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Suplemento

PROLOGO

Este suplemento, que acompafia al trigésimo volumen de la RCAN Revista Cubana de
Alimentacion y Nutricion, contiene pautas para la actuacion alimentaria, nutricional y metabolica
en la Covid-19: la enfermedad causada por el virus SARS CoV-2, y que ha adquirido caracter
pandémico en este afio 2020.12 Tales pautas recorren el espectro de los escenarios de la
prestacion de salud en el pais, a la vez que se acomodan a los momentos en la progresion de la
enfermedad viral.

El nimero de personas afectadas en todo el mundo por la Covid-19, y la mortalidad
observada hasta la fecha, han compulsado a las diferentes organizaciones profesionales a emitir
recomendaciones sobre como cortar la transmision del coronavirus primero, disminuir el riesgo
de complicaciones secundarias a la enfermedad después (entre ellas las de caracter respiratorio),
y evitar la infeccién viral en Ultima instancia. Las recomendaciones que se han emitido hasta el
momento hacen hincapié en el lavado de las manos,® el uso constante de mascarillas sanitarias,*
el distanciamiento social,® y el confinamiento en el domicilio.® Otras recomendaciones cubren las
distintas opciones de tratamiento farmacol6gico que se han hecho disponibles para cada etapa de
la enfermedad.’

No obstante, se ha percibido que la adopcion de intervenciones alimentarias, nutricionales y
metabolicas que se orienten a fortalecer especificamente el sistema inmune pudiera resultar en
una reduccidn del riesgo de infeccion viral, y de esta manera, de la incidencia de la Covid-19. De
todos son conocidas las estrechas asociaciones que sostienen entre si el estado nutricional y el
sistema inmune.® La inmunocompetencia solo es posible si existe una adecuada nutricion. Lo
contrario es también cierto: un estado nutricional deteriorado implica un riesgo incrementado de
inmunocompromiso, y con ello, de la aparicion de enfermedades infecciosas, sobre todo las del
arbol respiratorio. Por consiguiente, si el sistema inmune del sujeto se optimiza/se fortalece
mediante una adecuada alimentacion y una correcta suplementacion nutrimental, entonces cabria
esperar una mayor capacidad intrinseca para “montar” una respuesta inmune exitosa frente al
virus SARS CoV-2, y con ello, menores posibilidades de contraer la Covid-19.°

Es interesante que muchos sefialen el estado nutricional del sujeto como un predictor
independiente de contagio, complicaciones y muerte por el virus SARS CoV-2.1° La desnutricion
preexistente en el sujeto afecta todos los 6rdenes de la respuesta inmune, desde la estructura y
organizacion de la piel y las mucosas como barreras naturales contra diversos agentes patdgenos,
y las subpoblaciones de inmunoglobulinas y bacilos que se expresan sobre ellas, hasta la
capacidad de proliferacion, maduracion, y especializacion de las celulas efectoras de la respuesta
inmune, e incluso la propia orquestacién de la cascada inmune que se desencadena tras la
exposicion al agente patogeno. Se ha de recordar que las neumonias no solo se presentan con
mayor fuerza en las edades extremas de la vida, sino también en aquellos en estos subgrupos
etarios cuando se comprueba el deterioro del estado nutricional y la deplecion de la masa magra
corporal.

Sin embargo, la Covid-19 tiene un curso igualmente térpido y potencialmente letal en los
sujetos que se presentan con exceso de peso y obesidad, sobre todo si es abdominal, y sobre todo
si se acompafia de las manifestaciones comprendidas dentro del constructo del “Sindrome
metabolico” (SM), y que tienen como nucleo etiopatogénico a la resistencia periférica a la accion
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de la insulina.!"*2 En efecto, hoy se ha reconocido que la obesidad abdominal ofrece un caldo de
cultivo Unico para la exacerbacion de la inflamacion sistémica y la aparicion de un pico subito e
hiperagudo de citoquinas proinflamatorias y otras sefiales moleculares relacionadas con la
respuesta a la infeccion viral, pico éste que ahora es denominado como una “tormenta de
citoquinas”, y que dafia virtualmente a todos los 6rganos y sistemas de la economia. Ello
explicaria, en parte, la sobre-expresion de las complicaciones respiratorias y la letalidad entre los
sujetos con obesidad abdominal acompafiada de Diabetes mellitus tipo 2 (DMT2), hipertension
arterial (HTA), y dislipidemias.

Las pautas reunidas en este suplemento ofrecen propuestas y recomendaciones sobre coémo
dirigir las acciones alimentarias, nutrimentales y metabodlicas en la comunidad, el hospital, y las
unidades de cuidados intensivos; y cémo integrar tales acciones dentro de los programas de
proteccion alimentaria y nutricional de la poblacién en general, y de los subgrupos vulnerables en
particular; cémo conducirlas durante la hospitalizacion; cémo incorporarlas dentro del
tratamiento de las complicaciones desencadenadas por la Covid-19; y durante la convalecencia,
una vez que el paciente egresa del hospital. El suplemento presente también ofrece pautas para la
intervencion alimentaria, nutricional y metabdlica en las edades pediatricas y la tercera edad, asi
como durante el embarazo: momentos del ciclo vital del ser humano que son percibidos como de
alto riesgo nutricional e infeccioso en relacion con la Covid-19. Se trata asi de brindar una vision
lo més abarcadora posible (tal vez caleidoscopica) de las oportunidades que ofrece esta
enfermedad para explotar (en beneficio del propio paciente, y también de los sistemas de salud)
las numerosas y complejas interacciones entre la inmunidad y la nutricién.

Varios autores de diferentes partes del mundo han contribuido a este suplemento con sus
contenidos. Se ha preferido entonces acomodar todas estas contribuciones dentro de un unico
contenedor, no importa que, al proceder de esta manera, la lectura de las mismas se vuelva
redundante, o que el lector concluya que no se dice nada que ya no sea sabido de antemano. Si el
caso fuera, entonces yo argumentaria que si todo lo que se coloca en este suplemento es conocido
por muchos, entonces ¢por qué no se aplica concienzudamente en la practica cotidiana para
mejorar la evolucidn del paciente y la respuesta terapéutica ante el virus?

Se ha de hacer la salvedad que las pautas y recomendaciones que se exponen en este
suplemento responden a conceptos generales de las ciencias de la Inmunologia y la Nutricién que
se han sedimentado durante afios de observacion y experimentacion, y que todavia esperan por
ser validados en el caso especifico de la Covid-19. A pesar de ello, el sentido comin vy el
conocimiento de causa-efecto justifican las aseveraciones que los autores hacen en sus
contribuciones. Si de algo ha de servirnos la Covid-19 es que nos permitird poner a prueba estas
aseveraciones, y en el proceso, generar nuevas evidencias que enriquezcan nuestra vision de la
Medicina y del mundo.*®

Dr. Sergio Santana Porbén
Editor-Ejecutivo
RCAN Revista Cubana de Alimentacion y Nutricion
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