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Vitamina A

(Investigacién de los niveles de Vitamina A en suero saguineo de
nifios preescolares y en leche materna.)

Carlos Diaz Amador*

INTRODUCCION

El conocimiento del papel desempefiado
por la Vitamina A como nutriente esencial para
el hombre (7} y los draméticos efectos derivados
de su deficiencia {4), han determinado que se
considere de suma Importancia para la salud
publica nacional la satisfaccion de la necesidades.
de Vitamina A de la poblacion costarricense, Los
estudios dietéticos realizados en 1950 (6)
pusieron al descubierto que el pueblo
costarricense sufria de una deficiencia de
Vitamina A. Posteriormente la *Evaluacion
Nacional” (1} realizada en 1966, confirmd la
citada deficiencia dietética y revelo la
bioquimica, especialmente en nifios menores de
5 afios, en quienes sc determind una prevalencia
de hipoavitaminosis A de 32.50/0, lo cual
constituye evidencia de que el problema es de
importancia en salud publica {5). Ante estos
hechos, comprobatorios de la existencia real de
una decficiencia de Vitamina A y ante la
circunstancia de que las fuentes dietéticas de
Vitamina A prt,formada son escasas y caras, y de
que en la practica recal el consumo de hojas
verdes y vegetales amarillos (ricos en
provitamina A) es también muy bajo, se pensd
en utilizar un método mas rapido y directo de
mejorar el consumo de Vitamina A, cual es la
fortificaciéon del azicar con Vitamina A,
procedimiento concebido, ensayado y aprobadoe
como efective por el INCAP (2), La culminacién
de los antecedentes mencionados fue la
promulgacion del decreto ejecutivo sobre el
fortalectmiento del azhcar con Vitamina A (3).
El programa de fortalecimiento del azdcar con
Vitamina A requiere el establecimicnto de un
sistema de evaluacion, que incluye entre otros
parametros, la determinacion de Vitamina A en
sueros sanguineos de nifios preescolares y en
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muestras de leche materna; con el sistema de
evaluacién se propone determinar el grado de
beneficio derivado del programa reahzado en
escala nacional. Acorde con lo anterior el
presente estudio se concibe con el proposito de
contribuir a la prueba de la hipotesis de que el
Programa de Fortalecimiento del Azicar con
Vitamina A a nivel nacional mejorard el estado
nutricional de la poblacion con respecto a esta
vitarnina, Asimismo se debe entender que el fin
especifico del estudio es el recibir informacién
inicial basica que servird de comparacion para
futuras determinaciones.

MATERIAL Y METODOS

3¢ escogic una muestra sin pretension de
gue fuese representativa a nivel nacional. Se
seleccionaron 10 poblaciones tipicas como
indicadoras del cambio que puede resultar de la
fortificacion del azlicar con Vitamina A, Las
comunidades escogidas fueron: Nandayure,
Santa Cruz, Las Juntas de Abangares, Ciudad
Quesada, Plamares, Barba, Alajuelita, Turrialba,
Limoén y San Isidro de El General. En cada una
de las 10 comunidades mencionadas se propuso
tomar 30 muestras de sangre de nifios de 12 a 60
meses de edad y 30 muestras de leche materna,
La toma de muestras de sangre fue
responsabilidad de los jefes o encargados de
laboratorios de los Centros de Salud de las
Localidades mencionadas y la toma de muestras
de leche materna fue responsabilidad de las
enfermeras jefes de los respectivos Centros de
Salud. Las muestras de sangre fueron tomadas de
nifios asistentes a las Consultas de Nifios, a
quicnes en forma aleatoria, el medico refirio al
laboratorio para diche fin, las muestras de
sangre se tornaron por puncion venosa utilizando
jeringas hipodérmicas. Una vez extraida ia
sangre, se centrifugd y sc trasvasa el suero libre
de glbulos rojos a tubos vacutainer, Los sueros
se mantuvieron en ¢l congelador hasta completar
30 muestras. Se les protegio de la luz directa con
una tela negra. Las muestras de leche materna se
tomaron de madres puérperas asistentes a las
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consultas post-partum o de planificacion
familiar. Las muestras de leche se tomaron de las
siguiente forma: se instruy6 a la madre para que
ella misma se extrajera del pecho lleno (antes de
mamar el nifio} alrededor de 8 cc. de leche,
depositandola directamente en un tubo de
ensayo. Dichas muestras fueron congeladas
inmediatamente después de la recoleccién y se
observaron las mismas precauciones que para las
muestras de sangre, o sea evitar la luz directa.
Los tubos fueron etiquetados con tina leyenda
que incluia el nombre de la comunidad y una
clave con numeracion de 1 a 30 mis una letra
indentificando la muestra de leche {L) o la
muestra de sangre (S}, El jefe o encargado de
laboratorios fuc el responsable de etiquetar las
muestras de sangre y la enfermera jefe las
muestras de leche. Cada uno de eilos levd y
envié un registro de los siguientes datos de las
personas que proporcionaron las muestras:
localidad, fecha y hora de toma de la muestra,
nombre del sujeto, edad y sexo. El jefe de
laboratorio envid las muestras congeladas,
debidamente empacadas con hielo en un termo,
al Departamento de Laboratorios del Ministerio
de Salud, de donde fueron despachadas por via
atrea al INCAP-Division de Quimica Fisioldgica,
donde se efectuaron las siguientes
determinaciones: 1) En suero sanguineo se
midio la concentracion de retinol y carotenos
por el método de Besey y colaboradores. 2) En
las muestras de leche se determing la
concentracion de retinol. Al mismo tiempo que
se tomaban las muestras de sangre de los nifios y
de leche materna en los centros de salud, los
inspectores de saneamiento de las localidades
mencionadas tomaban en las pulperfas y en los
expendios del CNP, muestras de azicar para
enviarlas al Departamento de Control de
Alimentos del Ministerio de Salud, de donde
fueron a su vez remitidas al Laboratorio
Quimico para que el azicar fuese analizada para

determinar  cualitativamente Ja presencia de
Vitamina A.
RESULTADOS

Se analizaron 284 muestras de suero
sanguineo de nifios de 1 a 5 afios y 287 muestras
de leche materna, procedentes de las 10
comunidades seleccionadas {Cuadros No. 1 y 2},

La concentracion promedio de retinol
serico en los nifios preescolares segun edad, vari6
de 32.88 mcgm/160 ml en los nihos de 1 afios a
42.87 mcgmf{100 ml en los nifios de 5 anos
{Cuadro No. 3).

CH/ADRO No. §
NUMERQ DE SUEROS SANGUINEOS ANALIZA DOS,
DISTRIBUIEOS POR GRUPOS DE EDAD Y LOCALIBA D

ARC 1975
EDADES

Localidad ]afto D2akos  Banos  dafos  Safos  lotal
Alajuelita 5 g 3 8 4 29
Barba 5 2 10 & L) 28
Palmares - 1 ] 8 16 L1t
Cindad Quesada ? 3 [ H 7 30
Las Junias de Ahangares g9 7 5 5 4 EIH
Santa Cruz 3 & 11 5 4 il
Mandayure 7 ? 11 5 - -1
Turvialba 7 7 ] 6 4 3p
Limdn 5 i ? 8 3 29
San [sidro P. Zeleddn 2 5 3 4 2 19
Total: 50 55 68 64 7 284

CUADRO.No. 2

NUMERQO DE MUESTRAS DE LECHE
ANALIZADAS
DISTRIBUIDAS POR LOCALIBAD

Localidad No.
ALAJUELITA ... .ovvn e cih .30
BARBA ...ttt i e 29
PALMARES .. .............. e 29
CIUDAD QUESADA ...... e ....30
LASJUNTASDE ABANGARES ................ 30
NANDAYURE . .. ..ovrnnnnnn.nn. R
SANTACRUZ . ......... e 30
TURRIALBA . .......ovirnrnnun.n. R 1
LIMON . i ... 30
SAN ISIDRODEELGENERAL .. .............. 30
0 287
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CUADRO No. 3
CONCENTRACION DE RETINOL SERICO
EN NINOS PREESCOLARES EN RELACION
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CUADRO No. 5
INSTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS NIVELES DE RETINQL SERICO
DE NIRQS PREESCOLARES, SEGUN LOCALIDAD

ARO 1975
AEDAD NIVELES SERICOS DE RETINOL
ANO 1975 Deficiente  Bajo  Aceptable  Alle
Localidad No. *fo No. °fs No. s Na “fs

.. : jucki -~ - - - 24 mB s 172

Concentracion de Retinol :’; " -~ s 107 22 6 % 107

; Palmarey -~ = = = 2 87 4 133

Promedio Cindad Quesada ~ =~ = - 25 833 5 167

Grupo Edad No. mcgm/100 ml Las Juntasde Abangares - - 3 100 24 200 3 100

Santa Cruz 1 %4 2 63 1B 620 8 276

1 afio 50 32.88 Nandayure - - 2 &7 22 7138 6 200

- Turrialba 1 33 35 108 19 £8 7 283

2 anos 55 37.05 Limbn - - - - 20 69 9 Lo

= San bidro Pives Zeledén - - 2 105 14 787 3 158

3 afos 68 41.67 Todos: 207 15 53 214 353 %3 187
4 afos 64 40.89
5 afios 47 42.87
Total: 284 39.07

La distribucion de los niveles de retinol
sérico en los nifios preescolares, segin las
categorias de deficiente, bajo, adecuado v alto
(1), muestra que un 0.7%/o presentaron niveles
deficientes, un 5.3%fo niveles bajos y el resto
940/0 niveles adecuados y altos {Cuadro No.-4).

CUADRQ No. 4
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS NIVELES DE
RETINOL SERICO DE NINOS PREESCOLARES,
SEGUN GRUPOS DEEDAD
ARO 1975

NIVELES SERICOS DE RETINOL

Deficiente Bajo Aceptable Alto

10mcgm 10-19 megm 4049 mcgm 50 megm
GrupoEdad No. *f. No. *fs No. *fa
1 afo 1 2.0 4 8.0 41 820 4 8.0
2 afios 1 1.8 & 105 39 684 Il 193
3 afios - - 3 45 49 745 14 21.2
4 afios - - 2 3.1 51 79.7 11 17.2
5 afios — — — — 4 728 1% 277
Total: 2 0.7 i5 58 214 758 i3 18,7

Los niveles deficientes de retinol se

encontraron Gnjcamente en los nifios de uno y
de dos afos. De las 10 localidades encuestadas,
en Santa Cruz y Turrialba se encontraron Niveles
Séricos de Retinol deficientes; enn Barba, en Las
Juntas de Abangares, en Nandayure y en San
Isidrc de El General se encontraron niveles
bajos; en cambio en Alajuelita, en Palmares, en
Ciudad Quesada y en Limon solo se encontraron
niveles adecuados y altos (Cuadro No. 5},

Ia concentracidon promedio de retinol en
los nifios preescolares segin las localidades, varid
de 33.27 mcgm{100 ml en las Juntas de
Abangares a 43.89 mcgm/100 ml en Limén; el
promedio general de la concentracién de retinol
en las localidades fue de 39.07 mcgm/100 ml
(Cuadro No. 6).

CUADRO No. 6
CONCENTRACION DE RETINOL SERICO EN NINQS
PREESCOLARES, SEGUN LOCALIDAD
ARO 1975

Concentracion de Retinol

Promedio
Localidad Nifios Examinados megm {100 ml
Algjuclita 29 35.76
Barba 28 $5.93
Palmares o 40.50
Ciudad Quesada 30 40.51
Las Juntas Abangares 30 3827
Santa Cruz 29 40.21
Nandayure 30 38.53
Turrialba 80 89.11
Limon 29 43.89
San Isidro P. Zeledén 19 41.85
Total; 284 39.07
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En la leche materna la concentracién de
retinol fue de 72.74 mcgm/{100 ml como
promedin general y oscilo de 51. 04 mcgm/100
en las Juntas de Abangares a 136. 50 mcgm/lOO
ml en Ciudad Quesada (Cuadro No, 7).

CUADRO No. 7
CONCENTRACION DE RETINOL EN LECHE MATERNA
POR LOCALIDAD
ANG 1975
Concentracién de
Retinol

Localidad No. Muestras megm/100 ml
Alajuelita 30 66.99
Barba 29 79.86
Falmares 29 80.12
Ciudad Quesada 30 156.50
Las Juntas de Abangares 50 51.04
Santa Cruz 30 54.46
Nandayure 50 62,32
Turrialba 19 £6.66
Limdn 30 76.29
San Isidro P. Zeledén E11] 66.99
Total 287 712,74

CUADRO No. 8

DISTRIBUCION DE LA CONCENTRACION DE

RETINOL EN LECHE MATERNA, EN DOS GRUPQ3

49 megm/100 ml y 49 mcgm/100 mly por
LOCALIDAD
ANO 1976

Niveles de concentracidn de Retinol

49 mcgm 49 mcgm o

Localidad Na. °fs  No. °/s

Alajuelita 13 433 17 56.7
Barba 11 379 i8 621
Palmares 10 345 19 655
Ciudad Quesada 4 133 26  86.7
Las juntas 16 533 14 46.7
Santa Cruz 16 53.3 14 46,7
Nandayure 15 56.0 15 50.0
Turrialba 10 526 9 474
Limon 9 3.0 21 700
San Isidro de El General 17 586 15 434
Todas 121 42.2 166 57.8

Ia distribucion porcentual de los niveles de
retinol de la leche materna en 2 grupos, los que
tienen 49 mcgm/100 ml y los que tienen 4
mas mcgm/100 ml se muestran en ¢l Cuadro No
8.

Los resultados de los anilisis de las
muestras de azlicar indicaron que en las
comunidades de Limon, Turrialba, Las Juntas de
Abangares y Ciudad Quesada no se distribuia
aziicar fortificada: en Alajuela, en Barba, en
Santa Cruz y en San Isidro El General, parte del
azlicar estaba fortificada y en Palmares y en

Nandayure no se investigd el asunto (Cuadro No.
9).

CUADRO No. 9
No. DE ANALISIS DE MUESTRAS DE AZUCAR POR
LOCALIDAD
ABRIL DE 1975
Localidad No. de Muestras  Con Vitamina A Sin Vitamina A
Abapactit i0 & 4
Barba 10 6 4
Ciudad Quesada 20 - 20
Las Junlas de Abangarcs 5 - 5
Santa Cruz 8 12 16
Turrialba 20 - 20
Limén 1% - 19
San Lsidro Péver Zeteddn 21 3 i3
153 27 106
Porcentaje: 20.3 79.7
Aunque no forma parte de esta

investigacion, interesa seflalar por su valor
historico y posible punto de comparacion, que
en 1956 se analizaron por retinol los sueros
sanguineos de 33 nifios de 1 a 5 afios de edad,
inscritos para asistir al comedor del Centro de
Educacion y Nutricion de San Isidro El General.
Los resultados de esas determinaciones
mostraron que ¢l 9.10/o de los nifios tenian
niveles deficientes, el 51.5%/o niveles bajos y el
39.4%/o niveles adecuados; estos resuitados
difieren muche de los encontrados en 1975,
como difiere también la concentracion promedio
de retinol; que fue de 18.86 mcgm/100 ml en
1956 contra 41.85 mcgm 100 ml en 1975,

RESUMEN Y CONCLUSIONES

Mediante este estudio se fija la linea base
sobre la cual evaluar los efectos bioquimicos que
en la poblacion costarricense ha de producir el
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fortalecimiento del azicar con Vitamina A, Esta
linea base nos muestra niveles de retinol sérico
en nifios preescolares que se catalogan aceptables
en el 7500 y altos en el 18.70/0;ilo cual traduce
un adecuado consumo de Vitamina A en el
940fo de esos nifos, Resulta interesante que al
inicie del proceso de fortalecimiento del azticar
con Vitamina A, nifios preescolares
pertenecientes al sector que hace usc de los
servicios del Ministerio de Salud, presenten
niveles de retinol sérico que en el 949/o de los
casos son mayores de 20 mcgm/100 ml y por
consigujente son expresion de un consumo
adechado y de un metabolismo normal de
Vitamina A. La circunstancia de que en el
tiempo en que se realizo el estudio en algunas de
las iocalidades encuestadas se estaba ya
consumiendo parcialmente azacar fortificada,
podria hacer pensar que Jos niveles aceptables y
altos de retinol sérico eran resultados del azlicar
fortificada; sin embargo esta hipOtesis no es
cierta porque en 2 localidades donde los nifios
mostraron niveles aceptables y altos de retinol
sérico, LImon y Ciudad Quesada, en ellas no se
estaba distribuyendo azhcar fortificada al
momento de la encuesta. Concordante con el
hecho anotado estan los niveles de retinol en la
leche materna encontrados en las dos localidades
mencionadas, Limon y Ciudad Quesada. En ellas
también se encontraron los porcentajes mas altos
de leche materna con concentraciones de retinol
49 mcgm o mayores por 100 ml de leche.

NOTA:

Se reconoce y agradece al Dr, Guillermo
Arroyave, Jefe Divisibn Quimica
Fisiologica de INCAP, su participacion

como asesor de la investigacién y la
realizacion de los analisis de Vitamina A en
sangre y ¢n leche materna.
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