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Evaluaciéon del contenido
de fldor en sal de mesa
fluorada*

Sefior editor: la fluoracion de la sal de
mesa es un método preventivo de salud
ptiblica que se usa con éxito en varios
paises en el mundo!* para brindar a la
poblacién proteccioén contra la caries
dental. Esta medida se implement6 por
primera vez en algunas zonas del pais
en 1981% y, posteriormente, se aplicé a
escala nacional.® Algunos estudios publi-
cados muestran que las concentraciones
de fldor (F) en la sal no se encuentran
dentro de los intervalos recomendados
por las autoridades gubernamentales.>”
Se han reportado diferentes concen-
traciones de F en un mismo paquete o
bolsa.3”# Por motivos de seguridad y de
control de calidad se recomienda la
monitorizacién constante de las concen-
traciones de F en sal.® Algunos investi-
gadores han propuesto que un control
de calidad deficiente es el responsable
del amplio intervalo de concentraciones
de F que se han encontrado. Nuestro
objetivo fue evaluar el contenido de F en
muestras de la sal de mesa que se distri-

* Este estudio fue apoyado por el Grant-in-
Aid for Minority Faculty Development (01/
02-12/02) Intramural Grant (Office for Pro-
fessional Development), de la Indiana Uni-
versity-Purdue University Indianapolis,
USA, y por el Grant #1-R21-DE-14716-1 del
National Institute of Dental and Craniofa-
cial Research, PI. E.

buye en México, y determinar si las con-
centraciones de este elemento en la sal
se encontraban dentro de los intervalos
recomendados por las autoridades. Ob-
tuvimos una lista detallada de pro-
ductores y empacadores, asi como de las
marcas denominadas “libre” que se co-
mercializan en México. Estos datos se
obtuvieron de paginas web, la seccién
amarilla y organizaciones no guber-
namentales. Se contact6 al principal
organismo de productores de la sal, la
Asociacién Mexicana de la Industria
de la Sal, AC (AMISAC), 1a cual nos pro-
porciond la lista de sus miembros, in-
formacion sobre la produccién y los
nombres de las marcas disponibles de sal
de mesa fluorada. Al momento de efec-
tuar este estudio, entre enero de 2002 y
marzo de 2003, en el mercado de la sal
se encontraron 23 diferentes marcas
que eran distribuidas por 18 produc-
tores y empacadores, asi como cinco
marcas “libre” de las cuatro cadenas de
supermercados que las comercializan
como propias. La concentracion de F in-
dicada en la etiqueta de estos productos
era de 250450 partes por millon (ppm).
Se obtuvieron paquetes de un kg de los
cuales se extrajeron aproximadamente
100 gramos: 30 de la parte superior, 30
de la media y 30 de la inferior. Todas las
muestras se recolectaron en México, se
numeraron, empacaron y transportaron,
de acuerdo con las normas internaciona-
les, para ser analizadas en el laboratorio
del Oral Health Research Institute, de la
Escuela de Odontologia de la Univer-
sidad de Indiana, Estados Unidos de
América. Para determinar la concen-
tracién de F las muestras se analiza-
ron por medio del método de difusién.
Se obtuvieron estadisticas descriptivas y
coeficientes de variacion, y se utilizaron
pruebas de ANOVA para determinar di-
ferencias entre las muestras.

De las 13 marcas comerciales de sal
de mesa elaboradas por los productores
se consiguieron cinco (39%) y de las 10
marcas comercializadas por los empa-
cadores ocho (80%). Otras dos marcas se
adquirieron de pequefios productores.
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Asimismo, se obtuvieron cinco pa-
quetes de sal “marca libre”, las cuales
equivalen a 83% de las que se comercia-
lizan en las grandes cadenas de super-
mercados. De esta forma, se recolectaron
18 diferentes marcas de sal fluorada,
lo que representaria 95% del mercado
de la sal de mesa en México. Ademas de
éstas se adquirieron siete duplicados
de algunas marcas, para un total de 25
paquetes, que conformaron 75 muestras
de sal, las cuales fueron analizadas para
determinar su contenido de E.

La concentracién promedio de F
de la sal de mesa analizada fue de
26667 ppm F (rango 55-355 ppm). Las
concentraciones promedio de las mues-
tras por fabricante y por su localizacién
se muestran en el cuadro L. Se efectua-
ron diferentes comparaciones, y no se en-
contraron diferencias significativas de
las concentraciones de F en las muestras
elaboradas por los productores, con las
de los empacadores o con las de “marca
libre”. Tampoco se encontraron dife-
rencias significativas de acuerdo con la
localizaciéon de la muestra. No se halla-
ron diferencias entre el tipo de paquete,
ya sea bolsa (234+29 ppm), bote de plés-
tico (2 12-14) o de cartén (23116 ppm),
los cuales demostraron tener valores si-
milares de F. Por ultimo, las diferencias

Cuadro |
CONCENTRACION MEDIA Y
DESVIACION ESTANDAR DE MUESTRAS
DE SAL FLUORADA DE PRODUCTORES,
EMPACADORES Y MARCAS ““LIBRE”,
Y POR LA LOCALIZACION
DE RECOLECCION DE LA MUESTRA

Tipo de muestra N=F pug/g#DE
Marcas libre 18 226 + 45
Productores 24 218 +64
Empacadores 33 229 +50
Localizacion de la recoleccion
Superior 25 230 +49
Media 25 219+ 63
Inferior 25 229 +52
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del andlisis del contenido de F entre las
muestras de sal de grano (222458 ppm)
y las de sal refinada (224+32 ppm) tam-
poco fueron estadisticamente diferentes.
Casi la mitad de las muestras de sal fluo-
rada (n=38), tuvieron concentraciones de
F dentro del rango de los 250+50 ppm.
Actualmente, en México se requiere por
ley que la sal contenga esta concentra-
cién.® Un tercio de las muestras tuvie-
ron concentraciones menores a 199 ppm,
seis tuvieron mas de 300, mientras que
otras seis tuvieron menos de 150.

Nuestros resultados estan en des-
acuerdo con los publicados en inves-
tigaciones previas.”” Por ejemplo, en el
estudio conducido por Maupomé y co-
laboradores, en el que puntualizan las
deficiencias del contenido de F en la sal,
la mayorfa de las muestras analizadas
tenian muy poco F, 0 en exceso. Estos in-
vestigadores analizaron 221 paquetes
de sal y encontraron un promedio de
48.7469.9 ppm/kg F (intervalo 7.5 a
475 ppm).” Otra investigaci6n reciente®
hall6 un promedio de 194 ppm F (142-
243 ppm). Las concentraciones de dicho
estudio son 20% menores que las obte-
nidas en nuestro estudio. Esta diferen-
cia quizas se deba al método utilizado
para medir las concentraciones de F
en sal. Resultados de investigaciones
efectuadas por nuestro grupo han de-
mostrado que el analisis de sal puede
verse influido por la metodologia que se
use.” Los resultados que mostramos in-
dican que el control de calidad de la sal
de los productores y empacadores de la
sal de mesa fluorada en México ha me-
jorado, ya que casi la mitad se encontra-
ba dentro del intervalo recomendado por
las autoridades. No existen muchos in-
formes de la concentracion de F en la sal
en México; por este motivo, recomenda-
mos la monitorizacién constante de la sal
fluorada mediante métodos analiticos
adecuados.
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Solicitan correccion
de error

Sefior editor: en el cuadro II del articulo
“Las cesdreas en México: tendencias, nive-
les y factores asociados”, publicado en el
volumen 46, namero 1 de Salud Piiblica
de México, existe un error que puede di-
ficultar la interpretacion del mismo. El
coeficiente de regresién de la constante
aparece con signo negativo y los valores
correspondientes a su intervalo de con-
fianza son positivos, lo que evidente-
mente es una incongruencia. Por lo tanto

Cuadro 1l
RESULTADOS DE LA REGRESION LINEAL MULTIPLE ENTRE PORCENTAJE DE
CESAREAS Y DIFERENTES VARIABLES SOCIOECONOMICAS. MExico, 1999

Intervalo de confianza

Variable Coeficiente para el coeficiente 8
Constante 14.627 4.23, 2447
Producto interno bruto per cépita 0.00043 0.000, 0.001
Porcentaje de médicos que son especialistas 47.87 12.55, 83.29

R2=0.528

Variables excluidas: porcentaje de madres con estudios profesionales, porcentaje de analfabetismo,
indice de marginacion, indice de desarrollo humano, proporcién de municipios no marginados en la

entidad
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