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RESUMEN. El objetivo de este trabajo fue comparar dos férmulas,
una a base de proteina de pollo y ocumo elaborada en base a la
utilizada en el Hospital de nifios J.M de los Rfos y otra a base de
aislado proteico de soya en nifios con diarrea aguda. Se realiz6 un
estudio metabélico de 48h con dos grupos de 14 nifios varones con
edad promedio de 9 meses. Los nifios alimentados con pollo consu-
mieron mas proteina y menos grasa, yaque estaférmulacontenfamas
proteina y menos grasa. La excrecién fecal fue similar para los dos
grupos (800 g/48h), sin embargo los nifios que consumieron mas
proteina (pollo) y grasa (soya) excretaron también una mayor canti-
dad de estos macronutrientes en las heces (diferencias no significa-
tivas). La absorcién de grasa, nitrégeno y carbohidratos fue similar
en ambos grupos y se aproximaron a 63%, 75% y 78%, respectiva-
mente; asi como la retencién de nitrégeno que fue del 55%. No se
encontraron diferencias significativas en relacién a los porcentajes
de absorcién y retencién de energia de las dos férmulas. Laexcrecién
de amoniaco fue mayory lade creatinina menor que la de nifios sanos
pero similar para los dos grupos de nifios. No se encontraron diferen-
cias en la excrecién de urea. Los porcentajes deretencién de Zny Ca
fueron similares para las dos férmulas (47% y 72%, respectivamen-
te). Se pudo detectar en ambos grupos una excrecién urinaria de
vitamina A que fue en promedio de 0,17 mg/48h. Los resultados
sefialan que desde el punto de vista nutricional 1a férmula de soya fue
utilizada tan apropiadamente como la férmula hospitalaria de pollo
para la alimentacién durante la diarrea.

Palabras clave: Diarrea, absorcién de nutrientes, retencién de
nutrientes, proteina de soya, proteina de pollo.

INTRODUCCION

Las enfermedades diarreicas, representan el problema de
salud mas grave que afecta la poblacién infantil de América
Latinay el Caribe (1). Los episodios diarreicos fueron respon-
sables de la muerte de aproximadamente 3 millones de nifios
en 1993, de las cuales el 80% ocurrieron durante los primeros
dos afios de vida (2). Para este afio se determiné que la diarrea
fue responsable del 25% de las muertes en nifios menores de
5 afios del mundo en desarrollo, representando la tercera causa
de muerte en este grupo etario (2).

En Venezuela, segin cifras del Ministerio de Sanidad y

130

SUMMARY. Nutrient utilizationin children with acute diarrhea
fed formulas with chicken or soybean protein. The objective of
this study was to measure in children with acute diarrhea the apparent
absorption and retention of the macronutrients and some micronutrient
present in a formula prepared with chicken and a formula prepared
with soybean protein. Fourteen male children (9 months old) with
acute diarrhea were assigned to each of theése formulas and the
consumption and excretion of the studied nutrients were monitored
during 48h. The results showed that the children assigned to the
chicken formula consumed more protein and less fat than those in the
soybean protein formula. These differences however were associated
with differences in the composition of the formulas offered rather than
to differences in protein or fat utilization. Fecal mass (800g/48h) was
similar in both groups and the macronutrient content of the feces,
reflected well the amount consumed. The apparent absorption of fat
(63%), nitrogen (75%) and carbohydrates (78%) resulted similar in
both groups and there were no differences in the retention of nitrogen
which approximated 55%. The digestible energy and the metabolizable
energy of both formulas, also resulted equal. In general the children
excreted more urinary ammonia and less creatinine than healthy
childrenbutthere were nodifferences inthe excretion of these metabolites
between the children assigned to the chicken or to the soybean protein
formulas. The retention of Zn (47%}) and Ca (72%) were also similarin
both groups and they excreted a high (0.17 mg/48 hr) but similar amount
of Vitamin A. In summary, these results showed that from a nutritional
point of view, the chicken and the soybean protein formulas were
equally utilized during the acute phase of diarrhea.

Key words: Infantile diarrhea, nutrient absorption, nutrient retention.
soybean protein, chicken protein.

Asistencia Social para el afio 1993 las enteritis y otras enfer-
medades diarreicas ocuparon el primer lugar entre las diez
principales causas de muerte (diagnosticada) en el grupo de
nifios de 1 a4 afios de edad, siendo responsable del 21.27% de
las defunciones (3). Por otra parte, las estimaciones de
morbilidad indicaron que la diarrea para el afio 1994 ascendi6
desde el tercer lugar hacia el primero, observandose un incre-
mento del 14.48% en la tasa de morbilidad, siendo mas
importante para este mismo grupo de edad (1 a 4 afios) (4).
La alimentacién durante la diarrea es indispensable para
evitar el deterioro nutricional, por una parte implica un aport¢
de energia y nutrientes, y por oiro, tiene un efecto posifivo
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sobre lafuncién y estructura del intestino, ya que se estimula
la mucosa, favoreciendo la proliferacién celular y la sintesis
de enzimas (disacaridasas e hidrolasas del borde en cepillo), o
cual conduce a una recuperacién mds rdpida que cuando el
nifio ayuna (5, 6).

Los estudios de balances de nutrientes en nifios con
diarrea, demuestran que por lo general, la ingesta de estos
nifios no cubre los requeriinientos energéticos de un nifio sano;
considerando ademds que: a) hay una disminucién en la
absorcién de la energia consumida durante la diarrea, b) que
la disponibilidad de los nutrientes consumidos, que aunque
disminuye, es considerablemente buena (superior al 60%); es
decir que una parte importante de ellos se absorbe y se retiene,
¢)que laabsorcidn y retencién son proporcionales al consumo
y que d) el consumo de alimento no aumenta la severidad de
la diarrea, resulta evidente el beneficio de una alimentacién
temprana y suficiente durante la diarrea (7, 8).

Las ventajas de la alimentacién temprana durante los
episodios agudos de la diarrea en infantes se traducen en una
menorduracién y severidad de la diarrea, asf como también en
mayores ganancias de peso (9-12). Ademds, el alimentar lo
mejor posible al paciente durante el proceso diarreico, dismi-
nuye el riesgo de que la diarrea se vuelva intratable como
ocurre en los nifios desnutridos. De hecho, tanto ladesnutricién
como una funcién inmune deteriorada son considerados fac-
tores de riesgo importantes en el desarrollo de una diarrea
persistente (13). ‘

Probablemente lo ideal, es que los nifios con diarrea
puedan continuar con sus dietas habituales, consumiendo lo
que se les suministraba antes del episodio diarreico. Sin
embargo, esto no siempre es posible, ni recomendable, sobre
todo si se trata de nifios desnutridos con diarrea mas severa,
que muchas veces presentan problemas de intolerancia o si
hay necesidad de hospitalizarlos Q4,15).

En este sentido, es conveniente contar con dietas o férmu-
las alternativas para suplir las necesidades nutricionales de
estos pacientes. El disefio de estas dietas debe estudiarse
cuidadosamente, a manera de incluir alimentos que a la vez
Que sean disponibles localmente, es decir de fcil acceso en el
mercado, tengan un alto valor nutricional (proteina de alto
valor biolégico, una adecuada relacién protefna/energia, sufi-
ciente aporte calérico y 6ptima mezcla de micronutrientes),
una apropiada osmolaridad y un bajo costo. Ademds, debe
tomar en cuenta la capacidad gédstrica de los nifios, ya que la
administracién de elevados voldmenes de solucién de
rehidratacién oral puede complicar la labor de suministrar los
alimentos en cantidades suficientes para cubrir los requeri-
mientos (16). :

Lafuente de proteina es de vital importancia, debido a que
de todos los macronutrientes la disponibilidad de la proteina
€slamas afectada durante la diarrea (7,9,17,18). La del pollo
sunaprotefna de buena calidad que tiene una gran aceptacién
€N nuestra poblacién; ademds, ha sido utilizada anteriormente

con éxito en la formulacién de dietas para nifios con diarrea
(6,8,19,20). Por otra parte, la proteina de soya es también una
protefna completa de alta calidad que se ha convertido en una
excelente alternativa a laproteinadelaleche (ofreciendo una
ventaja de costo significativa), y las férmulas a base de esta
protefna también han resultado muy dtiles en el manejo
dietético de nifios condiarrea que la toleran satisfactoriamente
(6,21,22).

De esta forma, la presente investigacién pretende, en el
marco de la alimentacién durante la diarrea, evaluar la dispo-
nibilidad de nutrientes presentes en dos férmulas sin lactosa,
una con proteina de pollo, elaborada en base a la utilizada
normalmente en el Hospital de Nifios J. M. de Los Rfos y otra
a base de protefna de soya, elaborada por una firma comercial
(Protein Technologies International) en nifios con diarrea
aguda. Esta dltima férmula resulté muy atractiva para ser
incorporada en este estudio, dado que ademds de su facil
preparacién, es un alimento parecido a la leche (fisicamente),
estable, con buenas propiedades funcionales (especialmente
solubilidad) y que puede ser adquirida facilmente en el merca-
do. Ademds, cuenta con el respaldo de una empresa que posee
una alta tecnologfa en la elaboracién de productos proteicos.

SUJETOS Y METODOS

Los nifios estudiados fueron seleccionados entre los ingre-
sados al servicio de Gastroenterologia del Hospital J. M. de
Los Rfos. Los criterios para la seleccién fueron: nifios varones
con edades comprendidas entre 3 y 24 meses, con un cuadro
de diarrea aguda con m4s de cuatro evacuaciones acuosas por
dia, acompafiado de deshidratacién no mayor al 10% y que no
presentaran desnutricién severa segin criterio medido en base
al indice peso/edad .

Durante las primeras 4 horas posterior a su ingreso, todos
los nifios recibieron exclusivamente solucién de rehidratacién
oral estandar (SRO), ofrecida a un méximo de 100 mL/kg de
peso corporal; luego 28 nifios fueron distribuidos al azar en
dos grupos, que recibieron como alimento, durante 48 horas,
una férmula a base de proteina de pollo y ocumo elaborada en
base a la utilizada en el Hospital de Nifios J. M. de los Rios
(Caracas, Venezuela) o una férmula comercial a base de
proteina de soya elaborada por la Protein Technologies
International, ambas libres de lactosa a la concentracién
adecuada para su edad: 13% para nifios mayores de 6 meses y
8,6% para nifios menores de 6 meses (ver composicidn de las
férmulas en la Tabla 1). Ademds se les suministré SRO v/v de
diarrea y agua ad libitum. Algunos nifios recibieron leche
materna como parte de su alimentacién (no mas de dos tomas
al dfa) y el volumen consumido se determiné pesando al nifio
desnudo antes y después de mamar.
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TABLA 1
Andlisis proximal de la férmula de soya y la de polio

Componente Pollo Soya
Proteina (g/100g) 31,21 24,72
+0.68 +0,34
Grasa (g/100g) 16,39 26,40
+0,97 . +0,85

Humedad (g/100g) 3,40 4,61
0,01 +0,07

Cenizas (g/100g) 8,16 7,28
0,18 +0,06
Carbohidratos (g/100g) 40,84 36,99

Energia (Kcal/100g) 507 555
+0,08 +0,06

Calcio (g/100g) 1,77 1,01
0,09 0,06

. Zinc (mg/100g) 11,96 8,50
+0,27 +0,61
Energia de grasa (%) 29,09 42,81

Los valores representan la media y la desviacién estdndar de 3
determinaciones

El consumo de SRO y de las férmulas se determiné por
diferencia entre el volumen medido antes y después de la
ingesta. Las heces y la orina fueron recolectadas durante 48
horas en unacamametabélicadiseiiada para tal fin (portabebé
modificado). De inmediato se midi6 el volumen de orina y el
peso de las heces y se guardaron las muestras rotuladas a -
20°C.

En las muestras de férmula y heces homogeneizadas se
determinéel contenido dehumedad (23), energia (calorimetria
directa), nitrégeno (24), grasa (25), cenizas (23) y carbohidratos
por diferencia, mientras que los minerales (Ca y Zn) se
determinaron por espectrofotometria de absorcién atémica.
No se tomaron muestras de leche materna y para los célculos
de composicién se utilizaron valores obtenidos en el labora-
torio y publicados anteriormente (26). En las muestras de
orina se determiné energia, nitrégeno, minerales (Ca, Zn),
como ya se indic6 y el contenido de vitamina A (27). Se
determiné igualmente, la excrecién en orina de creatinina
(28), urea (29) y amonifaco (30).

Estos andlisis permitieron calcular 1a absorcién y reten-
cién de los macronutrientes y minerales consumidos como
sigue:

% Absorcién = (consumo - excrecién fecal) / consumo * 100
% Retencién = (consumo - (exc. fecal + urinaria) / consumo) * 100

En el caso de la absorcién de carbohidratos, ésta se
determin calculando la absorcién de energia proveniente de
los carbohidratos, como se indica en la siguiente ecuacién:

Ea=E| - Eg

Donde Ej es ladiferencia entre la energfa total ingerida y
la proveniente de la ingestién de proteinas 'y grasa y Eg es|y
diferencia energfa total en heces y energia de la grasa y
proteinas fecales.

Utilizando el paquete estadistico Statgraphics Statisticg]
Graphics System (Educational Institution Edition - Versigp
6.0), se determinaron diferencias entre tratamientos aplicandg
la prueba T-Student y se realizaron andlisis de correlacién
entre variables. El nivel de significancia utilizado fue del 95%,

RESULTADOS

LaTabla 1 muestralacomposicién proximal de las formulas
depollo yde soyautilizadas en el estudio. Como puede observar-
se, la férmula de soya tiene un contenido menor de proteina, asi
como un mayor porcentaje de grasa en relacién a la férmula de
pollo. En este sentido, tenemos que la cantidad de calorfas
aportadas porla grasaes mayor parala férmulade soya(42,81%)
en comparacion a la férmula de pollo (29,09%). No hubo
mayores diferencias en relacién al contenido de energia,
carbohidratos y cenizas, mientras que el contenido de Ca 'y Zn
resulté un poco mayor para la férmula de pollo.

En la Tabla 2 se presentan las caracteristicas de la pobla-
cién estudiada, consumo de férmulas y SRO, severidad de la
diarrea y diuresis. El nimero de nifios seleccionados fue en
total de 28, de los cuales la mitad recibié por un periodo de 48
horas la férmula a base de pollo y la otra mitad la férmula a
base de soya. El promedio global de edad fue de 9,6 meses sin
diferenciasignificativa entre ambos grupos. El peso promedio
fue de 7,7 kg y fue estadisticamente igual para ambos grupos
alinicio y al final del estudio, tampoco hubo mayor variacién
de peso durante las 48 horas que duré el estudio. Por otra parte,
tanto el consumo de férmula, como de SRO, asi como también
la severidad de la diarrea expresada como masa fecal y la
diuresis fueron un poco mayores para el grupo de nifios
alimentados con la férmula de pollo, pero tales diferencias no
alcanzaron significancia estadistica. En promedio el consumo
de formula y de SRO fue de 1200 mL/48h y 1033,05 mL./48h,
respectivamente; mientras que la masa fecal excretada y la
diuresis fueron en promedio de 919,89 g/48hy 192,11 mL/
48h, respectivamente.

EnlaTabla 3, se pueden observar los valores obtenidos en
relacién al consumo de energia, inacronutrientes, calcio y ¢inc
de los nifios estudiados. El consumo de energia bruta y de
carbohidratos fue similar en ambos grupos y promedi6 900,81
Cal/48h y 85,48 g/48h, respectivamente. El consumo de
proteina fue significativamente mayor y el de grasa
significativamente menor, para el grupo de nifios alimentados
con la férmula de pollo, en comparacién a los nifios que
recibieron la férmula de soya (47,79 g vs 33,80 g vy 26,04 g v$
38,25 g; respectivamente), lo cual refleja las diferencias en la
composicién de las férmulas evaluadas. Por otra parte, no s¢
encontraron diferencias significativas en relacién al consumo
de Ca para los dos grupos de nifios, mientras que el consumo
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de Zn fue significativamente mayor en el grupo que recibi6 la
férmula de potlo.

TABLA 2
Caracteristicas de la poblacién estudiada, consumo
de férmulas y SRO, masa fecal y diuresis

Soya Pollo  Significancia

Nifios estudiados 14 14

Edad (meses) 92 9,9 NS
+1.38 +1,48

Peso inicial (kg) 1.7 71,7 NS
+0,41 40,36

Peso final (kg) 7.8 7.8 NS
40,39 +0,35

Consumo Férmula (ml/48 hr) 1118 1220 NS
+87,75 +100,85

Consumo Férmula (g/48 hr) 133,02 150,18 NS
+12,98 +12,59

Consumo SRO (ml/48 hr) 901,5 1164,6 NS
+162 +171

Masa fecal (g/48 hr) 893,52 946.2 NS
+492 +516 -

Vol. orina (ml/48 hr) 164,41 219,8 NS
+82,68 +122,64

Los valores representan la media y 1a desviacién estdndar de catorce
nifios por tratamiento. NS: No hay diferencia estadisticamente signi-
ficativas entre los tratamientos de acuerdo a la prueba  student con
un nivel de confianza del 95%.

TABLA 3
Consumo de energfa, macronutrientes, calcio y zinc
en nifios con diarrea aguda alimentados con férmulas
de pollo o soya

Pollo Soya Significancia
Energfa (Cal/48h) 891,64 909,97 NS
' 250,49 302,19
Proteina,(g/48h) 47,79 33,808
+14,74 11,82
Carbohidratos (g/48h) 87,26 83,70 NS
+20,83  £22,01
Grasa (g/48h) 26,04 38,25 S
+7,66 +12,37
Ca (g/48h) 5,01 4,18 NS
+4,97 +5,17
Zn (mg/48h) 18,11 11,51 S
+5,65 4,13

Los valores representan la media y la desviacién estindar de catorce
nifios por tratamiento. S: Hay diferencia estadisticamente significa-
tivay NS: No hay diferencia estadfsticamente significativa, entre los
tratamientos de acuerdo con la prueba del t student con un nivel de
confianza del 95%.

La Tabla 4 muestra las pérdidas fecales de energia,
nitrégeno, carbohidratos, grasa, Cay Zn durante las 48h del
estudio. Como puede observarse, las medias para la excrecion
de nitrégeno, grasa y Zn reflejan las diferencias en la compo-
siciénde las férmulas y en el consumo de estos nutrientes, esto
es, una mayor excrecién de nitrégeno para los nifios alimen-
tados con la férmula de soya y una mayor excrecién de grasa
y Zn para los nifios que recibieron la férmula de pollo. Sin
embargo, desde el punto de vista estadistico estas diferencias
no fueron significativas, por lo que se puede decir que la
excrecion de energia y nutrientes fue similar para los nifios
asignados a ambas férmulas.

TABLA 4
Excrecién fecal de energia, nitrégeno, carbohidratos, grasa,
calcio y zinc en nifios con diarrea alimentados con férmulas
a base de pollo o soya

Pollo Soya  Significancia

Energia (Cal/48h) 221,49 2488 NS
+81,40 490,41

Nitrégeno (g/48h) 1,79 1,55 NS
40,82 +0,99

Carbohidratos (g/48h) 17,80 20,57 NS
19,32 +10,22

Grasa (g/48h) 9,25 11,93 NS
43,86 45,19

Ca (g/48h) 0.75 0,68 NS
1042 +0,36

Zn (mg/48h) 9.09 6,43 NS
+4,04 43,16

Los valores representan la media y la desviacion estdndar de catorce
nifios por tratamiento. NS: No hay diferencia estadisticamente signi-
ficativa entre los tratamientos de acuerdo a la prueba t student conun
nivel de confianza del 95%.

La Tabla 5 muestra los resultados de la excrecién urinaria
de energia, nitr6geno, amonfaco, urea, creatinina, Ca, Zn y
vitamina A. Se puede observar, que no hubo diferencias
significativas en la excrecién de energia y nitrégeno paralos
dos grupos de nifios estudiados. En relacién a la excrecion de
amonfaco, urea y creatinina, que son productos del catabolismo
proteico, tampoco se encontraron diferencias significativas
entre las dos férmulas, aunque como era de esperarse, los
valores fueron ligeramente mayores para el grupo que consu-
mi6 la férmula de pollo, que consuinieron mas proteina. Por
otra parte, la excrecién de Ca tampoco present6 diferencias
significativas entre las dos férmulas, mientras que laexcrecién
urinaria de Zn fue mayor para los nifios alimentados con la
formula de pollo, reflejando, el mayQr consumo de este
micronutriente por parte de estos nifios y el mayor contenido
de Zn de la férmula de pollo. Igualmente se pudo cuantificar
una pérdida urinaria de vitamina A que fue similar para ambos
grupos y se aproximé a 0,165 mg/48h.
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TABLA 5
Excrecion urinaria de energia, nitr6geno, amonfaco, urea,
creatinina, calcio, zinc y vitamina A en nifios con diarrea
aguda alimentados con férmulas a base de pollo o soya

TABLA 6
Digestibilidad y retencién aparente de energia, nitrégeno,
carbohidratos, grasa, calcio y zinc en nifios con diarrea
alimentados con férmulas a base de pollo y soya

Mt

Pollo Soya  Significancia Pollo Soya  Significancia
Energia (Cal/48h) 16,58 14,31 NS Digestibilidad energia (%) 74,02 72,49 NS
+10,61 +7,03 48,72 48,90
Nitrégeno (g/48h) 1,28 1,29 NS Retencidn energia (%) 72,13 70,79 NS
+0,90 40,74 18,84 49,38
Amoniaco (mg/48h) 221,07 168,32 NS Digestibilidad nitrégeno (%) 76,34 74,15 NS
+91,84 +79,76 48,59 +8.64
Urea (g/48h) 2,29 2,07 NS Retencién nitrégeno (%) 58,97 51,30 NS
+1,82 +1,25 T +1598 119,57
Creatinina (mg/48h) 107,02 76,98 NS Digestibilidad
+55,32 +41,25 carbohidratos (%) { 78.68 76,39 NS
Ca (mg/48h) . 21,82 17,28 NS +10,92 7.89
+13,17 +16,26 Digestibilidad grasa (%) 62,91 67,35 NS
Zn (mg/48h) 0,33 0,20 S +16,61 13,78
40,19 +0,09 Retencién Ca (%) 76.24 70,28 NS
Vitamina A (mg/48h) 0.18 0,15 NS 116,18 12429
+0,26 40,20 Retencién Zn (%) 48,19 46,03 NS
+19,57 18,73

Los valores representan la media y la desviacién estdndar de catorce
nifios por tratamiento. S: Hay diferencia significativa y NS: No hay
diferencia significativa, entre los tratamientos, de acuerdo con Jla
prueba del t student con un nivel de confianza del 95%.

En la Tabla 6 se presefitan los valores obtenidos para la
digestibilidad y retencién aparente de energia, nitrégeno,
carbohidratos, grasa, calcio y cinc en los dos grupos de nifios
estudiados. Como podemos observar, a pesar de las diferen-
cias en la composicidn de las férmulas estudiadas, los porcen-
tajes de digestibilidad y retencién paralaenergiay los nutrientes
analizados resulté estadfsticamente igual en los nifios alimen-
tados con la férmula de soya en relacién a los que consumie-
ron la férmula de pollo. La digestibilidad y retencién energé-
tica fue en promedio de 73,26% y 71,46%, respectivamente.
Ladigestibilidad y retencién de nitrégeno result6 en promedio
de 75,25% y 55,14%, respectivamente. Por otra parte, la
digestibilidad de los carbohidratos y de la grasa se aproximé
a77,54% y 65,13%, respectivamente; mientras que la reten-
cién de Ca y Zn estuvo en promedio en 73,26% y 47,11%,
respectivamente.

En las Figuras 1 y 2 se presentan correlaciones entre el
consumoYy la retencidn neta de nitrégeno, grasa, carbohidratos
y energia. Como se puede observar, se obtuvo en todos los
casos coeficientes de correlacién altos y positivos, indicando
que laretencién de nutrientes es directamente proporcional al
consumo.

Los valores representan la media y la desviaci6n estandar de catorce
nifios por tratamiento. NS: No hay diferencia significativa, entre los
tratamientos de acuerdo con la prueba del t student con un nivel de
confianza del 95%.

FIGURA 1
Correlacién entre la retencién y el consumo de nitrégeno
y grasa en nifios con diarrea aguda alimentados
con férmulas a base de pollo o0 soya
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FIGURA 2
Correlacién entre la retencién y el consumo de
carbohidratos y energia en nifios con diarrea aguda
alimentados con f6érmulas a base de pollo o soya
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DISCUSION

La férmula a base de pollo, utilizada en este estudio como-
referencia y la férinula comercial a base de soya, presentaron
diferencias en su composicion principalmente en cuanto al
contenido de protefnay de grasa. En este sentido, la cantidad
de nutrientes aportada por la férmula de soya resulté muy
similar a la de 1a leche completa. Por otra parte, estas diferen-
cias en la composicién fueron reflejadas principalmente en el
consumo de los nifios estudiados, y en menor grado en la
excrecidn neta de estos nutrientes en heces y orina.,

La masa fecal excretada durante el perfodo de 48h del
estudio para ambos ‘grupos resulté menor a la reportada
anteriormente para nifios con diarrea aguda alimentados con
leche de vaca de 1000 g/ 24h (7,17), pero mucho mayor que la
reportada por Vega-Franco, 1984 (31) para nifios sanos duran-
te el primer afio de vida (35-40 g /dia).

El consumo de energfa bruta para ambas férmulas, repre-
senté en promedio el 56% del requerimiento energético para
nifios sanos menores de 1 afio estimado en 820 Cal/dfa por el
Instituto Nacional de Nutricién de Venezuela (32) y en 850
Cal/dfa para infantes de 6 meses a un afio, de acuerdo con las
recomendaciones de consumo diario Americanas (RDA) (33).

Si se considera, que estos nifios retuvieron en promedio el
73% de 1a energfa consumida, se puede decir que la energia
disponible realmente para estos nifios estaba el el orden de

42% deloquerequerfan. Antefiormente, Gonzilezy col.,1992
(8), encontraron que la disponibilidad de energia en un grupo
de nifios con diarrea aguda alimentados con leche de vaca
completa o una férmula de pollo y pldtano estabaen un 46%
de losrequerimientos. Por otra parte, hay que recordar que los
requerimientos nutricionales son mas elevados durante los
procesos infecciosos y diarreicos (34). Esta baja ingesta ener-
gética, probablemente es resultado de la anorexia que usual-
mente acompaiia a los episodios de diarrea. Adicionalmente,
se ha sugerido, que €l consumo de SRO puede inducir la
sensacién de saciedad y disminuir el apetito, especialmente en
estos nifios pequefios que tienen una reducida capacidad
gastrica (17).

Por el contrario, el consumo de proteina para ambos
grupos de nifios satisface el requerimiento de 14g proteina/dia
para nifios entre 6 meses y 1 afio de edad, de acuerdo con los
RDA (33). Enrelacién al consumo de grasa, se ha recomen-
dado que éstas aporten entre el 40% y el 55% del consumo
energético total (35). De esta manera, los nifios alimentados
conlaférmula de soya consumieron una adecuada cantidad de
grasa (38%), mientras que los nifios alimentados con la
férmula de pollo presentaron un consumo inferior a las reco-
mendaciones (26,3%).

Las pérdidas fecales de energia y macronutrientes fueron
similares para los nifios alimentados con las férmulas de pollo
y soya, pcromayores a las reportadas para nifios sanos (36-38).
Por otra parte, estos resultados de excrecién fecal concuerdan
con los obtenidos anteriormente por Pdez, 1988 (7) y
Gonzilez,1989 (17) en nifios con diarrea aguda alimentados
con leche completa o una férmula a base de pollo y platano.

Vale la pena destacar, que en los nifios estudiados, se
observé una alteracién en larelacién entre la excrecidn urina-
riade nitrégenoy laexcreciénfecal. Se consideraque excrecién
de nitrégeno urinario en nifios sanos es aproximadamente 3
veces mayor que la excrecién fecal (39, 40).

No obstante en este estudio, laexcrecién fecal de nitrégeno
superé a la excrecién urinaria. Esta condicion fue observada
anteriormente por Piez, 1988 (7) y Gonzdlez, 1989 (17)y
evidencia el incremento desproporcionado de las pérdidas
fecales que ocurren durante la diarrea aguda.

A pesar de las diferencias en la composicién de las
formulas de pollo y soya, que fueron reflejadas en diferencias
enel consumo de los nifios bajo estos tratamientos, los valores
obtenidos en relacién a la digestibilidad y retencién aparente
de energiay macronutrientes, resultaron idénticas para los dos
grupos de nifios estudiados, aunque menores a los que se
reportan para nifios sanos (4 1-43). Otros autores han eviden-
ciado una disminucién semejante en la absorcién de
carbohidratos (lactosa, glucosa), grasas y nitrégeno, durante
la diarrea aguda, que aumenta con la severidad de la diarrea
(7,-10,18,44,45). Los mecanismos involucrados en la
malabsorcién durante la diarrea no estdn claramente estable-
cidos pero se ha sugerido, que el sobrecrecimiento bacteriano,
la fermentacién bacteriana de aziicares y una alteracién en el
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metabolismo de los 4cidos biliares pudieran ser de importan-
cia. igualmente, los episodios de diarrea estan asociados con
una disminucién de la superficie absortiva debido a dafios en
la mucosa y a un aumento en el tiempo de transito del quimo
(9,10).

Tampoco se encontraron diferencias en la disponibilidad
del Cay el Zn para los nifios alimentados con las férmulas de
polloy soya, y los valores obtenidos para la digestibilidad son
similares o mayores a los encontrados en nifios normales
(46,47), por lo que no se evidenci6 un efecto negativo de la
diarrea sobre la utilizacién de estos micronutrientes. En rela-
ci6én a la vitamina A, fue interesante medir la excrecién
urinaria de esta vitamina dado que la deplecién de la vitamina
A que se ha descrito durante la diarrea se ha atribuido a una
disminucién en el consumo, a una reduccién en la absorcién
y aun aumento en laexcrecién urinaria. Los valores obtenidos
en este estudio, son similares a los encontrados por Alvarez
y col., 1995 (27). Estos aulores reportaron un aumento muy
significativo en la excrecién urinaria del retinol en nifios con
diarrea aguda enrelaci6n a nifios controles los que basicamen-
te no mostraron-ni trazas de retinol. En el estudio de Alvarez
y col.,, 1995 (27), la excrecién urinaria de retinol estuvo
fuertemente asociada a la presencia de fiebre, y los autores
sugirieron que el aumento en la excrecién podria ser atribuido
a las citoquinas inflamatorias que actiian en la fase aguda que
pueden causar un dafio renal tubular ademds de inhibir la
sintesis de la transtiretina hepdtica. La asociacién de esta
dltima con la proteina ligadora de retinol en el suero es
necesaria para prevenir que esta sea aclarada por el rifién.

En generallos resultados obtenidos en este estudio indican
que durante la diarrea aguda disminuye la disponibilidad de 1a
energia y de todos los macronutrientes, pero que aun asf hay
una parte importante de estos que se absorbe y se retiene.
Ademis dicha retencién varia proporcionalmente con el con-
sumo, por lo que considerando el déficit calérico que presen-
tan estos nifios, resulta muy claro el beneficio que representa
alimentar de una manera temprana y suficiente durante la
diarrea aguda. Ademads, ia energia, los macronutrientes el Ca
y el Zn presentes en las férmulas de pollo y de soya fueron
igualmente absorbidos y retenidos, indicando que ambas son
alternativas vélidas para el tratamiento nutricional de la dia-
rreaaguda. Laférmulade soya, sinembargo, pudiera tener una
aplicacién importante, dado que no necesita ser preparada en
el hospital, es libre de lactosa y tiene un aspecto similar a la
leche.
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