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En esta seccidn se publican los resiimenes en espafiol de articulos que
han sido publicados por investigadoras(es) de universidades costarricenses
en otras revistas en el mundo, con su debida referencia al trabajo original y
con una breve explicacién de donde se realiz6 la investigaciéon. Los articulos
originales han sido publicados en otros idiomas; las revistas tienen consejo
editorial y manejan un proceso de revision por pares.

Los resimenes corresponden a estudios que se conforman a los criterios
generales de la revista, esto es, se trata de “... estudios experimentales o que
hagan recomendaciones concretas para solucionar problemas o preguntas
relevantes (...) trabajos originales o de meta-analisis.” Solicitamos a quienes
han publicado este tipo de trabajos en otros idiomas que nos lo hagan saber,
para incluir sus resiumenes en una futura edicion.
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ASOCIACION ENTRE LAS BEBIDAS ENDULZADAS CON AZUCAR, COMERCIALES Y
TRADICIONALES, Y LAS MEDIDAS DE ADIPOSIDAD EN COSTA RICA

De Rhee, J. J., Mattei, J. & Campos, H. (2012). Association between commercial and traditional
sugar-sweetened beverages and measures of adiposity in Costa Rica. Public Health Nutrition DOI:
http://dx.doi.org/10.1017/S1368980012001000.

OBJETIVO: La tendencia al aumento de consumo de bebidas comerciales endulzadas con azUcar
(BEA) ha ocurrido en forma paralela al aumento en los niveles de obesidad en América Latina, pero
los datos que muestren la relacion entre estas BEA y la obesidad son limitados. El presente estudio
examino la asociacién entre las BEA comerciales y tradicionales, y algunas medidas de adiposidad en
Costa Rica. DISENO: Se realiz6 un analisis de corte transversal en el cual la exposicion, la ingesta de
BEA, se definid6 como la frecuencia de porciones diarias de ‘fresco’ (una bebida casera tradicional),
bebida de frutas (BEA disponible comercialmente), gaseosa o jugo de frutas (preparado en casa con
frutas frescas). Se utilizé la regresién lineal multivariada para calcular las asociaciones entre ingesta
de BEA y el indice de masa corporal (IMC), la proporcion cintura-cadera y el espesor de los pliegues
subcutaneos. ESCENARIO: Valle Central, Costa Rica. PARTICIPANTES: Controles (n = 2045) de un
estudio de casos y controles sobre dieta y enfermedades del corazén en Costa Rica. RESULTADOS:
El consumo de fresco, bebida de frutas, gaseosa y jugo de frutas fue superior o igual a 1 vez al dia en
47%, 14%, 4% y 14% de la poblacion, respectivamente. Se encontrd6 una asociacion entre una
porcion diaria de gaseosa, bebida de frutas y fresco y un IMC 0.89, 0.49 y 0.21 mas alto,
respectivamente (p < 0.05 en todos los casos). La ingesta de una o mas porciones de bebida de
frutas mostré6 una asociacion con mayor proporcidn cintura cadera (p = 0.004), mientras que la
gaseosa y el fresco estuvieron asociados a mayores pliegues subcutaneos (p = 0.02 y 0.01,
respectivamente). Las asociaciones con la ingesta de jugo de frutas fueron moderadas vy
estadisticamente no significativas. Otros factores asociados con un mayor IMC fueron una menor
educacién y un mayor ingreso econdmico, asi como el fumado y la inactividad fisica (p < 0.05 en
todos los casos). CONCLUSIONES: El aumento en el consumo de BEA disponibles comercialmente
podria ser, en parte, responsable de una mayor prevalencia de obesidad entre los adultos Hispanos.

Este estudio se realiz6 en Costa Rica por un equipo de los departamentos de Nutricién y
Epidemiologia y de la Escuela de Medicina de la Universidad de Harvard, en cooperacion con el
Centro Centroamericano de Poblacién de la Universidad de Costa Rica. Colaboradora: Hannia
Campos hcampos@hsph.harvard.edu.

La revista Public Health Nutrition reporta un indice de impacto de 2.08 para el afio 2010.
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DETECCION DE LA EUHIDRATACION EN SERES HUMANOS MEDIANTE LA RESPUESTA
DIURETICA A UNA CARGA DE AGUA

Capitan-Jiménez, C. & Aragbén-Vargas, L. F. (2012). Detection of Euhydration in Humans from the
Diuresis Response to a Water Load. Medicina Sportiva, 16I(1), 30-35. DOI:
10.5604/17342260.987847.

Objetivo: Calcular la cantidad minima de agua que debe ser ingerida para encontrar diferencias
significativas, en el volumen de orina eliminado en 1 hora, entre personas euhidratadas y personas
deshidratadas.

Métodos: Cinco participantes (22,6 + 2.9 afios, 63,70 = 13,18 kg; promedio + desviacion estandar)
fueron evaluados después de un ayuno de al menos 10 horas, en 8 dias distintos no consecutivos,
usando un disefio factorial por blogues. En la condicion de euhidratacion (EuA, EuB, EuC y EuD), los
participantes permanecieron sentados durante 45 minutos. En la condiciéon de deshidratacion (DeA,
DeB, DeC y DeD), realizaron ejercicio intermitente a 33 £ 4°C y 65 + 6% de humedad relativa; hasta
alcanzar un nivel de deshidrataciéon equivalente al 1% de la masa corporal (MC). El orden de los
tratamientos fue aleatorizado. Luego, ingirieron un volumen de agua equivalente a 0,5% MC, 0,72%
MC, 1,07% MC 6 1,43% MC en 30 minutos, en las dos condiciones (euhidratacion y deshidratacion).
El volumen de orina fue recolectado en los minutos 0, 30 y 60 después de la ingesta de agua.
Resultados: los valores iniciales fueron consistentes entre condiciones (P > 0,05), tampoco hubo
diferencias en el volumen de agua ingerido entre las condiciones de euhidratacion y deshidratacion (P
> 0,05). Se encontré una clara asociacion entre el volumen de agua ingerida y el volumen de orina
eliminada (R?*= 0,64, R%=0,58; P=0,001); ademas, esta tendencia fue diferente entre euhidratacion
y deshidratacion (interaccion P= 0,005). Finalmente, una ingesta de agua equivalente a 1,07% MC o
mayor resultdé en una diferencia de 100 mL o mayor en el volumen de orina eliminado entre
euhidratacion y deshidratacion con un intervalo de confianza del 95%.

Conclusién: la cantidad minima de agua que se debe ingerir para detectar una diferencia de 100 mL
en el volumen de orina eliminado en una hora entre personas euhidratadas y deshidratadas es el
equivalente a 1,07% MC.

Palabras Claves: ingesta de agua, orina, estado agudo de hidratacién, euhidratacion, deshidratacion,
balance de fluidos.

Nota del Editor:

Este estudio se realiz6 en el Laboratorio de Ciencias del Movimiento Humano de la Universidad de
Costa Rica (LACIMQV). Colaboradora: Catalina Capitan Jiménez.

La revista Medicina Sportiva no reporta factor de impacto. Estd indexada en SportDiscus;
EMBASE/Excerpta Medica; Index Copernicus.
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