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RESUMEN

Los diferentes métodos usados para el diagnéstico de la situacion ali-
mentaria y nutricional de grupos de poblacién evalian aspectos diferentes
de esa situacién. Asi, por ejemplo, la informaciéon provista por las hojas
de balance de alimentos puede que no coincida con la obtenida a través
de encuestas clinicas. Por consiguiente, se propone utilizar el concepto
de la historia natural de la enfermedad, de Leavell y Clark (2), para si-
tuar cada método en su lugar adecuado. En nuestro concepto, ello facilita
la comprensién del verdadero valor y de las limitaciones de cada método,
asi como el uso ventajoso de su capacidad de complementacisn.

INTRODUCCION

Procedimiento de continuo interés es la evaluaciéon de la
situacién nutricional de una poblacién. El desarrollo, en anos
recientes, de la administraciéon sanitaria que enfatiza la ne-
cesidad de una planificacién adecuada, exige cada vez mas
la disponibilidad de mejores métodos de evaluacién de los
componentes de la salud y de sus determinantes. Estos mé-
todos son elementos indispensables para dos componentes ba-
sicos de la planificacion: el diagnoéstico de la situacién, y la
evaluacion de programas.

En el caso de la situacién nutricional de una poblacién,
tal vez més que cuando se trata de otros componentes de la
salud, los factores que pueden ser determinantes del fenome-
no se confunden a menudo con el propio fenémeno. Vemos asi,
por ejemplo, como en base a una encuesta dietética se conclu-
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ye errdneamente que la poblacién estudiada sufre de tales
o cuales deficiencias nutricionales, o que estd bien nutrida
en relacién con éstos o aquellos nutrimentos. Sin embargo,
se ha llegado a esa conclusién sin considerar que la ingesta
de alimentos, medida en un momento determinado, no puede
indicar cuél es el resultado de una serie de factores dentro de
los cuales la ingesta —y no la del momento s‘no la habitual a
través del tiempo-— no es sino uno de ellos. Aun mas, se han
propuesto algunos indicadores de las condiciones socioeconé-
micas de la poblacién como indices “indirectos” del estado
nutricional. Por supuesto que si esas condiciones son muy
bajas, es probable que exista desnutricién. No obstante, debe
tenerse una idea muy clara de que en este caso lo que se esta
evaluando es si existen o no condiciones favorables para que
el fenémeno exista, y no la existencia misma del fendmeno.

La diversidad de métodos que pueden usarse para evaluar
la situacién nutricional de una poblacion, tales como el anéa-
lisis de la disponibilidad de alimentos, estudios sobre la dieta,
encuestas clinicas o antropométricas, analisis bioquimicos, es-
tudios de estadisticas vitales, etc., han sido clasificados en “di-
rectos” e ‘“indirectos” (1). Con frecuencia se discuten las
ventajas y desventajas de tal o cual método en comparacion
con otro, cuando la verdad es que todos los métodos “miden”
distintas cosas y son buenos si se aplican correctamente y si
se usan para “medir” lo que pueden y no lo que no pueden
“medir”.

Con el fin de proporcionar una idea més comprensible
acerca de las indicaciones y limitaciones inherentes a los dis-
tintos métodos de evaluacién nutricional hemos usado el con-
cepto de la “historia natural de la enfermedad” (2) aplicada
a las enfermedades nutricionales (Grafica 1). Segiin se apre-
cia, en el desarrollo de las enfermedades nutricionales, como
en cualquier otro proceso moérbido, debemos considerar el
periodo de prepatogénesis y el de patogénesis. Dentro de es-
te Ultimo tenemos también diferentes etapas evolutivas que
van desde el momento en que los factores epidemioldgicos
coinciden para romper el equilibrio que es la salud, inicidn-
dose por lo tanto el proceso mérbido, hasta el estadio final al
que éste puede llegar, esto es, la muerte. De acuerdo a las
manifestaciones del proceso, el periodo de patogénesis se di-
vide en dos niveles: el preclinico y el clinico. En la parte su-
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perior del esquema se indican los distintos métodos que se
utilizan en los estudios de evaluacién de la situacion nutricio-
nal de grupos de poblacién. Como puede observarse, los es-
tudios sobre condiciones sociales y econdmicas en general,
los de disponibilidad de alimentos a nivel nacional (hojas de
balance), los de consumo de alimentos (encuestas dietéticas)
y cualesquiera otros que analicen la situaciéon del agente (los
nutrimentos), del huésped (el hombre), o del ambiente (fisi-
co, biolégico y social), en aspectos relacionados y que pueden
ser determinantes de la situacién nutricional de la poblacion,
estan en realidad analizando el problema en el periodo de
prepatogénesis. En otras palabras, estan evaluando si tales
factores existen, y en caso positivo, en qué grado es factible
que pueden inducir desnutricién. Naturalmente que si estos
‘estudios revelan la existencia, en grado severo, de factores
epidemiolégicos responsables de desnutricién, y hay eviden-
cia de que ésta no es una situacion transitoria sino habitual,
es muy probable que en esa poblacion si exista desnutricion.
Este es el principio en que se basan los llamados “métodos in-
directos”. Veamos un ejemplo. Si el estudio sobre disponibili-
dad de alimentos revela que la cantidad disponible de deter-
minado nutrimento estd muy por debajo de las cantidades
minimas necesarias para satisfacer los requerimientos de la
poblacidén, tenemos que asumir que en esa poblaciéon debe
existir deficiencia de dicho nutrimento. Desde luego, ese con-
cepto es valido siempre y cuando nuestros conocimientos en
cuanfo a requerimientos sean correctos y no existan otros
.factores que, en esa poblacién en particular, los estén modi-
ficando. Sin embargo, debemos ser cautos en la interpreta-
cién de datos provenientes de estudios del periodo de pre-
patogénesis, ya que pueden surgir situaciones como las si-
guientes. Pongamos por caso un estudio dietético, el cual re-
vela que la poblacién estd consumiendo cantidades de vita-
mina A inferiores a las recomendadas. Ni los estudios bioqui-
micos ni los clinicos indican, sin embargo, que realmente exis-
te deficiencia de esa vitamina en la poblacién estudiada; esto
puede deberse a que lo que el estudio dietético revels fue séla
una situacién transitoria que se presenté en los dias en que
se practicd la encuesta, pero que anteriormente hubo un con-
sumo suficiente de vitamina A (debido a variacién estacional
de disponibilidad, por ejemplo), y que en el momento del es-
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tudio la poblacién estaba utilizando sus reservas corporales.
Otra situacién que nos conduciria también a una interpreta-
cién errénea, esta vez en sentido opuesto, seria la siguiente:
la encuesta dietética revela una ingesta de hierro que cubre
ampliamente las recomendaciones establecidas para la pobla-
cién investigada. Sin embargo, los examenes hematologicos
revelan alta prevalencia de anemia ferropriva, y no se demues-
tra que en la poblacién existan factores como la uncinaria-
sis u otros que producen pérdidas exageradas de ese mineral.
Esta situacién puede ocurrir cuando el hierro dietético es
de muy baja absorcidn, a causa de la forma fisico-quimica en
que se encuentra en los alimentos, o bien porque existen otros
factores que interfieren con su absorcion.

En el periodo de patogénesis y en las etapas que estan por
debajo del “horizonte clinico” (estadios subclinicos de las
enfermedades nutricionales), y aun cuando ya existen sinto-
mas y signos pero éstos no son muy especificos, los estudios
bioquimicos son particularmente utiles y, en muchos casos,
los Unicos capaces de revelar la existencia del problema. A
su vez, los estudios bioquimicos pueden indicar distintas con-
diciones (3). Asi, los niveles sanguineos o de excrecion urina-
ria de varios nutrimentos o de sus metabolitos pueden indi-
carnos la situacién de las “reservas” orgéanicas de esos nutri-
mentos, mientras que otras pruebas bioquimicas tales como
la determinacién de la concentracién de albimina en el suero
o de actividad de transquetolasa en gloébulos rojos, indican
que ya existe alteracién bioquimica o metabdlica debido a de-
ficiencias nutricionales (en los ejemplos anteriores, de pro-
teinas y de tiamina, respectivamente). En el caso de la vita-
mina A, la prueba de velocidad de adaptacion a la obscuridad
y otras que miden alteraciones fisioldgicas entrarian también
dentro de esta categoria.

Es obvio que los estudios clinicos, los antropomeétricos y
cualesquiera otros que persiguen demostrar la existencia de
alteraciones anatémicas o de sintomas o signos clinicos bien
definidos y caracteristicos de las enfermedades nutricionales,
revelan un estadio ya avanzado del proceso. Por esta razén es
frecuente que a través de tales métodos se encuentren preva-
lencias bajas en relacién a la magnitud real del problema. Al-
gunos signos o sintomas de enfermedad nutricional son carac-
teristicos y patognomonicos, y existen también sindromes bien
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definidos que permiten un diagnodstico seguro solo en bases
clinicas. A pesar de ello, existen muchos sintomas y signos
de deficiencias nutricionales que son inespecificos, como su-
cede con muchas alteraciones de la piel o de las mucosas. En
estos casos, otras pruebas, las de caracter bioquimico y/o da-
tos acerca de la situacién en el periodo de prepatogénesis,
particularmente en lo referente a ingesta dietética, pueden
ser necesarios para hacer el diagndstico etioldgico del proble-
ma. :

Los estudios de las estadisticas vitales, sobre todo los ana-
lisis de mortalidad, pueden indicar la magnitud del problema
en términos de su importancia como causa directa o contri-
buyente de muerte. Se puede estudiar la mortalidad especi-
fica por causas nutricionales de interés, pero esto frecuente:
mente es dificil o imposible porque no existe un registro ade-
cuado. También se puede analizar la mortalidad de ciertos
grupos etarios (mortalidad infantil, mortalidad especifica de
1 a 4 afos, porcentaje de muertes en menores de 5 afios, etc.)
en los que —por estudios epidemiologicos previos— se sabe
que las enfermedades nutricionales en que tenemos interés
constituyen un factor contribuyente de importancia a la mor-
talidad en el grupo.

Segtn revelan los conceptos precedentes, todos los mé-
todos discutidos y otros que podrian igualmente situarse en
el esquema, tienen indicaciones precisas, asi como ventajas
y desventajas o limitaciones. No puede decirse que los de un
tipo sean mejores que los de otro, ya que todo depende de
qué es lo que queremos estudiar. Podra apreciarse también
que los distintos tipos de métodos son mutuamente comple-
mentarios, de manera que el diagnésticos de la situacién sera
mas seguro y completo cuantos mas métodos podamos apli-
car. En determinadas circunstancias y por razones de orden
practico, es posible que el uso de un sélo procedimiento de
diagnostico sea suficiente; en estos casos dicho método a me-
nudo se usa como un indicador, en base a estudios previos que
sefialan que el método refleja fielmente cambios que ocurren
a través de todo el proceso. Sin embargo, si lo que se desea es
hacer un estudio completo de la situacidén nutricional de una
poblacién, habra que aplicar los mejores métodos de cada uno
de los distintos tipos indicados que las circunstancias permi-
tan, es decir, tratando de hacer un estudio epidemiolégico que
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cubra todas las etapas evolutivas del fenémeno (su historia
natural). Ese curso de accién nos permitird una apreciacion
mas segura y completa del proceso y de los factores respon-
sables; permitird también estimar la proporcion de los distin-
tos grupos de poblaciéon que estdn en cada una de las etapas,
lo cual es de interés para estimar la verdadera magnitud del
fenémeno como problema de salud publica. Por otro lado,
sugiere ademas lo que puede suceder en el futuro si la situa-
ci6bn no cambia o bien como consecuencia de determinados
cambios ya previstos. Un estudio epidemiolégico de la natu-
raleza descrita ayudaria también en la seleccién de las medi-
das correctivas mas promisoras. Permitiria, asimismo, selec-
cionar los indicadores mas apropiados para medir los cambios
que puedan ocurrir, y para deducir la responsabilidad de dis-
tintos factores, provocados o no, en cuanto a la induccién de
esos cambios.

En resumen, la situacion nutricional de una poblacién, mas
que muchos otros componentes de la salud, es un fendmeno
social complejo y, por lo tanto, no puede ser evaluado en for-
ma precisa y cuantitativa por ningiin método especifico, como
a veces se pretende. Existe una diversidad de métodos mu-
tuamente complementarios que evaliian aspectos parciales del
fenoémeno; algunos de ellos pueden usarse como indicadores
de cambio de todo el proceso y, en consecuencia, pueden ser
atiles si se seleccionan e interpretan con base en un buen
conocimiento epidemiologico de la situacién. El uso inadecua-
do de los distintos métodos puede conducir a graves errores
de interpretacién que no reflejan deficiencias del método si-
no una aplicacién errénea del mismo. Confiamos, por lo tanto,
en que el esquema propuesto en este trabajo ayude a escla-
recer dudas en el importante tema que constituye la evalua-
cién nutricional de grupos de poblacién.

SUMMARY
Evaluation of the nutrition situation in population groups

The different methods used to asess the food and nutrition situation of
population groups evaluate different aspects of this situation. The average
per capita food availability provided by the food balance sheets, for ins-
tance, does not necessarily coincide with the information obtained through
clinical surveys. The use of the Leavell and Clark (2) concept of natural
history of a disease, is proposed to place each evaluation method in its
proper perspective. In our opinion, utilization of this concept will facili-
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tate understanding the real value and limitations of each method, as well as
a more advantageous use of their complementary value.
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