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REPLICA: CONCENTRACIONES
DE YODO EN ORINAY EN SAL DE
CONSUMO EN MUJERES ENTRE
12 A 49 ANOS DEL PERU

REPLY: IODINE CONCENTRATION IN URINE
AND SALT CONSUMPTION IN WOMEN
BETWEEN 12 TO 49 YEARS OF AGE IN PERU

Carolina Tarqui-Mamani'22

Sr. Editor. Efectivamente, los resultados del estudio,
muestran que la mediana de yoduria en mujeres entre 12
a 49 afos fueron 250,4 ug/L, considerados niveles por
encima de lo recomendado por la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS), que indica una ingesta de yodo mas
que adecuado y con cierto riesgo de hipertiroidismo
inducido por yodo segun la OMS (), pero en ninguna
parte del articulo se menciona que la mediana de
yoduria es excesiva. Por otra parte, considerar que el
nivel de 200-299 ug/L sea considerado como niveles que
permitan asegurar la mayor ingesta de yodo requerida
durante la gestacion y lactancia, es una propuesta y aun
no esta aprobada por la OMS.

El articulo presenta la mediana de yoduria en las
mujeres entre 12 a 49 afos y la mediana de yoduria en
gestantes en forma separada, en tanto que en la seccién
de materiales y métodos se consigna que la mediana
de yodo urinario de 100 a 199 ug/L se considerd nivel
adecuado en las mujeres, y la mediana de 150 a 249 ug/L
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en las gestantes ™, por tanto, no existe distorsion de la
“mediana global”.

La mediana de yoduria en gestantes fue 274,6 ug/L,
y segun la OMS los valores adecuados fluctuan entre
150 a 249 ug/L y que los niveles entre 250 a 499 ug/L
se considera como ingesta de yodo por encima de lo
requerido ™, porello, nuestros resultados muestran que la
mediana de yoduria esta por encima de lo recomendado
por la OMS; al respecto, se entiende, entonces, que los
niveles de yodo confieren proteccién contra el riesgo del
dano cerebral fetal, no obstante, los valores estan por
encima de los niveles recomendados por la OMS y que,
eventualmente, pueden ser perjudiciales a la gestante.
Asimismo, en la seccién de discusion se precisa que
la muestra de gestantes es pequefa y los resultados
de este grupo deberian ser considerado como una
aproximacion.

El disefio muestral corresponde a la muestra de
la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHO) que
es probabilistica, multietapica, independiente por
departamentos, con inferencia a nivel nacional,
nacional urbana y rural, departamental, y no se realiz6
ningun submuestreo, por tanto, las mujeres evaluadas
representan a las mujeres residentes en la muestra de
hogares de la ENAHO. Cabe precisar que en el marco
del convenio entre el Instituto Nacional de Estadistica
e Informatica (INEI) y el Instituto Nacional de Salud
(INS), el Centro Nacional de Alimentaciéon y Nutricion
(CENAN), puede realizar la evaluacién nutricional en
toda la muestra de la ENAHO.

La evaluacion de la concentracién de yodo en sal
se realiz6 mediante andlisis cualitativo en todos los
hogares evaluados y anadlisis cuantitativo en cinco
departamentos (Cajamarca, Huancavelica, Huanuco,
Loreto y San Martin), también se identificd las medianas
de yodo segun marca de sal la cual se muestra en la
Tabla 3. Definitivamente, el analisis cuantitativo es mas
exacto y preciso, pero en esta evaluacion solamente se
realizé la evaluacion cuantitativa en los departamentos
en mencion. Al respecto, actualmente se ha realizado la
evaluacion cuantitativa de yodo en sal en una muestra
de escolares de instituciones publicas y privadas de
nuestro pais, que proximamente sera publicada.

Las publicaciones previas en mujeres y escolares
muestran medianas de yoduria que estan por encima
de los niveles recomendados por la OMS, al respecto,
Miranda et al. encontraron una mediana de yoduria en
escolares de 262,4 ug/L @; Higa et al., obtuvieron una
mediana de yoduria en mujeres en edad fértil de, 266 pg/L
®), y Tarqui et al., mostraron que la yoduria en mujeres
entre 12 a 49 afos fue 250,4 ug/L. Por otra parte, en
paises vecinos, como Brasil, se evidencié que existe una
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ingesta excesiva de yodo, y algunos estudios reportaron
un incremento de desoérdenes tiroideos en Sao Paulo
@9, por ello, se recomendé disminuir la fortificacion de
yodo en sal a 20-40 mg/kg. Se sabe, que la yoduria esta
directamente relacionada con la excrecién de yodo a
través de la orina ", entonces, es pertinente publicar
los resultados y alertar a la comunidad cientifica que se
podria estar frente un nuevo problema de salud publica
debido a la ingesta excesiva de yodo en la poblacion,
que muestre la necesidad de analizar la tendencia del
hipertiroidismo en nuestro pais, antes que se presente o
alcance niveles sustanciales.

El Perd, es uno de los paises que ha logrado contro-
lar y disminuir los desérdenes por deficiencia de yodo
(DDY), sin duda, se reconoce el rol fundamental de la
yodacioén de la sal de consumo considerado la principal
intervencion que permitiria cubrir los requerimientos de
yodo en la poblacion. En nuestro pais se ha normado y
reglamentado la fortificacion de la sal con yodo, cuya vi-
gilancia del cumplimiento de la fortificacion esta a cargo
del CENAN (INS) e incluye la vigilancia de la yoduria en
escolares y mujeres, asi como la concentracion de yodo
en sal de consumo en los hogares.
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COMENTARIOS AL ARTICULO:
EFECTO DE UN SUPLEMENTO
NUTRICIONAL A BASE DE
LIPIDOS EN LOS NIVELES DE
HEMOGLOBINA E INDICADORES
ANTROPOMETRICOS EN NINOS
DE CINCO DISTRITOS DE
HUANUCO, PERU

COMMENTS TO THE ARTICLE:
EFFECTS OF A LIPID-BASED NUTRIENT
SUPPLEMENT ON HEMOGLOBIN LEVELS
AND ANTHROPOMETRIC INDICATORS IN
CHILDREN FROM FIVE DISTRICTS
IN HUANUCO, PERU

Giuliana Mercado'?, Fatima Pefia'?,
Alonso Soto'®

Sr. Editor. Hemos revisado con interés el articulo
publicado por Vargas et al. publicado en el ultimo
numero de su revista (), el que evalua el efecto del
consumo de un suplemento nutricional a base de lipidos
sobre los niveles de hemoglobina, anemia e indicadores
antropomeétricos en nifios de seis a once meses de edad
de cinco distritos en el departamento de Huanuco. A
pesar que los autores de este articulo demuestran sus
principales limitaciones, quisiéramos profundizar ciertos
temas que nos parecen importantes discutir.

En primer lugar, el objetivo principal del estudio fue
evaluar el efecto de estos suplementos, tanto en la
anemia como en los indicadores antropométricos. Se
evidencié que, a pesar que demuestre una mejoria en
los niveles de hemoglobina, existia un efecto negativo
sobre los indicadores antropométricos, lo que hace
cuestionable su recomendacion. A pesar de ello, las
conclusiones se centran Unicamente en el efecto
benéfico sobre la hemoglobina. Esto se conoce en la
literatura como reporte selectivo de outcomes @3, es
decir, centrar la publicacién en solo aquellos resultados
favorables.
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