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EDITORIAL

Con la redaccion de este Editorial cierro el ciclo vital de la RCAN Revista Cubana de
Alimentacion y Nutricion correspondiente al afio 2021: un afio desafiante y lleno de retos en
todos los 6rdenes de la vida social y cientifica del pais y el mundo. Paso entonces a exponer los
contenidos albergados en el nimero de cierre del trigésimo primer volumen de la Revista.

El afio 2021 fue el segundo afio que la humanidad vivid a la sombra de la pandemia de la
Covid-19. La avalancha de personas infectadas que han requerido internamiento y atencién en las
unidades hospitalarias de Cuidados Criticos ha devuelto al escenario de discusiones el lugar de
las terapias nutricionales dentro de los planes de tratamiento de las complicaciones de la Covid-
19. Es solo reconfortante que este nimero acoja un primer reporte contentivo de las experiencias
de una unidad de soporte nutricional (USN) insertada dentro de un hospital de la ciudad de
Buenos Aires (Argentina) en la administracion de terapias nutricionales a los pacientes atendidos
por la Covid-19." Los pacientes Covid-19 representaron apenas el 1.5 % de los ingresos ocurridos
durante la ventana de observacion del estudio, pero la desnutricion afectaba a casi la mitad de
ellos. Los pacientes Covid-positivos presentaron peor evolucién, una menor tasa de satisfaccion
de las metas nutricionales, un tiempo mas prolongado en alcanzar la meta nutrimental
preestablecida, un menor uso de las terapias nutricionales, y una mayor mortalidad.*

Si estos resultados se analizan fria y descontextualizadamente, se podria concluir que las
terapias nutricionales, lejos de beneficiar a los pacientes Covid-19, lo que hicieron fue afectar la
capacidad de responder efectivamente a la infeccion viral, y sobrevivir a ella. Pero si nos
atenemos a reportes recientes que concluyen que la tasa de complicaciones (muertes incluidas)
puede ser superior entre los pacientes Covid-19 atendidos en unidades de cuidados criticos
armadas y dotadas en forma emergente, y con médicos y paramédicos capacitados a toda carrera
para enfrentar y contener las sucesivas olas de la pandemia que se abaten una tras otra sin dar
respiro sobre el pais,® entonces no debemos asombrarnos con las brechas encontradas en la
implementacion y conduccion de las terapias nutricionales en la USN.

Las restantes contribuciones originales se distribuyen entre disimiles poblaciones humanas,
intereses y esferas de aplicaciones. Dos de ellas se refieren a los determinantes del estado
nutricional de los adultos mayores atendidos en areas distantes de los sistemas de salud como un
policlinico docente-comunitario de la ciudad de La Habana y una residencia de la ciudad de
Puerto Sagunto (Valencia, Espafia). En la primera de estas contribuciones, se encontraron
afectaciones de la funcién masticatoria que recorrieron desde el edentulismo hasta la artrosis de
la articulacion temporo-mandibular. En la segunda, los adultos mayores encuestados se
destacaron por la dependencia en el desempefio de las actividades cotidianas, la inestabilidad para
la marcha y el deterioro cognitivo. Sin embargo, en ninguno de los dos escenarios muestreados se
comprobd que tales determinantes se trasladaran a un peor estado nutricional, lo que llevaria a
preguntarse qué otros factores | estilos de vida y actividad mediatizan las asociaciones buscadas
(pero no encontradas).

Las dos contribuciones resefiadas se retinen dentro de una trilogia con una revision temética
dedicada a la alimentacion y la nutricion en la degeneracion macular relacionada con el
envejecimiento (DMRE). La DMRE se ha convertido en una causa importante de pérdida de la
vision y ceguera en el mundo entre los sujetos incluidos dentro de la tercera edad, y pudiera ser la
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resultante de noxas tan diversas como la hipertension intraocular y el glaucoma, y la hipertension
arterial y la Diabetes mellitus que se superponen sobre los antecedentes heredofamiliares y la
predisposicién genética.** En afios recientes se ha explorado la probable participacion de las
especies reactivas de oxigeno (EROS) en la etiopatogenia de la DMRE, y consecuentemente se
han reunido evidencias sobre el papel de la alimentacion y las intervenciones nutricionales en el
origen, progresién, contencion y prevencién de la DMRE. ™

Las siguientes dos contribuciones tratan elementos clave en la atencion materno-infantil y
perinatal como el bajo peso al nacer (BPN) y la lactancia materna (LM). EI BPN mantiene una
tendencia estable en el pais, pero siempre interesa conocer si la intervencion de factores de riesgo
presentes en la mujer embarazada pudiera significar una reduccion ain mayor de este indicador,
méxime cuando se conocen las repercusiones negativas del mismo.” En las mujeres con un recién
BPN (que representaron el 5.5 % de los nacimientos ocurridos durante la ventana de observacion
del estudio) en la comunidad de Wajay del municipio habanero de Boyeros se identificaron el
peso excesivo en el momento de la captacién del embarazo, la ganancia excesiva de peso durante
el embarazo, la hipertension arterial durante el embarazo, y el tabaquismo: factores todos que
evidencian fallas en la percepcion de riesgo de las madres (y sus familias) sobre el impacto del
BPN en la salud del binomio madre-hijo.

La LM sigue siendo la principal intervencion alimentaria y nutricional en los nifios durante
los primeros 2 afios de vida extrauterina, primero de forma exclusiva y a libre demanda, y como
practica comPIementaria después.® No obstante, apenas la tercera parte de los nifios se benefician
de la LM.** Las madres adolescentes son una subpoblacién particularmente vulnerable al
abandono de la LM, entre otras razones, por la inmadurez bioldgica y psiquica, y las condiciones
socioeconémicas y familiares que las envuelven.'* En consecuencia, la cuarta contribucion
presenta una propuesta de intervencion educativa en LM orientada a las gestantes adolescentes
del municipio Ciego de Avila a fin de prepararlas tanto para la maternidad responsable como para
la LM exclusiva. La conduccion de esta intervencion puede resultar en conocimientos superiores
de la gestante adolescente sobre los beneficios de la LM, las practicas correctas, y el cuidado de
las mamas.

Las siguientes dos contribuciones tratan sobre el impacto del exceso de peso y la obesidad
corporal y abdominal en la funcién renal y la evolucion del trasplante renal (TR). La presencia
desproporcionada de la grasa corporal dentro de la composicion corporal del sujeto obeso
desencadena multiples eventos moleculares y humorales que confluyen en la resistencia
aumentada de la periferia a la accion de la insulina, la inflamacion, el estrés oxidativo y las
dislipidemias proaterogénicas.’* Tales eventos, a su vez, terminan por dafiar inexorable e
irreversiblemente los 6rganos y sistemas de la economia, el rifion entre ellos. La primera de esta
dilogia muestra que la tercera parte de los sujetos obesos se presenta con proteinuria significativa,
y esta proteinuria se intensifica con el aumento de peso, la acumulacion visceral del exceso de
peso, Y la resistencia de los tejidos periféricos a la accion de la insulina.

Por su parte, la segunda de la dilogia muestra el cambio ocurrido en el peso corporal del
nefropata a los seis meses de realizado el TR, y cdmo el aumento de peso se trasladé a una mayor
circunferencia de la cintura: un subrogado de la adiposidad abdominal: la locacién topografica
que se destaca por la resistencia a la insulina. EI cambio en el peso corporal se asocia a valores
decrecientes de la tasa de filtrado glomerular. El texto presenta, ademas, el comportamiento del
indice de adiposidad visceral (IAV) propuesto por Amato et al. (2010)*, y como los pacientes
TR se presentan con valores aumentados de tal 1AV, hallazgo que subraya el grave riesgo
cardiometabdlico de ellos.
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Las asociaciones entre el exceso de peso, el estado nutricional y el estado de salud se
examinan en una octava contribucion original a proposito del completamiento de ejercicios de
evaluacion nutricional en las mujeres atendidas por cancer de mama en el Centro Oncol6gico
Territorial (COT) de la ciudad de Holguin. Si bien la mayoria de las mujeres mostr6 un peso
excesivo para la talla, el puntaje asignado mediante la Mini Encuesta Nutricional (MENA)
desarrollada por Vellas, Guigoz y Garry (1999)* revelé que las dos terceras partes de ellas se
encontraban desnutridas | en riesgo de estarlo. No obstante esta disparidad, las mujeres
presentaron caracteristicas distintivas del Sindrome metabdlico (SM) como las dislipidemias
proaterogénicas y la hiperglicemia en ayunas. De forma interesante, el uso de medicamentos
adicionales para el control y paliacién de nuevos sintomas gastrointestinales se acentué a medida
que el puntaje MENA se deterior0: hallazgo indicativo de la repercusion de la enfermedad de
base, y los tratamientos citorreductores administrados, sobre la funcionalidad digestiva y
gastrointestinal de las mujeres, y de éstas, a su vez, sobre el estado nutricional.

La seccion “Contribuciones originales” cierra con sendos textos dedicados a los
conocimientos, actitudes y practicas sobre higiene y manipulacion de alimentos de los
trabajadores de los comedores de universidades de la ciudad ecuatoriana de Quito, y el impacto
de una intervencion dietética en la composicion corporal de futbolistas ecuatorianos de élite;
respectivamente.

En la primera contribucion, los trabajadores de los comedores de 3 universidades de la
ciudad de Quito respondieron una encuesta sobre conocimientos y actitudes en temas de higiene
y manipulacion de alimentos. La encuesta se complementd con una lista de chequeo sobre
précticas in situ de higiene y manipulacion de alimentos. Méas de la mitad de los trabajadores
encuestados presentaron conocimientos elevados en higiene y manipulacion de alimentos; y una
actitud favorable hacia los temas examinados. Igualmente, la mayoria de los trabajadores
exhibieron buenas préacticas en los temas chequeados.

En la segunda de estas dos contribuciones se evalu6 si una intervencion dietética modelada
segun la Dieta mediterranea puede traducirse en un aumento de la masa magra corporal (léase
también masa libre de grasa) durante la etapa de pretemporada. La tasa de cumplimiento de la
intervencioén dietética fue del 95 % de los requerimientos diarios de energia. No se observaron
cambios en el peso corporal ni en el grosor de los pliegues cutaneos. Mientras, se constatd un
aumento (si bien modesto) de la masa magra corporal tras 7 dias de adherencia a la intervencion
dietética.

Los otros contenidos que conforman el nimero de cierre del volumen trigésimo primero de
la RCAN se distribuyen entre las restantes secciones de la misma. Las comunicaciones breves
tratan sobre la composicion fisico-quimica, nutrimental y microbiolégica de la leche de cabra:
una interesante alternativa para la industria lactea,™ por un lado; y los cambios observados en los
dominios antropométricos y hematobioquimicos de fumadores con comorbilidades cronicas
(CCM) a la conclusion de un programa de deshabituacion tabaquica, por el otro. El
comportamiento de los indicadores de calidad de la leche de cabra colectada en varias granjas del
municipio de Bayamo de la provincia Granma fue similar al reportado en la literatura
internacional, y dependiente del momento de la coleccion y muestreo.

Los fumadores con CCM serian aquellos que se beneficiarian maximamente de la
deshabituacién tabaquica.'® Sin embargo, se ha reportado una y otra vez que los posibles
beneficios de los programas para el abandono voluntario del habito de fumar se acomparian de (y
son contrarrestados por) el aumento excesivo y no deseado del peso corporal, sobre todo a
expensas de la grasa corporal y la grasa abdominal. En los 22 pacientes examinados se
observaron también incrementos (no significativos) de los indicadores hematobioquimicos de
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resistencia a la insulina, indicando una situacidon clinico-metabolica preexistente debido
primariamente al tabaquismo, y agravada por el aumento no deseado del peso corporal y la
deposicion preferencial en la circunferencia de la cintura.

La segunda revision tematica trae a la RCAN un tema novedoso como lo es la regulacién
gendmica de los ritmos circadianos en la vida del ser humano. La actividad humana se organiza
alrededor de un ciclo de 24 horas y en presencia de la luz solar.’” La sincronizacion entre el
fotoperiodo y la actividad metabélica de células, tejidos, 6rganos y sistemas de la economia se
logra mediante un reloj central asentado en el nicleo supraquiasmatico (NSQ) del hipotalamo.*®
La sincronizacion de la actividad de tantos sistemas celulares dispersos en la economia solo es
posible mediante la alineacion del reloj central con otros tantos situados en la periferia. La
disrupcion de tal sincronizacion coloca entonces al individuo en riesgo de resistencia a la insulina
y aumento excesivo de peso, y por extension, de las enfermedades crénicas no transmisibles
(ECNT)."®

Como es natural, el funcionamiento del reloj central estd regulado mediante sofisticados
genes entre los que se destaca el gen Per2.?’ Hoy se reconoce que el gen Per2 es un punto de
encuentro entre los estimulos ambientales, las sefiales moleculares sistémicas, y la ritmicidad y
alternancia circadiana de procesos metabolicos, en particular aquellos relacionados con la
utilizacién y disposicién de los lipidos. EI gen Per2 también influye y regula la conducta
alimentaria del ser humana, y puede determinar la adherencia del sujeto a los planes
dietoterapéuticos prescritos. También se ha reportado que la cirugia bariatrica puede contribuir a
la realineacion de los relojes central y periféricos, hallazgo que explicaria en parte los rapidos
cambios metabélicos observados tras la misma.?* Solo quedaria explorar si el mejor conocimiento
del funcionamiento del gen Per2 se traducird en terapias mas efectivas de la obesidad y sus
complicaciones.

El reporte especial esta dedicado a explorar los costos de la desnutricion hospitalaria (DH).
En todas partes sigue apareciendo que la mitad de los pacientes hospitalizados se encuentra
desnutrida, y que la DH es una causa importante de fracasos terapéuticos, complicaciones
sobreafiadidas, mortalidad intrahospitalaria, y prolongacién de la estadia.?*** El reporte avanza
un paso mas para demostrar que los costos de la DH pueden representar entre el 1 — 2 % del PIB
de las naciones del mundo, y del 5 — 10 % del gasto hecho en salud. Entonces, ;por qué la DH no
entra en la ecuacion de los costos de salud? La respuesta parece estar en la forma (excesivamente
rigida) en que se organizan y se conducen los hospitales, con el énfasis puesto en la prestacion de
un paquete basico de cuidados de salud al mayor nimero de personas en el menor tiempo posible,
y la preponderancia de las acciones de rehidratacion, reanimacion y resucitacion dentro de este
paquete. Cualquier accion que se desvie de este esquema sera enérgicamente rechazada por las
administraciones hospitalarios como un desafio (ideoldgicamente intolerable) de la “oslerizacion”
de la cultura empresarial hospitalaria, no importa las consecuencias de tal proceder. Los costos de
la DH seran entonces vistos como un dafio colateral de la existencia y funcionamiento del
hospital.

En la seccion “Pautas para la actuacion” se expone una propuesta para la construccion de
una Cétedra de Nutricion clinica y Metabolismo en la Facultad de las Tecnologias de la Salud de
la provincia de Camagley. En ediciones previas de la RCAN se han publicado las pautas para la
inclusién de catedras de Nutricion en las facultades de Ciencias Médicas del pais.?** Sin
embargo, la propuesta que se acomoda en este nimero abre posibilidades interesantes para
avanzar el carécter inter-, multi- y trans-disciplinario de la Nutricién clinica y hospitalaria
mediante la convergencia de los modos de pensar y actuar de las especialidades representadas en
las Tecnologias de la Salud en una disciplina principal integradora (DPI).?® Por consiguiente, se
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espera que la actuacion de la Cétedra de Nutricion clinica y Metabolismo en la Facultad de
Tecnologias de la Salud dé un giro a la forma en que los tecndlogos de la salud perciben y
utilizan las teorias, los conocimientos y las habilidades practicas adquiridas durante su formacién
en la preservacion del estado nutricional del individuo y las colectividades; y que impulse la
incorporacion de los Gltimos adelantos tedricos y tecnoldgicos registrados en estas ciencias en la
asistencia médica, y dirigidas siempre al cuidado de la salud del individuo.

La “Critica literaria” revisa el texto de la “Estrategia nacional para la prevencion y el
control de las enfermedades no transmisibles y sus factores de riesgo. Cuba 2020 — 2025~
avanzada por el Departamento para el Control de las Enfermedades no Transmisibles del
Ministerio de Salud Publica.’” Las ECNT dominan hoy el cuadro de salud de Cuba, y causan
discapacidad prematura, dependencia de terceros y acortamiento de la expectativa de vida. No
puede pasarse por alto tampoco que las ECNT tienen un impacto nada despreciable en la
economia nacional, y la economia de la salud como un subconjunto de aquella. Luego, toda
estrategia que contribuya a paliar, contener y prevenir en ultima instancia el avance en el pais de
las ECNT sera bienvenida.

Una estrategia tan ambiciosa tiene que ser (por fuerza) interdisciplinaria e intersectorial,
pero muchas de las intervenciones que se proponen en pos de su consecucion son en la actualidad
quimeras, como el etiquetado frontal de los alimentos. Por otro lado, la estrategia (al menos en la
presente version del texto revisado) no menciona la inclusién, presencia y actuacion del
nutricionista en el Sistema Nacional de Salud en la evaluacion del estado nutricional de personas
y poblaciones, la identificacion de los trastornos nutricionales en ellas presentes, y la conduccion
de programas de proteccion alimentaria y nutricional (por solo mencionar algunas). De todos los
actores que el sistema educativo forma y entrega a la sociedad, el nutricionista es el Unico
capacitado para emitir mensajes nutricionales trazables hasta la mejor evidencia cientifica
disponible.

No revelo verdades profundas cuando digo que la pandemia de la Covid-19 obligé a
arrinconar y postergar muchos proyectos, y esta estrategia seria uno de ellos. A medida en que
Cuba progresa hacia la nueva normalidad, cabe anticipar la revision del texto de la estrategia, y la
adaptacion de la misma a los escenarios del pandexit. Es solo natural entonces que el texto sea
modificado para la inclusion del nutricionista como un actor clave en la implementacion,
conduccidn y gestion exitosas de la estrategia.

Las presentaciones han sido hechas. Le queda entonces al lector el estudio critico de los
contenidos resefiados en este Editorial, y la inculturacion de los mismos en la practica asistencial
cotidiana. Asi, espero que este nimero les sea de utilidad.

NOTA DEL EDITOR

Durante la preparacion del namero de cierre del volumen trigésimo primero de la RCAN supe del
fallecimiento del Prof. Dr. José Reynaldo Salabarria Gonzalez. El Prof. Salabarria Gonzéalez
ascendid a las mas altas posiciones del sistema profesional y académico del pais desde los méas
modestos origenes, cuando se inicié como técnico laboratorista en su temprana juventud. Bajo su
magisterio se formaron sucesivas generaciones de nefrélogos y laboratoristas por igual, a los que
transmitié conocimientos y experiencias, y también valores, principios y normas de conductas. El
numero de cierre del volumen trigésimo primero de la RCAN incluye una nota biogréafica sobre el
Prof. Dr. José Reynaldo Salabarria Gonzélez en recordacién de sus logros y su legado.
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