FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

/'METODO DE'COMPLEMENTAR
[\~ CON VITAMINA “A”
\“EL AZUCAR EN GUATEMALA

JACOBO V. GALINDO CASTANEDA



UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACTILTAD DE CIENCIAS MEDICAS

METODO DE COMPLEMENTAR
CON VITAMINA "A"
EL AZUCAR EN GUATEMALA

TES 1S

PRESENTADA A LA JUNTA DIRECTIVA
DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
DELA
UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEM ALA
POR

JACOBO V. GALINDO CASTANEDA

AL CONFERIRSELE EL TITULO DE
MEDICO Y CIRUJANO

JULIO DE 1977



CONTENIDO

INTRODUCCION
1.a, .Las Vitaminas

1sbs

Vitamina "A"

FISIOLOGIA DE LA ABSORCION DE LA VITAMINA "A"

2:d,

Estados Carenciales

BIOQUIMICA DE LA AVITAMINOSIS "A"
PATOLOGIA DE LA HIPOVIT AMINOSIS "A"

4,a.
4.b,
4.c.
4,d.
4.e,

Definicitn

Estados PatolGgicos asociados

Generalidades

Bases del estado carencial

Criterio para el diagn6stico de Hipovitaminosis " A"

4.f, Criterio Clinico
FISIOPATOLOGIA

9.3,
5. b,
8.e.
9.d.
9.¢e.

Ceguera Nocturna

Metaplacias Epiteliales
Trastornos del crecimiento Oseo
Lesiones Oculares

Trastorno del aparato Respiratorio

5.f. Trastorno del aparato Digestivo

5.g.
5.h.

Trastorno del aparato Genitourinario
Lesiones Cutdneas

HIPERVIT AMINOSIS "A"
DATOS DIETETICOS DE VITAMINA "A"

Teds
b
ToiCi

Requerimiento diario de vitamina "A"

De donde se obtiene la vitamina "A"

Necesidades técnicas y de unidades de vitamina "A"
6 Retinol

Célculo de la distribucién de las fuentes de actividad
de vitamina "A" en los alimentos dados en porcentajes
Principales fuentes vegetales de vitamina "A" dados en
valores por 100g de peso en microgramos y en orden
descendente de importancia

PROFILAXIS

8.a.
8.b.
Bic.

Proteccibn especifica
Prevencién
Medidas especificas

APLICACION DE LA VITAMINA "A" EN LOS INGENIOS
AZUCAREROS



10,

14,

12,
13.
14,

TRATAMIENTO Y PREVENCION

10.a. Requerimientos diarios

10, b, Tratamiento

10.c. Preparados, vias de administracién y désis

10.d. Indicaciones terapéuticas

ACUERDO GUBERNAMENT AL, PARA ENRIQUECIMIENTO DEL
AZUCAR CON VITAMINA "A".

1Conclusién

Recomendacién

Bibliograffa



INTRODUCCION

LAS VITAMINAS

El término vitamina fué propuesto por Casimiro =
Funk en el afio de 1911, para designar substancias que
se encuentran en los alimentos en muy pequerias canti -
dades, pero necesarias para la vida, Se conocen hasta
hoy 14 vitaminas,

Hay dos grupos segiin el medio en que se diluyan ,
a saber:

a) las que se diluyen en grasa o liposolubles, entre

las que tenemos A) D) E) y K).

b) las que se diluyen en agua hidrosolubles, que -

son el resto,

VITAMINA "A*"

Substancia orgdnica soluble en grasas, que se en-
cueniran en la naturaleza en dos formas, a saber:

1. Como vitamina A activa o retinol

2. Como pigmentos caroténicos o carofeno. Las -
dos formas se conservan en los alimentos cocidos ya que
no se destruyen por las temperaturas normales de ~ coc-
cidn y no son solubles en agua; sucede lo contrario -
cuando el medio de coccién es graso, pasan a las gra
sas por ser solubles en ella. -

La forma activa o retinol se encuentra en los ali-
mentos de origen animal, especialmente en los érganos:
que sirven de depésito para esta vitamina, como el hi-



gado.

Los carotenos, que como sabemos se transforman -
en el organismo en vitamina A y se encuentra en los ve

getales depositados en partes de la planta, ejemplo, ze
nahoria, chipilin, gliicoy y otres.

Para .su-absorcion necesita de las grasas que actian
como transportadores, para llevarlas de lo mucosa intes
tinal al torrente sanguineo. Factores que afectan la ab
sorcién de las grasas, indirectamente afectan la absor =
‘cidn de la vitamina. La vitamina A solo es absorbida -
en forma activa o retinol. '

FISIOLOGIA DE LA ABSORCION DE LA
VITAMINA A

 La princigal fuente de ingesta de la vitamina Ay/o
carqfenos' es de origen alimenticio que puede ser de o-
rigen ahimal, (leche de vaca y sus derivados) y origen
vegetal (verduras verdes) de estas dos formas de asimi -

lacidn de vitamina A se lleva a cabo més facilmente la

proveniente de origen animal por ser ésta una vitamin &
liposoluble y por ser més resistente a la de origen vege
tal al calor, ' -

Su ingesta es por el aparato digestivo y su absor =
cién se lleva a cabo en el intestino delgado; acompa=
fiado por una funcién pancredtica normal y una adecu a -
da absorcién de grasas, Las células de la vitamina A =
son almacenadas principalmente en el higado en los ¢é
lulas de Kupffer en un %0% de la reserva total de vita
mina A, el resto del almacenamiento se lleva a cabo =
principalmente en la piel.

ESTADDS CARENCIALES

A) Carencia primaria por dieta insuficiente: La
carencia de una adecuada ingesta in dtero y la defiden
cia matema de vitamina A durante la lactancia por By
P. C. que se observa en Guatemala es la causa nGmero~
uno de la deficiencia de la vitfemina A en lo infancia -
(primera 1 a 3 ofos).

Franca deficiencia de vitamina A en ser humdro -
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bien nutrido por su abundante almacenamiento princi -
palmente a nivel hepético. La carencia sencilla es po
co probable,

B) Lo avitaminosis A ocurre con més frecuencia =~
por trastornos que afectan la absorcién de grasas. Como
tas enfermedades de vias biliares o pancreaticas, es prue
y padecimiento intestinal. Por que la vitamina A es
[iposoluble y se absorbe a nivel del intestino delgado.

C) RESERVAS INADECUADAS EN PACIENTES -
CON. HEPATOPATIAS GRAVES PUEDE SER TAMBIEN -
- CAUSA DE DEPLENACION DE LA CONCENTRACIO N
DE LA VITAMINA A,

" Estas causas de avifaminosis A pueden ocurrir no
solo al agotarse las reservas corporales; sino al inhibir
-el trdnsporte de la vitamina de sus lugares de almacena
"miento al plasma sanguineo por medio del cual es trans
portada la vitamina A a sus lugares de requerimiento,

5

BIOQUIMICA DE LA AVITAMINOSIS
NAI

Para poder abordar satisfactoriamente un proble -
ma carencial como lo es la avitaminosis "A". es nece-
sario comenzar por conocer infimamente el factor que--
al faltar parcial o totalmente provoca las manifestacio-
nes del estado. Es nuestro caso la vitamina A",

ORIGEN: La vitamina "A" se origino de com --
puestos hidrocarbonados (Polienos) que son pigmentos. -
de color amarillo o rojo ampliamente distribuidos en la
naturaleza, Son conocidos por los nombres de provita -
minas A o carotenoides y se encuentran mds que todo -
en las plantas, Les carotenoides més importantes son - -
los cardtenos Alfa, Beta y Gamma (Hidrocarburos C4o.

Hs4 ) y un Monchidroxi Betacaroteno {C4gH 550H) 1la
mado “Criptoxantina”. E| més importante de estos pre
cursores de la vitamina A es el Beta Caroteno (es el que
més abunda en la naturaleza).  Su estructura molecdar

esté caracterizada por una molécula asimétricd que “po
see dos anillos terminales de Beta lonona, unides por
una cadena hidrocarbonada de 18 carbonos con 11 - do

bles ligaduras cénjugadas. Las tres provitaminas rest an
tes difieren del Beta Caroteno, Unicamente en que va
rian la estructura de uno de los anilles Beta lonona,
Estos compuestos presentan lsomeria Cis=Trans.  Si se -
consideran desde el punto de vista tridimensional, hay

148 esteroisomeros posibles que podrian derivarse de las
cuatro provitaminas, Pocos de ellos se han investigado

por cuanto a actividad biolégica, En general los iséme -
ros Trans son mds activos en lo que se refiere al creci =
miento, el almacenamiento hepédtico y la comificacion

vaginal; en cambio solo la forma CIS de la vitamina A
-Aldehido participa en la sintesis de la rodopsmc Es

patente que IN VIVO debe ocurrir isomeria, en grado ‘
importante.
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La relacion estructural general de la vitamina  "A ™
con el Bete Camoteno es la siguiente: 1) El Beta Corate
no tiene dos anillos de Beta lonona y la vitaming "A" po

see solo uno. 2) El Beta Caroteno {Cyq4-H 56) posee 40

&tomos de carbono y la vitamina “A™ 20 3) El Beta ca
roteno tiene 11 dobles ligaduras conjugadas en la cadena
hidrocarbonada y la vitamina *A". 4) La vitamina “A"

posee un grupo alcohdlico primario terminal del cual ca

rece el Beta Caroteno.

La incisidn oxidativa simétrica del Beta Caroteno o

rigina dos moléculas de vitamina A, La oxidacién de lo

doble ligadura central puede producir como intermedio -
un aldehido, que ulteriormente se convierte en alcohol -
por reduccién (Vitamina A o Retinol). El desdoblamien-

to de ésta indole en los otros precursores (carotenos . Al

fa o Gamma y la criptoxantina) que solo poseen un anilo
de Beta lonona, solo origina una molécula de la vitami -
na A, La porcién de la molécula que no posee el anillo
Beta lonona carece de actividad de Vitamina A,

VER ESQUEMA

Lo vitamina A se presenta en la nofuroleza en diver
sas formas: Predomina la vitomina A, Al antes descrita, .
excepto en el higado (y otros tejidos) de algunos peces -

de agua dulce; en estos casos predomina otro tipo, desig

nado VITAMINA A2 que muestran bandas de absorcion -
693 MU después de tratarla con cloruro de antimonio; la
forma Al presenta banda de absorcién en 620 MU.  la -
vitamina A2 parece diferir en la Al por poseer un enlace
no saturado adicional en el anillo; esto es: una doble-
‘ligadura entre los carbonos 3 y 4. Tiene 40% aproxima -
damente, de la actividad Bioldgica de la vitamina Al.
Un esteroisdmero forma Cis=Trans. La neovitamina A
posee alrededor de 70 a 80% de la actividad bioldgica -
de la vitamina A,
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Por virtud de su estructura aicohdlica, la vitami
na A puede formar ésteres Y convertirse en aldehido por
oxidacién. Se presenta en aceite de higade de pesca -
o como inezcles del alcohol libre y de &steres de dci -
dos grasos. Cabe que el aldehido sea un intermedio en
le formacién de la vitamina a partir de sus precursores -
carotenoides. Ademds el Retineno intermediario en el
ciclo de la rodopsina (ptrpura visual) se ha identifica-
do como vitamina A-aldehido.

La vitamina A y las provitaminas son practicamen
te insolubles en agua y muy solubles en casi todos |os
disolventes para grasas, Asf pues la vitamina A se dg -
nomina Liposoluble,

Una propiedad fisica muy importante de esta vita
mind y de sus precursores es su espectro de absorcion, -
Gtil para su identificacién y anélisis cuantitative. Ca
da carotenoide tiene absorcién méxima diferente. B

Los provitaminas y las vitaminas A son destruidas
por oxidacién y por la exposicién a la luz; la vitamina
A es muy estable, mds estable que el caroteno. Ambos
compuestos son protegidos por la presencia de antioxi -
dantes, por ejemplo, Alfa-tocofero (vitamina £ MNo
son termol&biles, pero el calor apresura su destruccisn
en presencia de oxigeno, La concentracion de Vitami
na A de los alimentos no se modifica por el proceso de
enlatado ni la congelacisn, pero disminuye a causa de
la deshidratacisn,

La vitamina A y sus carotenos precursores se ab -
sorben en el intestino delgado, - Se acepta que la pre-
sencia de tocofenoles y otros antioxidantes protege @
“estas substancias contra la destruccién en el intestino,

La vitamina A de la alimentacisn se presenta en
forma de esteres, que en el intestino experimenton hi -
drdlisis convirtiéndose en vitaming A-alcohol libre y &
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cido grase. Parece que la vitamina experimenta  nue-
va esterificacion de la células epiteliales intestinales -
v en el ~Tgado, pues sea cual sea la forma en que se =
administra, poco después aparece en la sangre en for-
ma de ester,

La concentracidn sanguinea de caroteno llega al
méximo entre siete y ocho horas después de administrar

1o P.O. Por su caracter liposoluble la vitamina A y el

carcteno se absorben en el intestino de manera més o
menos completa segln la suficiencia de la absorcién de
ITpidos. A causa de su solubilidad en aceite mineral -
la presencia de este Gltimo disminuye la absorcion de
caroteno que es expulsado por las heces. La absorcion-
de vitamina A no se modifica de manera importante.

Ya mencionamos que los carotenoides que poseen un a
nillo B-lonona (caroteno a, b y g y criptoxantina) pue
den fransformarse en vitamina A, Esta conversién se e
fectba principalmente en el epitelio intestinal, por lo
menos en algunas especies, pero parece ocurrir en o~
tros tejidos. En el hombre quizd el sitio principal sea -
el higado,

De las reservas de vitamina A del cuergo, alrede
dor de 95% estén en el higado, principalmente en for -
ma de ester (en combinacién con écidos grasos). Hay -
una pequefia cantidad en otros tejidos, por ejemplo ri
ndn (no en el hombre), mama en la lactancia, suprarr e
nales, pulmones, intestino. En estado normal la vita =
mina A se almacena principalmente en las células hepé
ticas, después de administrar grandes dosis se presenta -

‘ademds en las células de Kupffer, La lesién hepética -

disminuye la capacidad de la viscera de almacenar |a
vitamina A y al parecer también de elaborarla a partir
del caroteno y disminuye la concentracién sanguinea -
de la vitamina, La facultod de almacenamiento ‘por
parte del higado es comparativamente escasa en Ia_ctcz
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tes y aumenta con la edad, La cantidad almacenada - -

en el higado varia en distintas especies, pero depende-
de manera especial de la dieta. En la rota, después de
administrar una dosis gronde de vitamina A puede obte-
nerse alrededor de 70% de la misma en el higado en v
nos cuantos dias de ingreso adecuado, este animal pue-
de almacenar suficiente vitamina para satisfacer sus ne
cesidades durante meses. Por otra parte, en el higado-
del cobailo se obtiene menos del 70% de una dosis sene
jante, este animal es muy sensible a lo carencia de vi=
tamina A. B

La capacidad de almacenamiento en el hombre p &
rece ser relativamente grande. No se han dilucidado =
los mecanismos catabélieos.

Movilizacién y circulacién

El plasma sanguineo posee vitamina A y pigmen -
tos carotenoides (como complejos lipoproteinicos).  La
vitamina se presenta principalmente en estado libre (al
cohol), excepto después de la ingesta de grandes dosis
de vitamina A 6 de sus carotenos precursores, pues en
estas circinstancias aparece en la sangre la forma este-
rificada.  En estado normal, la concentracion de anbas
substancias en la sangre se mantiene por transformacién
del caroteno en vitamina A movilizacién de esta Gltima
en las reservas hepédticas. No se ha dilucidado el me -
canismo que regula esta movilizacién.

Varian mucho las cifras informadas en cuento a la con-
centracidn de vitamina A carotenoides en la sangre de
sujetos normales; hay varios métodos, cabe que sean -
acepiables los siguientes: Vitamina 18 a 60 mg. (60 a
200 unidades internacionales por ml de suero. Carote ~
noides, 100 a 300 mg, por 100 ml de suero transporta
dos principalmente en la fraccién de lipoproteina Beta
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Ya en el torrente sanguineo la vitamina y sus deri=
vades son utilizados en las siguientes. * 1) visidn, 2)
integridad de los epitelios, 3} huesos y dientes y 4) re
produccidn,

ESQUEMA

VITAMINA A 'Y VISTA

La retina posee dos clases de células receptoras @
saber 1) conos especializados para recibir el color y la
vision detallada en luz intensa, 2) Bastones, especiali
sados en cudnto a la agudeza visual en la obscuridad
Las ondas chocan con estos receptores y producen cam =
bios quimicos que @ su vez originan impulsos nerviosos-
que llegan al cerebro. La vitamina A tiene papel im--
portante en la fase fotoquimica de este fenémeno.

La agudeza visual de los bastones depende de  su
contenido de un pigmento fotosensible, la rodopsina o
pOrpura visual que es una combinacién disociable de la
proteina Opsina y el retinol. (aldehido de vitamina A)
Ademés de rodopsina los conos poseen un pigmento seme
jante, la yodopsina (violeta visual) que participa en la
discriminacién de los colores y en la agudeza visual de
la luz intensa. Esta substancia difiere de la rodopsin a
en el componente proteinico (fotopsina).

Por la accién de la luz la rodopsina se convierte -
en productos anaranjados inestables que se transforman-
quimicamente y se convierten en una mezcla amearilla -
de Trans-Retinens y opsina. El Trans-Retineno es inac .
tivo en la resintesis de la rodopsina; primero debe con
vertirse en el isomero Cis activo (ver esquema)

Ello puede lograrse in vitro, por exposicion a la -
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luz azul, la luz amarilla que no es absorbida por el
retineno, carece de actividad. El especiro de absor =
+ién del retineno que alcanza su méximo en 385 milimi
cras, se extiende hacia la gama de colores que abarca =
desde el azul hasta el violeta, sin incluir el color ver-
de y los colores que le siguen en el espectro,

Para este mecanismo esté la yodopsina que si  es
sensible al espectio de co lor verde y su espectro.  El
trans retineno {inactivo) se transforma répidamente en -
trans-vitamina A; su grupp carbonilo se convierte en -
el alcohol primario por accidn de la enzina retinenor e
ductosa que es un alcohol deshidrogenasa y el NADH.™
La transvitamina A tampoco participa en la sintesis de
Rodopsina pasa en la corriente circulatoria,

En lo regeneracion o sintesis de la rodopsina que -
ocurre cuando la luz es poco intensa y en la obscuridad
la cis-trans A activa pasa de la sangre a la retina y se
oxida convirtiéndose en ClS-retineno por la accion in
versa de ld retineno reductasa {alcohol) deshidrogenasa
en presencia de NAD, El Cis retineno se une con la -
opsina y forma rodopsing, esta reaccion es exergdnica=
y por ello estimula la oxidacién ininterruptida de vit a
mina A en retineno eliminondo répidamente este Gltimo
de lo mezcla reactiva.

Asf pues los fenémenos visuales entrafian paso cons

tante de isdmero activo de vitomina A de la sungre o
la retina, la cual devuelve el isdmero inactive a la cir
culacién. La vitamina A experimenta isomerizacién en
el organismo, los cuatro isdmeros més probables (carote
nos y criptoxantina) cabe que se hallen en equilibrio =
en el organismo, lo cual asegura un suministro adecua =
do de la forma activa,

La vitamina A también es necesaria para la integri

_ 13
dad morfolégica y funcional de las células epiteliales |
Ademés de ser necesarias para el crecimiento normal
al igual que ocurre con otras vitaminas, la vitamina A
~articipe en la produccién de hueso normal, intervini -
endo en la osteogénesis endocondral y en la actividad =
osteobléstica. Se ha estudiado en la rata con deficie n
cia de vitamina A que es posible la procreacién, pero=
a menudo no ocurre fecundacion o implantacion, puede
trastornarse la sintesis o la liberacion de androgeno por
el testiculo. El feto puede experimentar resorcién ore
tardo del crecimienfo y muerte, a causa de lesién pla
centaria. En otros casos se alarga la gestacién y los fe
tos pueden ser excesivomente grandes. B
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_povitaminosis A se presenta en el hombre principalmen~
‘te a nivel oculor con lesiones clinicamente manifiestas
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PATOLOGIA DE LA
HIPOVITAMINOSIS
) 7"A“

" La existencia de reservas tisulares re
ducidas y niveles bajos de vitamina A
".en sueros, que pueden ser praductos de
una dieta baja prolongada y dar origen
a lesiones clinicas oculares”,

DEFINICION:

ESTADOS PATOLOGICOS ASOCIADOS: - La patologia

“més comunmente encontrada como consecuencia de hi

et

y en otros sistemas de Io economia en menor proporcron
e mtenﬂdqd

Estos estados patolégicos incluyen ceguera noctur -
na (Hemoralopia) Metaplasia epitelial, incluyendo xe
roftalmia, querafomalacna y dermo‘rms folicular y fms
tornos del crecimiento oseo.

Habré que tener en cuenta que el aparecimiento -
de cada uno de estos estados estd en relacion directa .-
con lo duracién del proceso de deplesion de la vitami -

na y el grado de carencia alcanzado.

Més adelante al enfocor los diferentes criterios - e
xistentes para el diagndstico de htpovnfamlnosus A trata
remos sobre aparecimiento, frecuencia & intensidad de
los diferentes tipos de alteraciones asi como de factores
que pueden llegar a modificarlas. -

GENERALIDADES: La hipovitaminosis A es un proble -
ma bien conocido en el sudeste y sur de Asia, donde se
han intentado medidas preventivas, en Latinoomérica -
en general Onicamente ha recibido una atencién secu n
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daria, existiendo o la fecha, al menos en Guatema la -
un programa definitivo para su prevencion.

Los esultados de muchas encLestas sobre nutricid n
indican que la escasa ingestidn de vitomina A estd muy
generalizada en determinados sectores de la poblacién~
de numerosas regiones.

Estudios quimicos y bioldgicos también destacan -
la existencia de hipovitaminosis en ciertos sectores po

blacionales.

Casos de ceguera nocturna o parcial debidos a de

ficiencia grave de vitamina A asociada con mal nutri-

cion proteicocaldrica, han sido notificadoes con frecuen
cid en relacidn con tasas elevadas de casos mortales.
Por consiguiente, cabe deducir que la hipovitaminosis -
A representa un problema de salud pGblica en los pafses
del hemisferio Americano llamados en desarrollo,

Las manifestaciones de deficiencia grave son rela-
tivamente claras y tedricamente son faciles de cuantifi
car, Aunque sin embargo en determinadas circunstan =
cias es dificil con exactitud los parédmetros de morbili -
dad y mortalidad en relacién al problema. Ha de men-
cionarse que la mayoric de los especialistas en nuticion
no estdn adecuadamente preparados para diagnosticar -
enfermedades oculares y, por ofra parte la mayoria de
tos médicos no estén familiarizados con el tratamiento -
y la prevencidn de la xeroftalmia,

A partir de experimentos llevados a cabo con ani -
“males se deduce que si se prolonge la ingestion escasa -
de vitamina A y sus precursores, podrian llegar a tener
se efectos serios sobre el crecimiento y desarrollo y so
bre la resistencia a enfermedades infecciosas,

El trastorno en nifios pequefios (pre-escolares) estd

generalmente asociado a un estado de desnutricién pro
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teicocalérica; en el adulto la deficiencia suele estar
condicionada por diguna enfermedad gastreintestinal -
scompafinda de diorrea duradera y malo absorcion,

BASES DEL ESTADO CARENCIAL

La vitamina A ya sea como vitamina previamente -
formada (vitemina al alcohol o retinol) o como carote -
noides (provitaminas), especialmente el Beta=Caroteno
es necesaria para el crecimiento y desarrollo hormales -
y para conservar la salud de todos los mamiferos, inclu
yendo al hombre, B

En estado de buena salud, la vitomina A se almace
na en el organismo en grandes cantidades, prmmpalrren
te en el hlgado, pasando desde allT lentomente a la co
rriente sanguinea para ser transportados a los tejidos,

Si la ingestion dietética de vitamina A se reduce consi
derablemente, se recurre grcndualmeni'e a las reservas -
hepdaticas.

Sclo cuando estas reservas quedan agotadas empie-
za a descender el nivel del plasma, Hasta este momen
to, los tejidos no sufren deterioro en su funcion yestruc
tura,

Los estados carenciales de vitamina A ocurren en
el hombre ya sea por deficiencia primaria de esta o de
sus precursores en la dieta, insuficiencia exdgena, o
bien por incapacidad de absorberla utilizada o retener-
la en cantidades necesarias después de ingerida.

Es decir puede haber una carencia exdgenia direc~
ta de vitamina A o de sus precursores o bien una caren-
cia enddgena condicionada. Es importante recalcar -
que la prevalencia del estado carencial se relaciona al
parecer, con la actividad de la vitamina A en la diet @
deficiente en proteinas. La deficiencia proteinica qui
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zé dificulte el transporte y almacenamiento, de vitami
na A y la conversion del Beta caroteno de la vitamina.
Entre los diferentes trastornos fisioldgicos que pue
den causar deficiencia endégena de vitamina A y de -
los nutrientes bésicos cabe mencionar:

1) Impedimento de ingestion, ya sea por vomito de -
cualquier causa, pueden disminuir mucho la ingestion.
La anorexia, las enfermedades de la boca o la misma -
falta de dientes puede llegar a limitar la ingestion de
alimentos al punto de producir desnutricion.

2) Trastornos de la absorcion: La vitaminag A y sus pre
cursores los carotenos se absorben a nivel de! intestino~
delgado; cuando este estd ofectado por trastornos o dis
fuciones enziméticas o bioquimicas, del tipo de Eprue,
enfermedad fibroquistica del péncreas, liposolubles vy
en general inflamaciones difusas del intestino se pued.e
llegar a presentar una hipovitaminosis A como conse- -
cuencia de mala absorcién o de trastorno en el metabo-
lismo de conversion de los precursores carotenos.

3) Trastornos del almacenamiento: El higado contien e
un 90% de las reservas de vitamina A por lo tanto cuall
quier tipo de hepatopatia, puede trastormar el almace =
namiento de vitomina é impedir la creacidn de reserves
corporales suficientes.

4) Mayor utilizacién: En relacion con las fuentes exo
genos. Llas etapas de crecimiento més répido son la pre
madurez; la lactancia y lo pubertad. La fiebre, el hT

pertiroidismo, la gestacion y la lactancia crean nece -

sidad aumentada de muchas substancias esenciales, al
no satisfacerse esas necesidades ocurre carencia rela-ti
va,

Hay pruebas experimentales de que la infestacian can

S,
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ascaris y giardia lamblia desempefiati un papel impor -
tante en determinados tipos de avitaminosis A.

Todas estas influencias condicionantes pueden ac
tuar no solo al agotarse la reserva corporal, sino al in
hibir o movilizacién de la vitamina de los sitios de al-
macenamiento disminuye la capacidad del plasma de -
transportar la vitamina.

CRITERIO PARA EL DIAGNOSTICD DE
HIPOVITAMINOSIS "A"

Los criterios para el diagndstico de la hipovitami -
nosis A pueden ser clinicos, bioldgicos y dietéticos, -
cualquiera de estos criterios por si solo no constituyen -
g rueba suficiente de deficiencia de vitamina A, ano -
ser que las lesiones oculares sean ya clinicamente mani.
fiestas -

Numerosos factores, nutricionales, fisioldgicos vy
patolégicos pueden influir en lo que respecta a la situa
cién de la vitamina A y deben tenerse en cuenta.

CRITERIO CLINICD

Las lesiones oculares constituyen los Onicos signos
fidedignos para el diagnéstico de hipovitaminosis A en
el hombre. Llos trastornos oculares que se presentan ini

cialmente indicando deficiencia de vitamina A son la -

Nictalopia y Xeroftalmia.
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FISIOPATOLOGIA

1. Ceguera nocturna
2. Metaplasia Epitelial
3. Trastornos del crecimiento 4seo

CEGUERA NOCTURNA: La ceguera nocturna suele " o
parecer por deficiencia de vitamina A aunque tambi‘én
resulta que otra causa esta entidad patolégica produ ce
una disminucidn de la visidn de la luz tenue, esta  ca
rencia se observa con mayor facilidad en la disminudén
de la visidn en el momento del crepisculo por lo cual -
en nuestra drea rural es un signo que no se encuentra -
con frecuencia pues dichos habitantes de esa zona se le
vantan con el sol y se acuestan al caer el sol, -

La vitamina A en su forma aldehidica retineno  y
una profeina son los compuestos estructurales del  fig
mento fotosensible de los bastones de la retina llama do
rodopsina o pirpure visual,

La accion de la luz isomerizacién del pigmento vy
de este efecto depende la iniciacidon del impulso que va
al nervio dptico y logra la visién en la luz tenve. En
esta reaccion el pigmento se disgrega en opsina y re t i
neno por medio de la obscuridad el retineno se combing
con la opsina para formar de nuevo la rodopsinay asi
puede repetirse el ciclo, '

‘Sin embargo durente la percepcién visual parte
del retineno se convierte en isémero inactivo que  se
pierde permanentemente; por lo cual se necesita una
ingesta adecuada para mantener la concentracién  ade
cuada de pirpura visual, -
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VITAMINA A ey RETINENO Opsina Pretelna
forma aldehidica ' \

Pigmento fotosensible
de los bastones de 1la
retina (Rodopsina o

piirpura visual)

LUZ —_

Causa izomerizacidn

del pigmento y de aqui

depende L& iniciacitn.

Nervio , Tmpulso /

optico nerviose

Percepeifn ~, ¥ logra visitn en

Visual 7 luz ténue
iZ6metro

inacrive de El pigmento
Retineno \
/ En obscuridad
e

Retineno ———y r Opsing

Ptirpura Visual

vitamina en forma aldehfdica es llamada retineno y se pierden
isémetros que hay que restituirlos con buena ingesta de Vitami-
na A
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METAPLASIAS EPITELIALES: De alguna manera desco-
nocida, la vitamina A es necesaria para el mantenimi -
ento de las superficies epiteliales especializadas del
cuerpo, como mucosa del ojo y aparato respiratorio, di
gestivo y genitourinario, revestimiento epitelial de los
conductos glandulares y conductos de los apéndices cu
tdneos, Cuando hay carencia de vitamina A en los s7
tios mencionados; el epitelio normal sea cual sea s U
tipo, es substituido por epitelio escamoso estratificado-
o quefatinizado,

a. Lesiones oculares
al. Xeroftalmia

a2. Manchas de Bitot
a3. Queratomalacia

Al Xeroftalmia: lo mucosa que cubre la escleréti ¢ a
y la cdrnea experimenta queratinizacion, las células -
mucosas calciformes en esa superficie desaparecen y el
revestimiento de los conductos de las gléndulas lagrima
les es substituido por epitelio escamoso estratificade 'y
queratinizado, los restos de queratina obstruyen los con
ductos. -

Las superficies mucosas normalmente himedas se -
tornan secas, granulosas y dsperas,

A2, Manchas de Bitot: Restos de queratina que se acu
mula en placas blanquecinas.  La intensidad va desde =
unas pequedias burbujas visibles en’la conjuntiva-a una
capa espumosa que cubre la comea, Las glandulos d e
meiboneo a veces aumenta de volumen con aspecto de
rosario a lo largo del borde de! pérpado. La cérnea es
més resistente pero se vuelve nublada, éspera, seca &
insensible al tacto. En la superficie pueden verse in
filtraciones fusiformes o pequefias erosiones cuande 1q-
enfermedad progresa hasta la queratomalacia. :
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A3. Queratomalacia: Una de las erupciones men cio=
nadas anteriormente puede aumentar rapidamente sus =
simension 2s, co1 protusion y finalmente salida del iris
con pérdida del cristalino. A veces hay una hincha -
z6n brusca de aspecto esponjoso, con desintegracion de
la corneq, una necrasis colicuativa seguida de retrac -
cion de todo el ojo.

Las lesiones oftéimicas mencionadas anteriormente
son lo prueba mas fidedigna de la’carencia de la vita -
mina A, Lesiones que en su fase inicial son reversibles
pero en la fase avanzada son lesiones irrevarsibles.

B. Trastarnos en Aparato Respiratorio: En el aporate -
respiratorio incluidas nariz, nasofaringe y senos parana
sales, el epitelio cilindrico normal es substituido por epi
telio escamoso estrotificade que carece de cilios, o
cual disminuye lo funcién protectora normol de la muco
so, Se cree que la substitugion del epitelio normal por
queratino produce una irritacion predisponente o infec-
cidn de las vias aéreas superiores asi puas tipos de in --
feccion recurrentes de este tipo pueden servir para didg
nostico clinico de avitaminosis A, -

C. Digestiva: El intestino delgado es el-lugar princi-
pa!l de la conversion de las formas activas de corotenos
" a vitamina A y allf es absorbido, Por lo tanto, cuando
el intestino estd afectado por enfermedodes como  es -
prue, enfermadad fibroquistica del péncreas lipadistro-
fia {(enfermedad Whipple) es probable que se produzca -
avitaminosis A, Lo extirpacion quirirgico de psrciones
de intestino delgado o el consumo excasivo de aceite -
mineral son proceso de este tipo. Igualmente actian -
las infestaciones intestinales masivas con giardia lam --
blia, ascaries y gusanos ganchudos. La deficiencia -
protéica disminuye la disponibilidad de proteina de
transporte para la vitamina A, En estodo patclégico la
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vitamina A se elimina por la orina.

D. Genitourinario: En lo que se refiere al aparato -
urinurio, sokie tods pelvis renal y vejign, los restos de
queratina pueden actuar como base para la formacign -
de célculos urinarios que predisponen a alteraciones in
flomatorias & infeceiones, B

E. Lesiones Cutdneas: La aparicién de lesiones cutd =
neas, en la avitaminosis A es algo en lo cual no se ha
demostrado ya que algunos autores dicen que el tejido -
normal de la piel es un tejido epitelial escamoso quer o
tinizado por lo cual no sufre ningin cambio. Otros oy
fores mencionan alteraciones que incluyen hiperplasia =
é hiperqueratinizacién de la epidermis, con oclusidn ~
de los foliculos pilosos y conductos de las gléndulos se
bdceas por masas de querating, la cual produce abun —=
dontes pépulas pequefias que dan a la piel textura &
pera semejante a la de un papel de lija, este estado so
llama hiperqueratosis o Dermatosis Folicular o Papulo -
sa,

3. TRASTORNOS DEL CRECIMIENTO OSEQ:

En la actualidad en lactantes no se han comproba -

jo retrasos del crecimiento éseo, quizé porque los esta
os carenciales de gravedad equivalente son muy poco
probables en los nifios alimentados por la madre con e
che de vaca, -
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HIPERVITAMINOSIS "A"

La vitamina A normalmente no es eliminada; esto
ocurre en estado patolégico. Por lo tanto, dosis mesi -
vas pueden causar un aumento del almacenomiento en
el higado, hepatomegalia. La toxicidad per hipervit a
minosis A depende del consumo de higado de osos po |a
res ya fue sefialada hace mucho por exploradores arti -
cos. Un higado de oso polar de 500g puede contener -
més de 9 millones de unidades de vitaming A § es decir
més de 20 veces ld reserva hepética normal total del -
hombre, Los sintomas toxicos son soswmlencia, irritabi

lidad, cefalea intensa y vémitos. pocas horas después =

de lo ingestion.  Se sefialé hipervitaminosis A~ aguda
en un lactante que tomé una sola dosis de 300, 000 U.I.
Somnelencia, hidrocefalia con ‘protusion de fontanela s
y vémitos, aparecieron 12 horas después de la admini 5
tracién.  Se han sefialado hepatosplenomegalia, ane =
mia hipopl@stica, leucopemia, desarrollo esquelético -
precoz, dedos de palilio de tambor y pelo raro y grueso
por administracidn continuada de dosis elevadas en ni

fios. La mayor parte de los sintomas (pero no la hepa =

tomegalia ni el crecimiento éseo anormal) desaparece n
al interrumpir la administracién de vitamina.

Hay manifestaciones hemorrdgicgs, que guardan re
lacién con hipoprotrombinemia pueden prevenirse por -
la administracién simulténea de vitamina K. Este efec

to puede depender de que se trostorna la sintesis bacte—

ricma de vitamina K. =

Las alteraciones esqueléticas dependen principal -
mente de que aumenta la rapidéz de los fendmenos su
cesivos normales del crecimiento 6seo, o con aument o

simulténeo de la resorcidn (osteoclasis) y de depésito -

de hueso cortical (hipersotosis) En nifios hay consolida
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cidn temprana de la epifisis y returc.lo del crc-_:‘cimienro .
En ratas y coballos jovenes que ingieran d05|-s granc!e s
de vitamina A, en unas semanas puede ocurrir crecimi=
ent. jue equ.ale a. de uh afio, el hueso neofermado -

resenta calcificacidn insuficiente = se f.ra_cturc con fa
cilidad. Las ratas recien: destétadas déjan-de crecer ,
tienen dificultades para caminar y dolor en If:s extrem i
dades, acompafiadas de fracturas y hemorragias.

Los lactantes pueden tolerar dosis diarias op[oximt_:l_
das de 200,000 U. }. de vitamina A durante un afio, pe
ro presentan sinfomas con la dosis diaria de 500.000 U

I. incluso administrada. por breves pe[I'odos. Asi pug:)
la dosis diaria téxica para adultos seria entre 1,000,0

y 3,000, 000 de unidades internacionales.
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DATOS DIETETICOS DE VITAMINA "AY
REQUERIMIENTOS DIARIOS DE VITAMINA "A™"

Los requerimientos varian de acuerdo con la edad -
y el estado fisiolégico del individuo y aumenta gradual
mente durante |la época de crecimiento, hasta llegar @
la adolescencia. Al igual que la mujer embarazada y
la que cria también tienen requerimientos aumentados.

Se acepta en general que el adulte necesita de 25
a 35 U. I. por Kg. de peso corporal de vitamina A pre -
formada y el doble de estas cantidades, o més, si la
nica fuente es ¢l caroteno. Considerando que la nece=
sidad aumenta gl aumentar el metabolismo, ‘la dosis pa
ra nifios es mayor que para adultos, La dosis aconseja=
ble por el Consejo Nacional de Investigacidn, para su
jetos normates  cuya dieta mixta es suficiante en los
demds aspectos son estas: adultos 5000 U. I. ; segunda -
mitad de la gestacidn 6000 U. I, ; perfodo de lactancia,
8000 U. I. nifios menores de 1 afio, 1500 U. I, dosis -
que aumenta a 5000 U, . en la adolescencia,

La necesidad de vitamina aumenta en las hepato pa
tias, por el posible trastorno concomitante del almace=
namiento de vitamina A y de su formacién a partir  del
caroteno. Asi mismo, el aumento del metebalismo co
mo ocurre en la fiebre y en la tirotoxigosis eleva la ne
cesidad de vitamina A, Puede haber absorcion insufici
ente en la diarrea crénica y, de manera especifica en—
el esprue y la enfermedad celiaca (esteatorrea) a  cau
sa de la deficiente absorcién de grosa. B

El requerimiento de vitamina A del organismo, co
mo es el caso de todas las vitaminas, es sumamente pe
quefio en cantidades absolutas y se mide en microgra =~
mos o sea, milésimos de miligramo de retinol que es la
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forma activa de vitamina A.  Un microgramo de retinol
es equivalente 0 3.3 U. L.

Antiguamente, cuando no se disponia de métodos -
quimicos precisos para determinar el contenido de vita
mina A de los alimentos, éste se expresa en términos de
U.1. (Unidades Internacionales), medidas por métodos -
biolégicos..

Actualmente que se conoce la composicién quimi -
ca del retinol, las recomendaciones se expresan en mi -
crogramos de este compuesto tal como se indicaa con

. . ) PRS-
tinuacidn, de acuerdo con la edad y los estados fisio16

gicos.

RECOMENDACIONES DIARIAS DE VITAMINA A
SexoyEdad Peso > indRetinol
: . (microgramos)
Niflos pequefios
(ambos sexos)

6 a 11 meses 8.9 ) 300
1a 3 afios 13.6 250
4 a 6 afios 18.5 300
7a 9 afios 26,7 400
varones

10 a 12 afios 35.5 575
13 a 15 afios 50.1 725
16 a 19 afios 61,5 750
Nifias

10 a 12 afios 36.3 575
13 a 15 afios 49,4 725
16 a 19 afios 53.17 750
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Sexo y Edad peso {riiRetinol
Adultos { (microgramos)
Varones 60 750
Mujeres 55 T80
Embarazo 2° y 3er Trﬁn. -- 750
Lactancia -- 1200

DE DONDE SE OBTIENE LA VITAMINA A

El contenido de vitamina A en los alimentos &s -
muy pequefio por lo tanto es necesario escoger cuida -
dosamente los alimentos para satisfacer nuestras necesi
dades. Los alimentos de origen animal contiene vitami
na A activa o retinol, espéecialmente el higado, la gra
sa de la leche y la yema de huevo. Los carotenos se = -
encuentran principalmente en los vegetales de color ==
vi-:-rde intenso o amarillo, asi como en las hojas, en -
ciertos frutos amarillos y en la zanahoria. A continu a
cion una lista de los alimentos mds ricos en vitamina A
en orden descendente. ' .

Higado
Incaparina
Margarina
Mantequilla
Yema de huevo
Crema de leche
Queso crema
Zanahoria

Hojas comestibles
Frutas comestibles

OO0 PN L AWN—
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ALGO SOBRE NECESIDADES TECNICAS Y DE UNI -
DADES DE VITAMINA A O RETINOL

| comi-} de e<pertos de la FAO/OM3 sobre las -
necesidades de vitaminas considera necesario expresar-
los requerimientos de vitamina A en términos de retinol,
ya que en esta forma es como la utiliza el organismo hu
mano. Por consiguiente, la escala propuesta en dich o
informe fué la adaptada en estas recomendaciones.

Con base en diferentes investigaciones, el Comité
de Expertos llegd a establecer la cifra de 750 microgra
mos de retinol al dia -como recomendacién para el adul
to normal. Esta cantidad también fue considerada sufi-
ciente para satisfacer las necesidades durante el emba -
razo; para el periodo de lactancia, el Comité de Exper
tos recomendd un aumento de 450 microgramos el dia -
baséndose en la cantidad de vitamina A que es excret a
da en la leche de madres bien nutridas.

Se considera que solo un tercio de los beta carot e
nos de dietas mixtas son absorbidas por el organismo y

que la eficiencia de conversién en retinol del carote -

no absorbido es Unicamente de 50 x 100, de donde re
sulta que un microgramo de beta caroteno de la dieta -
poseerd 1/6 de actividad biolgica de vitamina @, sea
que equivale a 0. 167 microgramos de retinol. A otros
carotenos se les asigna 1/12 de actividad biolégica,

Origen Vegetal:

Cereales:

Malz amarillo

Otros

leguminosas y otras semi-
las

Hortalizas:
Verdes
Amarillo intenso (Z anaho-
ta, patatas)
{Patata tipo pilido
Otras

frutas;
Amarillo intenso

Otras

Aceites Vegetales:

|fie de paima

10tros

RETINOL

FUENTE

Origen Animal:

Carnes y visceras 90
Aves de corral 70
pescado y mariscos 90
Huevos 70
leche y productos licteos . 70
Aceites animales, incluso
pescado 90

(Albaricoque, Zapote, etc,)
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BETACAROTENOC

10
30
10
30
30

10

40
50

50

15

85
50
S0

856
78

65
50

CALCULO DE LA DISTRIBUCION DE LAS FUENTES DE ACTIVIDAD
_PE VITAMINA A EN LOS ALIMENTOS DADOS EN PORCENT AJES:

OTROS

60
50

50

25

15
50
50

15
25

35
50
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PRINCIPALES FUENTES VEGETALES DE VITAMINA A DADOS EN
VALORES POR 100 g DE PESO EN MICROGRAMOS Y EN ORDEN DES-
CENTENTE DE IMPORT ANCIA:

1, Zanahoria 1 1?.'7 mecg
2. . Chipilin 1 o022 "
3. Hojas de nabo 773 "
4, Breton o Berza 672 "
5. Hierba mora (Macuy) 628
6. Hojas de rdbano 548
. Bledos 533
8. Hojas de remolacha ) 525 "
9, . Hojas y puntas de camote 478 -
10, Heja de mostaza 452 "
11, Espinaca 390
12, . Berro 368 "
13, Hojas de tallo colinado 345 ¢
14, (Calabaza maduta 307 .
15. Acelga 292 "
16. Punra de ayote 272 "
17, Lechuga escarola 268 "
18. Verdolaga 250 "
19. Albaricoque (fresco) 223
20. Pixbaes o pejivayes 223 "
21. Mango maduro 210 "
22, Punta de guisquil

payote O pataste 205
23. Tallos de cebolia 205 -
24, Brocoli 187 "
25. Ajf (chile dulce rojo o

amarillo) 157
26. Meldn 117 "
27, Jocote Marafidn (marafidn) 40
28. Zapote mamey 38 v
29. Papaya 39 -
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Entre las grasas fuentes importantes son:
Crema
Margarina
Mantequilla

ALGUNAS CONCLUSIONES DE UN ESTUDI?D REAL| -
ZADO EN CENTRD AMERICA Y RESTD DE AMERICA
LATINA, EFECTUADO POR EL INCAP ICCND Y NIH:

1. En 137 localidades, el 15% consumia menos de
1,000 U.1. de vitamina A por persona y por dia; el 41
% menos de 2,000 U. |. y el 72% menos de 3, 000 U. |,
El 14% consumia de 3,000 a 4,000 U.1. y el % mas -
de 4,000 U. I. Con arreglo a las normas utilizades, af
rededor de 3,500 U. |. diafias por persona era un nivel
més o menes aceptable.’

2. En 105 localidades de 10 paises se proporciond
la distribucidn de familia por nivel aproximado de sufi=-
ciencia de ingestion de vitamina A, De estos 5 pafses
recibirén menos del 50% de |as cantidades recomenda -
das, a saber,

Perd 47
Colombia ' 46
Venezuela 45
Brazil 42 .
Ecuador - 33

3. Los datos tabulados en algunos péises por nivel
socioecondmico, indicaron que las ingestiones menores
de calorias, grasa, proteina total, proteina animal, va
lor de vitamina A y vitamina A previamente formada -
corresponden en general a las categorias socioeconémi
cas inferiores. N
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Con frecuencias las clases rurales e indigenas pertene
cian a estos niveles bajos.

L. En wn estucio realizado en Centro América y
Panamé, por nivel de ingestion de vitamina A; mds
de la mitad de todos los familiares ingerian menos de
400mcg. de vitamina A por persona y por die, que es
_un nivel muy deficiente comparados con los requeri =
mienfos recomendados al respecto por el grupo de ex -
pertos lo calculado por el INCAP con arreglo a di;ho
recomendaciones,

5. En otros estudios que se realizaron sélo en -
tres paises, a saber, Honduras, Nicaragua, y Panama,
los resultados preliminares obtenidos en 202 preescolg
res de zonas rurales y semirurales, se concluyd que si
bien la ingestién de calorias y proteina fue satisfact o
ria para la mayoria de los nifios pequefios sectores de
estos ingerian niveles muy bajos.  Sin embargo, en -
cuanto al valor de vitamina A de lds dietas, la inges-

' tién era deficiente para una gran mayoria, segin las
normas utilizadas. El promedio de ingestion del gru -
po, en su conjunfo, representd el 40% de las necesi-
dades estimadas. Esto fluctud desde el 25% en Nica-
ragua al 47% en Honduras. Tan solo el 7% de los ni
fios ingirié 600 o mds microgramos, nivel que se apro-
xima a las necesidades estimadas para el promedio.

En la totalidad del grupo, el 42% del valor de vifcmj_
nasA de las dietas era origen animal. Esia proporcion
varié del 35% en Panaméa al 47% en Honduras.
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PROFILAXIS

Proteccidn especifica: las medidas de proteccidn
especificas estdn dirigidas a aquellos grupos suscepti - -
bles a manifestaciones graves de deficiencia de vitami-

na A,

a) LACTANTES Y PRE ESCOLARES: Se sugiere=-
la administracién por via oral 1 a 4 veces al afio - du
rante un periodo minimo de 2 afios de 100,000 U. I. de
vitamina A miscible en agua a todos los nifios a partir -
de los 3 meses de edad en las zonos donde la avitamino
sis A constituye un problema de salud piblica. B

b) MUJERES GESTANTES Y LACTANTES: No se
recomienda la administracién de vitamina A en mujeres
embarazados en exceso de los cantidades diarias reco -
mendaciones por la OMS/FAQ que corresponde al add
to, ya que puede causar efectos nocivos sobre el feto,
Por ofra parte se recomienda la administracién en la mu
jer que estd lactando una dosis oral de 100, 000 U. 1.
inmediatamente después del parto, para proteger al ni
fio durante las primeras semanas de vida. B
Prevencién:

Me didas especificas:

1. Enriquecimienfo con vitamina A de alimentos fal es
como leche descremada en polvo etc,

2, Enriquecimiento de articulos de uso general, tales~
como productos de cereales, aceites vegetales y otras -
grasas,

3. Enriquecimiento de los suplementos dietéticos, espe
cialmente los alimentos ricos en proteinas, pero econd—
micos para lactantes y pre escolares,

Medidas generales:

1. La educacién nutricional a distintos niveles es una

de las medidas de prevencidn de la avitaminosis A,
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APLICACION DE LA VITAMINA "A"
EN LOS INGENIOS AZUCARERDS

PROLOGO

Con el objeto de facilitar la ejecucién del  proce
so de fertificacion de azicar con vitamina A en los in=
genios azucareros, es elaborado el presente "Manual de
Operaciones", en el cual se han incorporado las expe-
riencias fogradas durante la fase inicial de programa de
fortificacion a nivel nacional -en Guatemala y CostaR i
ca, con la colaboracian de los Ingenios 'y Técnicos A
Zucareros, a

1. INTRODUCCION

La insuficiente ingesta de vitamina A afecte seri @
mente a un sector muy considerable de la poblacién del
drea centroamericana. Esto puede traer como concec u
encia alteraciones del crecimiento en general; afecta
la utilizacién de las proteinas de la dieta y al alterar -
la integridad de los epitelios facilita la infeccién. E!

ojo también es afectado por esta deficiencia y el dafio
més severo es la ceguera permanente por perforacién y
cicatrizacion de la cérnea.

El nimero de individuos (especialmente menores de 15
afios) en alto riesgo" de tener las secuelas permanentes
de la deficiencia de vitamina A es elevado y se calcu-
la en més de millén y medio de centroamericanos.

La solucidn permanente al problema estribaria en -
el consumo de mayores cantidades de vitamina A cont e
nida en los alimentos, Sin embargo, las fuentes diet &
ticas de esta vitamina son escasas y caras (huevos, le=
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che , higado, etc.) Las hojas verdes y vegetales ama
rillos, son alimentos que contienen carotenos (provm: -
mina A ), son més disponibles, pero en la practica su -
consumo es bajo.

Como una medida de répida aplicacién para solu -
cionar este problema el INCAP desarrolls su procedim i
ento para agregar vitamina al azbcar, Para ello se hi -
cieron investigaciones y ensayos exhaustivos, tomando-
en cuenta las necesidades de la pobIacnon la factibili -
dad de agregar dicha vitamina al az(car sin que se alfe

rasen sus caracteristicas, las proyecciones del benefi =
cio que esta medida representa y, menos importante. la
inocuidad completa de la vitamina agregada en los ba
jos niveles de fortificacion propuestos. -

2. PROCESO SENCILLO PARA EL AGREGADO DE LA
VITAMINA A A NIVEL INDUSTRIAL

Qué es la premezcla? Es una mezcla de azbcar -
blanca de primera calidad con vitamina A hidrodisper -
sable; apta para consumo humano preparada en fal  for
ma que los dos compuestos estén homogéneamente dIShl
buidos y que asegure que la vitamina A no se separa o
segrega del azicar fortificada. Su potencia esde -
15. 000 microgramos (50, 000 Ul) por gramo. Se agrega
al azucar en la proporcién de 46 gramos por quintal 6
60 gramos por saco de 50 kilogramos, resultado en un -
azicar fortificada que contiene 15 microgramos (50 ul)
por gramo, cantidad que establece la ley.

Caracteristicas, condiciones de preservacion y manejo:

Es un producto cristalino (cristal de azlcar) amarillo pé
lido de flujo fécil. Bajo condiciones normales es esta~
ble fisica y quimicamente. Sin embargo, se recomien_
da almacenarla en el lugar més fresco y obscuro dispo -
nible, especiolmente unavez que el envase ha sido a-
bierto. No debe consumirse o ingerirse directamente -
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ya-que;, su uso;es estrictamente paral la fortificacion de
azlcar con vitamina A, Se distribuye en sacos dé polie
tileno (interior) y papel (exterior de 25 Kg, de peso ne
fo. -

Forma de agregarla en los ingenios: El agregado al azi
car se hace en la centrifuga de la linea de produccisn.
de azdcar blanca centrifugada y lavade o refinada, Se
agrega al final del ciclo de la centrifugacidn, después

de haber terminado el lavade e inmediatamente artes:de”
la descorga de la centrifuga. S e aconseja echarlo an~
tes de que pare definitivamente la centrifuga para una
mejor reparticidn en la capa de azlcar pero no es .im-
prescindible que de todas formas se va a repartiren el
trasportador debajo de la centrifuga y posteriormente -
en el elevador, secadora, etc. antes de llegar al siaca

La cantidad a agregar se mide con una medida de pld s

tico u otro material inoxidable construida de tal tama =
fo que, llena y rasada, contenge lo cantidad requerida

de acverdo al peso de la carga de la centrifuga (equi -
valente de azicar seca). Al descargar la centrifuga -
el azicor pasa o la secadora donde se efectia la mez -

cla perfecta, El mismo operador de la centrifuga pue -

de efectuar el agregado a cada carga de centrifuga en

el momento apropiado.

Forma de dosificar el agregado a la centrifuga: Como-
la pre=mezcla tiene 15,000 microgramos y el azicar re
sulta con un promedio de 15 microgramos, se debe ogr-é'
gar en la centrifuga 46 gramos per cada quintal de azd-
car (proporcién 1:1000), Para esto es necesario :&isti
mar.el peso de la carga de las centrifugas lo cual se pue
de hacer de varias moneras, las cuales aplicadas en =
conjunto, sirven para confirmarse unas a otras y obfena'
se un dato promedio suficiente preciso,

a) Célculo tedrico (geometria)

I
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Se recomienda hacer una primera aproximacién en base
a los cdlculos ilustrados con el siguiente ejemplo:

Determinacién de capacidad tedrica de azdcar
en centrifugas de medidas 24" alto de tela por
42" diametro.

Metodo No, 1

Datos necesarios:

R=radio mayor del centro del eje de la centrifuga o le
tela : 21%= 1,74 pies {P),

r=radio del centro del eje de cenirifuga a la pared de
azicar: promedio de varias cargas 17" = 1. 41 pies.
A=alto de la tela: 24"=2ples,

"% (radio)2 x Altura =
capacidad
19" — -
@
I
|
Tela—p : olg
A
| R
: 21" ’
|
{ i I DU, S
i I ' A
I J;Centro ele
pared :\!
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(1) 3. ]4]6)((].75)2 x 223 1416 x3.06x2=19
22 p3 Capacidad total

(2)31416x(14i) x 2=3, 1416 x 1,98 x 2= 12,
44 p Capacidad tresidual

(3) 19. 11-12, 44 = 6,78 p3 de azicar

A través de un promedio de pesadas se determing -
que ! pié cibico de azicar sulfitada seca tiene un peso

de 55 libras,

Tendrgmos entonces que la capacidad en azicar de

los 6, 78 p”x551bs, = 3, 72 quintales de 100 libras,

Como el azlcar sale de la centrifuga antes de pa -
sar o secadora con una: humedad promedio de 1%, ten -
dremos entonces que la capacidad en azicar seca de co
da descarga de centrifugas de esta medida: 3. 72 x 0.
= 3. 68 qq de azicar seca. :

Para comprobar esta capacidad teérica se pesaron -
varias descargas de centrifugas dando promedio de 3.55
quintales de 100 libras. o sea bastante préximo a la ca
pacidad fedrica. Se recomiende oplicar este método -
de pesada directa (promedio de varias descargas) como
una confirmacidn de los célculos.

Método No. 2 (alternative)

Si se desea conocer tedricamente la carga de azo -
car de la centrifuga en VACIO o sea sin purgar, enton
ces el célculo serfa el siguiente:

(1) 3.1416 x { 1. 75 )2 x 2=19.22 % Capacidad to- -
tal

(2) 3.1416 x (1.25)2x2=980 p3 Capacidad resi-
dual
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(3) 19.22-9.80= 9,42 p3 Capacidad masa cocida,

Dependiendo de varios factores como son: purezas ,
tamc®a de graro, lavado en centrifugas, etc., se puede
asumir que el 60 al 65% de la masa cocida es azicar; -
tendremos entonces: 9.42 p¥ x 65% = 6. l2p3 de azicar
Peso promedio de 1 pie cibico de azdcar sulfitada = 55
libras. ; entonces: 6. 12p3 x 55 = 3. 36 quintales de 100
libras. Menos el 1% de humedad en azicar de centrifu ~
gos serfa: 3. 36 x 0. 99 = 3. 33 quintales de 100 Ibs. Co -
mo se ve hay una pequefia diferencia con la medida préc
tica con carga de azicar en la centrifuga.

b) Método estadistico
Contar el nimero de centrifugas botadas que produ -
cen un nOmero determinado de quintales de azicar (p. ej:
1000 sacos de 100 lbs. ); entonces, qq de azicar blanc a
seca por centrifuga = 1000
No. de descargas de centrifuga
correspondiente

Control continuo
Una vez estimado asi el peso de la descarga se cons-
truyen medidas apropiadas para la premezcia:

Ejemplo:  peso de descarga
de centrifuga = 3.60 qq.

Entonces: 3, 60 x 46 = 165. 6 (166 gramos de premezcia - -

en nimeros redondos).

Con estos datos se puede empezar la fortificacion al
inicio de la zafra. Durante el proceso se tiene la opor -
tunidad de controlar continua y periddicamente si la esti
macién del peso de la descarga de centrifugas y la medi-
da de premezcla fueron correctamente estimados, de la -
manera siguiente:
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1 saco de 25Kg. de premezcla debe producir 543.5 qq
de azlcar fortificada, { o 500 sacos de 50Kg, ).

Fuede entonces contarse en el ingenio el ndmero de
sacos de 1qqde azlcar que salen al agotar un nimero -
adecuado de sacos de 25Kg de premezcla, Por ejemplo,
de 2 sacos de premezcla deberian salir 1087gq. de azi -
car. Sino salen en este nimero, la diferencia nos permi
te corregir la medida de premezcla agregar. Por ejemplo
nos salen 1530qq. de azoicar, "

Correccion: Medida de premezcla 1530  medida
Estimada que se estaba  x = corregida
agregando {gramos) 1087  {gramos)

Caso de templas reproducidas que no permiten édrgc
completa de centrifuga:

Como es natural toda esta operacién es normal mien-
tras las templas sean normales en sus purezas y por lo tan
to se pueda llenar la centrifuga a su capacidad normal y
optima con masa cocida. S$i por motivo de purezas bajas
o de error en el departomento de tachos salen masas coci
das "reproducidas” y que por lo tanto no permita llenar -
la capacidad normal la centrifuga y se tenga que cargar-
recipientes que representen 3/4 y 1/2 de la medida nor -
mal de premezcla a echar por descarga, o usar los . miis
mos recipientes claramente marcados a niveles de 3/4 vy
1/2 de su capacidad total.

Practica del agregado en el Ingenio. Los trabajadores -
encargados del manejo de las centrifugas hacen facilmen
te el agregado en la forma descrita. Es conveniente colo
car la premezcla en recipientes especiales de pldstico, ~
perfectomente limpios, provisto de tapaderas, las cuales
deben etiquetarse claramente, '
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Para facilitar el frabajo estos recipientes se colocan -
atrds del trabajador cuando este estd viendo .a la centri-
fuga @ una distancia corta (de 1 brazo) y sobre un banco
para que quede a una altura comoda.  Un recipiente de
premezcla para cada dos centrifugas {equidistante) es =
muy adecuado. Los recipientes deben lavarse y secarse

perfectamente en forma peridica. Para remover residuos
de premezcla viejo acumulades. lgual precaucion debe -
tenerse con los recipientes para las medidas de la premez

cla,

3, METODO RAPIDO DE LABORATORIO PARA CON' -
TROL DE LA FORTIFICACION EN EL INGENIO

Reactivos

a) Anhidrido acético, grado reactivo. Es preferible po
nerlo en recipientes pequefios, que no duren mucho (10 -
20cc) y siempre guardarlos bien tapados.

b} Selucidn de tricloruro de antimonio, grado reactiv o
en cloroformo puro, al 20%; conservense seca poniendo
en el fondo del frasco una capa de sulfato de sodio anhi-
dro y secado en un horno @ 100°C por 26 3 dios. (Es -
ta solucidn es preferible obtenerla ya preparada de | os
laboratorios centrales de salud del INCAP. Este reacti =
vo se enturbia al contacto indebido con la humedad del
aire. Debe conservarse en un frasco (de vidrio) con ta
pon esmerilado, y de tamafio pequefio para que no dure -
el frasco una vez abierta. (120cc alcanzan para aproxi-
madamente 140 a 150 pruebas)

Precauciones: Estos reactivos se arruinan con el agua, -
‘aunque sean solo trazas. Los pipetas, jeringas o goferos
que se usen para medirlas asi’ como tos tubos, deben ser
perfectamente secados después de lavarlos, poniéndol os
en un homo a 60°C - 1000C por varias horas, Ademés ,
el reactivo de tricloruro de antimonio se enturbia  des-
pués de algin tiempo al contacto dei aire himedo, cuan
do se saca del frosco.
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Al netarse turbidez no-debe seguirse usando ese residuo
de redctivo: ' - R S ;

Mareriales:

1. Tubos de ensayo 10 x 75 mm. con dos marcas: la
primera a la altura que llegan 500 mg. de azuar, .
y la segunda, al nivel que alcanzan los 0. 8 cc. de

reactivo al ser agregados sobre el azgcar y el an -
hidrido acético.

. MNivel de reactivo

Nivel de azicar (500 mg)

2. Un gotero: para agregar el énhidrido acético

3. Una jeringa-~pipeta para agregar el reactivo de -
tricloruro de antimonio  (Disefiada y obtenible en el -
INCAP). Esta tiene punies:intercambiables para poder
usar una punta limpia y seca mientras otras se estén |a
vando y secando. Cada punta que se use para una o
varias determinaciones hechas al mismo tiempo debe la-
varse y secarse inmediatamente de acuerdo @ las instruc
ciones. Para una determinacisn o serie de deferming =
ciones debe usorse otra punta, limpia y seca & la mis -
ma previo lavado y secado.

4. Escala de color: en tubos de 10x75 mm coldque -
se 2 cc. de soluciones limpias de sulfato de cobre asi:
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Tubos No. Gramos/100cc  Tubos (No.) Gramos /100 cc.
1 0 6 9.0
2 1.0 . 11,0
3 3.0 8 13,0
i 5.0 9 15.0
5 7.0

Tépense herméticamente y numérense. Coldquen
se en orden en una gradilla que permita la visibilidad
de las soluciones,

Procedimientos:

Viértase el azicar bajo prueba en el tubo de en-
sayo hasta lo primera marca; agrénse 3 gotas de anh T
drido acético y en seguida reactivo de tricloruro de
antimonio en cantidad suficiente para llegor a lo se -
gunda marca { 0. 8cc). Mézclese por agitacian, déje
se asentar el azicar y comparese el color azul del so-
brenadante claro con los tubos de la escala entre 10 -
15 segundos después de agregado el reactivo.

Lavado del material:

Antes de lavarse con agua y detergente, debe -
pasarse todo el material usado por una solucién al 50
% de écido cloridico grado ordinario (muriético), pa
ra evitar que se precipiten los residuos de reactivos,

Como se explicd anteriormente todo el material -
debe ser perfectomente secado después de lavado, co
lenténdolo en un homo a 60° = 100 °C por varias ho-
ras. Esto aplicado al material de vidrio o metal sola-
mente. En el caso de materiales de pléstico tales co
mo la jeringa y las puntas debe usarse una temperatu =
ra més baja, La experiencia indica que 30-40°C s
suficiente y que esto se logra colocando dichos mate -
riales de plastico sobre o bajo (no dentro) el homo, -
entre toallas de papel, hasta que estén bien secos, E|
secado de éstos materiales se hace més rdpido si des =
Bués de lavados se les pasa un poco de acetona.
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EQUIVALENTE DEL CDOLOR EN RELACION AL -
NIVEL DE FDORTIFICACION: thtilizando muestras de
azicar fortificada por un método exacto, pueden en -
cor arse los -ubos ce la escala a los cuales correspon
den la concentracidn de vitamina A que sea adecuada
de acuerdo a los;reglamentos respectivos. (En Guaite
mala y Costa Rica, 15 microgramos con una variedad-
aceptable de 13 a 17) Lo determinacion exdcta de vi
tamina A puede solicitarse a los laboratorios del 1N-

CAP,
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TRATAMIENTO Y PREVENCION

Lo administracién de vitamina # en caso de caren
cia de este factor previene y cura rapidamente los tros<
tnmos de dicha avitaminosis.

Asi en los animales omo: la rate, que ha perdido-
peso lo aumenta rapidaménte restableciéndose el creci-~
miento normal y desaparecen los fendmenos de querati -
nizacidén patoldgica del tracto digestivo, vaginal, osi
como los fendmenos oculares.

En el hombre en forma anéinga suceden los fend -
menos de-avitaminosis, asi mejora rdpidamente la cegue
ra nacturna hasta desaparecer, mientras que los sinto: —
mas cutdneos tardan algunas semanas en aliviarse, dsi'
como la Xeroftalmia que cura completamente si no se -
ha llegado a la ulceracion corneana,

REQUERIMIENTOS DIARIOS

A) ADULTOS: (hombres y mujeres) 1.5 mg. osea -
5,000 U, 1.

B} MUJER EMBARAZADA Y EN LA LACTANCIA: 1.8
mg. o sea 6,000 U, I,

C) NINOS: al nacer 0. 45 mg. o sea 1,500 U, | para
aumentar hasta la dasis del adulto hosm los 12 afios,

D) PUBERTAD Y ADOLESCENCIA: 1.8 mg.
TRATAMIENTO

1) Los primeros 3 dias: 10,000 U/Kg/ dia de vitami -
na A miscible en agua, P.O. y la via IM lo cual equi
vale o un total de 20,000 U L/Hg/dlq

2) Los 3 dfas siguientes: 10,000 U/Hg/dia PO, des- -
pués una dosis de mantenimiento de 10,000 U, d 6si s
diaria proporcionada por unos 10 ml de aceite de  higa
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do de bacalao, 2-3 veces al dia el requerimiento reco
mendado para la edad o sea 5,000 U diarios por via -
oral, por nifo,
3) intemien®s ereryético del trastorno bésico que -
suele acomparar o la Xero ftalmia, .
4) Adecuada ingestidn de alimentos, teniendo en --
cuenta especialmente la cantidad y calidad de protel
na y de las calorias de la dieta,

PREPARADOS, VIAS DE ADMINISTRACION -
Y DOSIS - -

1) PREPARADQS: Se utilizan actuvalmente prepara -
dos de vitamina A naturales y sintéticos,

Consisten en concentrados de aceite de hiquo de
peces o soluciones oleosas de vitamina A o sintética ,
o bien preparados hidromiscibles en forma de disper--
sion clara miscelar del agua, En el comercio existen:

a) VITAMINA A NATURAL: Cépsulas de 25,000~ -
50, 000 y 1000, 000 U | en frascos de 1 ml., correspon
de a 60, 000 y 200, 000 U.

b) VITAMINA A SINTETICA: Grageas y tabletas de
50,000 y 100,000 Ui. y ampollas de 1 ml con 300,000

U (solucién oleosa)

¢) VITAMINA A HIDROMISCIBLE: Cépsulas de 25,
000-50, 000 y 10Q0 00 (natural), perlas de 25,000,
50, 000 y 100, 000 U. (sintética), frascos en que tml.
corresponde a 100, 000 y 150,000 U (sintética).

ELECCION DEL PREPARADO: Todos lcs :preparadoes =~
de vitamina A oleosos poseen las mismas acciones no
habiendo mayores ventajas al utilizar los productos no
turales o sintéticos, el retino o sus ésteres come no sea
el hecho de que los sintéticos no poseen sabor, ni clor
a pescado que puede ser desagradable para algunes -
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pacientes, No hay inconveniente en usar la vitami -
na A Hidromiscible de absorcidn intestinal mejor que=
los preparados oleosos, pero las ventajas ro son  muy
upr +iables salvo cuando existe diferencia de absor -
¢cion intestinal por los lipidos (esteatorrea)

VIAS DE ADMINISTRACION Y DOSIS: Lavia de
eleccién universalmente empleada es la bucal, la via
intramuscular muy poco utilizable unicamente tiene -
indicacidén cuando no es posible la anterior (vdmitog

La dosis debe expresarse en mlg, referentes al re
tino dando los equivalentes en U | (preparados del co
mercio ) en los nifios pequefios, dichas dosis han de =
ser la mitad de.las del adulto.

DOSIS USUAL: 7.5 mg. o sea 25,000 U | por dia
USO LOCAL: Basdndose en la accion de la vitamin a
A sobre los epitelios en los casos de avitaminosis A se
aplicaron concentrados de dicha vitamina y oceite de
higado de bacalao directamente o incorporados a po -
madas para tratamiento de heridas, quemaduras y Glce
ras cutdneas con el propésito de acelerar la curacidn-
de las mismas, pero no exisien pruebas fehacientes de
que la vitamina A sea de alguna utilidad en este sen-
tido,

INDICACIONES TERAPEUTICAS Y PLAN DE ADMI -
NISTRACION:

a) Generalidades: Lo vitamina A como todas las vi -
taminas se ha empleado en muy diversos estados pato -
[8gicos sin ninguna base recional, asi no debe utilizr
se en la litiasis renal ni como profiléctica del resfri o
do comin, influenza, tampoco disminuye el nimero -
de accidentes de automdvil nocturnos, cuando se ad -
ministra a los conductores a menos que haya caiencia
de vitamina A,




54
b) Deficiencia de Vitamina A: en los cabos de  cegue

ra nocturna xeroltalmia=queratosis y cuando el nivel plas
mético de vitamina A es bajo ( 12 mcg., o sea 40 U por

100 ml. ) debe instituirse ademéds de una dieta rica en
provitaminas y vitamina A, un tratamiento con dicha vi
tamina a la dosis de 7.5 a 15 mg o sea 25, 000 a 50, 000~
U por dia.
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REGISTRO DE ACUERDOS ' NUM. SP-G105-7 4

Fecha ingreso: 4 ABRIL, 1975 REF.

Libro: 10 Folio 40 Casilla 15A| contestar sirvase
*mencionar el ndmero
y referencia de esta

Guatemala, 2 de"RiSyo 1975 000087

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
Y ASISTENCIA SOCIAL
Guatemala, C. A,

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA
CONSIDERANDO:

Que de conformidad con el Articulo 9° del Decreto del
congreso 56-74 de fecha 11 de junio de 1974, El ejecu-
tivo por conducto del Ministerio de Salud Piblica y Asis
tencia Social, deberd emitir un Reglamento en que se es
tablece la forma y condiciones en que deberd procederse
al enriquecimiento de! azicar con, vitamina "A"Y,

POR TANTO:

En uso de las facultades que le confiere el Articulo 189,
inciso 4° de la Constitucién de la Repiblica y lo que p a
ra el efecto establece el Decreto del Congreso No. 5.6

74, ’

ACUERDA:

Aprobar "EL REGLAMENTO PARA EL ENRIQUECIM: lE N
TO DEL AZUCAR CON VITAMINA "A", contenido e'n

los articulos siguientes:
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ARTICULO lo. Toda el azlcar centrifugada que se  con
sume en el pals deberd estar enriquecida con vitamina
"A¥, de conformidad con los requisitos contenidos en el
prase 1*» reglariento.

ARTICULO 20. El agregado del producto de vitamina -
"A", usado en la fortificacidn, deberd ser'hidrodispersct-
ble y reunir condiciones fisicas y quimicas apropiadas pa
ra asegurar que no alterard las caracteristicas organolép=
ticas del azicar, '

ARTICULO 30. La vitamina "A", se aplicard al azica r
en forma de una mezcla estable preparada con palmitat o
de retinol hidrodisperscble y azlcar, de tal manera que -
~ permita una mezcla final no segregable. La premezcla -
contendrd 50, 000 unidades internacionales de vitamina =
"A" (15, 000 microgramos de retinol) por gramo,  Dicha
premezcla deberd contar con el certificado de garantia -
expedido por el INSTITUTO DE NUTRICION DE . CEN-
TRO AMERICA Y PANAMA (INCAP),

ARTICULO 4o. El nivel de fortificacién serd de 50 uni -
dades internacionales de vitemina "A" (15, microgramos -
de retinol) por gramo de azlcar. los limites de toleran-
cia serdn de un minimo de 43 unidades internacionales de
vitamina "A" (13 microgramos de refinol) @ un méximo =
de 56 unidades internacionales de vitamina "A" (17 mi -
crogramos de retinol). :

ARTICULO 50. La cantided de premezcla deberd agre -
garse al azlcar con una medida que contenga la cantidad
requerida para el nivel de enriquecimiento establecido.

ARTICULO 60. Los costos totales del enriquecimiento ,
incluyendo el valor del compuesto vitaminico, serdn ab-
sorbidos por [os ingenios de modo que tales costos no pue
den, ni directa ni indirectamente incrementar el precio=
de venta del azdcar al consumidor,
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ARTICULO 7o0. El sistema de enriquecimiento del azi-
car con vitamina "AY deberé instalarse y enfror en fun ~
cionamiento durante la zafra 1974-1975, A partir de ese
mom: t fo quediin terminantemente prohibidas la - produc
cidn y venta de azlcar centrifugada que no se encuentre
debidamente enriquecida con vitamina "A",

ARTICULO 8o. El azicar no enriquecida con vitamina -
WA Gnicamente podré dedicarse al mercado de exporta =
cién. S3lo en los casos previstos en el articulo 7o, de I
Decreto 56-74 del Congreso de la Repiblica, el azbcar=-
no enriquecida podré dedicarse al mercado inferno, con
previa y expresa autorizacién del Ministerio de Salud -
PGblica y Asistencia Social, de conformidad con la ley .
El organismo técnico encargade de determinar los casos =
contemplados en dicho articulo serd el Instituto de Nutri
cién de Centro América y Panamd (INCAP). -

ARTICULO 9o. La venta de azlcar no enriquecida que -
se efectie sin la autorizacidn previa especificada en el-

I ) i - PR 1
artteulo 8o. de este reglamento se considerard ilicita y
los responsables quedardn sujetos @ las sanciones estable-
cidas en la ley.

ARTICULO 100. Queda prohibida toda propaganda que-
atribuya propiedades terapéuticas al azocar fortificada; -
asi como la que presente ese producto como fuente Onica
de este nutrimento (vitamina A), Los productos que se -
elaboren con azbcar fortificada no podrén indicaria co =
mo cualidad de su producto, Los que incumplieren o vio
laren esta disposicién quedardn sujetos a las sanciones =
previstas en la ley,

ARTICULO 11o. La Direccién General de Servicios de
Salud por medio de sus inspectores sanitarios, inspeccio=
nard los ingenios para cerciorarse del correcto enriqueci
miento del azdcar, tomdndose muestras tanto en los luga
res de enriquecimienfo como en los de expendio paro los

-
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anélisis respectivos que serdn realizados por el Laborato-
rio Unificado de Contrel de Alimentos para comprobar la
correcta proporcidon, de vitamina "A" en el azicar. Tam
bién dichos inspectores determinarén en su caso, sise -
dan o no las circunstancias contempladas en el Articulo -
70. del Decreto 56-74 del Congreso de la Repiblica, pa
ra procederse como lo expresa la parte final del articul o CONCLUSION
80. de este Reglamento.

ARTICULO 120. Todas las contravenciones al presente -
Reglamento serén juzgadas y sancionadas de conformidad
con lo previsto en el Cddigo de Sanidad para los que vio
laren las disposiciones relacionadas con los comestibles,
bebidas y similares.

Teéricamente y/o experimentalmente la patologia d e
la Hipovitaminosis A; es un problema resuelto, en las
personas que consumen azicar cristalizada en la Repl -
blica de Guatemala.

ARTICULO 130. EIl Ministerio de Salud Piblica y Asis -
tencia Social, a través de la Direccidn General de Ser -
vicios de Salud, por medio del Instituto de Nutricion de
Centro América y Panamd, proporcionard asesoria a los
Ingenios con respecto a los detalles précticos para el co
rrecto enriquecimiento del azicar, -

ARTICULO 140. El ministerio de Salud Piblica y Asis -
tencia Social, a través de la Direccion General de Ser -
vicios de Salud. resolverd cualquier caso no previsto en
este Reglamento o cualquier duda que surjo en el cumpli

miento del mismo. -

ARTICULO 150. El presente Acuerdo deberé publicarse=
- en el Diario Oficial y entrard en vigor inmediatomente,

COMUNIQUES E:

LAUGERUD G.

EL MINISTRO DE SALUD PUBLICA
Y ASISTENCIA SOCIAL _ !
JULIO R, CASTILLO SINIBALDI i

% .i_
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RECOMENDACION

Se recomienda la inspeccién de la mezcla de la v i ta
mina A en los lugares donde se produce para el consumo
nacional (Ingenios Azucareros, trapiches, etc). Por
parte de las autoridades de Salud Piblica y/o Universi-
tarias. Paro resolver en forma satisfactoria la pato ge-
nia de la Hipovitaminosis A. "

|
|



Br, JACOBO V. GELINDO C

Di. AMILCAR ANLEU
Asesor

Dr. JULIO DE LEON MENDEZ
Revisor

Dr. JULIO DE LEON MENDEZ
Revisor de Fase HI

Di. MARIANO GUERRERO RCJAS
Secretario General

Vo. Bo.

Dr. CARLOS ARMANDO SOTO GOMEZ
Decano



63

BIBLIOGRAFIA;

BIOQUIMICA-ABRAHAM CATARROW - CUARTA
EDICION TRAD. ESP/ HOMERO VELA TREVINO
EDITORIAL INTERAMERICANA 'S, A - MEXiC o
D.F. 1969 - 874 PAGS.

FARMACOLOGIA - MANUEL LITTER - CUARTA
EDICION - EDITORIAL EL ATENEO - BUENOS
AIRES - 1970 - 1883 PAGS.

TRATADO DE MEDICINA INTERNA - CECIL
LCEB=- TRAD. ESPANOL DR. ALBERTO FOLCHY
Pl - EDITORIAL INTERAMERICANA - MEXICO
D.F. =-1972 - 2080 PAGS.

MUTRICION ~ DR. MOISES BEHAR « PRIMERA
EDICION ~ EDITORIAL INTERAMERICANA -
MEXICO D.F. - 1972 - 301 PAGS.

HIPOVITAMINOSIS "A" DE LAS AMERICAS -
INFORME DE LA REUNION DE UN GRUPO DE
TECNICOS DE LA OPS - NOVIEMBRE DEL é8.

MANUAL DE OBSTETRICIA - ROBERTO MERGER
EDITORIAL SALVAT CONSULTQ PAG. 35 -1970

TRATADO DE PATOLOGIA - STANLEY L,
ROBBINS - TRAD. ESPANOL DR, HOMERQO VELA
TREVINO - TERCERA EDICION - EDITORIAL IN-
TERAMERICANA ~ MEXICO D. F. 1967 -1132
PAGS.

TESIS DE FERNANDO VITERI - 1955 ~ AVITAMI-~
NOSIS A COMO PROBLEMA DE SALUD PUBLICA.




9. -

64
TESIS DE BRENS BRENS - (EFECTIVIDAD DEL -
AZUCAR ENRIQUECIDA CON VITAMINA "A"
FN UNA POBLACION RURAL -1972, NUTRICIO~
INISTA EGRESADO DEL INCAP.




	page 1
	Images
	Image 1

	Titles
	FACULTAD DI: CII:NCIAS MWICAS 


	page 2
	Titles
	-- 
	--- 
	-- 
	UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GU.ATEMALA 
	F ACTJL T AD DE CIENCIAS MEDlCAS 
	TESIS 
	PRESENTADA A LA JUNTA DIRECTIVA 
	DE LA 
	F ACUL T AD DE CIENCIAS MEDlCAS 
	DE LA 
	UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA 
	POR 
	JACOBO V. GALlNDO CASTAf\íEDA 
	AL CONFERIRSELE EL TITULO DE 
	MEDICO y CIRUJANO 
	JULIO DE 1977 


	page 3
	Titles
	CONTENIDO 
	1. 
	INTRODUCCION 
	2. 
	2.3. Estados Carenciales 
	5. 
	8. 
	9. 


	page 4
	Titles
	10. 
	TRATAMIENTO y PREVENCION 
	n. 


	page 5
	Titles
	INTRODUCCION 
	LAS VITAMINAS 
	El término vitamina fué propuesto por Casimiro 
	a) las que se diluyen en grasa o liposolubles, entre 
	VITAMINA "A" 
	Substancia orgánica soluble en grasas, que Se en- 


	page 6
	Titles
	godo. 
	ESTADOS CARENCIALES 


	page 7
	Titles
	4 


	page 8
	Titles
	6 
	lo incisión oxidativa simétrico del Beta Caroteno o 
	(Otl>\ . .. Q.o.ido\iv" l'''J. 
	~ ~ <.1'\1 \oto \oA ¡.\ <.11) ... 1-\ 101 ~ '''' 14 M,",' c~ ,,, \. 
	,,-c:.-=.<:.-¿= 
	c:. 
	'- 
	'= 
	<. 
	'- 
	-, 
	, I I , I \ ", 
	VER ESQUEMA 
	La vitamina A se presenta en lo naturaleza en diver 
	(Otl». 
	~ ~ (:1 ~ 1;\. ':1 (\~ ~ c.<'~U¡ <..'1..) ,h 
	-<:"<.-I..:=<.-c..=c.-C.=C-CH2,O"",, 
	() 
	.~...I;\ \~~~ ~ \ ~ ~ 
	"., .,., e"> 
	- _~...c.oio;" 
	<. 
	().JcJ.~ido (Rel.."ot) 
	Of)1b1 """¡"", , 

	Tables
	Table 1


	page 9
	Titles
	8 
	9 
	nomina Liposoluble. 


	page 10
	Titles
	10 
	tan\ina A. . 
	11 
	ESQUEMA 
	VITAMINI> A Y VISTA 
	Movilización y circulación 
	Ello puede lograrse in vitro, por exposición a lo - 


	page 11
	Titles
	12 
	13 
	La vitamina A también es necesaria para la. integri 


	page 12
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	CALo/>\.. 
	* Vrrt.MiN A.. 
	o"~t>J 
	'\""'n ~ 
	(t'50,""uo) 
	14 
	CONOS ~ t')'ProAlIU~ 
	iJ 
	. ~Cl.(J.&iQ. c...olou. y 
	. 3A.!..roJJc..rn>~: f¡Peo.6.uU. dt:. L6. v~~ib 
	.~ 
	.. 
	luz. A~~I.... 
	L01 
	. 
	l::Vt'\HI,.a.o~\tJ6.' 
	,",~Q,.~.:o~~\ t.... 
	~f'Tlt-a~Il.II.~bOqfa.'>60 
	(4\.t.o~l'\)ES\oI.\)\.o"lít<,l&,!:."') 
	N R \)1.\ 
	-ti> 
	~- 
	'i'11!.I'-\''''A. 
	15 
	ilAI! 
	DEFINICION: 


	page 13
	Titles
	16 
	17 
	BASES DEL ESTADO CARENCIAL 
	A partir de experimentos llevados a cabo con ani - 
	Los estados carencia les de vitamina A ocurren en 


	page 14
	Titles
	18 
	19 
	Todas estas influencias condicionantes pueden a c 
	CRITERIO CLlNICO 
	Hay pruebas experimentales de que la infestaci5n ca n 


	page 15
	Images
	Image 1

	Titles
	21 
	FISIOPATOLOGIA 
	1. Ceguera nocturna 


	page 16
	Titles
	22 
	23 
	) Retineno ~PSina Proteína 
	+ 
	w,---~~ 
	Nervio. . Impulso 
	~ 
	:> y logra visi6n en 
	/ E~scurIdad 


	page 17
	Titles
	24 
	D. G.nitourinaria: En lo que se refiere al aparato 
	E. lesiones Cutáneas: la aparición de lesiones cutá - 
	3. 
	TRASTORNOS DEL CRECIMIENTO aSEO: 


	page 18
	Titles
	... 
	27 
	HIPERVITAMINOSIS "A" 


	page 19
	Titles
	28 
	29 
	DATOS DIETETlCOS DE VITAMINA "A" 
	REQUERIMIENTOS DIARIOS DE VITAMINJI "A" 
	J- 


	page 20
	Titles
	30 
	, (miclogramOS) 
	varones 
	Niñas 
	31 
	Sexo y Edad 
	peso 
	Adultos 
	Embarazo 2° Y 3er Trirn. 
	750 
	Lactancia 
	1200 
	DE DONDE SE OBTIENE LA VITAMINA A 
	-as e 
	n 


	page 21
	Titles
	32 
	UNI- 
	33 

	Tables
	Table 1


	page 22
	Titles
	34 
	35 
	1. Zanahoria 
	1. En 137 localidades, el 15% consumía menos de 


	page 23
	Titles
	36 
	37 
	PROFILAXIS 


	page 24
	Titles
	39 
	PROLOGO 
	1. 
	INTRODUCCION 


	page 25
	Titles
	40 
	41 
	a) Cálculo teórico (geometría) 


	page 26
	Titles
	43 
	2 
	(3) 19. 11-12.44 = 6. 78 p3 de azúcar 
	42 
	Metodo No. 1 
	15" 
	.. Centro eje 
	Capacidad resi~ 

	Tables
	Table 1


	page 27
	Titles
	45 
	qq 
	- 
	Ejemplo: 
	3.60 qq. 


	page 28
	Titles
	46 
	47 
	de reactivo."': '. ."" 
	Materiales: 
	1. 
	'1 
	, 
	Reactivos 
	Nivel de reactivo 
	Nivel de azúcar (500 mg) 
	2, 
	Ún gotero: para agregar el anhídrido acético 
	Precauciones: Estos reactivos se arruinan con el agua, - 


	page 29
	Titles
	Tubos No. 
	48 
	49 
	Procedimientos: 
	Como se explicó anteriormente todo el material - 


	page 30
	Titles
	51 
	TR/>TPMIENTO Y PREVENCION 
	REQUERIMIENTOS DIARIOS 
	TRATAMIENTO 


	page 31
	Titles
	52 
	53 
	DOSIS USUAL: 7.5 mg. o sea 25,000 U I por día 


	page 32
	Titles
	54 
	55 
	REGISTRO DE ACUERDOS 
	NUM. S P-G-l05-7 4 
	Fecha ingreso: 
	4 ABRil, 1975 
	REF. 
	, 
	'mencionar el número 
	El PRESIDENTE DE lA RE PUBLICA 
	CONSI DERAN DO: 
	POR TANTO: 
	ACUERDA: 


	page 33
	Titles
	56 
	ARTICULO 30. La vitamina "A", se aplicará al azúca r 
	57 


	page 34
	Titles
	58 
	., 
	. . " 
	59 
	CONCLUSION 
	C O M U N I Q U E S E: 
	LAUGERUD G. 
	EL MINISTRO DE SALUD PUBLICA 


	page 35
	Titles
	61 
	RECOMENDACION 
	/" 


	page 36
	Titles
	Sr. JACOBO V. GELINDO C 
	Vo. 80. 
	--. .-- 


	page 37
	Titles
	63 
	BIBLlOGRAFIA: 


	page 38
	Images
	Image 1

	Titles
	64 



