José, Costa Rica, en febrero de 1969
para participar en el X Congreso Latinoamericano de Quimica.
En esa ocasion viajamos un grupo de Profesores de la Facultad
de Ciencias, en un C-47 que nos facilito la Fuerza Aérea
Venezolana, el Profesor Jaffé era el de més edad de todos
nosotros y pensadbamos que no nos podia pasar nada pues él
estaba a bordo. En la década de 1980, presidida por Jaffé, se
cred la Comision Coordinadora de Investigaciones en
Alimentos y Nutricién, CCIAN, encargada de delinear y
discutir politicas alimentarias, prioridades de investigacion
y de rescatar los trabajos, tesis y proyectos provenientes de
las diversas casas de estudio del pais a los fines de evaluarlos
y llevarlos a la practica. La CCIAN ces6 sus actividades en
1992. La Division de Investigaciones en Alimentos del INN
Ileva actualmente el nombre de ”Dr. Werner G. Jaffé” , lo cual
se puede apreciar en una bonita placa que develamos en 2000.
En su casa de habitacion de Los Palos Grandes donde residia
luego de su jubilacién del INN, lo visitaba con frecuencia y

mostraba su complacencia y satisfaccion al leer el Gltimo
Numero de Archivos Latinoamericanos de Nutricion, el cual
solia llevarle. Su muerte acaecida el 4 de mayo de 2009 fue
un golpe duro, si bien se esperaba ese desenlace, no fue por
ello menos doloroso y triste.

A continuacion sigue una breve sintesis de su vida
profesional. Nacio en octubre de 1914 en Frankfurt-Main.
Realizd su formacion académica en la Universidad de Berlin
y luego en la Universidad de Zurich, en Suiza, donde culminé
sus estudios al obtener el Doctorado en Quimica, en 1939.
Concluidos sus estudios de doctorado, viene a Venezuela,
pais en el cual desde 1936, residia su familia pues su padre el
Dr. Rudolf Jaffé, reconocido patélogo, habia sido contratado
por el Ministerio de Sanidad y Asistencia Social para trabajar
en la incipiente area de la anatomopatologia. Ya establecido
en Venezuela fue contratado por una empresa farmacéutica y
desde temprano continué sus estudios nutricionales en ratas
de laboratorio. Durante esta primera etapa de su carrera realizo
asesorias en los ministerios de Agriculturay Criay de Sanidad
y Asistencia Social. Gracias a una beca de la Rockefeller
Foundation hizo estudios de postgrado en la la Universidad
de Wisconsin, Madison. Asu regreso de Madison, se incorpora
a la Escuela Superior de Agronomia, en cuyo Departamento
de Quimica ya existente, cred la Seccion de Quimica de los
Alimentos, la cual fue incorporada al Instituto Nacional de
Nutricion, que estaba en formacion. De esa época surge la
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dedicacion dual que mantuvo el resto de su vida: el Instituto
Nacional de Nutricion y la Universidad Central de Venezuela.
Cabe destacar aqui que Werner Jaffé compartié con otros
destacados docentes la idea de crear una Facultad de Ciencias
y es asi que, junto con Francisco De Venanzi, Marcel Roche,
Luis Carbonell Tobias Lasser y Alonso Gamero motoriza esta
idea, la cual seria una realidad cuando en 1958 Francisco De
Venanzi, como Rector de la Universidad Central de Venezuela,
decreta la creacién de la Facultad de Ciencias.

Como profesional desempefid6 importantes cargos,
destacando el de Jefe de la Division de Investigaciones del
Instituto Nacional de Nutricion y el de Presidente del Consejo
de Coordinacion de Investigaciones en Alimentos y Nutricion
que presidi6 durante muchos afios desde su fundacién en 1983.
Fue asesor de Fundacredesa y entre 1978 y 1984 participd en
el Proyecto Venezuela, llevado a cabo por esta fundacién,
desempefiandose como asesor en el area de nutricion. En el
campo académico se desempefi6 en la Universidad Central de
Venezuela como profesor de Bioquimica en las Facultades de
Agronomia, Ingenieria, Farmacia y Ciencias, facultad ésta a
la cual se incorporé en 1964, dirigiendo el Grupo de
Investigacion Bioquimica Vegetal, de la Escuela de Biologia.
Fue cofundador y Secretario General de la Asociacion
Venezolana para el Avance de la Ciencia (AsoVAC), fundada
en 1950 por Francisco De Venanzi y en 1954 se cre6 por
sugerencia de Jaffé, la Fundacion Venezolana para el Avance
de la Ciencia, organizacién integrada por empresarios que
deseaban apoyar a AsoVAC.

Fue fundador y primer Secretario del Consejo de
Desarrollo Cientifico y Humanistico de la Universidad Central
de Venezuela, presidente del Consejo Directivo de la Sociedad
Latinoamericana de Nutricion en el periodo 1977-1978,
fundador con otros destacados cientificos de la Asociacion
para el Progreso de la Investigacion Universitaria, destinada a

estimular la investigacion dentro de la Universidad Central de
Venezuela y creador en 1974 del Curso Interdisciplinario de
Postgrado en Planificacion Alimentaria y Nutricion (PAN).
Desarroll6 una vasta actividad editorial: Editor de la “Revista
de la Sociedad Venezolana de Quimica” (1948-1949); de la
“Revista de Agricultura de Venezuela” (1949); de “Archivos
Venezolanos de Nutricion” (1950-1965); de “Acta Cientifica
Venezolana” (1950-1957) y de “Archivos Latinoamericanos
de Nutricion” (1960-1980).

Pertenece a numerosas sociedades cientificas y
profesionales tanto venezolanas como extranjeras. Fue
honrado con el Premio Nacional de Investigacién Cientifica
José Maria Vargas en 1960, afio en el cual recibi6 la Medalla
de Honor de la Facultad de Ciencias de la Universidad Central
de Venezuela. En 1979 le fue otorgado el Premio Nacional de
Ciencias, en su mencién Ciencias Bioldgicas, en 1981 el
Premio de la Asociacion Pro-Investigacion Universitaria de
la Universidad Central de Venezuela y en 1985 el Premio
Nacional en Tecnologia. Recibi6 tanto la Orden Andrés Bello
como la Francisco de Miranda, asi como también la Orden
Francisco De Venanzi de la Universidad Central de Venezuela,
esta Ultima en 1994. En 1979 le fue concedido el titulo de
Profesor Honorario de la Facultad de Ciencias de la
Universidad Central de Venezuela, recibiendo igual distincion
de la Universidad Simoén Bolivar en 1984. Su prolifica labor
de investigacion se materializé en mas de doscientas
publicaciones cientificas. Hombre integro y maestro de
generaciones de estudiantes universitarios, organizador de la
investigacion cientifica en Venezuela, pionero en diversas areas
del quehacer cientifico en el pais, tesonero, emprendedor,
hombre probo y ajeno a la ostentacion, Werner Jaffé fue una
figura descollante en el area de la bioquimica nutricional en
Venezuela.

José Félix Chavez Pérez
Editor General. ALAN
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En 1950 el Instituto Nacional de Nutricion de Venezuela edita su
revista Archivos Venezolanos de Nutricion la cual en 1966 es donada
a la recién creada Sociedad Latinoamericana de Nutricion, SLAN,
para convertirse en su dérgano oficial de divulgacion Archivos
Latinoamericanos de Nutricion, ALAN.

ALAN acoge en sus paginas trabajos de revision, editoriales,
conferencias y simposiay trabajos cientificos originales sobre temas
relacionados con alimentacion y nutricion, entre ellos, ciencia y
tecnologia de alimentos, nutricion humana y animal, bioquimica
nutricional aplicada, nutricidn clinica y comunitaria, educacién en
nutricion y microbiologia de alimentos.

Todos los articulos que se publican pasan por un proceso de
arbitraje externo. EI Comité Editorial no se hace responsable de los
conceptos emitidos en los articulos aceptados para ser publicados y se
reserva el derecho de no publicar los originales que no se ajusten a los
lineamientos de la revista. No se devolveran originales ni se mantendra
correspondencia sobre aquellos que no sean publicados. ALAN se
reserva los derechos de reproduccion de los articulos seleccionados.

ALAN se acoge a las normas de los requisitos uniformes del
Comité Internacional de Directores de Revistas Médicas (CIDRM),
también conocido como el Grupo de Vancouver. A continuacion se
entrega un resumen de los aspectos mas relevantes para la preparacion
de manuscritos que se presentan a las revistas biomédicas y se afiaden
algunas recomendaciones especificas para ALAN.

Requisitos para la presentacion de manuscritos
Resumen de los requisitos técnicos

Todas las partes del manuscrito estaran a doble espacio.
Revise la secuencia: pagina del titulo, resumen y palabras clave,
texto agradecimientos, referencias, cuadros (cada uno en pagina
aparte), pies e epigrafes de las ilustraciones.

Las ilustraciones se presentaran en forma de impresiones
fotograficas sin tomar, y no deberan exceder de 203 x 254 mm.
Incluya la autorizacion para reproducir material publicado con
anterioridad o para usar ilustraciones en las que se pueda
identificar a los sujetos humanos.

Adjunte la transferencia de los derechos de autor y otros
formularios.

Presente el nimero exigido de copias impresas del articulo
(ALAN exige original, 3 copias y el diskete correspondiente,
en el caso de envio por correo postal).

Para el envio por correo electronico consulte las direcciones
que aparecen en la primera contraportada de la revista.
Guarde copias de todo lo que envie.

Principios generales

El texto de los articulos de observacion y experimentales se divide
generalmente, aunque no por fuerza, en secciones que llevan estos
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encabezamientos: introduccion, métodos, resultados y discusion. En
los articulos largos puede ser necesario agregar subtitulos dentro de
estas secciones, sobre todo en las de resultados y discusion, a fin de
hacer mas claro el contenido. Es probable que otro tipo de articulos
-como los informes de casos, las revisiones y los editoriales- exijan
otra estructura. Para mayor orientacion, los autores deberan consultar
la revista en la que pretenden publicar.

Mecanografiese el manuscrito en papel bond blanco de 216 x
280 mm. Usar doble espacio en todas las palabras del manuscrito -es
decir, la portada, el resumen, el texto, los agradecimientos, las
referencias, cada cuadro y los pies o epigrafes de las figuras-, asi
como margenes amplios, permite que los editores, revisores y
correctores corrijan el texto linea por linea y anoten observaciones y
preguntas directamente en el original impreso. Si los manuscritos se
presentan en formato electrénico, los archivos deben venir a doble
espacio. Siempre numere las paginas.

Portada
La portada debe Ilevar la siguiente informacion:

1) El titulo del articulo. Los titulos concisos son mas faciles de
leer que los largos y enrevesados. Sin embargo, los titulos demasiado
cortos pueden omitir informacién importante, como el disefio del
estudio (que es particularmente importante para identificar los ensayos
controlados aleatorizados). Los autores deben incluir en el titulo toda
lainformacion que permita que la recuperacion electronica del articulo
sea al mismo tiempo sensible y especifica; 2) Los nombres y la
afiliacion institucional de los autores. Algunas revistas publican el
grado académico mas alto de cada autor, mientras que otras no lo
hacen; 3) El nombre de los departamentos e instituciones a los que
debe atribuirse el trabajo; 4) Las clausulas de descargo de
responsabilidad, si las hubiera; 5) Los autores corresponsales. Hay
que anotar el nombre, direccion postal, nimero de teléfono y de fax
y direccién de correo electrénico del autor encargado de la
correspondencia acerca del manuscrito (el “autor corresponsal”); 6)
Nombre y direccion del autor a quien se dirigiran las solicitudes de
separatas, 0 nota informativa de que los autores no las proporcionaran;
7) Procedencia del apoyo recibido en forma de subvenciones, equipo,
medicamentos o todos ellos.

Autoria

Para concederle a alguien el crédito de autor, hay que basarse
Unicamente en su contribucion esencial por lo que se refiere a los
siguientes aspectos: 1) la concepcion y el disefio o bien el analisis y
lainterpretacion de los datos; 2) la redaccion del articulo o la revisién
critica de una parte importante de su contenido intelectual; y 3) la
aprobacion final de la version que sera publicada. Las tres condiciones
tendran que cumplirse siempre. La participacion que consiste
meramente en conseguir financiamiento o recoger datos no justifica
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el crédito de autor. Tampoco basta con ejercer la supervision general
del grupo de investigacion. Toda parte del articulo que sea decisiva
con respecto a las conclusiones principales debera ser responsabilidad
de por lo menos uno de los autores. Los directores de revistas podran
solicitar a los autores que describan la contribucién de cada uno; esa
informacion puede ser publicada.

Resumen y palabras clave

La segunda pagina incluira un resumen que no sobrepasara las
250 palabras de extensidn. En él indicaran los propdsitos del estudio
o0 investigacion; los procedimientos basicos (seleccion de los sujetos
o0 los animales de laboratorio incluidos en el estudio; métodos de
observacion y analisis); los hallazgos mas importantes
(proporcidnense datos especificos y, de ser posibles, su significacion
estadistica), y las conclusiones principales. Hagase hincapié en los
aspectos nuevos e importantes del estudio o las observaciones.

A continuacion del resumen agréguense, debidamente rotuladas,
de 3 a 10 palabras o frases cortas clave que ayuden a los indizadores
aclasificar el articulo, las cuales se publicaran junto con el resumen.
ALAN exige que todo trabajo debera acompafarse de un Resumen
en inglés con sus palabras clave, “key words”, si el trabajo original
fuese en espafiol, portugués o francés. Si el trabajo original es en
inglés, el Resumen debe presentarse en espafiol, con el titulo también
en espafiol e igualmente con sus palabras clave. Debera leerse corrido
Nno en secciones.

Introduccion

Proporcione el contexto o los antecedentes del estudio, es decir,
la naturaleza del problema y su importancia. Enuncie la finalidad o
el objetivo de investigacion especifico del estudio u observaciones,
0 hien la hipotesis que se ha puesto a prueba; el objetivo de
investigacion suele expresarse con mas nitidez si se formula como
una pregunta. Hay que expresar con claridad los objetivos principales
y secundarios y describir todo analisis de subgrupos que haya sido
especificado con anterioridad. Mencione las referencias estrictamente
pertinentes y no incluya datos ni conclusiones del trabajo que esta
dando a conocer.

Materiales y Métodos

Describa claramente la forma como se seleccionaron los sujetos
observados o que participaron en los experimentos (pacientes o
animales de laboratorio, incluidos los testigos). Identifique la edad,
el sexo 'y otras caracteristicas importantes de los sujetos. La definicion
y lapertinencia de la raza o el grupo étnico son ambiguos. Los autores
deberan ser particularmente cuidadosos con respecto a usar estas
categorias.

Identifique los métodos, los aparatos (nombre y direccion del
fabricante entre paréntesis) y los procedimientos con detalles
suficientes para que otros investigadores puedan reproducir los
resultados. Proporcione referencias de los métodos acreditados,
incluidos los de indole estadistica (véase mas adelante); dé referencias
y explique brevemente los métodos ya publicados pero que no son
bien conocidos; describa los métodos nuevos o que han sido
sustancialmente modificados, manifestando las razones por las cuales
se usaron y evaluando sus limitaciones. Identifique exactamente todos

los medicamentos y productos quimicos utilizados, sin olvidar
nombres genéricos, dosis y vias de administracion.

Los informes de ensayos clinicos aleatorizados deberan presen-
tar informacion sobre todos los elementos importantes del estudio.
Para mayor informacién sobre estos aspectos, consulte la Seccién J
del Titulo 111 del documento que se indica al final.

Estadistica. Describa los métodos estadisticos con detalles suficientes
para que el lector versado en el tema y que tenga acceso a los datos
originales pueda verificar los resultados presentados. Siempre que
sea posible, cuantifique los resultados y preséntelos con indicadores
apropiados de error o incertidumbre de la medicion (por gj., interva-
los de confianza). No dependa exclusivamente de las pruebas esta-
disticas de comprobacion de hipotesis, tales como el uso de los va-
lores P, que no transmiten informacion sobre la magnitud del efecto.
Analice la elegibilidad de los sujetos de experimentacién. Propor-
cione los detalles del proceso de aleatorizacion. Describa los me-
dios utilizados para enmascarar las observaciones (método ciego),
indicando los resultados que dieron. Informe sobre las complica-
ciones del tratamiento. Especifique el nimero de observaciones.
Mencione las pérdidas de sujetos de observacion (por ej., las perso-
nas que abandonan un ensayo clinico). Siempre que sea posible, las
referencias sobre el disefio del estudio y los métodos estadisticos
utilizados seran de trabajos vigentes (indicando el nimero de las
paginas), y no de los articulos originales donde se describieron por
vez primera. Especifique cualquier programa de computacion de uso
general que se haya empleado.

Resultados

Presente los resultados siguiendo una secuencia ldgica. No re-
pita en el texto todos los datos de las Tablas ni de las ilustraciones;
destaque o resuma tan solo las observaciones importantes.

Cualquier material adicional o complementario y los detalles téc-
nicos pueden reunirse en un apéndice, de manera que estén accesibles
pero sin interrumpir el flujo del texto; otra posibilidad es que dicho
apéndice solo se publique en la version electronica de la revista.

Al resumir los datos en la seccion de resultados, facilite los re-
sultados numéricos no solo como derivados (por €j., porcentajes),
sino también como los nimeros absolutos a partir de los cuales se
calcularon los derivados, y especifique los métodos estadisticos
mediante los cuales se analizaron. Limite las Tablas y las Figuras al
numero necesario para explicar el argumento del articulo y evaluar los
datos en que se apoya. Use graficas en vez de cuadros subdivididos en
muchas partes; no duplique los datos en las Graficas y las Tablas. Evi-
te el uso no técnico de términos de la estadistica, tales como «al azar»
(que entrafia el empleo de un método de aleatorizacion), «normal»,
«significativo», «correlaciones» y «muestra».

Discusién

Haga hincapié en los aspectos nuevos e importantes del estudio
y en las conclusiones que se derivan de ellos. No repita con porme-
nores los datos u otra informacion ya presentados en las secciones
de introduccién y de resultados. Explique en la seccion de discu-
sion el significado de los hallazgos y sus limitaciones, incluidas sus
implicaciones para la investigacion futura. Relacione las observa-
ciones con otros estudios pertinentes.
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En el caso de estudios experimentales, es Util empezar la discu-
sion resumiendo brevemente los resultados principales; luego, ana-
lizar los posibles mecanismos o explicaciones de estos resultados;
comparar y contrastar los resultados con otros estudios pertinentes;
sefialar las limitaciones del estudio; y, por dltimo, explorar las
implicaciones de los resultados para la investigacion futuray para la
practica clinica.

Establezca el nexo entre las conclusiones y los objetivos del es-
tudio, pero absténgase de hacer afirmaciones generales y extraer
conclusiones que no estén completamente respaldadas por los datos.
En particular, los autores evitaran hacer afirmaciones sobre los be-
neficios y los costos econémicos, a menos que su manuscrito inclu-
ya datos y andlisis econémicos adecuados. No reclame ningun tipo
de precedencia ni mencione trabajos que no estén terminados. Pro-
ponga nuevas hipotesis cuando haya justificacion para ello, pero iden-
tificandolas claramente como tales.

Agradecimientos

Todos los colaboradores que no satisfagan los criterios de la
autoria deben mencionarse en la seccion de agradecimientos. Por
ejemplo, se puede agradecer la ayuda de una persona que prestd
ayuda estrictamente técnica, de alguien que ayudo con la redaccion
o del director de departamento que solo brindé apoyo general. Tam-
bién debe reconocerse el apoyo econémico y material.

Tablas

Mecanografie o imprima cada tabla a doble espacio y en hoja
aparte. No presente las tablas en forma de impresiones fotograficas.
Numérelas consecutivamente siguiendo el orden en que se citan por
primera vez en el texto, y asigne un titulo breve a cada una. Cada
columna llevara un encabezamiento corto o abreviado. Las explica-
ciones irdn como notas al pie y no en el encabezamiento. En las
notas al pie se explicaran todas las abreviaturas no usuales emplea-
das en cada cuadro. Como llamadas para las notas al pie, utilicense
los simbolos siguientes en la secuencia que se indica: *, f, |, **, t1,
it

Identifique las medidas estadisticas de variacion, tales como la
desviacion estandar y el error estandar de la media. No trace lineas
horizontales ni verticales en el interior de los cuadros. Cercidrese de
que cada cuadro aparezca citado en el texto.

Al aceptar un articulo, el director podra recomendar que las ta-
blas suplementarias que contienen datos de respaldo importantes,
pero que son muy extensas para publicarlas, queden depositadas en
un servicio de archivo, como el Servicio Nacional de Publicaciones
Auxiliares en los Estados Unidos, o que sean proporcionadas por los
autores a quien lo solicite. En tal caso, se agregara en el texto la nota
informativa necesaria. Dichos tablas se presentaran junto con el arti-
culo para su consideracion por parte de los arbitros.

llustraciones (figuras)

Envie los juegos completos de figuras en el nimero requerido
por larevista. Las figuras estaran dibujadas y fotografiadas en forma
profesional; no se aceptaran los letreros trazados a mano o con ma-
quina de escribir. En lugar de los dibujos, radiografias y otros mate-
riales de ilustracion originales, envie impresiones fotograficas en

blanco y negro, bien contrastadas, en papel satinado y que midan
127 x 173 mm, sin exceder de 203 x 254 mm. Las letras, nimeros y
simbolos seran claros y uniformes en todas las ilustraciones; ten-
dran, ademas, un tamafio suficiente para que sigan siendo legibles
incluso después de la reduccién necesaria para publicarlos. Los titu-
los y las explicaciones detalladas se incluiran en los pies o epigra-
fes, no sobre las propias ilustraciones. Al reverso de cada figura
pegue una etiqueta de papel que lleve anotados el nimero de la figu-
ra, el nombre del autor y cual es la parte superior de la misma.

Las figuras se numeraran en forma consecutiva de acuerdo con
su primera mencion en el texto. Si la figura ya fue publicada, se
reconocera la fuente original y se presentara la autorizacion por es-
crito que el titular de los derechos de autor concede para reproducir-
la. Este permiso es necesario, independientemente de quién sea el
autor o la editorial; la Gnica salvedad son los documentos considera-
dos como de dominio publico.

Unidades de medida

Las medidas de longitud, talla, peso y volumen se expresaran en
unidades del sistema métrico decimal (metro, kilogramo, litro, etc.)
0 sus multiples y submdltiplos.

Las temperaturas se consignaran en grados Celsius. Los valores
de presion arterial se indicaran en milimetros de mercurio.

Todos los valores hematicos y de quimica clinica se presentaran
en unidades del sistema métrico decimal y de acuerdo con el Siste-
ma Internacional de Unidades (SI). La redaccion de la revista podra
solicitar que, antes de publicar el articulo, los autores agreguen uni-
dades alternativas o distintas de las del SI.

Abreviaturas y simbolos

Utilice Unicamente abreviaturas corrientes. Evite las abreviatu-
ras en el titulo y el resumen. Cuando se emplee por primera vez una
abreviatura en el texto, ira precedida del término completo, salvo si
se trata de una unidad de medida comdn.

Referencias

Numere las referencias consecutivamente siguiendo el orden en
que se mencionan por primera vez en el texto. En este, en los cua-
dros y en los pies o epigrafes de las ilustraciones, las referencias se
identificaran mediante nimeros arabigos entre paréntesis. Las refe-
rencias citadas solamente en cuadros o ilustraciones se numeraran
siguiendo una secuencia que se establecera por la primera mencién
que se haga en el texto de ese cuadro o esa figura en particular.

Consulte el formato que la Biblioteca Nacional de Medicina de
los Estados Unidos usa en el Index Medicus. Abrevie los titulos de
las revistas de conformidad con el estilo utilizado en dicha publica-
cién. Consulte la List of Journals Indexed in Index Medicus [Lista
de revistas indizadas en Index Medicus], que se publica anualmente.
La lista se puede obtener asimismo en el sitio que la biblioteca man-
tiene en la World Wide Web http://www.nlm.nih.gov/

Las referencias a articulos que han sido aceptados pero que toda-
via no se publican se designaran como «en prensa» 0 «de proxima
aparicion»; los autores obtendran por escrito el permiso para citar di-
chos articulos y también la verificacién de que han sido aceptados
para publicacion.
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No cite una «comunicacion personal» a menos que aporte infor-
macion esencial que no pueda obtenerse de una fuente publica; en ese
caso, el nombre de la personay la fecha de la comunicacion apareceran
entre paréntesis en el texto.

Todas las referencias deberan presentarse de modo correcto y com-
pleto. La veracidad de la informacion contenida en ésta seccion es res-
ponsabilidad del autor (de los autores).

EJEMPLOS
Avrticulos de revistas
1. Articulo estandar
Hasta seis autores:
Halpern SD, Ubel PA, Caplan AL. Solid-organ transplantation in
HIV-infected patients. N Engl J Med. 2002;347:284-7.
Mas de seis autores:
Rose ME, Huerbin MB, Melick J, Marion DW, Palmer AM, Schiding
JK, et al. Regulation of interstitial excitatory amino acid concentra-
tions after cortical contusion injury. Brain Res. 2002;935(1-2):40-6.
2. Institucion como autor
Diabetes Prevention Program Research Group. Hypertension, insu-
lin, and proinsulin in participants with impaired glucose tolerance.
Hypertension. 2002;40(5):679-86.

3. No se indica el nombre del autor

21st century heart solution may have a sting in the tail. BMJ.
2002;325(7357):184.

4. Suplemento de un volumen

Geraud G, Spierings EL, Keywood C. Tolerability and safety of
frovatriptan with short- and long-term use for treatment of migraine and
in comparison with sumatriptan. Headache. 2002;42 Suppl 2:593-9.

5. Suplemento de un nimero

Glauser TA. Integrating clinical trial data into clinical practice. Neu-
rology. 2002;58(12 Suppl 7):S6-12.

6. Parte de un volumen

Abend SM, Kulish N. The psychoanalytic method from an episte-
mological viewpoint. Int J Psychoanal. 2002;83(Pt 2):491-5.

7. Parte de un nimero
Ahrar K, Madoff DC, Gupta S, Wallace MJ, Price RE, Wright KC.
Development of a large animal model for lung tumors. J Vasc Interv

Radiol. 2002;13(9 Pt 1):923-8.

8. Articulo publicado en formato electrénico antes que en version
impresa

Yu WM, Hawley TS, Hawley RG, Qu CK. Immortalization of yolk
sac-derived precursor cells. Blood. 2002 Nov 15;100(10):3828-31.
Epub 2002 Jul 5.

Libros y otras monografias

9. Autores individuales

Murray PR, Rosenthal KS, Kobayashi GS, Pfaller MA. Medical
microbiology. 4th ed. St. Louis: Mosby; 2002.

10. Directores (“editores™), compiladores como autores

Gilstrap LC 3rd, Cunningham FG, VanDorsten JP, editors. Opera-
tive obstetrics. 2nd ed. New York: McGraw-Hill; 2002..

11. Autor (es) y editor (es)

Breedlove GK, Schorfheide AM. Adolescent pregnancy. 2nd ed.
Wieczorek RR, editor. White Plains (NY): March of Dimes Educa-
tion Services; 2001.

12. Institucién (es) como autor

Royal Adelaide Hospital; University of Adelaide, Department of Clini-
cal Nursing. Compendium of nursing research and practice develop-
ment, 1999-2000. Adelaide (Australia): Adelaide University; 2001.
13. Capitulo de libro

Meltzer PS, Kallioniemi A, Trent JM. Chromosome alterations in hu-
man solid tumors. In: Vogelstein B, Kinzler KW, editors. The genetic
basis of human cancer. New York: McGraw-Hill; 2002. p. 93-113.
14, Tesis

Borkowski MM. Infant sleep and feeding: a telephone survey of
Hispanic Americans [dissertation]. Mount Pleasant (MI): Central
Michigan University; 2002.

15. Patente

Pagedas AC, inventor; Ancel Surgical R&D Inc., assignee. Flexible
endoscopic grasping and cutting device and positioning tool assem-
bly. United States patent US 20020103498. 2002 Aug 1.

Otros tipos de publicaciones

16. Articulo de periddico

Tynan T. Medical improvements lower homicide rate: study sees drop
in assault rate. The Washington Post. 2002 Aug 12;Sect. A:2 (col. 4).

17. Documentos legales
Ley publica:

Veterans Hearing Loss Compensation Act of 2002, Pub. L. No. 107-
9, 115 Stat. 11 (May 24, 2001).



226 INFORMACION PARA LOS AUTORES

Material en soporte electronico
18. CD-ROM

Anderson SC, Poulsen KB. Anderson’s electronic atlas of hematol-
ogy [CD-ROM]. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins; 2002.

19. Articulo de revista en Internet

Abood S. Quality improvement initiative in nursing homes: the ANA
acts in an advisory role. Am J Nurs [serial on the Internet]. 2002 Jun
[cited 2002 Aug 12];102(6):[about 3 p.]. Available from: http://
www.nursingworld.org/AJN/2002/june/Wawatch.htm

Costo por pagina

Debido a los altos costos de impresion y publicacién, ALAN ha estipu-
lado dentro de su politica editorial, el cobro de U.S. $ 15 por concepto
de pagina publicada, suma que debera ser agenciada por los autores a
través de sus subvenciones de investigacion o ante las instituciones
donde prestan sus servicios. Se hace notar sin embargo, que este costo
por pagina no condicionara de manera alguna la aceptacion y publica-
cion del trabajo, lo cual estara dado por los méritos del mismo.

Por motivo de no existir al presente una traduccion oficial al espafiol,
se transcribe por razones de espacio, sélo los titulos que comprenden
la version actualizada a Octubre de 2008, del documento que sigue.
Para una lectura completa de esta version, los autores deben acudir al
siguiente sitio http://www.icmje.org

UNIFORM REQUIREMENTS FOR MANUSCRIPTS
SUBMITTED TO BIOMEDICAL JOURNALS: WRITINGAND
EDITING FOR BIOMEDICAL PUBLICATION. Updated
October 2008.

I. Statement of Purpose
A. About the Uniform Requirements
B. Potential Users of the Uniform Requirements
C. How to Use the Uniform Requirements

1. Ethical Considerations in the Conduct and Reporting of Research
A. Authorship and Contributorship
1. Byline Author
2. Contributors Listed in Acknowledgements
B. Editorship
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2. Editorial Freedom
C. PeerReview
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Commitments
2. Potential Conflicts of Interest Related to Project Support
3. Potential Conflicts of Interest Related to Commitments of
Editors, Journal Staff, or Reviewers
E. Privacy and Confidentiality
1. Patients and Study Participants
2. Authors and Reviewers
F. Protection of Human Subjects and Animals in Research

I11. Publishing and Editorial Issues Related to Publicaction in
Biomedical Journals
A. Obligation to Publish Negative Studies
B. Corrections, Retractions and “Expressions of Concern”.
C. Copyright
D. Overlapping Publicactions
1. Duplicate Submission
2. Rredundant Publication
3. Acceptable Secondary Publication
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a. Differences in Analysis or Interpretation
b. Differences in Reported Methods or Results
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Correspondence
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Electronic Publishing
Advertising
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