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1. RESUMO

Un dos factores que mais afectan a calidade de vida dos residentes xerontoloxicos
€ a nutricién. Unha nutricion equilibrada e acorde coas recomendacions actuais
proporciona un mellor estado fisico e psiquico e axuda a que a deterioracion de
ambos sexa menos intensa co paso dos anos. Por este motivo, o obxectivo deste
estudo é, nunha primeira fase, analizar a dieta que se lles esta a proporcionar
aos residentes dun centro xerontoloxico para, posteriormente, corrixir as desvia-
cions que se produzan, especialmente no referente a graxa alimentaria sobre as
recomendacions vixentes para a poboacién espanola. Dado que un dos motivos
que con frecuencia leva a problemas de malnutricién na poboacion xerontoloxica
son os defectos de mastigacion, parte da alimentacion complementaria que se lle
subministre sera mediante alimentos liquidos, coma os leites enriquecidos.

Posteriormente, estudaranse os efectos que esta intervencién nutricional ten so-
bre a composicién corporal, sobre diversos parametros sanguineos e sobre a
condicion cognitiva dos residentes sometidos a intervencion. Unha vez cofiecida
a situacion de partida, modificarase a dieta para incluir alimentos que corrixan as
desviacidns existentes respecto das recomendacions vixentes. Para este fin, es-
tudarase preferentemente un minimo de 18 residentes que cumpran cos criterios
de inclusion e non presenten ningun dos criterios de exclusion que definiremos
mais adiante, os cales recibiran unha complementacién da sua alimentacion,
tanto con leite enriquecido en acidos graxos omega-3 e acido linoleico conxuga-
do (CLA), coma con alimentos tipicos da gastronomia galega. Tanto ao principio
coma ao final do ensaio, realizarase un test de condicién cognitiva, tomaran-
se medidas antropométricas para determinar a condicion corporal e realizarase
unha extraccion de sangue para determinar os parametros sanguineos someti-
dos a estudo.

Como xa mencionamos, a intervencion tera en conta toda a alimentacion sub-
ministrada aos residentes, pero farase un especial fincapé no referente a graxa
alimentaria, xa que é onde tradicionalmente a dieta das sociedades occidentais
presenta uns desequilibrios mais frecuentes, por un exceso no consumo de gra-
xa saturada e acidos graxos omega-6 e un déficit no consumo de acidos graxos
omega-3, CLA e outros nutrientes relacionados coa capacidade antioxidante,
como é o caso do selenio. A composicion lipidica da dieta administrada deter-
minase por taboas de composicién de alimentos para os alimentos individuais
e analizanse por cromatografia de gases aqueles alimentos nos que, debido a
complexidade da sua composicion, resulte dificil unha determinacion axeitada do
seu perfil lipidico. A suplementacion necesaria de acidos graxos omega-3, CLA
e selenio realizarase a través dun leite enriquecido de xeito natural neste tipo de
acidos graxos, ademais de poder incluir, de ser necesario, alimentos marifos
tipicos da zona, dos que se cofiece un alto contido en acidos graxos omega-3.
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2. INTRODUCION

A alimentacion é un factor clave no mantemento tanto fisico coma da condicion
cognitiva dos residentes xerontoldxicos. Considerando unha idade de inicio a par-
tir dos 65 anos, € habitual que nos primeiros anos (ata os 70, aproximadamente)
os residentes tefian unha marcada tendencia ao aumento de peso e a obesida-
de, debido a diminucion que se produce na sua actividade fisica con motivo do
cesamento da actividade laboral. Non obstante, a partir desa idade, é frecuente
que os residentes sufran problemas de saude relacionados coa desnutricion.
Esta desnutricién aféctalle, ademais, de xeito moito mais intensivo a poboacion
ancia que se atopa institucionalizada ca a que leva unha vida independente (Gill,
1999; Solans e col., 1999).

Estes problemas relacionados coa nutricidon aparecen a miudo na vellez como
consecuencia dos malos habitos alimentarios adoptados con anterioridade.
Neste sentido, € un feito ben cofiecido que, ademais dunha excesiva inxestion
caldrica e proteica, un dos desequilibrios dietéticos mais habituais nos paises
occidentais (incluida Espafia) € unha inxestion graxa excesiva e desequilibrada,
cun exceso de acidos graxos saturados e poliinsaturados omega-6 e un déficit
no consumo de acidos graxos omega-3 e de acido linoleico conxugado (CLA)
(Miranda e col., 2010; Simopoulos, 1999).

Os efectos dunha inxestién graxa inadecuada sobre a condicion fisica en xeral,
a saude cardiovascular ou sobre as enfermidades inflamatorias cronicas son fei-
tos xa ben cofecidos e amplamente documentados, ainda que pouco estudados
en residentes xerontoloxicos. Doutra banda, numerosos traballos retrospectivos
amosan que unha inxestion graxa inadecuada influe de xeito marcado na apa-
ricion da dexeneracion cognitiva dos residentes xerontoloxicos. De feito, varios
traballos cientificos demostraron que a influencia da alimentacion, do ambiente ou
de habitos de vida € maior ca a da predisposicion xenética, xa que, por exemplo,
os afroamericanos ou xaponeses que viven nos Estados Unidos de América
desenvolven esta sindrome cunha frecuencia moi superior &4 dos cidadans da
mesma idade que viven nos seus paises (Solfrizii e col., 2005). Deste xeito, diver-
sos traballos atoparon relacion entre una dieta con alto contido en graxa saturada
e colesterol coa aparicion da dexeneracion cognitiva (Ortega e col., 1997; Kalmijn
e col., 2004). Ademais, diversos autores sinalaron que unha dieta rica en acidos
graxos monoiinsaturados ten un efecto protector fronte a dexeneracion cognitiva
(Solfrizzi e col., 1997; Panza e col., 2004). Con respecto aos acidos graxos po-
linsaturados, estes actuan dun xeito diferente, xa que mentres os acidos graxos
omega-3 producen unha diminucion nos niveis circulantes de axentes protrombo-
ticos, favorecedores da agregacion plaquetaria, tromobaxos e prostaglandinas, os
acidos graxos omega-6 presentan efectos protrombaticos e inflamatorios, polo que
incrementan o risco de aparicion desta sindrome (Gil, 2010).



Por outra banda, tanto o CLA coma o selenio estan sendo focos dun grande
interese entre os expertos en nutricidon nos ultimos anos, xa que 0 seu consumo
produce efectos moi beneficiosos para a saude. Deste xeito, o consumo de CLA
ofrece un efecto cardioprotector, inhibidor da hipertensién, antitrombatico, anti-
carcinoxénico, antiinflamatorio e regulador da resposta inmune (Pariza, 2004).
Ademais, mediante a sua accion sobre os encimas lipoproteinas lipases e carni-
tina palmitoil transferase, estes derivados axudan a reducir a masa graxa corpo-
ral e a aumentar a masa muscular. Pola sua parte, o selenio ten unha especial
importancia entre a poboacion en idade xerontoloxica, xa que ten unha grande
importancia desde o punto de vista da prevencién do cancro, de enfermidades
cardiovasculares e, en xeral, de todas aquelas enfermidades relacionadas co
estrés oxidativo. Deste xeito, un recente estudo demostrou que os niveis de sele-
nio en plasma na poboacion xerontoldxica estan inversamente relacionados coa
probabilidade de morte (Akbaraly e col., 2005).

E tamén un feito ben cofiecido que un desequilibrio entre a achega de nutrientes
ao organismo e as suas necesidades aumenta a morbilidade asociada as enfer-
midades crénicas (Solans e col., 1999), o que pode chegar a afectar a capacida-
de funcional e facer o ancian dependente para a realizacion das actividades da
vida diaria (Stuck e col., 1999). Por este motivo, é de crucial importancia unha
alimentacién equilibrada, axeitada as necesidades dos ancians e que tefia en
conta as suas particularidades. A taxa metabdlica basal sofre diminucidons do
1-2% por década a partir dos vinte anos (Morga e Weinsier, 2000; Vega, 2002).
Por este motivo, aconséllase de xeito xeral para persoas de idade avanzada
unha reducién na inxestion de 600 kcal en homes e de 300 kcal en mulleres con
respecto ao consumo que tinan na mediana idade, ainda que é certo que existen
diferenzas dependendo do estilo de vida e da saude destas persoas (Ausman e
Russell, 1999; Perea e Navia, 2000). Deste xeito, € moi importante que as nece-
sidades diarias dos residentes en centros xerontoloxicos sexan calculadas tendo
en conta a sua especial situacion persoal (idade, estado nutricional ou actividade
fisica) e que se eviten na medida do posible os menus xenéricos tipicos de cada
zona, xa que a miudo non son 0s mais adecuados para este tipo de persoas.

A pesar de que numerosos estudos probaron que existe relacion entre unha
inxestién de graxa e selenio adecuada e o mantemento da condicién tanto fisica
coma mental nas persoas con idade avanzada (Aparicio e col., 2010; Gonzalez
e col., 2010), na sua inmensa maioria tratase de estudos epidemioldxicos retros-
pectivos, polo que existe un gran déficit de estudos de intervencién prospectivos
que confirmen esta relacion (Solfrizzi e col., 2005). Asi pois, o presente estudo
ten como obxectivo, nunha primeira fase, comprobar a adecuacion da dieta que
actualmente se lles esta a subministrar a residentes xerontoloxicos en centros
galegos, de acordo coas recomendacions vixentes para a poboacion espanola,
publicadas pola Sociedade Espariola de Nutricion Comunitaria (SENC). Nunha



segunda etapa, procederase a correccion dos desequilibrios que se atopen na
dieta actual. Este suplemento realizarase mediante a incorporacion de alimentos
con potenciais propiedades funcionais que estan autorizados para a sua comer-
cializacion en Espafia e que forman parte da dieta tradicional galega. Polo tanto,
non existe ningunha evidencia ou indicio de que a intervencion poida levar con-
sigo ningun risco para a saude das persoas sometidas a intervencion, dado que
se previra o risco de que os alimentos subministrados no marco do ensaio poidan
causar reaccions de intolerancia ou alerxia alimentaria mediante a realizacion
dun cuestionario previo aos participantes no ensaio sobre o historial de intole-
rancia ou alerxias conecidas. O unico risco que pode supoier a intervencion
nutricional sobre os pacientes reducese ao pequeno estrés ou incomodidade que
poida implicar para os residentes a medicion das diversas dimensions corporais
que esta previsto que se tomen, asi como as extraccions de sangue previas a
sua analise. Non obstante, a participacion no ensaio sera voluntaria e todas as
extraccions e operacions seran realizadas por persoal sanitario autorizado baixo
supervision medica.

Tal e como xa se mencionou anteriormente, unha inxestion graxa adecuada su-
pon moitos beneficios para o organismo, tanto a nivel fisico coma a nivel da
condicién cognitiva dos residentes. Deste xeito, é de esperar que 0s suxeitos
sometidos a intervenciéon mantefian mellor a sua condicion fisica e cognitiva. Asi
mesmo, € de esperar que unha alimentacién mais equilibrada reduza tanto o
risco de obesidade coma de malnutricién, mellorando a mobilidade e a indepen-
dencia funcional dos residentes xerontolodxicos.



3. PROTOCOLOS DE ACTUACION E METODOS SEGUIDOS

3.1 Valoracion da alimentacién recibida e suplemento posterior

Para este fin, as necesidades de inxestidon caldrica determinaranse multiplican-
do o gasto basal por un coeficiente de actividade desenvolvida (FAO, 2004).
Para calcular o gasto basal, utilizaranse as férmulas propostas pola Organiza-
cion Mundial da Saude (OMS, 1985) para persoas maiores de 60 anos, tendo en
conta 0 peso e 0 sexo:

Homes: [13,5 * peso (kg)] + 487 kcal
Mulleres: [10,5 * peso (kg)] + 596 kcal

O coeficiente de actividade polo cal € necesario multiplicar o gasto basal € (OMS,
1985):

Taboa 1. Coeficientes de actividade segundo a Organizacién Mundial da Saude

Encamados Lixeira Moderada Alta
Homes 1,20 1,55 1,78 2,10
Mulleres 1,20 1,56 1,64 1,82

Como xa mencionamos anteriormente, ademais da inxestion caldrica, prestarase
unha atencion especial neste ensaio ao consumo de graxa, o cal se axustara as
recomendacions actuais para a poboacion espafola publicadas pola SENC e a
Axencia Espafiola de Seguridade Alimentaria e Nutricion (AESAN), que son, no
referente a graxa alimentaria:

Taboa 2. Recomendacions dietéticas de inxestiéon de lipidos segundo a Sociedade
Espafiola de Nutricion Comunitaria

RECOMENDACIONS DIETETICAS DE INXESTION DE LIPIDOS

LIPIDOS 30-35% kcal totais
Acidos graxos saturados (AGS) < 7-10% kcal totais
Acidos graxos monoinsaturados (AGM) > 13% kcal totais
Acidos graxos poliinsaturados (AGP) < 10% kcal totais
(AGP+AGM)/AGS >2

Colesterol < 300 mg/dia
Acidos graxos trans < 6 g/dia

Acidos graxos omega-3 0,2-2 g/dia

Acidos graxos omega-6/omega-3 2-4
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Para a determinacion exacta da adecuacion da dieta actual, primeiro analizara-
se a composiciéon nutricional da dieta que se lles esta a subministrar aos resi-
dentes participantes no ensaio. Esta determinacioén realizase para os alimentos
sinxelos mediante a composicién publicada en taboas de composicion de alimen-
tos, coma as da Sociedade Espanola de Hipertensién (SEH). Para os alimentos
procesados, nos que non exista unha informacion nutricional fiable publicada, a
composicion lipidica determinarase no Laboratorio de Hixiene, Inspeccién e Con-
trol de Alimentos (LHICA) da Facultade de Veterinaria de Lugo mediante técnicas
analiticas descritas posteriormente.

Dado que un dos problemas que afecta con maior frecuencia os ancians e que
acotio causa problemas de malnutricion son os defectos na mastigacion, tratara-
se de ofrecer os nutrientes requiridos nunha parte importante mediante alimentos
liquidos, tales como leites enriquecidos. Para o resto dos nutrientes, utilizaranse
alimentos tipicos da gastronomia galega.

O periodo de observacion e toma de mostras sera como minimo de 2 meses, xa
que, debido ao especial metabolismo dos suxeitos sometidos a ensaio, é preciso
unha modificacién durante un periodo prolongado para poder obter beneficios
contrastables. Non obstante, co fin de reducir ao minimo o estrés dos residentes
xerontoléxicos que se sometan a este estudo, a toma de mostras sanguineas,
as medidas corporais e o test de situacion cognitiva realizaranse s6 ao principio
do ensaio e ao final, sempre por persoal sanitario autorizado e baixo supervision
meédica.

3.2 Descricién da poboacién que se vai estudar

Os suxeitos son voluntarios, recrutados no centro Caser Residencial A Zapateira
(Culleredo, A Corufia) e na residencia de maiores Torrente Ballester (A Corufia)
entre os membros que asinen a declaracion de conformidade e amosen a sua
disposicion a seguir as pautas recomendadas polos expertos en nutricion duran-
te un periodo de polo menos seis meses.

A idade minima para participar no ensaio € de 65 anos.

A cada suxeito aplicanselle os criterios de seleccion e exclusidn descritos mais
adiante, co fin de asegurar que a modificaciéon da sua alimentacién non supén
risco ningun para el e que non padece enfermidades nin trastornos que poidan
terxiversar os resultados obtidos no presente estudo.
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3.3 Periodo de estudo

O estudo lévase a cabo ao longo do segundo semestre do ano 2011 e do primeiro
trimestre de 2012. Posteriormente, procédese a recollida de resultados do ensaio
e ao tratamento estatistico dos datos obtidos, a elaboracion de resultados e a re-
daccion das conclusions. En primeiro lugar, tomaranse medidas antropométricas
e mostras de sangue, que seran repetidas pasados 5-6 meses para comprobar
gue a situacion dos residentes é estable. Posteriormente, analizase a dieta dos
residentes e comparase coas recomendacions vixentes para a poboacién espa-
fola. Unha vez determinada a idoneidade da dieta e durante un minimo de dous
meses, 0s suxeitos recrutados seran sometidos a intervencién nutricional. S6 se
consideraran os resultados obtidos atribuibles a intervencion nutricional se se
atopan diferenzas estatisticamente significativas en parametros que non varia-
sen entre as duas tomas de mostras previas ao inicio da intervencion.

3.4 Seleccion de suxeitos

Os suxeitos seran voluntarios recrutados entre os residentes do centro Caser
Residencial A Zapateira e a residencia de maiores Torrente Ballester. A idade dos
suxeitos sera superior aos 65 anos. A cada suxeito aplicanselle os criterios de
seleccion, exclusion e demandaselle a aceptacion do consentimento informado e
0 seu compromiso de seguimento da alimentacion proposta polo menos durante
o periodo sinalado polos expertos en nutricion do LHICA.

3.5 Criterios de inclusion establecidos

- Compromiso de manter a alimentacion recomendada durante polo menos o
periodo estipulado polos expertos en nutricion responsables do estudo.

- Sinatura do consentimento informado para recollida de medidas
antropométricas, resultado do test de condicidon cognitiva, mostras de
sangue e uso de todos os datos obtidos segundo a lei vixente de proteccion
de datos persoais.

- |dade minima de 65 anos.

3.6 Criterios de exclusion establecidos

- Percentil de indice de masa corporal inferior ao 10% para a sua idade.

- Accidente cardiovascular nos ultimos cinco anos.
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- Diagndstico previo de cancro.

- Presenza de enfermidades que poidan afectar de xeito importante a
dixestion, absorcion ou utilizacion de nutrientes, tales coma a cirrose
hepatica ou a pancreatite.

- Intolerancia ou alerxia alimentaria reconecida aos alimentos que poidan ser
utilizados no ensaio para adecuar a dieta as recomendaciéns dos expertos
en nutricion (principalmente leite, peixe e froitos secos).

3.7 Criterios de retirada dos suxeitos

- Poderanse retirar en calquera momento que suceda o evento motivo da
interrupcion.

- Negativa a seguir as pautas alimentarias marcadas polos expertos.

- Cambio da situacién persoal que implique un incumprimento dos criterios de
inclusion establecidos.

3.8 Xustificacion do tamanio da mostra

Dispofier dun minimo de 18 suxeitos (9 por centro) permitirianos detectar diferen-
zas entre un 100% e un 45% nos diferentes parametros sanguineos estudados,
cunha seguridade do 95%, un poder estatistico do 80%, asumindo unha formula-
cion bilateral e estimando ata un 20% de perdas de informacion. No caso de non
obter os suficientes voluntarios para acadar ese numero, o estudo realizarase co
numero de suxeitos posibles.

3.9 Mediciéns e intervencions

As variables principais nas que se enfoca o estudo abarcan tanto o test de detec-
cion de dexeneracidn cognitiva mais empregado para a realizacién deste estudo
coma as antropomeétricas mais empregadas na valoracion nutricional, asi como o
lipograma ou parametros hematicos e bioquimicos en sangue. As variables que
hai que estudar nos suxeitos seran:

- Peso

- Talle

- Circunferencia do brazo
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Circunferencia da cintura
Circunferencia da cadeira

Pregue cutaneo bicipital

Pregue cutaneo tricipital

indice de masa corporal

indice cintura-cadeira

Reconto de hemacias

Hemoglobina

indice hematdcrito

Volume corpuscular medio
Hemoglobina corpuscular media
Concentracién de hemoglobina corpuscular media
Leucocitos totais e fraccions

Plaquetas e volume plaquetar medio
Velocidade de sedimentacion
Triglicéridos

Colesterol total

Lipoproteinas (HDL-C; VLDL-C; LDL-C)
Proteinas séricas totais

Albumina

Creatinina

Glicosa

Homocisteina total

Velocidade de sedimentacion

Proteina C reactiva

Por outra parte, nos alimentos subministrados aos suxeitos estudarase:

Composicién en macronutrientes (proteinas, hidratos de carbono, graxas,
extracto seco e cinzas)

Perfil lipidico
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As medicions antropométricas realizaranse preferiblemente cos suxeitos de pé,
ainda que, no caso de que tefan dificultade para se levantaren, se procedera a
estimacion da altura corporal mediante a medicion da lonxitude da tibia. As tomas
de medidas antropométricas foron realizadas na sede da propia empresa por
parte de persoal desprazado polo LHICA, xa sexa de xeito manual ou ben por
medio dun equipo medidor de bioimpedancia Inbody 320.

As medicions foron realizadas a primeira hora da mafa, antes de que as persoas
participantes no estudo inxerisen ningun alimento ou liquido que puidese interfe-
rir nos resultados obtidos, ou ben transcorrido un minimo de catro horas desde a
ultima inxestién de liquidos e alimentos.

Figura 1. Imaxe do medidor de bioimpedancia
InBody 320




Composicion Corporal

Ty &5 70 85 100 115 130 145 160 175 51,6 ~ 69,8
75,7 kg

MME - 70 8 80 100 110 120 130 140 180 55 S04

Masa Esqueletica 30,3 kg

Masa Grasa Corporal AU HUE R S0 o R 12,1~194
219 kg

ACT MLG

Agua Corpaoral Total

39,5 kg (30,9 ~ 37,8)

Masa Libre de Grasa

53,8 kg (394 ~ 50.4)

Diagnéstico de Obesidad

s oo voma |

Peso.kg
IMC =

IMC (kgim?) 26,8 18,5~ 250 UL
indice de Masa Co rporal
PGC Grasa,kg
Porcentaje de Grasa (%) 288 18,0~ 28,0 e Peso,kg aE
Corporal

Circunferencia de
RCC.‘ § 0,97 0,75~ 0,85 RCC = Cintura,cm
Relacion Cintura-Cadera T ircunterencia de
MB =
Matholiang (keal) 1533 1503 ~ 1755
Basal

Control de Misculo y Grasa

st e 0,0 kg Control de Grasa _58kg

Masa Magra Segmental

Evaluacion

8d4kg
Alto

Grasa Segmental

“Evaluacién
244 %
_2.2Kg
Normal
*Grasasegmental estimado.

Impedancia
Z BD Bl TR PD PHQ)
20kHz : 280,77 2811 33,7 2700 2044
100kHz : 2625 2574 114 3053 1554

* Utilice sus resultados como referencia cuando consulte a su médico o entrenador personal.

Planificador de ejercicios

Planifique sus ejercicios semanalmente de acuerdo con lo siguiente y calcule su pérdida de peso con esas actividades.

« Como hacer

(Gasto de energia en cada actividad (peso base: 75,7kg /Duracion:30 min./unidad: kcal) ki =il .
= = . — : 1.Elija las actividades que practica y
a Caminata ﬁ Trote %Bmcleta Matacion Alpinismo e/ jerohic prefiere de la izquierda
i a8 221 | Za 25 EI i i 2.El gasto de energfa se calcula cuando se
. Ping pong Tenis & Futhol | e Erf‘?g'n"?j, Gateball | <% Badminto realiza durante 30 min.
i‘ 171 ﬁo 227 z. 265 379 N, 144 __i 171 | 3.Elija los ejercios que va a realizar
o durante 7 dias.
* Racketball Teekwondo Squash - Baloncestol (o eaerda] = Golf g
| G T O SN, (— [ e EUE ¢ 4. Calcule el total del gasto de energia en
379 379 | 227 265 133 URa €8Mmana
" Ejercicios con Banda : -
Abdominales > |Jn‘_5_|_1|!:_L_, nas o eldstica sentadillast 5, Calcule el total de la pérdida de peso
K Fuerzs = a L deseado durante un mes utilizando la
iz tiiain formula que se muestra a continuacion.

Célculo del total de la pérdida de peso deseado durante un mes (un mes = 4 semanas)

Total del gasto de energia (kcal/semana) x 4 semanas +7700

* Ingesta caldrica recomendada por dia

1600 keal

Figura 2. Resultado das medidas de bioimpedancia obtidas nun dos participantes

no estudo
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3.10 Analise nutricional dos alimentos subministrados

Os alimentos comercializados como tal (por exemplo, iogur ou maza) e
que conten con datos fiables publicados en bases de datos coma a da
SEH seran incluidos a partir dos datos publicados. Todos aqueles que sexa
necesario cociiar (que poida modificar a sua composicion) ou mesturar
varios ingredientes analizaranse por medio das técnicas analiticas que se
describen a continuacion.

3.10.1 Humidade e extracto seco (ref. 1ISO-R1442)

Material e aparatos

- Estufa de desecacion a 102 °C (Selecta)

- Capsulas de porcelana

- Bano de auga (Memmert)

- Desecador PYREX

- Balanza analitica modelo GA-200 (Ohaus)

- Material de vidro de uso en laboratorio
Reactivos

- Etanol ao 95% (Panreac)

- Area de mar lavada de gran fino (Sharlau)

Procedemento

Primeiramente desécase a capsula de porcelana cunha cantidade de area
de mar, lavada e de gran fino e cunha vara de vidro. Mantense na estufa a
102 £ 2 °C durante 30 segundos. Enfriase nun desecador ata que alcance
a temperatura ambiente e pésase o conxunto. Introducese na capsula un
peso aproximado de 5 g de mostra e pésase de novo. Engadense 5 ml de
etanol ao 95% e reméxese coa vara de vidro. Posteriormente, introducese
na estufa e mantense nesta durante 24 horas a 102 + 2 °C. A seguir, reti-
rase a capsula, enfriase nun desecador a temperatura ambiente e despois
pésase. Repitense as operacions anteriores ata que o peso da mostra sexa
constante.
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Célculos

% humidade =

sendo:
P, = peso en g da capsula baleira
P, = peso en g da capsula coa mostra

P, = peso en g da capsula coa mostra desecada

O contido (%) en extracto seco (ES) da mostra calculase mediante a se-
guinte férmula:

% ES =100 - % humidade

3.10.2 Proteina (ref. ISO R-937)

Material e aparatos

- Dixestor con capacidade para seis tubos BUCUI B-426RD
- Tubos Kjeldhal de 350 mi

- Destilador BUCHI

- Balanza analitica METTLER AE 2005 num. 82929

- Perlas de vidro

- Material de vidro de uso en laboratorio

Reactivos

- Catalizador en pastillas con 5 g de sulfato potasico e 0,005 g de
selenio por unidade (Thompson & Capper)

- Acido sulfurico ao 96% (Merck)
- Auga destilada
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- Hidréxido sodico ao 33% (Panreac)
- Acido bérico ao 40% (Probus)
- Acido clorhidrico 0,1 N de factor cofiecido (Panreac)

- Indicador mixto, preparado por disolucion de 2 g en vermello de metilo
(Panreac) e 1 g de azul de metileno (Panreac) en 1000 ml de auga destilada

Procedemento

Introducense sucesivamente no tubo Kjeldahl duas pastillas de catalizador e
a cantidade de mostra pesada. Engadense 25 ml de acido sulfurico ao 96% e
mesturanse suavemente. Cando o liquido esta transparente, retirase o matraz e
déixase que acade a temperatura ambiente. Engadense con precaucion 100 ml
de auga destilada e disélvese axitando o sulfato potasico que puidese cristalizar.

Nun matraz Erlenmeyer de 250 ml introducense 25 ml de acido borico ao 4% e
unhas gotas de indicador mixto co fin de que adquira unha coloracion violeta. O
matraz situase no destilador para recoller o destilado. Colécase o tubo Kjendahl
no destilador de maneira que quede perfectamente axustado. Agréganse ao tubo
100 ml de hidréxido sodico ao 33%. Destilase ata alcanzar 150 ml de destilado
no matraz Erlenmeyer, co que se produce un cambio a cor verde. Retirase o
matraz e o destilado valérase con acido cloridrico 0,1 N ata a coloracion violeta
orixinal. Efectuase unha proba en branco en cada ensaio, substituindo a mostra
por 5 ml de auga destilada, seguindo 0 mesmo procedemento.

Calculos

Os calculos para determinar a porcentaxe de nitroxeno total realizanse da se-
guinte maneira:

% nitréxeno total = [(V_-V,)x N xfx1,4]/M
sendo:
V_ = volume en ml de HCI gastado pola mostra
V, = volume en ml de HCI consumido polo branco
N = normalidade do HCI
f = factor de normalidade do HCI

M = peso en gramos da mostra
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O contido en proteinas (%) calculase a partir do contido en nitroxeno total:

% proteinas = N, x 6,25 (factor aplicable a produtos carnicos e da pesca)
sendo:

Nt = contido en nitréxeno total

3.10.3 Graxa (ref. 1ISO-1443)
Principio

Extraccion da materia graxa da mostra previamente hidrolizada e desecada, utili-
zando como disolvente éter de petrdleo que logo se elimina por evaporacion, de-
secacion do residuo e posterior pesada despois de arrefriar. Utilizase o extractor
semiautomatico Soxtec (Tecator), baseado no procedemento Soxhlet.

Material e aparatos

- Unidade de extraccion Soxtec Tecator 1043

- Unidade calefactora Soxtec Tecator 1046

- Cartuchos de celulosa de 22 mm de diametro (Tecator)
- Recipientes de aluminio para a extraccién (Tecator)

- Estufa eléctrica (Selecta)

- Balanza analitica modelo GA-200 (Ohaus)

- Desecador PYREX

- Papel de filtro (Albet)

- Material de vidrio de uso no laboratorio (Afora)

Reactivos

- Acido clorhidrico 3N (Panreac)
- Papel indicador pH1-11 (Panreac)

- Eter de petréleo (Panreac)
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Procedemento

Pésanse 10 g de mostra fresca e introducense nun cartucho de extraccion (a
extraccion realizase no Soxtec co éter de petroleo durante catro horas). A graxa
extraida desécase en estufa durante media hora a 102 °C. Posteriormente, arre-
friase o recipiente coa graxa no desecador a temperatura ambiente e pésase.
Nesta primeira etapa, obtense a graxa antes da hidrdlise.

Posteriormente, tdbmase a mostra do cartucho de celulosa e introducese nun Er-
lenmeyer de 500 ml. Afladense 60 ml de acido clorhidrico 4 N. A continuacion,
someétese a ebulicion durante unha hora. Déixase arrefriar e filtrase sobre un
filtro dobre. Posteriormente, lavase o residuo con auga destilada fria ata a des-
aparicién da reaccion acida (comprobase con papel indicador). O papel de filtro
que contén o residuo desécase durante unha hora e media en estufa a unha
temperatura de entre 95 e 98 °C.

Unha vez feito isto, sacase da estufa e, unha vez frio, introdicese de novo nun
cartucho de extraccién. A extraccion lévase a cabo no equipo Soxtec con éter de
petréleo durante outras catro horas. A graxa recollida nos recipientes de aluminio
desécase en estufa durante media hora a 125 °C. Posteriormente, déixase o re-
cipiente coa graxa a temperatura ambiente no desecador e despois pésase e asi
obtense a graxa extraida tras a hidrolise acida.

Célculos

O calculo da porcentaxe de graxa tanto antes coma despois da hidrolise acida
realizase pola diferenza de peso do recipiente no que se recolle.

% graxa = [(P,-P,),, +(P,-P,),,1/M
sendo:
P, = peso en g do recipiente de recollida baleiro
P, = peso en g do recipiente coa graxa
a.h. = antes da hidrdlise
d.h. = despois da hidrélise

M = peso en g da mostra
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3.10.4 Cinzas (ref. AOAC, 2002)
Principio
Determinanse mediante a calcinacion da mostra fresca nunha mufla a 550 °C.

Materiais e aparatos

- Capsulas de porcelana

- Mufla modelo SNOL 8.2/1100-1 (Umega)

- Desecador PYREX

- Balanza analitica modelo GA-200 (OHAUS)

Procedemento

Previamente, calcinanse as capsulas nas mesmas condicions as que se vai so-
meter a mostra, arrefrianse no desecador ata temperatura ambiente e pésanse
na balanza analitica (P,).

Unha vez obtidas as taras, pésanse sobre elas aproximadamente 2 g de mostra
liofilizada e calcinase a 550 °C ata a obtencion de cinzas brancas ou branco-gri-
saceas. Arrefrianse de novo no desecador ata alcanzar a temperatura ambiente
e posteriormente pésanse (P,). Os resultados seran expresados en porcentaxe
de materia seca.

Calculos

As cinzas determinanse mediante a seguinte expresion:

% de cinzas = [(P, - P,)/W] x 100
sendo:
W: peso en g da mostra fresca
P,: peso en g da capsula baleira

P,: peso en g da mostra calcinada
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3.10.5 Hidratos de carbono (ref. Allison e Senti, 1983)

Calculamos a cantidade de hidratos de carbono restandolle ao total de extracto
seco a cantidade determinada polos métodos anteriormente descritos para os
casos da proteina, graxa e cinzas.

3.10.6. Calorias (ref. Allison e Senti, 1983)

Realizamos o calculo correspondente segundo a metodoloxia descrita por Alli-
son e Senti (1983), consistente en realizar o célculo segundo se describe a
continuacion:

« gdegraxa/ 100 g mostra X 9 = kcal en 100 g achegadas pola graxa
» g de proteina/ 100 g mostra X 4 = kcal en 100 g achegadas pola proteina

No referente aos hidratos de carbono, realizase unha lixeira modificacion con
respecto a metodoloxia proposta por Allison e Senti:

. %1 de HC / 100 g mostra - %de fibra dietética / 100 g mostra X 4 = kcal en
00 g achegadas polos H

. de fibra dietética / 100 g mostra X 2 = kcal en 100 g achegadas pola
Ibra dietética

Para:
HC = hidratos de carbono

A cantidade de kcal totais para 100 de mostra obtense mediante a suma das
kcal achegadas pola graxa, a proteina, os hidratos de carbono e a fibra dietética
presentes na mostra.

3.10.7 Perfil lipidico (Bligh e Dyer, 1959)

Equipos e material

- Cromatografo de gases con detector de ionizacién de chama (FID)
- Columna capilar DB-WAX

- Forno de mufla (Hobersal)

- Bano termostatico (Memmert)

- Evaporador TurboVap® (Zymarck)
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Centrifuga H-103N (Kokusan)
Micropipetas (Eppendorf)
Axitador Vibramix (Ovan)
Microxiringas (Hamilton)

Material de vidro Pirex (Afora)

Reactivos

Acido sulfurico ao 96% (Panreac)

Metanol para cromatografia en fase liquida (Merck)
N-Hexano para cromatografia en fase liquida (Merck)
Acetona para cromatografia en fase liquida (Merck)

Hidroxeno para cromatografia en fase liquida (Merck)

Extraccion

Primeiramente, debemos obter material libre de graxa, o que conseguimos la-
vando este material con acetona en bafo de ultraséns e, posteriormente, intro-
ducindo este material en forno a 400 °C durante 12 horas.

Con este material, procedemos a realizar a extraccidon da graxa presente na mos-
tra mediante o seguinte procedemento:

Introducir a mostra en sulfurico-metanol ao 2,5%.
Quentar en bano termostatico a 80 °C durante unha hora.

Realizar a dilucion correspondente segundo a cantidade de mostra
engadida e o contido en graxa desta previamente determinada ata obter
unha cantidade de 120 pg de graxa.

Engadir 0,4 ml de hexano e 3 ml de auga MilliQ.
Axitar en vértex durante cinco minutos.

Centrifugar 10 minutos a 2000 rpm.

Extraer sobrenadante e depositalo nunha via dun ml.
Desecalo e resuspender nun ml de hexano.

Extraer un ul desta dilucién e prodecer a sua inxeccion no cromatografo de
gases.
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Cuantificacion

A cuantificacion de acidos graxos en forma de ésteres metilicos asi obtidos rea-
lizase utilizando un cromatografo de gases equipado cun detector de ionizacion
de chama (FID) (figura 3), empregando unha columna capilar DB-WAX (30 m
X 0,25 m, id., 0,25 uym de espesor da pelicula). A inxeccion realizase en modo
splitless. Para o inxector e o detector empréganse temperaturas de 230 °C e 250
°C, respectivamente. Utilizase hidroxeno como gas portador a un fluxo de 1,9 ml/
min.

A identificacion dos ésteres metilicos de acidos graxos das mostras realizase por
comparacion co tempo de retencion dun patrén dunha mestura de acidos graxos
inxectados previamente (figura 4). A recuperacion calculase mediante a adicion
dunha cantidade cofiecida dun patron interno (C:23:0), que non esta presente na
mostra de xeito natural.

Determinacions

Unha vez obtidas as areas correspondentes e corrixidas polo factor de recupe-
racion e inxeccion correspondente ao patrén interno, realizanse os calculos dos
distintos tipos de acidos graxos e exprésase o resultado en porcentaxe destes
sobre o total obtido na mostra.

Calculamos a porcentaxe obtida de DHA (C22: 6n-3) e EPA (C20: 5n-3) sobre o
total de acidos graxos obtidos. A suma destes dous parametros considerarémola
como “porcentaxe de acidos graxos omega-3 sobre o total”.

Asi mesmo, calculamos tamén a porcentaxe de acidos graxos saturados, mo-
noinsaturados e poliinsaturados presentes na mostra mediante a suma de todos
0s acidos graxos pertencentes a cada grupo e posteriormente determinamos a
relacion acidos graxos omega-6/acidos graxos omega-3.

Figura 3. Cromatégrafo de gases Hewllet-
Packard 6890
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Figura 4. Resultado da andlise nutricional e cromatograma obtido a partir dunha mostra
alimentaria

3.11 Selenio en sangue e uiias dos pacientes (ref. AOAC, 2002)

Para determinar a efectividade do selenio achegado mediante o suplemento die-
tético, estudouse a sua concentracion tanto en soro sanguineo (efecto rapido do

suplemento), como en mostras de ufias dos p€s (efecto a longo prazo do suple-
mento dietético).

Equipos e material

- Mufla modelo SNOL 8.2/1100-1 (Umega)

- Filtro de teflon para mostrexador de alto volume

- Espectrofotometro de absorcion atémica (Perkin EImer)
- Placa calefactora (Thermolyne)

- Axitador magnético (Ovan)

- Balanza analitica modelo GA-200 (OHAUS)

- Micropipetas de capacidade variable (Eppendorf)

- Balanza granatario, serie TE1502S (Sartorius)

- Conxelador (Lhiebber)

Material funxible utilizado

- Material de vidro Pirex

- Guantes de nitrilo (Merck)
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- Papel de filtro (Resma)
- Puntas para micropipeta (Eppendorf)
- Papel secamans

- Mascaras PVR102 con valvula (Marvel)
Reactivos

- Acido nitrico 65% (Panreac)

- Acido clorhidrico fumante 37% (Merck)

- Auga desmineralizada (MilliQ)

- Cloruro sodico calidade analitica (Panreac)

- Merck IV multi-element standard (Merck)

Para realizar estas determinacions, lavouse todo o material con acido nitrico ao
20% e logo aclarouse tres veces con auga destilada e tres veces con auga MilliQ.

Obtencion darecta de calibracion

Para preparar as disolucions patron, antes sécase o patron cos elementos (Merck
IV multi-element standard) que se van determinar en estufa a 110 °C durante
duas horas e despois arrefrianse nun desecador. Con estes patrons de elemen-
tos, preparase unha disolucién nai dun mg/ml e a partir desta foron preparadas
as disolucions que se utilizaron para obter a recta de calibracion, de 0,00003;
0,0001; 0,0003; 0,0005 e 0,001 mg/ml.

O branco preparase diluindo 2 ml de HCL fumante ao 50% ata 100 ml con auga
destilada.

Tratamento da mostra

Para realizar a determinacién dos distintos minerais, partiuse das cinzas obtidas
polo método descrito no paragrafo correspondente. As ditas cinzas foron resus-
pendidas con 15 ml de acido clorhidrico fumante ao 50%, quentadas durante 5 m
e posteriormente filtradas a un matraz aforado de 100 ml utilizando un papel de
filtro lavado con acido. Lavouse o residuo e o filtro tres veces con auga destilada
e finalmente enrasouse a 100 ml. Desta disolucién tomouse unha alicuota dun
ml e levouse a 100 ml con auga destilada, esta ultima disolucién foi a que se
empregou para realizar a medicion.

O contido dos distintos minerais das mostras, os brancos e patréns empregados
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determinouse por espectrofotometria de absorcion atémica (AAS) con chama de
aire-acetileno. Xunto con cada un dos lotes de mostras xuntouse unha mostra de
branco de reactivos, branco de extraccion e un patron extraido. Todas as deter-
minacions foron realizadas por triplicado, tomando como valor final a sua media
aritmética.

Célculos

Convértese a porcentaxe de absorcion en absorvancia (A) e faise unha curva
de calibracion de A fronte a concentracion de cada un dos elementos que se vai
investigar. Desta curva obtemos a concentracion na mostra problema.

mg se/100 g = (concentracién problema = F x100) / g de mostra
sendo:

Concentraciéon problema = concentracion correspondente a mostra problema
que se obtén a partir da recta patron

F = factor de dilucion

g de mostra = gramos de mostra que foron pesados inicialmente

3.12 Determinacion das analises clinicas en mostras de sangue

A analise das mostras de sangue realizarase nun laboratorio autorizado polo
Servizo Galego de Saude para a realizacion de analises clinicas e certificado me-
diante a norma 1SO 9001: 2008 (Laboratorios BIOMIG, Lugo), excepto nos ca-
sos do perfil lipidico, que se realizaran no LHICA. Os resultados dos parametros
sanguineos exprésanse en x10712/I (hemacias); porcentaxe (hematdcrito, neu-
trofilos, linfocitos, monocitos, eosindfilos, basdfilos); g/dl (hemoglobina, concen-
tracion de hemoglobina corpuscular media, proteina e albumina), fl (volume cor-
puscular medio, volume plaquetar medio) pg (hemoglobina corpuscular media);
x1019/I (leucocitos, plaquetas), mm/hora (velocidade de sedimentacién), mg/dl
(glicosa, creatinina, colesterol, triglicéridos, HDL-C; LDL-C; VLDL-C e proteina C
reactiva); mcmol/l (homocisteina). O perfil lipidico expresarase en mg/100 ml de
plasma e s6 se amosaran nos resultados os acidos graxos que representen mais
do 0,1% do total da graxa en sangue.

As extraccions de sangue realizaraas persoal sanitario cualificado, baixo a super-
vision da doutora Rosa Santiago Calvifio, con numero de colexiada 15/1510754
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(no caso do centro Caser Residencial A Zapateira), ou da doutora Teresa Miran-
da Gelpi, con numero de colexiada 15/8618 (no caso da residencia de maiores
Torrente Ballester).

3.13 Descricion das medidas tomadas para minimizar ou evitar
riscos

- Recrutamento por aceptacion entre posibles candidatos voluntarios.

- Seleccidon de suxeitos con boa condicidn cognitiva ou dexeneracioén leve e
sen sintomas marcados de depresion.

- Todas as mostras seran recollidas por persoal sanitario autorizado.

- Enquisa previa para asegurar que non se lles subministren determinados
alimentos a persoas que presenten intolerancia ou alerxia a tales alimentos.

- Enmascaramento na aleatorizacion para o investigador principal, o analista
e para o suxeito.

- O suxeitos sometidos a ensaio seran supervisados de xeito constante por
persoal médico.

3.14 Seguimento e monitorizacion

Como xa se indicou na epigrafe anterior, o seguimento sera diario, cubrindo os
formularios de inxestién alimentaria. Adicionalmente, calquera dos suxeitos parti-
cipantes no ensaio podera consultar de xeito telefénico ou por correo electronico
co profesor Alberto Cepeda Saez e co seu grupo de traballo do Laboratorio de
Hixiene, Inspeccion e Control de Alimentos (LHICA). A consulta podera ser pre-
sencial se o solicitan con 24 horas de antelacidn. As consultas de caracter médi-
co poderan realizarllelas en calquera momento a doutora Rosa Santiago Calvifio,
que realiza o seu labor no centro Caser Residencial A Zapateira, ou a doutora
Teresa Miranda Gelpi, no caso da residencia de maiores Torrente Ballester.

Todas as consultas seran rexistradas xunto coa resposta e indicaciéns dadas
polos membros do equipo do profesor Alberto Cepeda Saez (consultas de indole
nutricional) ou polas doutoras Rosa Santiago Calvifio e doutora Teresa Miranda
Gelpi, respectivamente (consultas de indole médica).
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3.15 Variables de eficacia e andlise estatistica

Como variables de eficacia utilizaranse os seguintes parametros:
Antropometria
Parametros sanguineos

Para a analise estatistica dos datos obtidos, realizarase un exame descritivo
das variables incluidas no estudo. As variables cuantitativas expresaranse como
media + desviacion tipica. As variables cualitativas expresaranse como valor ab-
soluto e porcentaxe coa estimacion do seu 95% de intervalo de confianza. A
comparacion de medias realizarase coa T-student de datos independentes ou
a T-student de datos pareados, segundo proceda, ou co test Mann Whitney ou
test de Wilcoxon tras comprobacion de normalidade co test de Kormogorov Smir-
nov. Para comparacion multiple de medias realizaremos un ANOVA ou o test de
Kruskal-Wallis segundo a normalidade ou non da variable, utilizando a correccion
de Bonferoni para a comparacion multiple de medias.

A asociacién de variables cualitativas estimarase co estatistico Chi cadrado. Para
determinar os cambios experimentados no lipograma, realizaranse modelos mul-
tivariados de regresion multiple ou loxistica segundo sexa necesario. En todos
0s casos se estimara que existen diferenzas significativas entre as hipdteses
formuladas para un valor de P < 0,05.
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4 SEGURIDADE E POSIBLES EFECTOS ADVERSOS

Dado que a modificacién da dieta vai ser adecuada as recomendacions dos ex-
pertos en nutricion, da SENC e da AESAN, non existe indicio ningun de que a
intervencion nutricional supofa risco para a saude dos suxeitos. Os posibles
efectos adversos que puidesen ocorrer por mor de alerxias ou intolerancias aos
alimentos novos incluidos na dieta previranse mediante a realizacion de enqui-
sas previas ao inicio da intervencion e todas as operacions que se fagan dentro
do control dos resultados, coma as medidas antropométricas e as extraccions
de sangue, realizaraas persoal sanitario cualificado e baixo supervision médica.

4.1 Consentimento informado

Confeccionouse un documento para lles proporcionar aos voluntarios a informa-
cion relativa a este ensaio que inclue a solicitude do seu consentimento informa-
do. Adaptase a todas as normas vixentes de estudos de investigacion, respec-
tando todos os dereitos a informacion, acceso, rectificacion, confidencialidade de
datos persoais, cancelacion.

4.2 Confidencialidade

O manexo das mostras e a informacién xerada € para uso dos investigadores e
procédese de acordo coas leis de proteccion de datos e confidencialidade. Os
datos estaran incluidos nunha base de datos que segue a Lei 15/1999 de pro-
teccién de datos de caracter persoal. Asi mesmo, a transmision de datos farase
coas medidas de seguridade adecuadas en cumprimento da devandita lei e do
Real decreto 994/1999.
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5 RESULTADOS E biscusion ...
5.1 Valoracién da dieta inicial nos dous centros estudados

5.1.1. Valoracién da dieta no centro Caser Residencial A Zapateira

No referente aos datos obtidos no centro Caser Residencial A Zapateira, a ali-
mentaciéon ofrecida aos residentes, medida durante un periodo de dous me-
ses no que se tomaron mostras de todos aqueles alimentos dos que, pola sua
especial composicion, non se puidese obter a composicion nutricional a partir
da sua etiquetaxe, ofreceu os seguintes resultados (taboa 3). Estes resultados
foron comparados coas recomendacions vixentes para a poboacién espafola
realizadas pola SENC (taboa 4).
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A partir dos resultados obtidos, incluindo os alimentos que se incluen como al-
morzo e como complemento as comidas principais do dia, concluimos que a ra-
cion media diaria que reciben os residentes do centro incluen un contido calérico
medio de 1714,5 kcal, que se atopan distribuidos da seguinte maneira en canto
as recomendacions vixentes.

Taboa 4. Distribucion caldrica da dieta subministrada aos residentes do centro Caser
Residencial A Zapateira e adecuaciéon de acordo coas recomendaciéns vixentes

Parametro Recomendaciéns vixentes Datos obtidos
Proteinas 15% kcal totais 24,66% kcal totais
Hidratos de carbono 55% kcal totais 49,21% kcal totais
Lipidos 30-35% kcal totais 26,12% kcal totais
Ac. graxos saturados (AGS) < 7-10% kcal totais 6,68% kcal totais
Ac. graxos monoinsaturados (AGM) > 13% kcal totais 10,94% kcal totais
Ac. graxos poliinsaturados (AGP) < 10% kcal totais 8,5% kcal totais
(AGP+AGM)/AGS >2 2,9

Ac. graxos trans < 6 g/dia 0,03 g/dia

Ac. graxos omega-3 0,2-2 g/dia 0,93 g/dia

Ac. graxos omega-6/omega-3 2-4 4,46

Como se pode observar, e tal e coma é habitual na dieta propia dos paises oc-
cidentais (OMS, 2003), a inxestidn media diaria inclue unha maior presenza da
recomendada de proteinas e unha menor presenza tanto de kcal procedentes da
graxa coma dos hidratos de carbono. Por outra banda, o perfil lipidico da graxa
inxerida polos residentes é bastante adecuado, ainda que representa unha me-
nor porcentaxe sobre a inxestion caldrica total da recomendada; tamén se obser-
va unha inxestion menor a recomendada de acidos graxos monoinsaturados. En
canto ao CLA, a pesar de non existir a dia de hoxe uns valores recomendados
por axencias oficiais, algun autores, coma Gaulier e col. (2002), recomendan que
a inxestion diaria debe situarse entre un minimo de 3 g/dia e un maximo de 7,2
g/dia. Tendo en conta eses valores como referentes, a inxestion de CLA seria
claramente insuficiente, xa que por termo medio supuxo menos de 0,4 g/diarios.

Tendo en conta os resultados obtidos, deducese que a dieta consumida debe
ser corrixida e debe aumentarse a achega caldrica procedente da graxa e dos
hidratos de carbono e reducirse a achega procedente do consumo de proteinas.
Ademais débese aumentar a inxestion de AGM, CLA e reducir lixeiramente o
consumo de AGPI omega-6, ata que a ratio omega-6/omega-3 se situe por de-
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baixo de 4. Polo demais, os residentes do centro Caser Residencial A Za-
pateira reciben unha alimentacién equilibrada e de acordo coa maior parte
das recomendacions da SENC.

5.1.2 Valoracion da dieta no centro residencial Torrente Ballester

o referente aos datos obtidos no centro residencial Torrente Ballester, a
alimentacion ofrecida aos residentes, medida durante un periodo de dous
meses no que se tomaron mostras de todos aqueles alimentos dos que,
pola sua especial composicion, non se puidese obter a composicion nutri-
cional a partir da sua etiquetaxe, ofreceu os seguintes resultados (taboa 5).
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A partir dos resultados obtidos, engadindo os alimentos que se incluen
como almorzo e como complemento as comidas principais do dia, conclui-
mos que a racion media diaria que reciben os residentes do centro acadan
un contido calérico medio de 1800,08 kcal, que se atopan distribuidos da
seguinte maneira en canto s recomendaciéns vixentes (taboa 6).

Téaboa 6. Distribucion calérica da dieta subministrada aos residentes do centro
residencial Torrente Ballester e adecuacién de acordo coas recomendacions

vixentes
Parametro Recomendacions vixentes Datos obtidos
Proteinas 15% kcal totais 24,34% Kkcal totais
Hidratos de carbono 55% kcal totais 50,96% kcal totais
Lipidos 30-35% kcal totais 24,69% kcal totais
Ac. graxos saturados (AGS) < 7-10% kcal totais 6,83% kcal totais
Ac. graxos monoinsaturados > 13% kcal totais 11,69% kcal totais
(AGM)
Ac. graxos poliinsaturados < 10% kcal totais 6,24% kcal totais
(AGP)
(AGP+AGM)/AGS >2 2,62
Ac. graxos trans < 6 g/dia 0,02 g/dia
Ac. graxos omega-3 0,2-2 g/dia 1,32 g/dia
Ac. graxos omega-6/omega-3  2-4 2,2

Como se pode observar na taboa 6, a composicién nutricional non varia
de xeito significativo con respecto ao observado para o centro Caser Resi-
dencial A Zapateira e, de acordo coas desviacidns mais frecuentes na dieta
tradicional dos paises occidentais, presenta un claro exceso proteico e un
déficit na inxestion caldrica procedente tanto dos hidratos de carbono coma
da graxa. No referente a fraccion lipidica, a dieta administrada presenta
déficits no referente a inxestion de AGMI e CLA, que neste caso se situaria
por debaixo de 0,25 g/dia. A diferenza do centro estudado anteriormente,
0 maior consumo de peixe provoca que, no caso deste centro, a ratio ome-
ga-6/omega-3 se atope dentro do rango recomendado pola SENC. O resto
dos parametros atépanse, do mesmo xeito, dentro dos valores recomenda-
dos para a poboacién espafola.



5.2 Estudo da situacion nutricional, perfil lipidico e parametros
sanguineos iniciais dos residentes participantes no estudo

5.2.1 Estado inicial dos residentes do centro Caser Residencial A
Zapateira participantes no estudo

Como se pode observar na taboa 7, a pesar de que a carga calérica ache-
gada na dieta habitual do centro € inferior a requirida pola maior parte dos
suxeitos participantes no estudo, € adecuada para a sua alimentacion, xa
gue a maior parte deles presentan un sobrepeso importante (a media dos
indices de masa corporal é de 28,5).

Segundo a clasificacion proposta polo National Institute Health (1998),
ningun dos residentes participantes no estudo se atopa en situacion de
malnutricion (IMC <18,5), s6 un deles se encontra en situacion nutricional
considerada como de normalidade (IMC 18,5-24,9), e a maior parte dos
residentes atdpanse en situacion de sobrepeso (IMC 25-29,9) ou obesida-
de (> 30). Asi pois, a pesar de que a dieta ofrecida é inferior a ICR/dia en
aproximadamente 300 kcal diarias, esta dieta € adecuada para corrixir o
sobrepeso inicial dos participantes no estudo nutricional. O resto dos para-
metros estudados amosa tamén un exceso de depdsito de graxa corporal,
patente, por exemplo, en que a RCC é de 1, cando os valores recomenda-
dos son < 0,8 para mulleres e < 1 para homes, a partir dos cales se consi-
dera que existe risco cardiovascular.
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5.2.2. Estado inicial dos residentes do centro xerontoléxico Torrente
Ballester participantes no estudo

Como se pode observar na taboa 10, a pesar de que a carga caldrica ofre-
cida na dieta habitual do centro € inferior a requirida pola maior parte dos
suxeitos participantes no estudo, podese considerar adecuada para a sua
alimentacién, xa que a maior parte deles presentan un sobrepeso impor-
tante (a media dos indices de masa corporal é de 26,2).

Segundo a clasificacion proposta polo National Institute Health (1998), a
maior parte dos participantes no estudo nutricional atébpase nunha situa-
cion de sobrepeso (dous dos residentes atopanse en situacion de obesi-
dade, sete con sobrepeso e seis en situacion de normopeso), polo que a
administracion dunha dieta cun lixeiro déficit calérico (arredor neste caso
a 250 kcal/dia) pode considerarse adecuada para evitar que o IMC medio
dos residentes vaia aumentado.
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5.3. Intervencidén nutricional e estudo da sua influencia na si-
tuacion nutricional, perfil lipidico e pardmetros sanguineos
dos residentes participantes no estudo

Como xa se mencionou anteriormente, os dous centros participantes no
ensaio ofrecen unha racion diaria cunha carga calorica similar (1714,5 kcal
no caso do centro Caser Residencial A Zapateira e 1800,08 Kcal no centro
residencial Torrente Ballester). En ambos os dous casos, a dieta media
diaria supera as recomendacions para a poboacion espanola en proteinas,
mentres que é deficitaria en hidratos de carbono (e como consecuencia en
fibra, ainda que non se determinase de xeito especifico), en graxa total,
en AGMI, en CLA e, no caso do centro Caser Residencial A Zapateira, a
relacion entre os acidos graxos omega-6/acidos graxos omega-3 € lixeira-
mente superior a recomendada (Gonzalez e col., 2010; Carrillo-Fernandez
e col., 2011). Tamén se puido observar que, a pesar de que a carga calérica
total da dieta é inferior aos requirimentos diarios dos residentes participan-
tes nos dous centros (2041,2 kcal/dia no caso dos residentes do centro
Caser Residencial A Zapateira e 2047,5 kcal/dia no caso dos residentes
da residencia Torrente Ballester), os residentes se atopan na sua maioria
en situacion de sobrepeso (IMC medio de 28,0 no caso dos residentes do
centro Caser Residencial A zapateira e IMC medio de 27,3 no caso dos
residentes da residencia Torrente Ballester). Debe terse en conta, ademais,
que a idade media dos participantes en ambos os centros supera os 80
anos e, polo tanto, tefien unha idade na que a desnutricion supon un pro-
blema mais habitual ca o sobrepeso (Gil, 1999; Solans e col., 1999). Por
estes motivos, a intervencion nutricional non debe neste caso ir orientada
a perda de peso, xa que poderia acelerar a situacion de malnutricion tipica
dos residentes desta idade, senon a corrixir os desequilibrios existentes
coma o exceso proteico, ou o déficit tanto de graxa total coma de fraccions
graxas, como os AGMI, CLA ou AGPI omega-3. Tamén resulta interesante,
dado os recentes conecementos, aumentar o contido da dieta en selenio,
polas suas cofiecidas funcions antioxidantes e relacionadas co aumento
da esperanza de vida en persoas da terceira idade (Akbaraly e col., 2005).

Asi pois, optamos por substituir alguns dos alimentos complementarios na
dieta (como sobremesas) e engadir un alimento liquido (co fin de evitar os
problemas derivados da mastigacion e que tefla unha dixestion e asimi-
lacion mais doada) cunha composicion (especialmente en selenio, CLA e
acidos graxos omega-3) adecuada para corrixir os desequilibrios. Entre as
diversas opcions, eliximos para este fin o leite Unicla® fabricado por Feiraco
Sociedade Cooperativa Limitada, asi como un queixo fabricado co mesmo
leite. A composicion do leite Unicla®, segundo o declarado polo fabricante,
€ a seguinte:
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Valor enerxético 208kj/49kcal

Proteinas 3,19
Hidratos de carbono 4,89
Azucres 4,89
Graxas, das cales 1,99
Saturadas 1,19
Monoinsaturadas 0,65¢g
Poliinsaturadas 0,159
Omega-3 0,03g
CLA 0,034g
Omega3/omegab 2,5
indice ateroxénico 1,7

Polo tanto, dentro da achega caldrica deste leite, 0 35% do contido cal6rico
€ achegado pola graxa, o que se situa precisamente no nivel maximo re-
comendado pola SENC para a poboacion espariola. No caso do queixo, a
proporcidén de enerxia achegada pola graxa aumenta ata o 75%.

Ainda que non figura na etiquetaxe do produto, estudos propios realizados
no LHICA concluiron que 100 ml deste leite achega ata o 10% das canti-
dades diarias recomendadas (CDR) de selenio, polo que este alimento é
tamén moi adecuado por este motivo. Recoméndase, polo tanto, un consu-

mo diario inferior a 500 ml por persoa para evitar o risco de sobreinxestion
de selenio.

5.3.1 Estado final dos residentes do centro Caser Residencial A

Zapateira participantes no estudo e comparacién cos valores
iniciais

Os parametros antropométricos dos residentes logo da intervencion nu-
tricional podense observar na taboa 13 e a comparacion estatistica con
respecto aos iniciais pode observarse na taboa 14.
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Taboa 14. Medicions antropomeétricas antes e despois da intervencion nutricional en
residentes do centro Caser Residencial A Zapateira

Parametro Inicio Final Comparacion
Peso 71,6 £9,95 72,2 +12,21 ns
Altura 159,1 + 10,61 160 + 9,07 ns
Idade 82,3+6,15 82,8 + 6,05 ns
Perimetro cintura 104,2 + 9,23 104,96 + 11,2 ns
Perimetro cadeira 105,7 £ 8,59 105,7 £ 11,15 ns
Perimetro brazo 30,7 £6,43 28,6 + 3,02 ns
Perimetro perna 46,7 + 6,25 45,6 + 7,65 ns
Pregue tricipital 19,2+ 6,17 19,21 + 8,59 ns
Pregue bicipital 9,4 +4,08 9,3+ 3,21 ns
indice de masa corporal 28,0 +4,29 28,18 + 5,74 ns
Relacion cintura-cadeira 1,0+£0,19 0,99 £ 0,09 ns
Inxestion caldrica recomendada/dia 2041,2 + 255,2 1937,67 £ 377,45 ns

Resultados expresados como media + desviacion estandar. Ns = non existen diferenzas significa-
tivas (P > 0,05); *P < 0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001.

Como se pode observar nos resultados obtidos, a intervencion nutricional non fixo
variar os parametros antropométricos estudados en ningun dos casos. O perfil
lipidico hematico dos residentes pode observarse na taboa 15 e a comparacién
estatistica con respecto aos iniciais pode observarse na taboa 16.
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Como se pode observar na taboa 16, o cambio efectuado na alimentacion si
conseguiu modificar de xeito significativo algun dos parametros estudados. Des-
te xeito, observouse como resultado da dieta unha diminucion no contido en
sangue do AGPIl omega-6 acido eicosadienoico (20:2(n-6)) e un aumento no ca-
sos do AGPI omega-3 acido eicosatrienoico (20:4(n-3)) e o AGS acido arquirico
(20:0). A pesar de que na maior parte dos parametros estudados se atopou unha
melloria importante (menos graxa total, menos AGS, menos AGPI omega-6 e
mais APGI omega-3), a elevada desviacion existente entre as mostras evitou
que se atopase evidencia estatistica do cambio, coa excepcion da ratio omega-6/
omega-3, que mellorou de xeito significativo, descendendo desde un valor medio
de 8,38 ata un valor medio de 2,85.

Esta ratio € dunha grande importancia e esta a recibir nos ultimos anos grande
atencion por parte dos expertos en nutricion debido a que xoga un papel fun-
damental na prevencion de gran cantidade de enfermidades, relacionadas coa
inflamacion, cardiovasculares e na prevencion de certos tipos de cancro (Simo-
poulos, 2002). Ademais, recentes investigacions epidemioldxicas relacionaron
os valores elevados desta ratio como factor importante no desenvolvemento da
dexeneracion cognitiva e a enfermidade de alzhéimer, probablemente debido a
situacion de “inflamacion crénica” a que nos vemos sometidos canto presenta-
mos valores desta ratio superiores aos recomendados (Solfrizzi e col., 2005;
Calder e col., 2006; Aparicio-Vizuete e col., 2010).

As diferenzas atopadas poden ser atribuidas ao cambio na alimentacion, xa
que non se atoparon diferenzas estatisticamente significativas en ningun dos
parametros analizados comparando os resultados obtidos seis meses antes cos
resultados obtidos ao inicio da intervencion nutricional. Deste xeito, podemos
considerar que a situacion dos residentes participantes no ensaio era estable no
referente ao lipograma antes de iniciar a intervencion nutricional.

Doutra banda, os resultados correspondentes aos valores hematicos estudados
durante a presente intervencion poden observarse na taboa 17 e a comparacion
estatistica con respecto aos iniciais pode observarse na taboa 18.
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Taboa 18. Parametros hematicos antes e despois da intervencion nutricional en residentes

do centro Caser Residencial A Zapateira

Parametro 6 meses antes Inicio Final Comparacion
Hemacias 4,5+0,44 412 +0,43 4,07 £0,41 ns
Hematdcrito 37,43 + 4,47 38,32 +4,49 37,61+ 3,46 ns
Hemoglobina 12,30 £ 1,61 12,62 + 1,59 12,39+ 1,18 ns
VCM 93,03 £ 5,85 93,24 + 6,08 92,84 + 5,84 ns
HCM 30,56 + 2,35 30,69 + 2,35 30,57 £2,24 ns
CHCM 32,93+ 0,61 33,02 + 0,66 33,04 £0,49 ns
ADH 13,29 £0,78 13,36 + 0,96 13,13+ 1,33 ns
Leucocitos 6,08 + 1,66 6,79 £ 2,34 6,71 +£2,29 ns
Neutrdfilos 58,02 + 5,66 59,96 + 9,77 59,38 £ 5,35 ns
Linfocitos 30,1+5,43 28,81 + 8,05 28,68 + 5,32 ns
Monocitos 8,11 +2,65 7,77 £2,93 7,76 £ 2,06 ns
Eosindfilos 3,42 +2,24 3,28 £2,29 4,03+1,15 ns
Basdfilos 0,34 + 0,56 0,18 + 0,25 0,16 + 0,62 ns
Plaquetas 187,89 + 62,84 189,3 £ 63,15 221,22 + 30,36 ns
VPM 9,67 + 1,89 9,57 + 1,89 8,97 £ 1,72 ns
'S 21,89 + 11,56 23,7 £ 19,05 23,67 £10,9 ns
Glicosa 82,22 + 8,53 81,4 + 8,56 84,89 £ 10,35 ns
Creatinina 1,14 £ 0,33 1,09 £ 0,26 0,99 + 0,23 **
Colesterol 182,44 + 28,76 178,5 + 28,63 194,89 + 49,99 ns
Triglicéridos 115,33 £ 61,61 113,2 £ 63,23 133,11 £ 68,4 ns
Colesterol HDL 33,44 £ 10,63 32,9+ 11,42 41,0 £ 14,68 *
Colesterol LDL 125,89 + 28,33 123,00 + 28,38 133,0 + 33,45 ns
VLDL 23,07 £ 12,32 22,64 £ 12,65 26,62 + 13,68 ns
Proteina 6,17 + 0,58 6,19+ 0,59 6,34 + 0,38 ns
Albumina 3,17 +£0,48 3,14 +£0,48 3,28+0,3 *
PCR 12,8+ 18,5 18,96 + 29,12 12,29 + 16,0 ns
Homocisteina 17,22 £ 8,78 17,46 + 8,67 18,11 £ 10,81 ns

VCM: volume corpuscular medio; HCM: hemoglobina corpuscular media; CHCM: concentracion de
hemoglobina corpuscular media; ADH: ancho de distribucién de hemacias; VPM: volume plaquetar
medio; VS: velocidade de sedimentacion; PCR: proteina C reactiva. Resultados medios expresa-
dos coma media * desviacion estandar. ns = non existen diferenzas significativas (P > 0,05); *P <
0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001.

Tal e como se pode observar na taboa 18, a intervencion nutricional non alterou
de xeito significativo o estado de saude dos residentes. Os unicos parametros
que amosaron diferenzas significativas foron o descenso de creatinina e coleste-
rol HDL (o chamado colesterol bo) e o0 ascenso de albumina. En todos os casos
os cambios atopados foron positivos e en todos os casos os valores estaban
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dentro dos limites recomendados, coa excepcién da albumina, que tanto ao inicio
do ensaio coma ao final mostrou valores por debaixo dos recomendados (3,7-
5,3 g/dl). A albumina é fundamental para o0 mantemento da presion osmética e,
ademais, tamén € un indicador secundario do bo funcionamento renal, dado que,
no caso de sindrome nefrética ou mal funcionamento renal, estas proteinas pér-
dense a través del, o que en circunstancias normais non ocorre debido a carga
negativa tanto da albumina coma da membrana basal do glomérulo renal.

No caso da creatinina, € un parametro importante para valorar neste ensaio nu-
tricional xa que o principal defecto da dieta inicial que estaban a recibir os re-
sidentes é o exceso de proteina que se lles estaba a administrar. Como é ben
cofecido, os niveis de creatinina en sangue son un marcador da funcién renal e
amosan un mal funcionamento do ril a niveis superiores a 1,1 mg/dl. Ainda que
a media dos valores atopados ao inicio do ensaio se atopaba dentro do limite,
estaba moi cerca del (1,09 mg/dl), polo que a reducién deste parametro debe
considerarse unha consecuencia moi beneficiosa do cambio da nutricién.

No referente ao colesterol HDL, uns niveis elevados pero inferiores a 70 mg/dI
son beneficiosos para a saude, xa que as lipoproteinas HDL tefien como funcion
transportar o colesterol desde os tecidos ata o figado. Polo tanto, dado que retira
colesterol das arterias, considérase que estas lipoproteinas tefien un efecto be-
neficioso para a saude debido a reducién do risco cardiovascular que provocan.

A atribucidn destas diferenzas a intervenciéon nutricional reférzase co feito de
gue a comparativa realizada entre todos os parametros estudados seis meses
antes da intervencion e ao inicio da intervencion nutricional non amosou ningun-
ha diferenza estatisticamente significativa. Isto indica que a situacién media dos
suxeitos era perfectamente estable ao inicio dos cambios na alimentacién e que
as diferenzas obtidas ao final da intervencién se deben a esta.

Polo tanto, pédese afirmar que, desde o punto de vista dos parametros hemati-
cos estudados, as modificacions efectuadas na alimentacion non tiveron ningun
efecto negativo e no caso dalguns parametros tiveron efectos claramente posi-
tivos.

No referente a concentracion de selenio achegada polo leite e o0 queixo (segundo
estudos previos no LHICA concluiuse que 100 ml de leite achegan ata o 10% das
cantidades diarias recomendadas (CDR) de selenio), estudouse a concentracion
deste elemento en plasma circulante (resultado dunha suplementacion recente),
asi como o seu depdsito nas ufias (resultado dunha suplementacion cronica). Os
resultados obtidos poden observarse na taboa 19.
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Taboa 19. Niveis de selenio en soro sanguineo e nas ufias dos residentes do centro Caser
Residencial A Zapateira antes e despois da intervencién nutricional

Nome Concentracion no sangue Concentraciéon no san- Concentracién nas ufias Concentracion nas ufias
ao inicio do ensaio gue ao final do ensaio ao inicio do ensaio ao final do ensaio
Residente 1 61,69 77,84 0,36 0,39
Residente 2 57,98 75,35 0,32 0,51
Residente 3 64,51 71,16 0,38 0,52
Residente 4 61,96 76,71 0,39 0,45
Residente 5 86,24 107,63 0,76 0,80
Residente 6 78,48 90,52 0,41 0,43
Residente 7 98,06 89,63 0,54 0,65
Residente 8 69,53 81,09 0,64 0,66
Residente 9 45,98 61,41 0,48 0,50
Valores medios 69,38 + 15,83 81,26 + 13,30** 0,48 +£0,15 0,55+ 0,13**

Resultados medios expresados como media + desviacion estandar. ns = non existen diferencias
significativas (P > 0,05); *P < 0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001. Unidades das medicidns en sangue:
pg/l. Unidade das medicions en ufias: mg/kg.

Como se pode observar na taboa 19, tanto a concentracién de selenio circulante
no sangue coma o seu depodsito nas ufias aumentou significativamente durante o
suplemento da dieta con leite UNICLA e queixo elaborado co dito leite. Como xa
se mencionou anteriormente, os niveis de selenio no sangue son extremadamen-
te importantes debido ao seu efecto antioxidante e recentes investigaciéns sina-
laron que son especialmente importantes na idade xeriatrica, dado que niveis
baixos de selenio no sangue (< 0,2 pg/l) se relacionaron cunha maior prevalen-
cia de certos tipos de cancro, enfermidades cardiovasculares (Rayman, 2000) e
cunha maior dexeneracion cognitiva (Berr e col., 2000) e unha maior mortalidade
(Akbaraly e col., 2005). Desde xeito, e sempre tendo en conta que os niveis me-
dios e previos ao inicio do ensaio estaban claramente por riba dos niveis minimos
recomendados, as modificacions realizadas na dieta como resultado deste estu-
do conseguiron aumentar os niveis no soro sanguineo (dunha media de 69,38
Mg/l a unha media de 81,26 ug/l) e o depdsito nas uias (dunha media de 0,48 mg/
kg a unha media de 0,55 mg/kg).

5.3.2 Estado final dos residentes do centro Torrente Ballester participantes
no estudo e comparaciéon cos valores iniciais

Os parametros antropométricos dos residentes logo da intervencidén nutricional
podense observar na taboa 20 e a comparacion estatistica respecto aos iniciais
pode observarse na taboa 21.
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Taboa 21. Medicidns antropométricas antes e despois da intervencién nutricional en
residentes do centro Torrente Ballester

Parametro Inicio Final Comparacion
Peso 64,6 + 18,44 64,2 + 19,09 ns
Altura 152,3 £ 7,05 152,3+7,05 ns
Idade 81,3+7,3 823+7,3 ns
Perimetro cintura 92,3+24,9 95,6 + 16,47 ns
Perimetro cadeira 85,7 + 25,62 95,4 +17,3 ns
Peerimetro brazo 32,4 +10,13 29,6 +6,11 ns
Perimetro perna 46,3 £9,28 50,3 + 8,56 ns
Plegue tricipital 21+7,34 19,11 £ 8,47 ns
Plegue bicipital 11,2+4,35 9,8 +4,48 ns
indice de masa corporal 27,3+6,73 27,4 +7,07 ns
Relacion cintura-cadeira 0,92 £ 0,09 0,92+0,1 ns
Inxestién calérica recomendada/dia 2047,5 + 378,05 2040,3 £ 391,2 ns

Resultados expresados como media + desviacion estandar. ns = non existen diferenzas significati-
vas (P > 0,05); *P < 0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001.

Como se pode observar nos resultados obtidos, ao igual ca no caso do centro
Caser Residencial A Zapateira, a intervencion nutricional tampouco fixo variar os
parametros antropométricos estudados en ningun dos casos. O perfil lipidico he-
matico dos residentes pode observarse na taboa 22 e a comparacion estatistica
con respecto aos iniciais pode observarse na taboa 23.
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Taboa 23. Evolucién no perfil lipidico dos residentes do centro Torrente Ballester

participantes no estudo durante a intervencién nutricional

Acido graxo Inicio Final Comparacion
“12:0 0,35+0,24 0,00 + 0,00 >
“14:0 2,43 £ 0,86 2,39+ 0,11 ns
“14:1(n-5) 0,60 + 0,10 0,5+0,13 ns
“15:0 0,61+0,12 0,47 £ 0,13 ns
“16:0 51,72 + 8,47 42,32 + 4,89 **
“16:1(n-9) 2,06 + 0,38 1,64 + 0,82 ns
“16:1(n-7) 5,45+ 2,08 3,71 +£1,81 *
“16:1(n-5) 0,46 £ 0,13 0,28 +0,13 *
“16:1 (n-13)t 0,04 £0,12 0,13+0,14 ns
“17:0 0,90 + 0,16 0,75+ 0,15 ns
“17:1(n-9) 0,21 £ 0,21 0,21+ 0,23 ns
“18:0 22,29+ 3,79 19,75+ 2,71 *
“18:1(n-9) 43,24 + 7,64 28,78 + 4,56 *
“isémero 18:1 3,68 +1,32 1,52 £ 1,27 >
“18:1(n-7) 2,20+ 0,28 1,71+0,34 *
“isomero 18:1 0,36 + 0,09 0,28 + 0,04 *
“isémero 18:1 0,62 +0,11 0,53 £ 0,05 *
“18:2(n-6) 74,59 £ 17,12 61,18 £ 10,2 *
“18:2(n-6) 9t,12t 0,71 +0,19 0,61+0,12 ns
“18:2(n-6 )9t,12 0,70 £ 0,16 0,61+ 0,09 ns
“18:3(n-6) 1,36 £ 0,51 0,96 + 0,51 *
“18:3(n-3) 1,15+ 0,53 0,80 £ 0,27 *
“9,11t18:2(n-7) 1,31+0,6 1,27 £ 0,52 ns
“20:0 1,85+ 0,31 1,74 £ 0,33 ns
“20:1(n-9) 0,99 + 0,11 0,80 +£0,18 ns
“20:2(n-6) 0,50 + 0,38 0,42 + 0,26 ns
“20:3(n-6) 5,90 + 0,91 4,59 + 0,98 *
“20:4(n-6) 24,56 + 5,55 29,22 + 6,68 **
“20:4(n-3) 26,60 + 16,27 29,62 + 15,62 ns
“20:5(n-3) 215+1,13 1,42 £ 0,26 ns
“22:0 0,90 + 0,22 1,32+ 0,14 Hx
“22:1(n-9) 2,11+ 0,46 0,81+1,05 **
“22:5(n-3) 1,11+ 0,33 0,95 + 0,22 ns
“24:0 0,44 + 0,09 0,33 +0,15 ns
“22:6(n-3) 8,94+1,18 6,01 £1,15 >
Graxa total 293,1 + 42,06 248,7 + 35,66 *
>SAGS 81,49 + 12,56 69,09 + 7,59 *
SAGMI 62,0 + 10,26 41,99 + 5,99 e
YAGPI 149,6 + 25,56 137,6 + 25,36 ns
>n-3 39,94 + 16,65 38,79 + 15,39 ns
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>n-6 108,3 £ 18,8 97,59 + 14,23 ns

n-6/n-3 3,76 + 3,03 3,56+2,82 ns
>CLA 1,31+£0,6 1,27 £0,52 ns
IA 0,32 £0,09 0,29+0,04 ns

*Resultados expresados en mg/100 ml plasma. Resultados expresados como media + desviacion
estandar. ns = non existen diferenzas significativas (P > 0,05); *P < 0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001.
>AGS: sumatorio de acidos graxos saturados; Y AGMI: sumatorio de acidos graxos monoinsa-
turados; > AGPI: sumatorio de acidos graxos polinsaturados; > n-3: sumatorio de acidos graxos
omega-3; Y n-6: sumatorio de acidos graxos omega-6; > CLA: sumatorio de CLA; IA: indice de

ateroxenicidade.

Como se pode observar na taboa 23, o cambio efectuado na alimentacion si
conseguiu modificar de xeito significativo algun dos parametro estudados. Deste
xeito, observouse como resultado da dieta unha diminucion no contido en sangue
tanto de graxa total coma de AGS e AGMI, asi como dun bo numero de acidos
graxos de maneira individual. S6 en dous casos, o acido araquidénico 20:4(n-6)
e 0 acido behémico (22:0) aumentaron como consecuencia da intervencion nu-
tricional. Non obstante, debido & achega de graxa procedente do leite e queixo
utilizados como suplemento, os niveis de AGPI mantivéronse estables en niveis
similares aos que os residentes tinan antes da intervencion nutricional.

A diferenza do caso anterior, non se observaron diferenzas significativas na ra-
tio omega-6/omega-3 nin noutros parametros relacionados co consumo de aci-
dos graxos omega-3, xa que no caso do centro Caser Residencial A Zapateira
o consumo destes acidos graxos a través da dieta orixinal xa estaba dentro dos
niveis recomendados. A ratio omega-6/omega-3 media dos residentes no centro
Torrente Ballester antes do inicio da intervencion era de 3,76 (dentro do intervalo
1-4 recomendado), en contraste co observado do centro Caser Residencial A
Zapateira, no que a ratio media dos residentes participantes no ensaio se situaba
en 8,38 antes do inicio da intervencion.

En resumo, podemos dicir, como conclusion destes resultados, que o consumo
dos alimentos incluidos dentro da intervencidn nutricional non provoca proble-
mas relacionados co consumo excesivo de acidos graxos omega-3 naquelas
persoas que xa de xeito habitual tefien un consumo adecuado.

Doutra banda, os resultados correspondentes aos valores hematicos estudados
durante a presente intervencion poden observarse na taboa 24 e a comparacion
estatistica con respecto aos iniciais pode observarse na taboa 25.
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Taboa 25. Parametros hematicos antes e despois da intervencion nutricional en residentes
do centro Caser Residencial A Zapateira

Parametro Inicio Final Comparacion
Hemacias 4,34 £ 0,48 4,38 £0,48 ns
Hematdcrito 39,36 + 4,39 40,46 £ 4,76 ns
Hemoglobina 13,21 +£1,43 13,44 + 1,54 ns
VCM 90,56 + 4,88 92,79 £ 4,29 ns
HCM 30,41 + 1,64 30,86 + 1,59 ns
CHCM 33,61+ 0,61 33,24 £ 0,51 ns
ADH 14,17 £+ 3,64 13,2+1,08 ns
Leucocitos 7,66 £ 4,81 7,44 +2,88 ns
Neutrdfilos 53,99 + 9,39 56,2 £ 9,52 ns
Linfocitos 34,87 £ 10,64 31,09 + 10,06 ns
Monocitos 7,67 £1,93 8,81+1,93 ns
Eosindfilos 3,00 £ 1,26 32+1,71 ns
Basofilos 0,48 £ 0,28 0,7+0,17 ns
Plaquetas 237,33 £ 25,99 223,22 + 40,87 ns
VPM 8,71+ 1,01 8,82+ 1,17 ns
VS 25,89 + 16,59 16,67 + 11,22 *
Glicosa 101,78 + 25,68 80,89 + 8,31 ns
Creatinina 0,81 +0,38 0,92+0,48 ns
Colesterol 188,33 + 34,15 176,73 + 66,59 ns
Triglicéridos 73,67 + 24,45 79,0 £ 22,42 ns
Colesterol HDL 51,56 + 20,57 51,56 + 16,67 ns
Colesterol LDL 121,89 + 26,44 132,11 £ 27,89 ns
VLDL 14,73 £ 4,89 15,8 £4,48 ns
Proteina 6,71+ 0,68 6,59 £ 0,59 ns
Albumina 3,96 + 0,45 3,91+0,38 ns
PCR 9,71+ 11,85 5,60 + 1,51 *
Homocisteina 13,24 +4,45 16,57 £ 5,94 *

VCM: volume corpuscular medio; HCM: hemoglobina corpuscular media; CHCM: concentracion de
hemoglobina corpuscular media; ADH: ancho de distribucién de hemacias; VPM: volume plaquetar
medio; VS: velocidade de sedimentacion; PCR: proteina C reactiva. Resultados medios expresa-
dos coma media * desviacion estandar. ns = non existen diferenzas significativas (P > 0,05); *P <
0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001.

Tal e como se pode observar na taboa 25, a intervencién nutricional non alterou
de xeito significativo o estado de saude dos residentes. Os unicos parametros
que amosaron diferenzas significativas foron o descenso da velocidade de se-
dimentacién (VS), que indica unha mellora no perfil inflamatorio dos residentes
confirmada polo descenso na concentracion de proteina C reactiva (PCR). Non

82



obstante, produciuse tamén un aumento nos niveis de homocisteina sérica, que
se situan lixeiramente por riba dos niveis recomendados (ata 15 mcmol/l). Dado
que este é un indicador de saude cardiocirculatoria, non podemos concluir que
neste caso a intervencién nutricional tivese uns efectos claramente beneficiosos,
Xxa que amosa resultados contraditorios.

No referente a concentraciéon de selenio achegada polo leite e o queixo, segundo
estudos previos no LHICA, concluiuse que 100 ml dese leite achega ata o 10%
das cantidades diarias recomendadas (CDR) de selenio. Estudouse a concen-
tracion deste elemento en plasma circulante (resultado dunha suplementacion
recente), asi como o seu depdsito nas ufias (resultado dun suplemento crénico).
Os resultados obtidos poden observarse na taboa 19.

Taboa 26. Niveis de selenio no soro sanguineo e nas ufias dos residentes do centro
Torrente Ballester antes e despois da intervencion nutricional

Nome Concentracion no Concentracion no Concentracion nas Concentracion nas
soro ao inicio do soro ao final do ufas ao inicio do ufias ao final do
ensaio ensaio ensaio ensaio

Residente 1 71,16 83,15 0,42 0,73
Residente 3 71,95 74,05 0,55 0,58
Residente 4 90,12 83,17 0,69 0,47
Residente 5 71,95 111,07 0,50 0,48
Residente 6 63,99 77,32 0,55 0,40
Residente 7 81,81 119,51 0,37 0,56
Residente 8 73,49 89,96 0,43 0,47
Residente 9 55,33 102,19 0,37 0,52
Residente 14 79,39 93,15 0,55 0,53
Valores medios 73,35 +9,49 94,26 + 15,5** 0,5+0,10 0,53 + 0,09

Resultados medios expresados como media £ desviacidon estandar. ns = non existen diferenzas
significativas (P > 0,05); *P < 0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001. Unidades das medicions en sangue:
Mg/l. Unidade das medicions nas ufas: mg/kg.

Como se pode observar na taboa 26, tanto a concentracion de selenio circulante
en soro sanguineo coma o seu depaosito nas ufias resultou superior nos residentes
do centro Torrente Ballester ca nos residentes do centro Caser Residencial A Za-
pateira. Este maiores niveis correspéndense coa maior frecuencia no consumo
de produtos da pesca no centro residencial A Zapateira, tal e como se comprobou
anteriormente. E un feito cofiecido que os niveis de selenio no soro sanguineo
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tefien una correlacidon directa cos niveis de acidos graxos omega-3. Este feito
concorda perfectamente cos datos obtidos no estudo previo da dieta habitual,
segundo os cales o consumo de acidos graxos omega-3 alcanzaba os 0,93 g/dia
no centro Caser Residencial A Zapateira e 1,32 g/dia no caso do centro Torrente
Ballester.

A pesar de que os niveis iniciais tanto en soro coma en ufas foron superiores
aos atopados nos residentes do centro Caser Residencial A Zapateira, as modifi-
cacions realizadas na dieta como resultado deste estudo conseguiron aumentar
tanto os niveis no soro sanguineo (dunha media de 73,35 pg/l a unha media de
94,26 ug/l). No caso do depdsito nas uias, a pesar de que tamén se puido ob-
servar un aumento nos niveis medios (dunha media de 0,5 mg/kg a unha media
de 0,53 mg/kg), este aumento non resultou suficiente para acadar significacion
estatistica.

Dado que a priori alguns dos resultados obtidos poden considerarse contradito-
rios, por apareceren diferenzas nos residentes nun dos centros e non no outro,
comparamos estatisticamente en conxunto os datos de perfil lipidico e parame-
tros bioquimicos previos ao inicio da intervencion con respecto aos acadados ao
final e deste xeito obtivemos os datos que se amosan nas taboas 27 e 28.

Taboa 27. Evolucién no perfil lipidico dos residentes nos dous centros participantes no
estudo durante a intervencion nutricional

Parametro Inicio Final Comparacion
Graxa total 242 £+ 73,49 228,04 £ 42,22 ns
>AGS 68,95 + 21,67 63,77 £ 11,72 ns
YAGMI 50,27 + 17,97 40,36 + 8,85 *
SAGPI 122,79 + 37,16 123,9 + 26,45 ns
>n-3 27,11 £ 19,15 36,36 + 12,16 *
>n-6 94,46 + 24,17 86,36 + 17,56 ns
n-6/n-3 6,07 + 4,62 2,85+ 1,85 *
>CLA 1,20 £ 0,66 1,18 £ 0,47 ns
1A 0,33+ 0,08 0,30 + 0,06 ns

*Resultados expresados en mg/100 ml plasma. Resultados expresados como media + desviacion
estandar. ns = non existen diferenzas significativas (P > 0,05); *P < 0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001.
YAGS: sumatorio de acidos graxos saturados; > AGMI: sumatorio de acidos graxos monoinsa-
turados; > AGPI: sumatorio de acidos graxos polinsaturados; > n-3: sumatorio de acidos graxos
omega-3; > n-6: sumatorio de acidos graxos omega-6; Y CLA: sumatorio de CLA; IA: indice de
ateroxenicidade.

Como se pode observar na taboa 27, os datos procesados en conxunto indican
que os niveis de AGMI en sangue diminuen ao longo da intervencion, e o que
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€ mais importante, os niveis de acidos graxos omega-3 aumentan de xeito sig-
nificativo, facendo que a ratio omega-6/omega-3, de grande importancia para
a saude, diminua desde unha media de 6,07 ata un valor medio de 2,85, o que
se situa dentro do rango recomendado 1-4. Estes resultados son dunha grande
importancia, xa que amosan que naqueles residentes que tiian un consumo me-
nor do recomendable no referente aos acidos graxos omega-3 (como é o caso
dos residentes do centro Caser Residencial A Zapateira), o consumo do leite e
queixo subministrado consegue dun xeito eficaz aumentar os niveis de omega-3
circulantes. Por outra banda, naqueles residentes que xa consumian uns niveis
adecuados de acidos graxos omega-3, o consumo do leite e queixo subministra-
do non causou ningun efecto non recomendable.

Como xa se mencionou anteriormente, esta ratio € dunha grande importancia
e esta a recibir nos ultimos anos grande atencion por parte dos expertos en
nutricion debido a que xoga un papel fundamental na prevencion de gran canti-
dade de enfermidades —relacionadas coa inflamacion e cardiovasculares— e na
prevencion de certos tipos de cancro (Simopoulos, 2002). Ademais, recentes in-
vestigacions epidemioloxicas relacionaron os valores elevados desta ratio como
factor importante no desenvolvemento da dexeneracion cognitiva e da enfermi-
dade de alzhéimer, probablemente debido a situacion de “inflamacién crénica”
a que nos vemos sometidos cando presentamos valores desta ratio superiores
aos recomendados (Solfrizzi e col., 2005; Calder e col., 2006; Aparicio-Vizuete e
col., 2010).

No referente aos valores bioquimicos obtidos en soro sanguineo, os valores ob-
tidos entre o total dos residentes podemos observalos na taboa 28.

Taboa 28. Evolucion nos valores hematicos e bioquimicos dos residentes nos dous
centros participantes no estudo durante a intervencion nutricional

Parametro Inicio Final Comparacion
Hemacias 4,26 + 0,45 4,20 £ 0,47 ns
Hematdcrito 39,23 +4,28 38,38 +4,42 ns
Hemoglobina 13,01 £ 1,42 12,77 £ 1,54 ns
VCM 92,81 £ 5,05 91,62 £ 5,46 ns
HCM 30,80 £ 1,91 30,48 £1,97 ns
CHCM 33,17 £0,48 33,34 £ 0,68 ns
ADH 13,66 + 1,23 13,81 £ 2,61 ns
Leucocitos 712+25 7,1+3,71 ns
Neutrdfilos 62,54 + 9,91 57,26 £ 9,89 *
Linfocitos 26,54 + 9,91 31,52+9,78 *
Monocitos 7,55 +2,34 7,73 £ 2,41 ns
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Eosindfilos 2,86 £ 1,45 3,18 £ 1,81 ns
Basdfilos 0,57 £ 0,59 0,32 + 0,31 ns
Plaquetas 207,22 + 38,63 214,94 + 52,21 ns
VPM 9,22 + 1,47 9,18 + 1,55 Ns
VS 24,44 £ 13,79 25,72 £ 17,33 ns
Glicosa 79,33+27,5 92,22 + 21,01 ns
Creatinina 0,95+ 0,37 0,94 0,34 ns
Colesterol 188,98 + 58,39 185,94 + 30,67 ns
Triglicéridos 101,72 £ 57,5 93,83 £ 50,93 ns
Colesterol HDL 46,28 + 16,18 43,06 + 18,36 ns
Colesterol LDL 130,72 + 28,34 124,06 + 26,7 ns
VLDL 20,34+ 11,5 18,78 £ 10,19 ns
Proteina 6,57 £ 0,47 6,45 + 0,67 ns
Albumina 3,67 £0,42 3,56 + 0,61 ns
PCR 7,87 +4,43 10,84 + 15,22 ns
Homocisteina 19,32 +8,9 18,44 + 16,88 ns

VCM: volume corpuscular medio; HCM: hemoglobina corpuscular media; CHCM: concentracion de
hemoglobina corpuscular media; ADH: ancho de distribucion de hemacias; VPM: volume plaquetar
medio; VS: velocidade de sedimentacion; PCR: proteina C reactiva. Resultados medios expresa-
dos como media * desviacion estandar. ns = non existen diferenzas significativas (P > 0,05); *P <
0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001.

Deste xeito, podemos concluir que a modificacion efectuada na dieta, conside-
rada de xeito xeral, non modificou de modo xeral os parametros bioquimicos
estudados nos residentes, considerando ambos os centros xerontoloxicos. Non
obstante, debemos ter en conta que naqueles residentes que amosaban un nivel
de creatinina superior ao recomendado, a modificacion da dieta si conseguiu
baixar estes niveis de maneira efectiva.
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Respecto dos niveis de selenio, os resultados tomados en conxunto poden ob-
servarse na taboa 29.

Taboa 29. Niveis de selenio en soro sanguineos e ufias dos residentes do centro Torrente
Ballester antes e despois da intervencién nutricional

Concentracién no i 2 Concentracién nas Concentracién nas
soro ao inicio do so%ogg?inrf;?gc?gr?gaio ufias ao inicio do ufias ao final do
ensaio ensaio ensaio
Valores sk *
valores 71,31+12,65 86,94 + 14,75 0,48 +0,12 0,55 + 0,11

Resultados medios expresados como media + desviacidn estandar. ns = non existen diferenzas
significativas (P > 0,05); *P < 0,05; **P < 0,01; ***P < 0,001. Unidades das medicions en sangue:
pg/l. Unidade das medicidns en ufias: mg/kg.

Considerando de maneira conxunta todos os residentes, o suplemento realiza-
do na dieta conseguiu de maneira moi efectiva elevar os niveis de selenio en
sangue, pasando dunha media de 71,31 ug/l a 86,94 ug/l, e tamén os niveis de
depdsito nas uias, que pasaron duns niveis medios de 0,48 mg/kg a uns niveis
medios de 0,55 mg/kg.
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6. CONCLUSIONS

1) A alimentacion nos dous centros xerontoléxicos estudados € similar en can-
to & achega caldrica total, con pequenas diferenzas no referente a fraccion
graxa. En ambos os dous casos, a achega caldrica procedente da proteina
€ superior a recomendada (cun exceso arredor dun 9% da inxestion calorica
procedente das proteinas), tal e como € habitual na dieta das sociedades in-
dustrializadas occidentais. Non obstante, alguns aspectos coma a ratio ome-
ga-6/omega-3 e a inxestidon das distintas fraccidns graxas son mais adecua-
das ca o habitual na dieta do noso pais, presumiblemente pola influencia do
consumo habitual de peixe na zona.

Particularizando nalgun dos parametros, podemos concluir que a graxa en
xeral se atopa en menores cantidades do recomendado, representando algo
mais dun 25% (que é o limite considerado como minimo imprescindible). Os
carbohidratos estan tamén por debaixo do recomendado (50% da inxestion
caldrica fronte ao 55% recomendado). Polo tanto, seria bo diminuir algo o
consumo de proteinas e aumentar o consumo de carbohidratos.

En relacion co CLA, podemos dicir que na dieta de partida se atopa en con-
centracions inferiores ao desexable, polo que propuxemos no ensaio o seu
incremento a partir do leite UNICLA (arredor de 0,5 | diarios mais unhas
porcidns de queixo fresco rico en CLA). O novo ensaio que se esta a facer
actualmente no centro Torrente Ballester ainda non ofreceu datos confirma-
torios dun incremento deste nin no torrente sanguineo nin nas membranas
celulares, polo que pretendemos continuar o dito ensaio ata obter resultados
positivos.

En relacion cos acidos graxos omega-3 e a sua relacion cos acidos graxos
omega-6, cabe sinalar que a sua relacion no soro sanguineo mellorou no-
tablemente (de 8,38 de a 2,85 en plasma) coa intervencion nutricional. Isto
implica, segundo os antecedentes bibliograficos, unha importante mellora na
saude cardiovascular, asi como na prevencion de certos tipos de cancro e na
dexeneracion cognitiva.

O consumo de leite UNICLA e de queixo fresco permitiu mellorar o indice de
creatinina nos pacientes nos que se situaban por riba nos niveis recomenda-
dos (que baixou de 1,09 a 0,99 de media) e aumentou os niveis de albumina
que estaban mais baixos do recomendado (de 3,14 a 3,28 de media). Isto
implica unha mellora na funcion renal.
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No caso dos residentes do centro Caser Residencial A Zapateira durante o
ensaio con leite UNICLA e queixo fresco fabricado con leite UNICLA, unha
das fraccions do colesterol incrementouse, en concreto o tipo HDL ou “coles-
terol bo” (de 32,9 mg/ 100 ml de plasma de media a 41). Non obstante, este
resultado non se conseguiu se consideramos todos os residentes participan-
tes en conxunto, o que significa que, cando os niveis de HDL en sangue son
superiores a 40 mg/100 ml, o suplemento con este leite non ten efectos sobre
as concentracions en sangue de HDL.

Os requirimentos nutricionais e a situaciéon antropométrica inicial resultou si-
milar nos dous centros estudados, cunha inxestion caldrica diaria recomen-
dada en torno a 2000 kcal e cun indice de masa corporal medio superior a 25
nos residentes dos dous centros. Isto implica que, en xeral, predomina o so-
brepeso entre os residentes de ambos os dous centros, sen ser este proble-
matico, tendo en conta as tendencias actuais de manter en lixeiro sobrepeso
as persoas da terceira idade como forma de protexelos fronte @ malnutricién
tipica destas idades. Deste xeito, podemos indicar que o consumo caldrico é
o indicado, e que o que poderia caber € a modificacion do lixeiramente eleva-
do consumo proteico (pasar do 24% da inxestion calorica ao 18%) e do lixei-
ramente baixo consumo de carbohidratos (pasar do 49% da inxestion caldrica
ao 55%). En relacion co consumo de graxa, podemos dalo por adecuado,
ainda que poderiamos incrementalo tamén lixeiramente. Deste xeito, naque-
les pratos tipo carne con arroz etc., nos que se combina unha fonte proteica
cunha fonte hidrocarbonada, poderiase reducir a porcion de carne (fonte pro-
teica) e aumentar a fonte hidrocarbonada (patacas, arroz etc.). A inclusién do
CLA (a través do leite e do queixo) mellora esta relacién tal e como reflicte a
mellora no indice de creatinina naqueles residentes nos que se atopaba por
riba dos limites recomendados (cun 24% de enerxia procedente da proteina
esta en valores de 1,09).

3) Como resumo do anterior, a intervencién nutricional realizada nos dous centros

residenciais non modificou de xeito substancial os parametros antropométri-
cos dos participantes, pero si mellorou significativamente alguns importantes
parametros bioquimicos implicados na prevencion da saude cardiovascular e
cognitiva, tales como a ratio omega-6/omega-3. Ademais, no caso dos resi-
dentes do centro Caser Residencial A Zapateira, no que os niveis de consu-
mo de acidos graxos omega-3 antes da intervencion se atopaban por debaixo
do recomendado, tamén mellorou a concentracion de colesterol HDL ou o
indice de creatinina.
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4)

En relacion co incremento esperado da presenza de selenio en plasma e
ufas, podemos indicar que as modificacions realizadas na dieta como resul-
tado deste estudo conseguiron aumentar tanto os niveis en soro sanguineo
(dunha media de 71,31 ug/l a unha media de 86,94 pg/l), asi como os depdsi-
tos nas ufias (dunha media de 0,48 mg/kg a unha media de 0,55 mg/kg). Este
parametro, tal como se mencionou anteriormente, € de grande importancia na
poboacion xeriatrica e diversos autores relacionaron os niveis baixos deste
elemento cunha maior prevalencia de certos tipos de cancro, de enfermida-
des cardiovasculares e dunha maior dexeneracion cognitiva e, incluso, cunha
maior mortalidade.
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