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CARTAS AL EDITOR

La vitamina D, nutrimento 
clave para la salud humana, 
y su estado general en la 
población mexicana

Señor editor: En consideración del 
papel de la vitamina D en la salud 
humana, el Instituto Nacional de 
Ciencias Médicas y Nutrición Salva-
dor Zubirán (INCMNSZ) convocó a 

lugares del mundo para discutir am-
pliamente los efectos de la vitamina D 
en la salud, aquilatar la información 
disponible sobre su estado en la po-
blación mexicana y emitir recomen-
daciones prácticas de acción.*
 La información disponible sobre 
México indica que 30% de los niños 

-
tamina D (< 50 nmol de 25-OH-D/L) 

nmol/L).1 De las mujeres en edad 

2 
Además del papel de la vitamina 
D en la mineralización del hueso 

y en la reducción del riesgo de os-
teopenia y osteoporosis, los valores 
mencionados se asocian con mayor 

incidencia y gravedad de neumonía 
y menor resistencia a la tuberculosis 
y otras infecciones crónicas relevan-
tes para la salud de la población 
general. Estos problemas médicos 
tienen consecuencias de largo plazo 
y aumentan la carga del presupuesto 
nacional de salud.
 A pesar de la disponibilidad de 
radiación solar, la población mexica-

a juzgar por los resultados de las 
últimas encuestas. No obstante, 
esta vitamina puede incorporarse 
en programas actuales o futuros de 
adición a productos alimenticios 
o de suplementación (como los de 
ácido fólico, hierro o yodo). Tales 
programas son simples y efectivos 
por unidad de costo y resuelven 
problemas cuyo costo es mucho ma-
yor. Lo que no se instrumente ahora 
tiene consecuencias individuales y 
colectivas de largo plazo.
 El grupo de expertos considera 
preocupante la situación actual, ya 
que la población más sensible se 
encuentra por debajo del valor consi-

lo cual se asocia con los problemas de 
salud antes referidos.
 Las buenas estrategias públicas 
de salud que pueden prevenir o co-

rregir este importante asunto de salud 
exigen la actualización de los valores 
nutrimentales de referencia que sean 
acordes con los resultados de inves-

los aumentos que se han visto en los 
valores nutrimentales de referencia 
de otros lugares como Gran Bretaña 
y Estados Unidos de América.
 Con estos antecedentes, el grupo 
de expertos recomienda:

1. Mantener una vigilancia activa 
del estado de vitamina D de la 
población mexicana de manera 
que se tomen acciones oportunas 
y se prevengan los costos huma-
nos y económicos de la inacción.

2. Establecer recomendaciones de 
ingestión basadas en los hallaz-
gos más recientes de investiga-
ción y encuestas.

3. Ajustar y actualizar los valores 
de referencia de vitamina D de 
México, de forma tal que los 
nuevos valores que correspon-
dan con las concentraciones de 
la vitamina en el suero sean de 

apoyado con los suficientes 
recursos humanos y materia-
les, para actuar con base en la 
información de vigilancia. Los 
recursos humanos pueden pro-
venir de diferentes disciplinas y 
ser apoyados por economistas de 
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* El grupo incluyó a Héctor Bourges, del 
INCMNSZ; Mario Flores, del Instituto 
Nacional de Salud Pública; Noel Solomons, 
del CeSSIAM de Guatemala; Manfred 
Eggersdorfer, de la Universidad de Gronin-
gen, en Holanda y DSM, y a Christopher 
Gallagher, de la Universidad de Creighton 
en Omaha, EUA.
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la salud para elegir los mejores 
programas para la situación.

5. Instalar evaluaciones periódicas 
del progreso de las actividades 
realizadas para erradicar la de-
ficiencia de vitamina D, como 
podrían ser los programas de adi-
ción a los productos alimenticios.

6. La Secretaría de Salud podría 
asegurar los fondos necesarios 
para estas iniciativas con fuen-
tes locales o de cooperación 
internacional.

creciente compromiso de las or-
ganizaciones no gubernamenta-

una excelente oportunidad para 
movilizar al público en favor de 
la nutrición.

 Por supuesto, estas acciones no 
deben ser aisladas sino estar inte-
gradas en otras grandes iniciativas y 
estrategias ya establecidas.
 Con base en lo discutido en el 
taller, las recomendaciones previas 
de vitamina D deben ajustarse a estos 
nuevos valores:
 Ingestión Diaria Sugerida de 10 

adultos, incluyendo embarazadas y 
lactantes y 15 µg/día (600 UI) para 
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Listeria monocytogenes y 
la listeriosis, problema de 
salud pública en México

Señor editor: La listeriosis es un pa-
decimiento grave ocasionado por 
L. monocytogenes, y la participación 
de los alimentos en la transmisión 
de esta bacteria está ampliamente 
documentada. En México existe poca 
información sobre la intervención 
clínica de la bacteria; sin embargo, 
diferentes estudios realizados en 
este país muestran la presencia de L. 
monocytogenes en una gran variedad 
de alimentos.1 Lo anterior permite 
proponer que los casos esporádicos 
o brotes de la enfermedad están aso-
ciados con la presencia de la bacteria 
en los alimentos.
 Aunque existen registros de ca-
sos esporádicos de listeriosis con alta 
tasa de mortalidad (50%), en éstos no 
se realizó la caracterización de la cepa 
de L. monocytogenes involucrada ni se 

-
ción.1 El que no se realice la búsqueda 
del patógeno se debe principalmente 
a que el Sistema Nacional de Vigi-
lancia Epidemiológica no considera 
a la listeriosis como enfermedad 

situación, cuadros de meningitis, 
intoxicaciones alimentarias asociadas 
con bacterias o gastroenteritis cuya 

etiología en muchos casos no es es-
tablecida, podrían estar relacionados 
con L. monocytogenes.
 Con el propósito de conocer 
más al respecto, en nuestro grupo de 
trabajo se analizó la relación genética 
entre las cepas de L. monocytogenes ais-
ladas de casos clínicos y alimentos en 
México, mediante electroforesis en gel 
de campo-pulsante de acuerdo con el 
protocolo estandarizado PulseNet.2

 Siete cepas de L. monocytogenes 
aisladas de casos clínicos se agru-

-
formados por 8 a 12 fragmentos con 
pesos entre 33.3 a 1 135 kb. Al realizar 

genética entre las cepas de origen 

y N,3 por lo que se puede sugerir la 
participación de los alimentos como 
fuente de transmisión de L. mono-
cytogenes
patógeno potencial de algunos casos 
de listeriosis en México.
 Los resultados muestran que 
existen tanto cepas genéticamente 
heterogéneas como otras con relación 
clonal (figura 1). Debido a que el 

en lugar y tiempo de aislamiento, se 
puede plantear la posibilidad de un 
origen de transmisión común con 
clones epidemiológicos de L. mono-
cytogenes, pudiendo proponerse que 

de manera persistente y distribuidas 
en el país. Ante tales hechos y desde 
un punto de vista epidemiológico, es 
importante resaltar la importancia de 
realizar la búsqueda intencional del 
patógeno en alimentos y, en casos clí-
nicos con potencial participación de 
L. monocytogenes, realizar la búsqueda 
dirigida de la bacteria.
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