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Nutricién y Aleohol en Costa Rica

Corlar Divs Amoders

Una buena nutricién es sindnimo de vida y salud. En el ser que
se gesta en las entranas de la mujer, en el nifio que crece y desarrolla,
en ef adulio pleno de madurez y en el anciano que declina, en todos
sin excepcion, el equilibrio y fa integridad de los procesos nutridonales
son fundamentales para la normalidad bioquimica, fisiolégica e histo-
légica de sus organismos. La salud y la nutricidn corren paralelos ¢ in-
timamente ligados entre st. Si aquella se quebranta, ésta se trastorna;
si la nutricién se desequilibra, la salud se afecta. Basta que la provision
de alimentos sea insuficiente o inadecuada para que se compa la nor-
malidad nutricional y se quebrante la salud. Basta que el organismo se
vea afectado por un padecimiento que altera la digestion, o la absor-
cidn, o el metabolismo o Ja excrecidn para que los procesos de la nutr-
aén se alteren.

La alimentacion es parte esencial de la salud y de una provision
adecuada y suficiente de alimentos depende en buena parte el bienestar
del individuo, el de f2 familia y ¢f del pais en general,

Es del conocimiento general que la poblacion costarricense con
fronta serios problemas de alimentadén y nuteicdén. La encuesta nacional
de nutricién realizada en 1966 (') senala que en el pais la disponibilidad
de carne, huevos, frutas, verduras, hortalizas y leguminosas, es insufi-
ciente para cubrir las necesidades nutricionales de la poblacién. Sefiala
también que mas de la mitad de las familias rurales tienen un ingreso
economico insuficiente para la adquisidon de una alimentacion ade-
cuada en cantidad y calidad. {55% de las familias tienen un ingreso per
cipita mensual de menos de @ 70.00. El costo minimo de una alimen-
tacion adecuada es de € 90.00 al mes).

La encuesta también mostrd que el grado de educacién de las
familias no llenaba los requerimientos minimos establecidos por ley {edu.
cacién pritnania para todos). Sélo el 18% de las familias l2 tenfan. Este
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es uno de los escollos para lograr una mayor y mejor utilizacion de los
recursos econdmicos de la familia en pro de su alimentacién.

Dentro de la problemitica nacional de nutricién, caracterizada
por su complejidad, por la plurafidad de factores de indole socio-eco-
ndémico y cultura que intervienen; cuil es la importancia del alcoholis-
mo? ;Cudl es la relacidn entre el alcohol y la nutricidn. Es un hecho
cierto que el alcohol proporciona energia al organismo. Cada gramo
de alcohol ingerido equivale a 7 calorias. Facil es entender que un al-
cohdlico en sus periodos de dipsomania, al ingerir 300 c.c., o mis de
licor, derive Ia casi totalidad de sus requerimientos caléricos del alcohol.
Ef problema radica, como lo senala acertadamente el Dr. Roger J.
Williams en su trabajo “A Broader Approach to the prevention of
alcoholism” {7} de aminoAcidos, de vitaminas y de minerales, o sea de
los elementos esenciales de la nutricion.

Las calorias que el organismo obtiene del alcohol, son “calorias
desnudas”, como las denomina el dtado Dr. Williams y como tales
producen la desnutricién que acompafia siempre a la ingestion reite-
rada del licor. La dieta del alcohdlico es necesariamente deficiente; el
licor a traves de las “calotias desnudas” le satisface sus requerimientos
energéticos, pero las necesidades de proteinas, vitaminas y minerales que-
dan sin cubrir; se establece as{ una policarencia nutricional, tanto mas
prontindada cuanto mayor sea el tiempo y la cantidad de alcohol con-
sumida. Esta policarencia nutricional que sufre el alcohdlico acrecienta
la vulnerabilidad de su organismo ante los efectos toxicos del alcohol,
que lesiona en especial organos tan importantes como el sistema ner-
vioso, ¢l higado y el corazdn,

Un tabajo reciente, de los Doctores Jorge Piza y Luis Burs-
tin () sobre la cardiopatia alcohblica y que comprende el estudio de
36 autopsias de alcoholicos crénicos, determind la presencia de 4 casos
de cardiopatia alcohdlica crénica (11.1% del total}, caracterizados por
un corazon agrandado por dilatacion severa de todas las cavidades y la
existencia de dos casos de cardiopatia alcohdlica aguda, caracterizados
a su vez por uma insuficiencia cardiaca irreversible desde el principio,
Hevando a los pacientes rapidamente 2 la muerte. Si bien no se conoce
del todo la patogenia de [a lesion cardiaca producida por el alcoholis-
mo, cada vez son mayores los trabajos que ponen en evidencia la accién
téxica def alcohol sobre el musculo cardiaco, la asociacidn causal entre
un consumo alte y prolongado de licor y la presencia de cardioparia.

No debemos dejar de resaltar en relacion con la cardiopatia al-
cohélica, el dafio muscular cardiaco derivado de la deplecidon de tia-
mina, (*) que ficilmente puede ocurrir en el alcohdlico, quien sustituye
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los alimentos que contienen tiamina con alcohol, que le suministea buena
parte de sus requerimientos energeéticos con “calorfas desnudas”.

Ast como indipensable es la acddn de la damina en el mera-
bolismo cardiaco, también lo es para el metabolismo del sistema ner-
vioso. En consecuendia, el alcohdlico por razén de su carendia de tiamina,
sufre sus efectos también en el sistema nervioso. La encefalopatia de
Wernicke, caracterizada por anorexia, nistagmos, vision doble, oftal-
moplejia, ataxia, pérdida de la memoria, confusién y aludnaciones,
que avanzan al estupor y al coma, esti relacdonada con la deficiencia
de tiamina y ocurre en el alcohdlico. La polineuritis periférica que se
caracteriza por ser bilateral y generalmente simétrica, es también oca-
stonada por defidencia de tamina y de loégica ocurrencia en los al-
cohdlicos. Un hecho muy significativo en relacién a la accién del aleohol
sobre las células cerebrales lo constituyen los trabajos realizados en l2
Universidad de Texas que han mostrado que un consumo excesivo y
prolongado de alcoho! interfiete el metabolismo cerebral. Por otra parte
senalan que el proceso normal de que algunas células cevebrales mueren
y no son reemplazadas, es acelerado por el alcoholismo, pero si se su-
ministra una buena nutricidn a las células cerebrales, el efecto dele-
térico del alcohol se contrarresta. Facil es comprender entonces los efec-
tos del alcoholismo sobre la funcion cerebral de nuestra poblacién, que
desafortunadamente se caracteriza por su defidente alimentacidn y con
siguiente desnutricién. Es clisica la asoclacién del alcoholismo con el
dano celular hepatico. Ejemplo de lo anterior, lo constituye la cirrosis
portal, o cirrosis alcohdlica de Laennec. Para algunos investigadores, la
lesion hepatica producida por el alcohol necesariamente debe estar con-
dicionada a la existencia de la deficiencia alimentaria. Otros investiga-
dores (> % 7 ®) sefalan que el alcohol por si solo tiene capacidad para
producir la lesién hepatica. De todos modos, ya sea que el alcohol per
se, o combinado con la defiicencia dietética, produzca el dano hepatico,
lo clerto es que el trastorno nutricional es consecuencia directa y obli-
gada de la alteracion metabdlica originada en el higado. En nuestro
medio y en fecha reciente, los Doctores Guido Jiménez, Jorge Salas
y Saced Mekbel (*) realizaron un estudio en 95 alcohdlicos crénicos
para determinar la existencia de lesiones hepducas.

Con excepcidn de 3 casos de higado sin lesiones, el resto (97%)
de los alcohdlicos presentaron patologia hepatica. La esteatosis, la in-
flamacién portal y la fibrosis portal fueron las lesiones mas frecuentes.
La cirrosis portal la encontraron en el 7.3% de los casos, con mayot
frecuenda en los dipsémanos. Los mencienados autores sefialan que la
mayor duracién del alcoholisme y la mayor intensidad del consumo de
licor, son factores determinantes en la severidad de las lesiones histo-
patoldgicas hepaticas. En relacion con la anterior aseveracidén debemos
pensar que a mayor ingesta alcohélica, mayor la deficiencia dietética y
a mayor duracion del alcobolismo, mas tiempo para que se produzcan
los trastornos nutricionales que siempre acompanan a las lesiones he-
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paticas. La cirrosis hepitica tiene en nuestro medio la trascendencia que
revelan las estadisticas siguientes, emanadas del sistema hospitalario na-
cional: en el afio 1966 hubo 158 egresos, 2.556 dias de hospitalizacién
y 74 muertos por drrosis, El consumo de bebidas alcohélicas interfiere
12 buena nutricién; cuinto mayor sea la cantidad y cuinto mis prolon-
gado sea el tiempo de la ingestion alcohdlica, mayor serd la interfe-
rencia, mayor deplecién nutritiva sufriri el organismo y por tal motivo,
mis ficilmente vulnerado en sus drganos vitales ante la accién tomica

del alcohol.

Cabe ahora senalar que en el tratamiento del alcoholismo se han
obtenido resultados altamente satisfactorios mediante la mejoria nu-
tricional. En el Instiuto de Bioguimica de la Fundacién Clayton de
Texas, han logrado la curacidén de alcohdlicos mediante el empleo del
aminoicido glutamina (** ). El Dr Fred Stare (*) de la Escuela
de Salud Piblica de Harvard logrd la mejoria de 16 pacientes de un
total de 25 tratados con suplementos vitaminicos durante 13 meses.
Estos resultados son interpretados por los investigadores del Instituto
de Bioquimica de la Fundacién Clayton a cuya cabeza figura el Dr.
Réger J. Williams, a la luz de la tésis de la individualidad bioquimica,
que es la que determina la variabilidad en los sistemas nerviosos, cir-
culatorio, hormonal, digestivo y en la excrecidén urinaria. Esta indivi-
dualidad bioquimica determinz a su vez necesidades variables de ami-
noacidos, minerales y vitaminas, y explica, segin los autores mencionados,
porqué en unos individucs se desarrolla el alcoholismo y en otros no, ¥
porqué los efectos del alcohol son tan variados de un individuo a otro.
La tesis de la individualidad bioquimica tiene la singular trascendendia
de que cualquier persona puede desarrollar el alcoholismo si ingiere
bebidas alcohdlicas y su individualidad bioquimica y necesidades nu
tricionales asi lo determinan. El autor de esta tesis propone fundamentar
la prevencidn del alcoholismo en la divulgacion del peligro en que esta
cualquier individuo de convertirsc en alcohdlico por razon de su indi-
vidualidad bioquimica y de sus peculiares necesidades nutricionales.
En nuestro medio, donde las deficiencias dietéticas comprenden una
baja injusta de proteinas, de calorias, de vitamina A, de riboflavina y de
tiamina, el desequilibrio bioquimico que sufren nuestros habitantes, es
a la luz de la tésis expuesta, campo propicio para el desarrollo del al-
coholismo.

La lucha contra el alcoholismo, debe hacerse antes que se des-
arrolle. Mejorar la nutricién de nuestro pueblo es a la par de los milk
tples beneficios que reporta a la salud en general, una medida de pre-
vencidn del alcoholismo, que cuanto mas pronto se inicie en la vida de
los individuos, mayor garantia de éxito se ha de tener.

Qué importancia tiene el alcoholismo dentro de la problematica

nutricional que afronta el pais?. ;Es el alcoholismo un factor contribu-
yente al problema de la desnutricdén infantil? Una economia agri-

b
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cola que le da preferenda 2l cultivo de productos de exportacion
sobre los alimenticios de consumo interno, que emplea métodos de la-
branza de bajo productividad y caracterizada por perdidas cuantiosas
por falta de conservacidn y almacenamiento adecuados, pone a dispo-
sicién de nuestra poblacidn una alimentacién que no alcanza para sa-
tisfacer las necesidades nutricionales de todos y rada uno de los ha-
bitantes. Los ingresos econdmicos de [a familia, que son bajos en la
mayoria, determina una desigual distribucién de los alimentos entre
fos diferentes sectores sociales. Razones de orden cultural provocan a
su vez dentro de la familia una desigual distribucién y son los nifios
los menos favorecidos. El defidente estado nutricional de nuestro pue-
blo, producto de la insufidente € inadecuada ingestién de alimentos,
s¢ detedora adn mids por razén del cuantioso consumo de licor que
se opera en nuestro medio. Los millones de litros de licor que anual-
mente se consumen, ('’) significan miles de millones de calorias que
nuestro pueblo es cierto, utiliza como energia, pero es unz energia des-
nuda, desprovista de todos los demds elementos esenciales a la buena
nutricion.

No podemos catalogar, desde ¢l punto de vista de la denda y
téenica nutricional, al alcoholismo, de owo modo, que no sea e de
constituir una valla, un obstaculo, al mejoramiento nutricional de los
costarricenses.

Si solo la mitad de la energia derivada de la ingestion alcohdlica
se proporcionara en alimentos, nuestra poblacidn mejoraria considerable-
mente su dieta; 6.000.000 libras de camne y 16.000.000 botellas de leche
equivalen caléricamente a [a mitad de fos millones de litros de aguar-
diente y licores corrientes expendidos en un afo segin la Fibrica Na-
donal de Licores. En nuestro medio, la desnutricién infantil de grado
severo, Himese Kwashiorkor, marasmo o sindrome policarencial infantil
¢s el producto obligado de la pobreza, de la igporancia y de la insa-
lubridad. Dentro de ese ambiente del que son fial victima los nifios,
los problemas sociales son multiples. El abandono de los padres, la ile-
gitimidad, la orfandad, la mendicidad, la vaganda y el alcoholismo
acurren frecuentemente tal como lo revelé el estudio efectuado por el
sutor {'*) en nifios severamente desnutridos.

La cantina es rival de la cocina. Dinero que se gasta en licor,
significa menos alimentacidn, significa desmedro de la nutricidén. Ei hom-
bre que deja su salario en la cantina despoja a su familia de {2 manu-
tencién y abre el camino para que la desnutridon haga facil presa de

sus hijos.
RESUMEN

1.—El alcoholismo constituye una aberracion dietética, que
conduce siempre a2 la depauperacdién nutricional, la que a su vez condi-
ciona o favorece la accion toxica del alcohol sobre los organos vitales.
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La cardiopatia alcohélica tipo beriben, la encefelopatia alcohdlica de
Laennec, son todas lesiones en las cuales la carencia nutricional ha ju-
gado un papel fundamental.

2—La individuzlidad bioquimica determina necesidades nutn.
cionales variables. Sarisfacer dichas necesidades es garantizar la buena
nutricion e impedir el desarrollo del alcoholismo dervado de necesidades
bioquimicas no satisfechas,

3.—De acuerdo con la tesis anterior, original del Dr. Williams y
colaboradores de la Universidad de Texas, importa mucho para la pre-
vencidn del alcoholismo, procurar desde 12 temprana edad, la necesidad
de la correcdén dietética y el mantenimiento del buen estado nutrideonal.

4—La cvantiosa ingesta de licor por parte de nuestro pueblo
tepresenta una apreciable merma en su alimentacién y es por lo tanto
un lastre al mejoramiento de su nutricion. Particularmente evidente es
la relacién negativa del alcoholismo con la nutricidn infantil, cuando en
las familias de escasos recursos, el padre se gasta su salario en la cantina
y deja a sus hijos con hambre.
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