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1. OBJETO



Objeto

Los alimentospuedenestarcontaminadoscon sustanciasqueal ser ingeridasdenlugar
a intoxicacionesagudasgraves.Peroademás,desdehaceunas décadasy especialmenteen las
tres últimas, se ha comprobadoqueciertoscontaminantesquímicostienenun periodolatentede

toxicidadde años,a veceshasta20 años,durantelos cualesel contaminanteseva acumulando
en el organismoprovocandoenfermedadescuando su concentraciónllega a niveles críticos,

También puedeocurrir que la aparición de síntomaspor contaminaciónno se presentesino
despuésde años de haber estado expuesto al contaminantepor un periodo corto. Por

consiguiente,el nivel de xenobióticoses un aspectoimportanteen la calidadde los alimentos,
entendiendopor xenobióticosen cuanto a su aportaciónpor la dieta ‘aquellassustanciasque
penetran,cubren,son añadidas,oseformany permanecencomocontaminantesdelos alimentos,

durante la producción, procesado, almacenamientoo empaquetadoy que en excesivas
concentracionespuedenserun riesgoparala salud (WHO, 1985).

Hay quetenerencuentaquelos distintosalimentosno tienenla mismareceptividadpara
los diversostipos decontaminantes,Por ejemplo, y dentro del grupodepescados, mientrasque
algunos como los grasos son especialmentereceptivos para el mercurio, otros, como los
moluscos,lo son parael cadmio, Aun dentro del mismo animal hay enormesvariacionesde
localización corporal y es bien conocido como en el hígado, por su papel central en el
metabolismo,se acumulangran cantidadde elementosque puedenser tanto positivos como

negativospara la nutrición. Dentrode esteárgano,la contaminaciónes muy diferentesegúnla
edaddel animal y estose aprecia, especialmente,en el casodel ganadovacuno.

Desdemediadosde 1970, la OrganizaciónMundial de la Salud (OMS) en colaboración
con elUnitedNationsEnvironmentProgramme(UNEP) lleva acaboel seguimientode la calidad
del aire y del aguamedianteun estudioen el quea su vez ha colaboradola organizaciónpara

la Alimentacióny la Agricultura (FAO), parael control dela contaminaciónde los alimentosy
recogerasí informaciónsobreel grado deriesgoen diferentespartesdel mundo.En 1988esta
informaciónjunto con otros datos sirvió paravalorar el estadoglobal y regional de nivelesy

tendenciasen contaminantesquímicos.

—1—



Objeto

Tanto la FAO como la OMS recomiendandesdeentoncesel estudiode determinados
comporentes químicosen la llamada “dieta total”. Tales estudiosse diseñanparaconocerel

modelodeun contaminantedado ingeridoporun individuo queconsumela dietahabitualde una
zona geográficadeterminada,

Por otro lado, estábien documentadoquealtas ingestasde algunosnutrientes

son capacesde desarrollarefectos adversospara la salud. Se han descrito intoxicacionesy
envenenamientosy sesabequemuchosmetalesesencialesson metabólicanienteinteractivos,La

variaciónen los niveles deexposiciónpuedealterarla actividadenziniáticadeaquellosprocesos
en que estos metalesactúencomo cofactores.Para los metalesque no tienen fijadas ingestas
diarias aceptables(AOl) -aquellasque seconsideraquea lo largo de la vida no tienen riesgo
apreciablepara la salud-, se establecenunos niveles llamados dosis de referencia(RfD) o
márgenesde seguridad.En 1-lerndon, Virginia, en Marzo de 1992 se reunieronnutriólogos y
toxicólogosparatratarel temade los elementosesencialesquepodíanpresentarun riesgopara
la saludconsumidosen exceso.Se llegó a la conclusióndequedebíanestablecersemárgenesde
seguridady de exposiciónadecuados:deseguridadfrentea la posibletoxicidad y de exposición
frentea los requerimientosnutricionales,

En Europa,la Acción Concertada“Nutrition andHealth” dela Unión Europea(IlE) ha
elaboradoun programaparaconocerla cargatotal de un contaminantey establecerel riesgoque
dependerá:

1) del tipo de alimento y su procedencia,
2) del contenidomedio de contaminantedel alimento y, sobretodo,
3) de la cantidadque de esealimento se ingiera.

El riesgo también varía segúnla zonageográficay a lo largo del tiempopues el consumode
alimentosestá influenciadopor múltiplesfactoresy el gradode contaminaciónde los alimentos

puedevariar enormementepordichos factores.

Se vienenrealizandoen bastantespaises,estudiossobreel contenidodecontaminantes
en la dieta total o en aspectosparciales de la misma. Estosestudios se consideranidealmente

apropiadosparavalorar la calidad de la dieta nacionaly sus resultadosson fundamentalesen la
valoracióndel riesgo potencial que implica la presenciade ciertos contaminantes,nutrientes

potencialmentetóxicos y aditivos y paradesarrollarla política necesariaparasu control.

En Españaexiste información, satisfactoria,sobrelos alimentos consumidospor la
población,tanto a nivel nacional como en las ComunidadesAutónomas,a partir delos estudios

quenuestrogrupoy el Instituto NacionaldeEstadísticavienenrealizandodesdehacemásde 30
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años.Sin embargo,no existeinformación sobrela ingestade contaminantesvía dichasdietasy,
de hecho, la única existente es la que procede de alimentos aislados o procesados

industrialmente.

Nuestro grupo ha desarrolladodos proyectos de investigación financiados por la
Comisiónínter-ministerialde Cienciay Tecnologíaen los quesepretende,comorespuestaauna
crecientedemandaporpartede laUniónEuropea(UE) y por la sociedad,conseguirinformación
quesirva de baseparaun diagnósticoreal de lasituacióndel problemaen nuestropaís,asícomo
para la probablenecesidadde reconsiderarlas ADI de algunoscontaminantes,hecho quese ha

plasmadoya en algunosde ellos. Estosproyectosestánenmarcadosdentro de la “Sub-network
E: flace EtementsStatusEn Foodsami Dias”. FAO CooperativeResearchNetwork on Trace
Elements.

131 objeto deesta tesis -como partede dichos proyectos-es valorar la ingestamediade
algunosmetalespesadosy otros elementospotencialmentetóxicosvehiculizadosporla dieta total
de cuatrocomunidadesautónomasseleccionadas:Andalucía,Galicia, Madrid y Valencia.Dicha
ingesta puede resultar afectadapor sus peculiaridadesen cuanto al tipo de alimentos y las
cantidadesen que son consumidos.Los resultadosde la carga de contaminantes,tanto del
conjunto de alimentosqueforman dichas dietas,como los aportadospor gruposde alimentos,
permitiráidentificarsu fuenteo procedenciaalimentaria,tantodelos estrictamentecontaminantes
como de los nutrientesque lo son potencialmente.La comparaciónde la carga total de cada

elementocon las ADI establecidaspor la FAO/OMSparael mismo,permitirá valorar su riesgo
y podráservir cíe baseparadesarrollarunapolítica sanitariadecontrol e intervención.
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SituaciónBibliogrdfica

2.1 CONTAMINANTES ALIMENTARIOS

El término contaminantey, en particular, el de contaminantealimentario significa
diferentescosasparaunas personasy otras. No sehadadounadefinición científicasatisfactoria
y las queexistenson interpretacioneslegalesquevariande país en país.

Peto, aunque todavía no es posible una definición científica de contaminantes
alimentarios,el conceptode contaminaciónestáclaro en la mentedetodos, Popularmente,un
contaminantealimentario es ‘una sustanciaquesepuedeencontraren el alimento pero queno
debiera de estar presente o, al menos, no en los niveles encontrados (Vettorazzi,

1987)(Newberne,1980)”, “cualquier sustanciano añadidaintencionadamenteal alimento y que
está presentecomo resultadode la producción,procesado,preparación,tratamiento,embalaje

y transporteo como resultadode contaminaciónmedioambiental(WHO, 1985)’.
Los contaminantesde los alimentossepuedenagruparen dos grandestipos: biológicos

y químicos(Reilly, 1980),

24.1.-CONTAMINANTES BIOLÓGICOSDE LOS ALIMENTOS

Los contaminantesbiológicosson generalmentede origen microbiano,La presenciaen
el alimentodebacterias,rickettsia,virus, mohosy protozoos/metazoospuedecausarenfermedad
en el hombre,caracterizadacomo intoxicaciónalimentaria-si el agenteresponsablecreceen o
sobreel alimento y produceuna toxina-, o como toxiinfección alimentaria-si el parásitose
ingiere con el alimento y elige el organismodel hombrecomo su huésped-,La microflora
intestinalpuedeproducirtoxicidadpordiferentesvías, reflejandoasíla importanciadela relación
entreel estado nutritivo con el metabolismode los distintosxenobióticosantesde la absorción

y con los productosde conjugaciónbiliares.
Muchasveceslosalimentoscontienende formanaturalsustanciasquetienenefectosno

deseablessobrela salud, La ingestade estassustanciaspuededar lugar a una intoxicacióncon

manifestacionesagudas,intolerancias,hipersensibilidady, en general,síndromesclínicos bien
caracterizados,deformidadesesqueléticas,rupturasaórticasy neoplasias<Vettorazzi, 1987).

2,1,2.- CONTAMINANTES QUÍMICOS DE LOS ALIMENTOS

La contaminaciónquímicaprocedede fuentesnumerosisimasy se puedenagrupara su
vezen
a) Provocadaduranteel cultivo de plantas(pesticidas,herbicidas)o por fármacosutilizadosen
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alimentaciónanimal,
b) Provocadapor la industria, principalmentemetalespesados(cadmio, mercurio,plomo) y
bifenilos policlorados(POR).
c) Debida a los procesosindustriales y culinarios de los alimentos, como la utilización de
nitrosaminaso por materialesutilizadosen el enlatadoo poralgún tipo de recipientesculinarios
(UNEP/FAO/WHO, 1988).

Metalespesados.de transición,metaloidesy otros

Entre los muchosmetalesencontradosen el organismo,solamenteun númeroreducido
son esencialespues su déficit provocarásíntomaspatológicoscaracterísticos.No se sabecon
certezasi otros metalespresentestienenuna funciónespecífica.

SegúnReilly (1980>los metalesdel organismose puedenclasificar en:
- macronutrientesesencialesparafuncionesorgánicas:calcio, potasio,sodioy magnesio.
- inicronutrientesesencialesparafuncionesorgánicas:hierro, zinc, selenio,manganeso,cobre,
molibdeno,cobalto, cromo,silicio, níquel y estaño,
- metales cuya esencialidadno ha sido todavía establecida,aunque hay evidencia de su
participaciónen reaccionescelulares:bario, arsénico,estroncio,cadmio y vanadio.
- metales que se encuentranen el organismoy que no tienen función metabólicaconocida:
plomo, mercurio,oro, plata, bismuto,antimonio, boro, berilio, litio, galio, titanio y otros

Con algunadiferenciapero con la mismaestructuraGuthrie (1986) los clasificaen:
- macronutrientesesencialesen nutrición humana:calcio, fósforo, potasio,azufre, sodio, cloro
y magnesio
- niicronutrientesesencialesennutrición humana:hierro, zinc, selenio,manganeso,cobre, jodo,

molibdeno,cobalto, cromo, silicio, vanadio,niquel y arsénico
- elementoscuya esencialidad no ha sido aún establecidaaunque hay evidencia de su
participaciónen reaccionesbiológicas:bario, estaño,flúor, bromo,estroncioy cadmio
- elementosque se encuentranen el organismopero a los quetodavíano se les ha asignadoun

papelmetabólico:oro, plata,aluminio,mercurio,bismuto,galio, plomo,antimonio,boro y litio.
ItA. Phipps(Phipps,1976),en su libio ‘Metais andMetabollsm”,definemetal tóxico

como aquel que pertenecea un grupo de elementosque no tiene un efecto esencial ni es
beneficioso,pero tieneefectos nocivos en las funcionesmetabólicasnormales,incluso estando
presentesen cantidadesmuy pequeñas,No siemprees posibledeterminarla diferencia entre

metalestóxicos y esenciales.Todos ellos son potencialmentetóxicos si se ingierenen cantidad
suficiente. Actualmenteestá muy clebatido el contrasteentre esencialidady toxicidad de los
elementostraza. En una reunión que tuvo lugar en Herndon, Virginia, en Marzo de 1992,
nutriólogosy toxicólogosdiscutieronesteproblemacomúny se llegó a la conclusiónquedebería

-5-



Situaci¿5,, Bibliográfica

existir un margenparaevitar la toxicidadpero con el quese hiciera frente a las necesidades.
Algunas vecesel margenentretoxicidad y déficit es muy estrechocomo en el casodel selenio,

Tambiénseestablecióel conceptode dosis dereferencia(RfD). Desdeentoncesmuchosautores
trabajan para establecer márgenes para los distintos elementos (Mertz,1993)

(Dourson,1 993XCornbs,1993)(O’Flaherty,1993)(Uthus,1993) (Prasad,1993> (Sandstead,1993).
También esdifícil considerarla toxicidaddeun metal aisladopuescasi todoslos metales

Interaccionanen el organismo, Es evidente que la toxicidad o el efecto beneficiosode un
elementoen particularpuedeverseafectadopor otros elementoso compuestospresentesen la
dieta (Vettorazzi, 1987). Tales interaccionesdeben tener una relación directa a la hora de
establecerniveles “sanos’ de ingesta y limites “sanos” en los alimentos, para muchos
contaminantesy deben influir en el rango entrerequerimientosnutricionalesy niveles tóxicos
(Vettorazzi, 1982).

Mercurio,cadmioy piorno son los metalestóxicosquese encuentranmáscomúnmente
en los alimentos(Reilly, C. 1980).

2.1.3.- CONSECUENCIASEN LA SALUD

Los análisis de distintostejidos del cuerpohumanomuestranla presenciade numerosos
metalesen mayor o menorproporción. Estono es una sorpresa,desdeel momentoen quese
sabeque los alimentosqueingerimos contienenuna ampliavariedadde metales,consecuencia
de su distribuciónen el medionnibiente, La exposición a productos químicos puede causar
enfermedadesal hombrepor distintasvías y unaenfermedadconcretapuedeser consecuencia
de la exposicióna un compuestoquímico especifico(porejemplo, la enfermedadde Minamata
y el metilmercurio)o la exposicióna un compuestoquímico puedeser sólo uno delos factores
quecontribuyenal desarrollode la enfermedady entoncesse tratade unarelación multicausal.
(itai-itai es un ejemplo de enfermedaddeetiologíacomplejacausadapor muchosfactores,entre
ellos, el cadmio) (WHO, 1985).

No existesuficienteinformacióndisponiblequecontribuyaa entenderla fisiopatología
de la toxicidadde un metal, Muchos afectana los sistemasdel organismoy sus consecuencias

son procesosbioquímicosde tipo enzirnático.Existenmuchasinteraccionesentrelos metalesen
la fisiologíahumana(Kirchgessner,1982).

A continuaciónvamos a exponer algunasconsecuenciassobre la salud de algunos
elementos:
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Metales nesadossin función metabólicaconocida

Plomo
El plomo es un elementonocivoe insidioso, Se introducea hurtadillas en forma de

pequeñosincrementosdiariosqueseacumulanhastaalcanzarniveles tóxicos,En los adultosse
manifiesta, a veces relativamentepronto, con dolor abdominal, fatiga y artralgias, pero en
lactantesy niños puedeocultarsehastaque desencadenaunacrisis encefalopáticacatastrófica.
Estádemostradoqueel envenenamientopor plomo es uno de los problemasde saludambiental
más difíciles de controlar. Partede estadificultad se basaen la ausenciade manifestaciones
peculiarescíe la intoxicación en fasesincipientes,

EL plomo ambientalseabsorbepor el tubodigestivoo pulmoneshastallegarala sangre.

El absorbido es captado principalmente por los huesos. En la sangre se acumula
aproximadamentedel 5 al 10 por 100 y el resto sedistribuyeporotros tejidos. Aunqueen ellos
tiene unasemividade eliminacióndehorasa días, en los depósitosóseospersistehastaquelas
salesóseascontaminadasse reciclan, En estesentido,el secuestroesqueléticodel plomoprotege
a los restantestejidos, pero el lento recambiode mineral óseo mantieneplumbemiaselevadas
durantemeseso años(Bushaelí,1986).Los principalesórganosdianadel piomo sonla sangre,

sistemanervioso, tubo digestivo y riñones.
Las alteracionesheniatológicasaparecenpronto y son características.Es típicaunaleve

anemia hemolítica, liipocrómica y microcitica y, lo quees todavía más peculiar, un punteado
basófilo de los eritrocitos (Goyer, 1991)(Morava,1980)(Carrington,1993).

En adultoses menosfrecuentela afectacióndel sistemanerviosocentral,pero aparece
frecuentementeuna neuropatíaperiféricadesnilelinizantequeafectatípicamentea la inervación
motorade los músculosmásutilizados. Así, los músculosextensoresdela muñecay delos dedos

son con frecuencialos primeros afectados,seguidosde la parálisisde los músculosperoneales
<Robbins, 1990)(Underwood,1977).

Se manifiestan problemas clínicos especialmenteen el tubo digestivo. El célico
saturnino,caracterizadopor un dolor abdominalextremadamenteintensoy mal localizado, se
acompañaa menudode suficienteespasmoy rigidez de la paredabdominalcomo paradar la

impresión de un abdomenagudoquirúrgico. No se han identificado alteracionesmorfológicas
intestinales,pero es frecuentela línea saturninade sulfuro deplomo precipitadoa lo largo de
las encías.Esta líneaes rara en niñosy no se observaen sujetosdesdentados.Además,aunque
es típica del saturnismo,puedeencontrarseen otras circunstanciascomo la intoxicación por

mercurio (Robbins, 1990).
El plomo seexcreta por el riñón, exponiendoloa potencialeslesionesya quealtera las

enzimasal uniesea los gruposdisulfuro y desnaturalizarlas proteínascambiandosu estructura

terciaria. El dañorenal es menosfrecuentequeel de la sangreo sistemanervioso,peropuede
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apareceruna nefritis tubulointersticialcrónica o el síndromede Fanconi quesecaracterizapor

glucosuria,arninoaciduriay fosfaturia. Con frecuenciahay proteinuriay la reabsorciónde las
proteínasde la armaprovocaactimulosde cosinófilos en las células tubularesepiteliales. A
medidaque la intoxicación progresa,el indice de filtración glomerulardisminuyey algunos
pacientesdesarrollaninsuficienciarenal (Bennett, 1985),La alteraciónrenal impide la excreción

normalde ácido úrico, lo queconlíevahiperuriceniiay da lugar a la denominadagotasaturnina
(Robbins 1990)(Underwood,1977)(Carrington, 1993).

La alta ingesta de plomo conlíeva un incrementoen el cerebro de dopaminay
noradrenalina,inhibición en la sangrede la actividaddel ácido5-aminolevulinicodehidratasay
a unaelevaciónen la excreciónurinariade ácido a-aminolevulinico(Flora, 1987).

1-lay variosestudiosquecorrelacionanunaelevadapresión sanguíneacon los nivelesde

I)lomo en sangre.La mayor incidencia de hipertensiónen trabajadoresexpuestosa este metal
indicaque la hipertensiónes el resultadode altos nivelesde plomo en sangrey no al contrario
(Carrington,1993).

Stocksy l=aviesen un estudiolongitudinal de 10 añossobrela incidenciadevariostipos
de cáncerenel nortede Gales llegaron a la conclusiónquehabíaunarelaciónentre la cantidad
cíe metales incluyendoplomo, en vegetalesasí como el suelo dondecrecían y cánceren
humanos(Stocks, 1960). Sin embargo,un articulo publicado por la InternationalAgency for
Researchon Cancer(JARO, 1972)concluyequeno hay evidenciade quelas salesdeplomo sean
causadccánceren el hombre.Sc haninducidotumoresen ratasy ratonescon dosiselevadasde
compuestosde plomo cuyadosisequivalenteen el hombretendríaqueserde 550mg de plomo

al día,
La intoxicación por plomo puedecomenzaren el periodo intrauterino, Los niños son

especialmentevulnerablesa las lesionescerebrales,quepuedensermuysutilesy exclusivamente

ftincionales o masivas y letales (Chisolm, 1984). Se han descrito alteracionessensoriales,
motoras, intelectualesy psicológicasdiagnosticadascomo reducción del cocienteintelectual,
alleracionesdel aprendizaje,retrasoen eldesarrollopsicomotor,cegueray en casosmásgraves>
psicosis,convulsionesy coma(Mc Michael, 1988).

Mercurio
Las diferentesformas cíe mercurio tienen diferentegrado de toxicidad, siendo la más

gravela de metilinercurio (WHO, 1989)(Reilly, 1980), El metilmercurioquese ingierecon los

alimentos se absorbemuy bien en el intestino,penetraen el torrentecirculatoriounida a una
proteínaplasmáticay gran partede él se acumulaen los eritrocitos y se distribuye lentamente
a otros tejidos. El cerebro presentauna especialafinidad al metilmercurio y en él puede
acumularseseis vecesmás queen otros tejidos <Reilly, 1980).

Las manifestacionesdel envenenamientosubugudopor mercurio son, principalmente,
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neurológicas:vertigo, irritabilidad, depresióncon disfunción en la salivación, estomatitis y
diarrea. En envenenamientopor ingestión de sales inorgánicasmercuriales, hígado y riñón
resultan los más afectados con proteinuria, produciéndoseademás necrosis del tracto
gastrointestinaly diarrea.En su forma más tóxica, los síntomasinducidosson inceordinación
progresiva,pérdidade la visión y del oído y deterioromentalseguidode neuroencefalopatía

(Underwood,1977)(Nolan,1987).
Se han descritointoxicacionespor metilmercuriopre y postnatal.En la primera tiene

lugaruna parálisiscerebral infantil inespecificacon disturbiosmotoresy mentales.Los signos
clínicos de la intoxicación postnatalse caracterizaninicialmentepor disturbios sensorialesen
miembros, lengua y labios. A medida que aumentael grado de intoxicación, los síntomas
comienzana sermásseveros:el sistemanerviosocentral sedalia irreversiblementedandolugar
a ataxia, disfuncionesmotoras, ceguera,pérdidade oído y muerte(Reilly, 1980).

Por otro lado, se ha visto que la ingesta de selenio contrarrestala toxicidad de los
compuestosorgánicos e inorgánicosde mercurio (Underwood, 1977), En muchos trabajos
recientesseasocianaltosnivelesde selenioy mercurioen tejidosdeanimalesmarinos.Esto hace
suponerqueexisteun mecanismodedestoxificaciónqueimplica la producciónde un compuesto

no tóxico de mercurioy selenio (Lindh, 1987)(Conning,1988).

Metalescuya esencialIdadno ha sido todavíaestablecidaaunquehay evidenciade su
narticinaciónen reaccionescelulares

CALInWQ
Los efectostóxicos del cadmio se resumenbrevementecomo sigue(Conning, 1988):
- Disfunción del ttlbulo renal

- Osteomalacia
- Hipertensión
- Anemia
- Necrosistesticularexperimental

Se hanobservado,tras laexposiciónal cadmio, cambioshistológicosen riñón, hígado,
tracto gastrointestinal,corazón,pancreasy huesos<Bernard,1992)(Nordberg,1995).

Los efectosmás dramáticosdeenvenenamientoporcadmioson los relacionadoscon la

mineralizaciónde los huesos,probablementedebidaa los efectossecundariostrasel daño renal.
Sin embargo, el metabolismodel calcio puedeverse afectadoincluso antes de que el daño
aparezca(Reilly, 19S0)(Morava,1980). itai-itai esunaosteomalaciaresultantedelacombinación

-9-



Situación Bibliagr4¿flca

entredeficienciade calcio y disfunción debidaalenvenenamientopor cadmio. Los síntomasde
ladeficienciadecalcio y de la dieta rica en cadmiose manifiestanen primer lugarcomodolores
en espalday piernas. Cuandola enfermedadprogresa,cualquiergolpe ligero puededar lugar
afracturas.Ademásdeestossíntomas,tambiénpuedeproducirseun marcadodescensode la talla
(Fujiwara, 1980)(Nomiyania,1989).

Otrossíntomasobservadostrasunalargaexposiciónal contaminantesonanemia,debido
en parte al antagonismocon el cobre, e hipertensióndescrita en ratas, conejos y perros
(Underwood, 1977), Schroederya observóquehablamayoresconcentracionesde cadmio en

personasquemoríanpor enfermedadescardiovasculares(Schroeder,1964).
1-lay ciertaevidenciade quela exposiciónal vapordeóxido decadmioentretrabajadores

industrialespuededar lugar a unamayor incidencia de cáncer,especialmentede próstata.Esta
asociaciónha sido confirmada por la International Agency for Researchon Cancer (IARC,

1972). Sin embargo, no hay todavía la evidencia de que la ingestión dietética de cadmio
provoqueel mismoefecto. Parecetambiénevidenteque la exposiciónocupacionalal cadmio
contribuye al desarrollo cte cáncer de pulmón aunque siempre puedenexistir factores
confundentes<Boffetta, 1993).

La intoxicación por este metal se ha asociadotambiéncon enfisemay enfermedades
pulmonarescrónicas(Underwoocl,1 977)(Nordberg,1993).

Micronutrientesesencialesparafuncionesc>ri~ánicas

Nicuel
La deficienciade níquelalterael metabolismode la glucosay disminuyesu tolerancia.

De los estudiosen ratasexisteunaevidenciacrecientede quepuedaserelementotrazaesencial
paralos mamíferos(Goyer, 199l)(NRC, 1989)

En trabajadoresde las refinerías de níquel se han dado casos de cáncer en vías
respiratoriasy dermatitis (Rellly, 1980). Se conocedesdehace cuarentaañosquela exposición

ocupacionalal níquel predisponeal cáncernasaly de pulmón (Goyer, 1991).

Molibdeno
El molibdeno es un metal esencialcorno cofactor paralos enzimas xantino oxidasay

aldehidooxidíasa (Goyer, 1991).
El metabolismodel molibdeno está muy estrechamenterelacionadocon el del cobrey

el del azufreexistiendouna interaccióncompleja,El cobretieneefectosobrela absorcióndel
molibdenoy generalmentereducelos síntomascausadospor suexcesivaingesta.Si el nivel de
cobrees bajo, ingestasmoderadasdemolibdenopuedencausarefectostóxicos,siendopotenciado
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por la presenciade azufre. Cuando el nivel de cobre es adecuado,se requierengrandes
cantidadesde molibdenoparaproducirmolibdenosis.Por tanto, el principalproblemaen cuanto

a la toxicidaddel molibdenoes queactúa como antagonistadel cobre (Milis, 1987)(Li, 1980)
(Deosthale,1974)(Hambraeus,1988).

Sólo se han publicadoalgunoscasosde intoxicación por molibdeno en humanos.En
Armenia, donde el suelo tiene un nivel relativamenteelevado del metal, se vió unaposible
relación entreel consumode vegetalesquecrecíanen estossuelosricos en molibdeno y un alto
nivel de incidenciadegota.Se sugirió queestaexposiciónlocal pudodar lugar aun incremento
en la actividad cíe la xantino oxidasay, comoconsecuencia,a un aumentoen la producciónde
ácido úrico (Goyer, 1991).

Cobre
El cobre está ampliamentedistribuidoen la naturalezay al serun elementoesencialsu

déficit se caracterizapor anemiamicrocíticahipocrómica,consecuenciade unadisfunciónen la
síntesis de hemoglobina. Es también necesario para enzimas oxidativos como la catalasa,
peroxidasa,citocromo oxidasa.

El actimulo excesivode cobre se ha relacionadocon anomalíasclínicas del sistema
nerviosocentral, hígado,riñonesy córnea (Davidson, 1975), así comocon la enfermedadde
Wilson caracterizadapor su presenciaexcesivaen hígado, cerebro, riñón y córnea, La
intoxicaciónagudacíecobreprovocavómitos, hipotensión,ictericia y coma.La autopsiarevela
una necrosis hepáticacentrilobular (Goyer, 1991)(Li, 1980) y se han detectado mayores

concentracionescíecobreenpacientesconenfermedadhepáticadebidaal alcohol (Kisters, 1993).
Los efectostóxicosson normalmentereversibles,Es muy difícil quese absorbacantidad

suficientemetal como para que se produzcanefectosseriospero últimamentese han descrito
casosen los que aumentasu concentraciónen plasmadebidoal cedido por las tuberíasy a las
conexionesen máquinasde diálisis <Reilly, 1980).

HIerro
El mayor interés del hierro como metal esenciales su papel en la formación de la

hemoglobinacíe la sangre.También está presenteen la proteína muscular(mioglobina) y es

almacenadoen órganoscomo el hígado.Si la dieta no aportasuficientecantidadde hierro, las
reservasvan siendogradualmentemovilizadasy, finalmente,puedeaparecerla llamadaanemia
ferropénica.

Las consideracionestoxicológicasson importantesen términosdeexposiciónaccidental
aguday/o sobrecargacrónica, La primera se debe,casi siempre,a la ingestión accidentalde
medicamentosquecontienenhierro y, a menudo,seda en niños.La crónicaesun problemamás
común.Hay tres vías básicasen las cualesse acumulancantidadesexcesivasde hierro en el
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organismo.La primera circunstanciaes la hemocromatosisidiopática debida a la absorción
anormal de hierro desdeel tracto gastrointestinal,cuya causapuedesergenética.La segunda,
el excesodietéticodel metal: los Bantd africanos,quepreparansu comidadiaria y susbebidas
fermentadasen vasijasde hierro, son el clásicoejemplodeestaforma de sobrecarga(Bothwell,

l964ftBrittin, 1986)(Monsen,1967). La terceracircunstanciase debea transfusionesregulares
en el casode anemiasquea vecesdanlugar a la llamadasiderosistransfusional.

Las consecuenciaspatológicasdebidas a la intoxicación por hierro son disturbios
hepáticosy endocrinos,diabetesy efectoscardiovasculares,A nivel celularhay unaperoxidación
lipídica comoconsecuenciadel dañoalamembrana,mitocondria,microsomasy otrosorgánulos

celulares(Goycr, 1991).
Se hanobservadonivelesmuy altosdehierro enel hígadodepersonasconingestasaltas

de alcohol, observándoseque la presencia de hierro en bebidas alcohólicaspueda ser el
desencadenantedel desarrollode cirrosis hepática(Reilly, 1980).

Recientemente,el excesode hierro se estáasociandoal riesgo de infarto de miocardio
<Salonen,1992).

Zinc
El zinc es un nutriente cuyadeficiencia tieneconsecuenciasmuy severasparala salud

al formar parte de un gran número de enzimas: es fundamentalpara el crecimiento, para
mantenerel sentido del gusto y, por tanto, el apetito y para facilitar la cicatrización de las

heridas.No se acumulatras una exposición prolongadaperosu contenidoorgánico se modula
por mecanismoshomeostáticosque actúan, principalmente,en la absorcióny en los niveles
hepáticos(Underwood,1977)(Vallee,1988).La intoxicaciónporunaexcesivaingestióndietética
de zinc no es muy común,aunquese handescritodaflo gastrointestinal,diarrea,etc,, debidoa
la ingestióncíe bebidasenlatadaso al uso de recipientesgalvanizados,Sin embargo,no seha
observadotoxicidadhernátíca,hepáticao renalen individuos que ingieren 12 g de zinc durante
un periodode tiempo de 2 días (Goyer, 1991).

Las salesdezinc empleadasen el tratamientoprolongadodepersonasconúlcerasen las
piernasno pareceque hayadado lugar a envenenamientocrónico <Reilly, 1980).

Otrosautoresdescribeneldesarrollodehipocuprernia,niicrocitosisy neutropeniacuando
se administrancantidadesde zinc de 10-30 veces las RDA (Prasad, 1978). También se ha
observadoque trasla suplementaciéncon zinc durante6 semanascon cantidadesqueexcedían
20 veces las RDA se produceun deteriorode la respuestainmune (Chandra,1984). Se han
descritocasosde disminucióndelas lipoproteinasdealta densidaden plasmadespuésde algunas
semanasde laadministracióndesuplementosde 80-150mg (Hooper, 1980).Por ello, la ingesta
crónica de suplementosde zinc que excedalos 15 mg/díano está recomendadasi no es tajo

rigurosocontrol médico. Los pacientestratadloscon 150 mg de Zn/dia por anemiafalciformey
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por la enfermedadceliacapuedendesarrollardeficienciasseverasde cobre, caracterizadaspor
los síntomasclásicosde lahipocupremia:anemia,leucopeniay neutropenia.El statusnormalde

cobreserestablececuandocesala hiperingestadezinc (Prasad,1978; 1992)(Porter,1977)(Read,
1986)(Festa,1985) (Burke,1981) (Fosmire, 1990).

Manrnineso
El manganesoes también un elemento esencial, cofactor en un gran número de

reaccionesenziniáticas,particularmenteaquellasimplicadas en la fosforilación y en la síntesis
decolesteroly ácidosgrasos,Estápresenteentodoslos organismosvivosy la mayor proporción

de la ingestaprovienede los alimentos,

Grandesdosis desalesde este metal causanirritación gastrointestinal,La intoxicación
por manganesose producepor inhalaciónde dióxido de manganeso,dandolugara neumoníay
afectandodespuésal sistemanerviosocentral,con manifestacionesde desórdenespsiquiátricos,
irritabilidad, dificultad motora,disturbiosde velocidady comportamientoco¡npulsivoqueincluye
correr, luchary cantar. Si persiste,se desarrollaun síndromecomo laenfermedaddeParkinson
acompañadofrecuentementecíe cirrosis hepática(Goyer, 1991)<WHO, 1973)(Li, 1980).

Selenio

A finales cíe los años cincuenta el descubrimientode que el selenio no era sólo un
elementotóxico sino tambiénun nutrienteesencial fue unasorpresa.

Su deficienciaprovocaniiocardiopatiaen mamíferos,incluido el hombre(Underwood,
1977).Se requiereen un númeroimportantede enzimas,selenoproteinas,incluyendola glutation
peroxidasa,en célulashumanas.En la actualidadsu papel como antioxidanteestá adquiriendo
una importanciacrecientedadoel carácterprotectorfrentea ciertas enfermedades.Los estudios
epidemiológicosindican la relación inversaentre la ingestade selenioy el riesgode cáncery
enfermedadescardiovasculares(Aaseth, 1992)(Westermarck,l992)~Saakola,1992)(Jackson,
1994). También se ha comprobadoque puedecontrarrestarlas accionestóxicas del cadmio y
mercurio, posiblementepor la formación cíe un compuestoquímico inócuo entreéste y los

metalespesados(Corella, 1991).
La intoxicación aguda provoca efectos en el sistema nervioso central, con

manifestacionesde somnolenciay algunasvecesconvulsiones.Los síntomasde unainhalación
crónica son desórdenesgastrointestinales,alteraciones nerviosas, daño en bazo e hígado,
irritación de mucosay dolor lumbar. Se ha demostradoquecausafetotoxicidady teratogénesis

en sereshumanos.
Existe unaevidenciaclara deintoxicacióncrónica conselenioen áreasseleniferas.Los

síntomasde intoxicación puedenincluir decoloracióndental, erupcionescutáneas,desórdenes

gastrointestinales,lasitud y pérdidacíecabelloy uftas (Goyer, 1991)(Yang,1983). Hay evidencia
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epidemiológicade queuna alta ingestade selenio durantela infancia, da lugar a un incremento
en la incidencia de caries dental (Reilly, 1980). En EstadosUnidos, tras el consumode un
suplementodietéticoque no estabacorrectamentepreparadoy que conteníanivelesde selenio
relativamentealtosseobservaronsíntomascomonatiseas,doloresabdominales,diarreas,cambios
en uñas y pelo, neuropatíaperiférica, fatiga eirritabilidad (Helzlsouer, 1985).

Arsénico
El arsénicoha sido asociadotradicionalmentecon los envenenadoresy con la medicina

forense,perohoy es el típico ejemplodelos “nuevoselementostrazaesenciales’<Mertz, 1993)..
Se puedepresentarde varias formassiendo la pentavalentemenostóxica que la trivalente. Se
trata de un venenoprotoplasmáticoqueseunea los grupossulfihidrilos orgánicosy, por tanto,
inhibe la acción de enzimas,especialmentede aquellosque conciernenal metabolismoy a la
respiracióncelular. Su principal efecto farmacológicoes la dilatación y el incremento de la
permeabilidadde los capilares,especialmenteen intestino,

Puedecausarintoxicación aguday crónica, Los síntomasde la primera, vía oral, son
vómitos,diarreay ftiertesdoloresabdominales,La exposicióncrónicasuponepérdidadel apetito
y consecuentementede peso, neuritis periférica, conjuntivitis e hiperqueratosis, debilidad,
abatimiento y dolores musculares con pocos efectos gastrointestinales.Es frecuente la
pigmentación o melanosis de la piel, que puede desarrollar cáncer de piel (Reilly,
1980)(Underwood,1977).Hay trabajosque relacionanmortalidadporcáncerde pulmón conla
exposiciónal arsénico(Simonato,1994)

Mncronxmtrien(esesencialesnavaruiiclones orgánicas

Calcio
El calcio es un nutrienteesencialparael hombresiendoel mineral que seencuentraen

mayor cantidad en el organismo ya que un adulto contiene 1200 g de calcio del que,
aproximadamente,un 99% está presenteen el esqueleto.Es, por tanto, imprescindibleen el
mantenimientodel tejido óseo y fundamentalpara el crecimiento. Una pequeñacantidad se
encuentraen lasangre,líquidos y tejidlosblandos,dondeintervieneen diversasfunciones,como
mantenimientode la actividad neuromusculary regulaciónde la permeabilidadde membranay
coagulación sanguínea,Durante el periodo de gestacióny lactación, así como en algunas

personasde edad con balancesnegativosde este mineral, su falta puedeestarrelacionadacon
diferentespatologíasóseas(Mizraki, 1968)-

Se ha puesto<le manifiestoel papeldel calcio en la regulaciónde lahipertensiónarterial,
con un efectoreductorde lamisma(Knapp, 1990). La mayoríade los estudiosepidemiológicos
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muestranunarelación positiva entrela excreciónurinariade calcio de 24 h y la presiónarterial
(McCarron, l980ftKesteloot,1983). Los hallazgosclínicos han sido más consistentesque los
epidenilológicosal demostrarquela suplementaciónconcalcio en algunosindividuos normoe

hipertensosreducenla presión arterial (McCarron, 1985 y Morris, 1985 citados por NRC,
1989b),

Tambiénseha descritoquealtasingestasde calciopuedeninducir estreñimiento,litiasis
renalese inhibición de la absorción intestinal de hierro, zinc y otros mineralesesenciales
(Newberne,1980),hipercalcemia,hipercalciuriay deteriorodic la funciónrenal (Greger,1988).
De hecho, la ingesta de cantidadesexcesivasde calcio, acompañadapor un biperconsumode
vitamina Da da lugar a una bipercalcificación del hueso, lo cual conlíevadisminución de su
elasticidad,incrementode su fragilidad y, por tanto,defracturas(Reilly, 1980).

Mnunesio
El magnesioes un nutrienteesencialcuyadeficienciacausairritabilidad neuromuscular,

calcificacióny dañocardiacoy renal. Es un cofactorde muchosenzimasy, aparentemente,está

asociadoconel fósforoen estasfunciones.Su toxicidad quedareducidaa la posibleinhalación
industrial, pues la intoxicaciónalimentariao la debidaa laadministraciónde salesde magnesio
vía oral es bastante rara. Los síntomasque se presentanson depresióndel SNC, parálisis
respiratoriay disminuciónmarcadade la presiónsanguínea(Goyer, 1991.).
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2.1.4.- CONTENIDO DE METALES EN LOS ALIMENTOS

Los contaminantesdel niedioambientepueden llegar a los alimentos directa o
indirectamentecomo resultadodeactividadescomoagricultura,minería,operacionesindustriales

o producciónenergética(Vettorazzi, 1987)(Martinez,1994).SegúnFolkes(Folkes, 1984)ha sido
posibleestablecerlas fuentesde contaminaciónquímica debidoa los avancesen los métodos
analíticos.Algunas fuentesasí corno sus posibles origenesson el aire por la industria y el
transporte,agua por la industria y el transporte,debido a las prácticas agrícolas(labranza,
almacenadoy embarque),procesado(aditivos, disolucióndesdeel material), embalaje
(migracióndesdelos plásticos,disoluciónde metales)o por accidente.Los alimentosy bebidas
son las fuentesmásusualesde metalespesados(Zurera, 1994).

Las sustanciasextrafias en la dieta puedenllegar al hombrepor distintasvías como
aparecereflejado en la figura 1 (Groupof EuropeanNutritionists, 1980).

Figura 1
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Metalesnesadossin función metabólicaconocida

Plomo
Los principales factoresque contribuyenal depósitode plomo en el organismoestán

discutidosy varian significativamentecon la edad(Neggers,1986). Si excluimos las profesiones
queestánexpuestasa intoxicación porplomo (pintura, especialmenteen aerosol,fabricacióny
quemade baterías,fontanería, fabricaciónde cristal de color, soldadura,trabajoscon latón,
fundiciónde plomo, cerámica,minería), la mayor partede los autoresestánde acuerdoen que
los principalesfactoresson el aire urbano, (contaminacióndel aire o del suelopor gasolinacon
plomo -el plomo en el suelo y en la vegetacióndecreceexponencialmentecon la distanciadesde
la carretera(WI-IO, 1989)-) el polvo (fragmentosde pintura de edificios viejos con pinturas a
basede plomo) y los alimentos (suministro de agua por cañeríasde plomo o con uniones
soldadascon píomo, alimentosenlatados,alimentoscocinadosen recipientesde plomo, papel

impreso:masticadloo quemado,vino o whisky (le fabricacióncasera)(Goyer,1991)(Newberne,
1 980)(Davidson,1 975)(Roga-Franc,1993).

El contenidlo cíe los alimentosqueha aumentadodebidoal desarrolloindustrial (Folkes,
1984)Uorhern,1979)(Crosby,1977) es extremadamentevariable pero no hay, prácticamente,
alimentoslibres de piorno (Goyer, 1991)(Vettorazzi, 1982).

Mercurio
El mercurio se puedepresentaren los alimentasde tres formas diferentes:mercurio,

mercúricoy alquil mercurio, La absorción,distribución y en la vida mediabiológicadependen

de estas formas,
El nivel de mercurio en nuestradieta es muy bajo salvo en situacionesde extrema

polucióno en el uso conjunto de ciertos compuestosy existepoco peligro de intoxicación por
estavía.

El mercurio metálico no es comúncomo contaminantealimentario. La ingestión de
mercuriomercúricoen los alimentoses normalmentedebidaaun accidenteo un acto deliberado.
Son los compuestosorgánicos de mercurio los que presentan mayores problemascomo

contaminantesalimentarios,Apareceen los pescados,bien porquelo tomandel placton, bien
porquese absorbedirectamentea través die las branquiasy su concentraciónpuedeser 3000
vecesla concentracióndel aguaen la queviven. La acumulaciónen el pescadoestárelacionada

con su edad y su tamaño, La importancia cíe este grupo como fuente de contaminaciónpor
mercurio, se debe a que se encuentra en su forma más peligrosa (Underwood, 1977)

(Mahaffey,1995).
El uso cíe alquil mercurioen agriculturaconlíevamuchasvecessu ingestiónporalgunos

animalesy consecuentementela contaminaciónde algunosalimentos(Reilly,1980).
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Metalescuyaesencialidadno ha sido todavíaestablecidaaunquehay evidenciade su
nartici~ación en reaccionescelulares

Cadmio
El cadmioseencuentranormalmenteasociadoconotros metalesy, dado quees soluble

en agua,contaminacon facilidad los productosalimenticios.Hígadoy riñonesde animales,así
como crustáceosy moluscospuedenser la mayor fuente de cadmio dietético (Falandysz,
1989)(Folkes,1984). El mejillón, de hecho,se utiliza comobioindicadordecontaminaciónpues

acumulamáscadmioque otros moluscos(López, 1993).Les sigue el grupodecereales:el arroz
quecreceen sueloscontaminadospor cadmioy otros cerealescontribuyenal contenidodietético
del metal (foyer, 1991>.

Los efectosdela contaminaciónindustrialy de otro tipo sehandescritoen Japón,donde
el arrozcultivadoensueloscontaminados,conteníanivelesmás altosdecadmioqueel quecrecía
en suelosno contaminados.

El aguadle bebidapuedepresentarciertos niveles decadmiocomoconsecuenciadeluso
de tuberías y cisternas galvanizadas. Otras bebidas tienen niveles que dependende las
condicionesde almacenajey producción(Reilly, 1980).

Micronutrientesesencialescara funcionesormlnicas

El contenido de algunos metalestraza nutrientesen los alimentos aparece,como es
natural,en numerosastablasde composiciónde alimentosquenos hanservidode baseparaesta
revisión y, por tanto, remitimos a estas publicacionespara una descripción detallada del
contenidode dichos nutrientesen los distintos alimentos.Entre las clásicas,destacamoslas de
Mc Canceand Widdowson <Paul, 1978)(Paul,1980)enReino Unido, Souci (Souci, 1981) en

Alemania, Fidanza(Fidanza, 1981)en Italia, asícomo las de nuestrodepartamento<Moreiras,
1992).Por tanto,acontinuaciónnosvamosa limitar ala exposiciónde unarelaciónmuy sucinta
de los alimentosfuentesde los distintos nutrientes.

Nfauel
El té, el cocoy los frutos secostienenaltas cantidadesdel metal. Los arenquesy otros

pescadosson tambiénricos en este elemento.

Molibdeno
Los mayores niveles de molibdeno están en las leguminosas,cerealesy hojas de

verdurasasícomo en las víscerasde animales.
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Cobre
El cobre está ampliamentedistribuido en los alimentos. Susprincipales fuentesson

carne,hígado,riñonesy otrasvísceras,seguidospor pescadoy vegetalesverdes.Las harinasde

alta extraccióny la leche de vacason fuentesmás pobres(Reilly, 1980).
La vía de contaminaciónmás conocida es el empleo de vasijas de cobre dondese

produceuna cesiónpor partedeéstasal alimento.

Hierro
Casi todoslos alimentoscontienenalgo de hierro aunqueen ciertos casosla cantidad

total presenteo su biodisponibilidadno es suficienteparacubrir las necesidadesnutricionales.
Las principalesfuentesdietéticasdehierroson, ademásde la sangre,lasvísceras(hígado,riñón,
corazón,etc) y las carnesrojas. El hierro quesuministrantodasestas frentesperteneceal grupo
‘hemo” quese caracterizapor su alta bioutilización. Las leguminosas,frutos secosy algunas
verdlurassuministranhierro denominadono bemo’, de menor biodisponibilidad.

Zinc
El zinc está presenteen muchos alimentos,agua y aire. El contenidopuede estar

aumentadoen contactocon tuberíasdeplásticoo galvanizadascon cobre.Alimentosricos enzinc
son los moluscos-principalmenteostras-,carnesrojas, granosenteros,productoslácteos,frutos

secosy leguminosas.

IViananneso
Los vegetales,el germendelos cereales,las frutas, frutos secos,té y algunasespecies

son ricas en esteelemento.

Selenio
Entretodos los alimentos,los pescados,algún tipo <le carney los frutos secosson las

fuentesmás ricas en esteelementoqueestá adquiriendogran protagonismodebidoa su acción
antioxidantey, por tanto, de protecciónen las enfermedadescardiovasculares.En general, los
alimentosde origen animal ricos en proteínalo suelenseren selenio,Los alimentosde origen
vegetal varian en cuanto a su contenidoen selenio,dependiendode los suelos(Jurado,1990).

Arsénico
Debido a su amplia distribución en el medioambientey a su uso en agricultura, el

arséulcoestá presenteen los alimentosaunqueen cantidadesmuy pequeñasexceptoenel caso
de algunos organismosmarinosque concentranel elemento: la principal fuentede arsénicoen
la dieta la constituyenlos pescadosmarinos y los mariscos(FolIces, 1984). El uso defosfatos

1
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como fertilizantespuedecontribuir a un contenidomayor que el normal de arsénicoen los
suelosde cultivo. El arsénicose detectaen casi todas las aguaspotables.El uso de arsenicales
como pesticidasen las viñasha dado lugar a distintasintoxicaciones(Reilly, 1980).

Calcio
Las principalesfuentesdecalcio dela dietasonla lechey derivadoslácteos,las espinas

de los pescadosen conservay los pescadospequeñoscuandose consumenenteros.Algunas
verdurasy hortalizasy leguminosasson también importantesfrentesde calcio en la dieta.

Ma2¡lesio
El ¡1xnj~ncsio estáampliamentedistribuidoen los alimentos,especialmenteentrelos de

origen vegetal: leguminosasy frutos secosy, en menor proporción, en las patatasy otras
verdurasy hortalizasasícomoen algunosmoluscosy crustáceos.
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2.2. TÉCNICAS DE VALORACIÓN DE LA INGESTA DIETÉTICA

Las basesparalavaloracióndel consumode alimentoshansido descritaspornumerosos
autores(Reh, 1962; Pekkarinen,1970; Fidanza, 1974; Greavesy Berry, 1974; Nicol, 1974,
lDebry, 1976; Keys, 1979; Committeeon Foad ConsumptionPatterns, 1981; Young, 1981;
Bingham, 1985; Nelson 1980; Scaccini, 1985). Sinembargo,las máscomplejasy exhaustivas
revisionesde las técnicasdeestudiohansido realizadaspor Marr (1971) y porBingham(1987).
Todos los autoresestánde acuerdoen afirmar quela técnicaperfectano existey queel método
debeelegirse,de acuerdocon los objetivos del estudio.

2.3.TÉCNICASDE VALORACIÓN DE INGESTAS DE CONTAMINANTES A PARTIR
DE DATOS DE CONSUMO DE ALIMENTOS

La OrganizaciónMundial de la Salud <OMS> se ha ocupadoampliamentede describir
trestécnicasquepuedenadoptarseparaestimar la ingestadiaria de un contaminantebasándose

en los datos de consumode alimentosen la publicación “Guidelines for the study of dietary
intakesofchemicalcontaminants”(WHO, 1985>. Paraun mayorconocimientoremitimos aesta

publicaciónpero, a continuación,pasamosa exponerbrevementeciertos aspectosde la misma.
Lastres técnicascitadasanteriormenteson:

Estudiosdle dieta total o “market basket

”

La muestraparaestetipo de estudiosconsisteen una ‘cestade la compra” quecontiene
los alimentosque constituyenla dieta total de un consumidorduranteun periodo de tiempo
concreto,Se preparanlos alitnentostal y comovan a consumirsey seanalizan,bienuno poruno

o bien por grupos (por ejemplo: cereales, carnes, hortalizas, etc.) en las proporciones
determinadassegúnlos datosdeconsumodisponibles.Se calculasu contenidoen contaminantes
mediantetablaso análisis dlirecto y estos<latos se utilizan para conocerla ingestamediadiaria
total.

Estudiosselectivosdie alimentos

Los nivelesde contaminantesen muestrasrepresentativasde alimentosbásicoscrudos
o cocinados,junto con los datos de las cantidades de los mismos> permite calcular

aproximadamente,las ingesta diarias de contaminante.Este sistema es particularmenteútil
cuandola ingesta del contaminanteestá influida por uno o dos grupos y/o cuando se han

llegadoa establecernivelesparticuníresdecontaminantesen ciertosgrupos.En combinacióncon

-21-



Situación Bibliográfica

los datos de consumo es posible obteneruna valoración del riesgo de exposición de los
consumidores.

Estudlios<le norcióndunlicada
Se recogendietasrepresentativas,duranteun periodo de tiempo, de institucioneso de

individuos, paraanalizar los contaminantesen estasporcionesduplicadasque constituyenuna
réplica exacta de los alimentos ingeridospor un individuo en una comida. Se incluyen los
alimentosde un determinadoperíodo de tiempo, normalmenteentre 3 y 7 días, tal y comose
comen,es decir, despuésde prepararlosy cocinarlos.Comocualquiertécnica tienesusventajas
e inconvenientes(Isaksson,1993).

La eleccióndel métododíependede los objetivos de la investigacióny de los recursos
disponibles(WI-IO, 1985).

Selección do los alimentossegilo su contenidoen contaminantes
El interésde un contaminantedado influirá en la elecciónde los alimentosa estudiar.

Por ejemplo,si un contaminantese encuentraprincipalmenteen grasaanimal, la selecciónde

alimentosdebeincluir alimentosapropiados,corno carne, mantequillao lecheentera,
La influencia del procesadodebetambiénconsíderarse.Así, si se quiereestudiarun

elemento corno el plomo, es importanteque la lista de alimentos contengaun número
representativode alimentosenlatadioso si se sabeque el contaminantese depositaen ciertos

alimentoscomo moluscoso tejidos como higadlo seránecesarioincluirlos en la lista.

Grupos dc población
Los ~dimentosseleccionadosdebenser representativosde la dieta típica de los grupos

de poblaciónque se investigan.Alimentoscon importanciaen grupos<le edado sexo especifico
puedenquedardiluidos cuandose estudiael conjunto de la población.Es necesariotambién
determinarel peso corporalaproximadoen kg en las personasseleccionadasporquela ingesta
de contaminantese expresa,generalmente,en términosdecantidadporpersonay díao cantidad
por kg de pesocorporal y día.

Selecciónde muestrasrepresentativasde alimentos
Paraconseguirmuestrasmás representativaspuedeseraconsejabledesarrollarun método

de muestrasmezcladas,por ejemplo, comprandoel mismo productoen tres puntosdiferentes
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dentro de la zonade estudio y combinandolos artículos en una sola muestrade análisis,No
obstante,las muestrasmixtas tienen el inconvenientede quepuedendejar pasarinadvertido un
problemaconcretodecontaminacióna causadel efectoigualadordelacombinacióndemuestras.
Parala determinaciónreal dela ingestaalimentariade numerososcontaminantesdeberecogerse

y analizarseel aguapotablelocal.

2.3.1.-INGESTA DE CONTAMINANTES VÍA DIETA TOTAL

Estosestudiossuponenel análisis de un conjunto de gruposde alimentoso de alimentos
procesadosquese hanelegido usandouno o másde los métodosdescritosanteriormentey que

reflejanlos hábitosdietéticosdelapoblacióno de un grupoconcretode la misma. Los resultados
de estosanálisis son usadosparacalcular la ingestadietéticade un contaminante.Estudiosde

dieta total tal comodefiney recomiendalaFAO/WHO (WI-1O, 1976,1985)sehanllevadoacabo
en EstadosUnidos <Johnson,1984), Reino Unido (Peattie, 1983),en Holanda(van Dokkum,

1989>, Suecia(Slorach, 1983) y otros paises<Gorchev, 1985)y utilizándo estainformación, las
OrganizacionesInternacionales como Food and Agriculture Organization (FAO) o la

OrganizaciónMundial de la Salud (OMS) llevan a caboestudiosde control y de comparación
entrelos paises.

Seleccióndel lugar de muestreo

Lo más frecuentees realizarel muestreode los alimentosquecomponenla “cestade la
compra”de ladieta total en mercadosal por menor,conel fin de tenermuestrasrepresentativas
de los alimentosa quetieneaccesoel público.

Lo más adecuadoseria que el estudio de dieta total abarcara todas las regiones
geográficasde un país recogiendoperiódicamenteen cadauna los alimentosrepresentativosde

las dietas de los distintos gru¡osde población.Ahora bien, desdeun puntode vistapráctico,
son contadaslas ocasionesen que al comenzarun estudio de dieta total se puedehacerun
muestreoexhaustivoen todas las zonasgeográficasde un país,por lo que inicialnientees más
realistaprocedera un muestreoselectivo en algunoscentrosurbanosy rurales.Los estudiosde
dieta total suelen llevarsea cabopara determinarlas ingestasde contaminantesen una dieta

‘representativaa escalanacional”,
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Método de las mezclas

El estudio de dieta total está diseñadode forma que se observenlos cambiosen las
concentracionesdecontaminantes,siemprey cuandoseanrepresentativosdelos queseproducen
en las operacionesde preparaciónde alimentoscaracterísticasde los hogares, Si se decide
adoptar este método de las mezclas, las muestras se preparanmezclandodistintas marcas,
variedadesy tipos de cadaalimento- por ejemplo,manzanareineta, Qolden, Starking, etc- y,
a su vez, los alimentosentresi hastaformar una muestraúnicaparaanálisis,

La proporciónrelativade cadauno delos alimentossimplesque formenlamezclaestará

determinadapor los datos disponiblessobrecantidadesde consumode alimentos.De ese modo
la mezcla tendrálas proporcionesadecuadascorrespondientesal consumomedio diario de los
distintosproductos,por partedel sectorde la poblaciónqueseestudia,El análisisde unamezcla
de este tipo permite calculardirectamentela ingestadiaria inedia de un contaminantea través
del consumode esosproductos.

Ventajasy desventajasde la utilizachin de la técnicade dieta total

Lasprincipalesventajascíeestemétodoparaestimarla ingestadiariadeun contaminante
son:

- Proporcionarun mediocontinuo de control parael seguimientode los niveles de los
contaminantesen los alimentos.

- Facilitar información sobre la ingesta dietética de contaminantespara uso de
OrganizacionesSanitarias,legisladoresy consumidores.

- Proporcionarinformaciónsobre aquellosgruposde alimentosque son principales
fuentesdietéticasde determinadoscontaminantes.

- Los análisis llevados a cabo en alimentosindividuales recogidosen la cestade la
comprapermiten la valoraciónde las ingestasdietéticasde la poblaciónen conjuntoo degrupos
seleccionadosde la misma, sobreunasbasescontinuas,mientrashaya datosde consumodetales
grupos.

Las principales desventajasde estemétodo son:

- No puedeusarseparaobteneringestasde contaminantesde individuos aisladoso de
grupospequeñosquepodríanestarsometidosa un riesgo particularmenteelevado,dadoque se
usan cifras mediasde consumode alimentos.

- Limita su uso en la estimaciónde ingestasde contaminantespresentesen muy bajes
niveles, por el efecto de “dilución”.

1
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- Suponeun gasto continuoderelativamentegrandesrecursosparael análisis de pocas
muestrasde un alimentodado,aunquetUlesparaobtenerdatosrepresentativosa nivel nacional
de la ingestadietéticade contaminantesquímicos(WHO, 1985).

2.4. BASES DE DATOS

IJadIo que los análisis de alimentosy dietasparadeterminarel contenidoen distintos
nutrienteses una tareamuy caraquenecesitade mucho tiempo y que está fueradel alcancede
muchosestudios de investigacióny epideniiológicosque intentanevaluarla ingesta dietéticao
bien la relación dlieta-salud<Pennington,1990)(Louekari,1990)se vienen utilizando las bases
de datosde composiciónde alimentos.

Elaboraruna basede datos de composiciónde los alimentosen cuanto a los metales
pesadoses máscomplicado puestoquela cargade contaminantesde los distintosalimentoses
también más variable en la localización y en el tiempo que el contenido de los componentes
naturales,entreellos nutrientesde los alimentos.Es muy posibleque, porejemplo, los pecesde
un río sufranen un lugary momentodadounafuertecontaminaciónquímicadebidoal indeseable
vertido de residuos a ese río y que, sin embargo, unos días anteso despuéstales efectos
contaminantesno existan.

1-lay estudiospreviosen la literaturadondese comparael error en quese incurre en los
contenidosde nutrientespor análisis y los obtenidosmediantecálculo usandounabasededatos
de composiciónde alimentos(Marshall, 1982).Los resultadosvarían en los distintos estudios
pero, en general, los resultadosprocedentesde los análisis son más precisosque aquellosque
se derivande las bases<le datosde composiciónde alimentos.

Aunquelos valoresdenutrientesde las basesde datos procedendeanálisisen distintos
laboratoriospuedehaberdiferenciasentrelos valorescalculadosy analizadosde los alimentos
y las dietas debido a la variación inherentede los alimentos en cuanto a su contenido en
nutrientesy tambiéna diferenciasen el procesadoy preparaciónde los alimentos,esquema.sde
muestreo,métodosanalíticos,etc. La composicióndel alimento puedecambiara lo largo del
tiempopor el desarrollode nuevasvariedadesde plantasy animales,cambiosen la agricultura

y prácticas de fabricación, cambios por el enriquecimientode los alimentoscon distintos
nutrientes,etc, Una basede datos queno refleje estoscambiospresentarásiempreresultados
distintos a los quese obtengancon estudiosanalíticos<Pennington,1990).

131 efecto de la preparaciónsobrela concentraciónde metalespesadosy pesticidasen el
alimentoes considerable.Por ejemplo,al limpiar, lavar,pelary cocinardecrecelaconcentración
de plomo y cadmio en las zanahoriasen un 30 y 40%, respectivamente.La concentraciónde
cadmio y plomo en las patatas decreceun 40 y un 90%, respectivamentedespuésde una
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preparaciónsimilar. Y el contenidode plomo en la manzanay en las frutas de baya (fresas,
moras)se reducede un 30-40%lavando las mismas(Louekari, 1990).

Por nuestraparte, hemosvisto que la variaciónentre unabasede datosy el análisis

directo indica la necesidaddel análisis de dietas totales en los caso en que el margende
seguridadentrelas IR (ingestasrecomendadas)y las AOL (ingestasdiariasaceptables)estémás
cercaque el coeficientedevariaciónentrelos valoresobtenidosporbasededatos y poranálisis

directo (Moreiras, 1993).

2.5. VALORACION DEL RIESGOPORINOESTA DE CONTAMINANTES

Con el fin cíeevaluarlos problemasparala saludquepuedenderivarsede la presencia
de contaminantesen los alimentos,es necesariodeterminarel grado en quelas ingestasreales
en la dieta se acercano rebasanla ingestasdiarias aceptables(ADD desdeel punto de vista
toxicológico o la ingestasemanaltolerableprovisional (7~WL)

.

2.5.1.-IngestaDiaria Aceptable,AcceptabieDaily Intake (AOl)
Se considera4~j, la ingestadiaria a lo largo de la vida que, segúnlos conocimientos

disponibleshastaahora, no tiene riesgo apreciablepara la salud,Se expresaen mg del producto
por kilogramo de peso de la persona.La expresión “sin riesgo apreciable” se empleapara
exíresarla certezade que no se producirá dailo, ni siquieradespuésde una exposicióna tal
sustanciadurante toda la vida, La estimación de las AOl para contaminantesy aditivos
alimentariosse derivade estudiostoxicológicosen animalesy despuésse divide por un factor

que permiteconsiderardiferenciasentre las especiesde las pruebasque se lleven a cabo y
humanos(Renwick, 1993).

2.5.2.-IngestaSemanalTolerableProvisional,ProvisionalTolerableWeeklyIntake<PTWI>

Desde t972, el Comité Mixto FAO/OMS de Expertos en Aditivos Alimentarios ha
evaluadovarios contaminantesde los alimentos,entreellos el cadmio, plomo y mercurioy les
ha asignadoPTWI en lugar de ADI,

Actualmente,existela tendenciade expresarlocomofflYI y estecriterio se adoptaen
basea las siguientesconsideraciones:

Los contaminantesson capacesde acurnularseen el organismoen una proporción,
queestá <lcterniinada por las variacionesinterdíasy formas químicaspresentesen el alimento.
Como consecuencia,la basesobrela que seexpresela ingestadebeser superiora ladeun solo

A

u

-26-



Situación Bibliográfica

día. Por otra parte,los alimentosindividualmente,puedencontenerniveles porencimadel nivel
medio de un contaminante(metal pesado),así que el consumode unos alimentosen un día
particular, intensificarla la ingestadiaria, De acuerdocon esto, la ingestaprovisionaltolerable
se expresasemanalmente.

2..- El término tolerable significapermisibilidad, másque aceptabilidady se usa en
aquellos casosen que la ingesta de un contaminanteestá, inevitablemente,asociadacon el
consumode alimentoso con la inhalacióndel aire.

3.- El uso del términoprovisionalexpresala tentativanatural, de la evaluación,en vista
de la escasezde datos,como consecuenciade la exposicióna niveles que se aproximan a
aquellosqueson consideradoscomo preocupantespor el ComitéMixto FAO/OMS.

Las OrganizacionesInternacionalesresponsables<le fijar los limitesmáximospermitidos
de los distintos metalesson, entreotras:

* Comitéconjunto de la FAO/OMSensu CodexAlimentarius, volumenXVII.

* National ResearcliCounoil en sus RecomniendedDietary Allowances, 1Q8

edición.

* CódigoAlimentario Español,aunqueestese refierea alimentos.

Estos límites son constantementerevisadosy en ocasionesson modificados (WHO,
1993).

2.5,3.-Dosis de Referencia

Estábien documentadoquealtasingestasde algunosnutrientestienen efectosadversos
parala saludy se handescritolas intoxicacionesy envenenamientosaquedanlugar (Hathcock,
1993). Muchosmetalesesencialesson metabólicanienteinteractivosy, por tanto,el metabolismo
de algunos de ellos puede alterar el metabolismode otros. La variación en los niveles de
exposiciónpue<le alterar la actividad enzijuáticaquenecesitaa estosmetalescomocofactores.
Para los metalesque no tienen fijadas AOL se establecenunos niveles llamados dosis de

referencia(PÍO) o márgenesde seguridad.En Herndon,Virginia en Marzo de 1992se reunieron
grupos de nutriólogos y toxicólogos para tratar el tema de los elementosesencialesque
consumidosen exceso,podíanserun riesgoparala salud.Se llegó a la conclusiónque debía
establecerseunazonade seguridady de exposiciónadecuada,de seguridadfrentea la posible
toxicidad y de exposiciónadíecuadafrentea los requerimientosnutricionales(Mertz, 1992).

El conceptodeBID establecidopor la EnvironmentalProtection Agencysedefinecomo
unaestimación(siempresujetaa unaciertavariabilidad>quepareceno tenerun riesgoapreciable
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de efectos negativosdurante toda la vida (Abernathy, l993),Paramuchos elementos traza
esencialeslas ingestasrecomendadasy las RfD sonmuy similares lo quesuponeun margenmuy
estrechoentredeficiencia y toxicidad (Goyer,1993).

2.6. ADECUACION DE LOS ELEMENTOSTRAZA NUTRIENTES A SUS
RECOMENDACIONES

Una ingesta regular de nutrienteses esencialpara mantenerla salud y el adecuado
crecimiento.Comosu propiadefinición indica,nutrienteestodasustanciaquímicamentedefinida
quesi no seconsumeen cantidadsuficienteprovocaunapatologíaespecíficaquesólo desaparece

cuandoseacíministradichasustancia.Por tantohay quemarcaresacantidadsuficientebasándose
en las observacionesy en el conocimientocientífico,

Prácticamentetodoslos paisesdesarrolladostiene marcadasrecomendacionespara los
distintos nutrientes,Las IR se definen como los niveles de ingestade nutrientesesencialesque
basadasenel conocimientocientífico sonjuzgadascomo adecuadasparaalcanzarlas necesidades
conocidas de nutrientes de, prácticamente, todas las personas sanas <segón el cálculo

normalmenteaceptado,comprendelas necesidadesde la mediade la población másdos veces
la desviaciónstandar,excepto paracalorías).

Desdelapublicacióndc la primeraediciónde las RecomrnendedDietaryAllowancesen

los EstadosUnidos en 1943, el númerode elementostraza para los cualeshabíaquedar una
recomendaciónse ha incrementadonotablementehastala más recientede las publicaciones
(NRO, 1989). Este incremento es reflejo del rápido crecimiento en el conocimientode los
elementostraza esenciales,de sus funcionesy de su requerimientoo necesidad(Mertz, 1987).
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2.7. ESTUDIOS DE LA INGESTA. DE ELEMENTOS TRAZA, CONTAMINANTES
Y NOTA! ENTES VÍA DIETA

2.7.1.-PROGRAMAS INTERNACIONALES

La FAO, OMS, InternationalAtomic Energy Agency (IAEA>, ComunidadEconómica
Europea (CEE) (Flair Actions, Framework IV, AAIR, flOR y COST) vienen organizando
ProyectosInternacionalespara la valoraciónde la ingesta,del statusde mineralesesencialeso
tóxicosy de su metodología.Vamos a describirbrevementealgunosde ellos.

1) ProsiramaConluntoFAO/OMS de Control de la ComitaminnelénAlimentaria

Obietivos

Este Programa, que se inició en 1976, regula una de las actividadesprincipales
relacionadascon la salud coordinadasen el GEMS (GlobalEnvironmentalMonitoring System)
que fue establecidopor UNEP (United Nations Environment Programme).Los principales
objetivos del ProgramaConjuntoFAO/OMS son:

a) recogerdatos de nivelesde contaminantesen alimentoso en muestrasde dieta total
y evaluarlosrevisandolas tendencias.

b) obtenerestimacionesde la ingestavía alimentode sustanciasquímicasespecificascon
vistas a totalizaríascon otros procedentesde otras vías y así valorar la ingesta total de un

contaminante.
e) estimularla cooperacióntécnicade los gobiernosde los distintospaísescon el deseo

de iniciar y consolidarprogramasde seguimientode la contaminaciónen los alimentos.
d) proporcionarun CodexAlhnentarius(FAO/OMS) sobrenivelesde contaminantesen

alimentosparadisponerasíde estándaresinternacionales.

Características

Los paísesque participanen el GEMS/Food aportandatos de’ la mediana, media y
percentil90 de las concentracionescíecontaminantesen alimentosindividualmentey en lasdietas
totales,Muchos de estosdatosson representativosdel paísaunqueen algunossólo se estudian
ciertasáreaso regiones.

El proyectocubre el estudio de 19 contaminantesincluyendo pesticidas,sustancias
químicas indlustrialesy toxinas naturalesde los alimentos con control sobre los resultados

analíticos,validandocon materialesde referencia,Así por ejemplo, los estudiosde Analytical
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Quality Assurance(AQA) se llevanacaboregularmentepor la GEMS,programade laFAO para
fomentar la calidad y la comparabilidadde los datos que se presentan.Estos estudios se
coordinanteniendoencuentatresgruposdecontaminantes:la InternationalAgency forkesearch
on Cancer(IARC), en Lyon, se encargade las aflatoxinas;el Ministry of Agriculture, Fisheries
ancí Food (MAFF), en ReinoUnido, de los metales(mercurio, cadmio y plomo)y la National
FoodAdministration (NFA) en Suecia, de los pesticidasorganocloradosy POfis,

Las sustanciasquímicasdeorigenindustrialqueseincluyeronen un principio en labase
de cIatos<leí GIZMS/Foodson PCB, plomo y cadmio. Posteriormentese incorporaronmercurio

y estañoperolos díatosdisponibleshastaahorason limitados.Los datosde ingestasse incluyeron
en estepiogramaen 1980. La composiciónde la dieta, preparaciónparaanálisis, pesototal de
la dieta y los métodos de estudio varian ampliamentede un país a otro. Debido a estas
diferenciaslas comparacionesentrepaísesson muchasvecesimposible y solamentese pueden
establecerlos tendenciaso variacionesdentro de un mismo país. En la basede datos llamada
GEMS/FoodparticipanAustralia, Bélgica, Canadá,Dinamarca,Finlandia,Francia,Alemania,
Guatemala,Hungría, India, Irlanda,Japón,Holanda,Nueva Zelanda,Polonia,Reino Unido y

EstadosUnidos. Las característicasdealgunosestudiosaparecena continuación:

Ausiralia Austria Canada Finjandia Guateninla Hungrra Irlanda
Población ¡-lombres Adultos Media Hombres Adultos Calering población

20-34 adulta

Poso 70 70 70 70 55 57 70

Cantidad dc 2274 1645 1034 840 2400 1900 2495
dicla
(gfd la)

Tipo CC PD cc Al PD PD Alimentos
principales

46 120 13 42 10 16
alimentos
incle <dos

Bebolcohól Si Sí No No No No

Agua dc No SC No No SI No SC
bebida
Prcpnracidui Crudo y Crudo y Crudo y Crudo Crudo y Cocinado Crudo y
dc In dieta cocinado cocinado cocinado cocinado cocinado

CC: cestadic lo compra, PD: porción daplicada, Al: Alimentes individualmente
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Contiíuinclón

Japón Holanda N Zclnnda Suecia Suiza RU EEUU

Población Media Adultos Jóvenes
activos

Hombros
23-50

Adultos Media Hombres
16-19

Peso 50 60 70 70 60 60 69.1

Cant dicta
<aid la)

2000 1900 3306 1732 1900 1460 2913

Tipo CC CC CC PO PO CC CC

alimentos
incluidos

90 - - 60 - 115 123

l3eb,alcoliól. Si No Si Si No No No

Agunde
bebida

SI SI No No No No Si

Preparación
dc la dieta

Cocinado Crudo y
cocínodo

Preparado
consumo,

crudo

Cocinado Cocinado Cocinado Crudo y
cocinado

CC: cesta de la cornprn, PO: ¡~orción duplicada. Al: Alimentos individualmonte

El GEMS/Foodl recoge información de metalespesa~Iosen los distintos paises en
alimentosy en dietacorno se presentaa continuación:

PLOMO fruía enlatada, jugos de fruta, concentrados, alimentos
infantiles, zumos vcgetales, leche, pescado y carne
<indicando cuando las latos están soldadas con plomo.>

cercalos, harinas. Icgtiniinosas, fruta fresca, carne,
pescado, patotas y otros vegetales con importancia en la
alimentación, moluscos, crustáceos, riñones y especies

dieta total

CAUMIO moluscos, crustáceos, cereales, harinas, granos, patatas y
otros vegetales con importancia cii la alimentación y
riñones

dieta total

MERCURIO pescado y productos derivados

dieta total

Algttnos de los resultados obtenidos en este programa, tal como apareceen la
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publicación ‘Assessmentof chemicalcontaminantsin FooCI”(UNEP/FAO/OMS 1988)quedan
reflejadosen estarelación:

Ingestadietética de plomo (poblaciónadulta1986-87)

(4ugfkg peso/semana)
País Mediana Media psa
Australia 6.2

Bélgica
Canadá
Dinannirca

Finlandia
Francia
Alemania

Guatemala

Hungría

India
Irlanda

Japón

Holanda

N Zelanda
Polonia

ReinoUnido

EEUU

Año
rn
1983
1984
1985
1980
1981
1980
1980
1980
1980
1981
[983
1981
1982
1987
1982
1984
1985
1980
1981
1982
1983
1984
1985
1981.
1982
1985
1980
1981
1982
1983
1984
1985
1980
1985
1982
1982
1982
1983
1980
1981
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1980
1982
1985

2,2
3.9
3,8

4.5

19.7
13.6
13.4
22.0
15.9
15.3
9,5
5.0
16.0
11.8
13,1
9.1

6,2
5,9
5.7
11,3
6.5
4.6

6,4

5,5
7,0
7,9
9,2
7.9
32.9
7,6
7.1
6.4
6.6
6.6
8,0
5.5

31.5
5.7
7.7

23.0
30.0
32.6
4.2

19.81
22,8
20.2
26.7
21.1
18.8
i8.3
11.0
7.6
9.8
9.7
14.0
11.1
60

17.6
15.2
10.1
7,6
6,7
9.9
6.9
5.6
15.4

25.0
16,5
20.1
22.3
14,0
7.4
47,6
8,0
7,8
6,7
6.8
6,8
8.4
5,7
3.0

10.1

10.9

34.2

34.2

39.0

67.6
28.1
26.8
22.1
18.4
9.6
18.7
17.5
20.2
19.0

10.9
13.4
11.5
16.8
14,0
9.8

47,7

44.8
55.0
60.5
19.8
8.2

114.1
8.7
8.7
7.1
7.5
7.4
12.3
8.5
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Galal-Gorcbev dentro del International Prograninieon Chemical Safety de la OMS
(Galal-Gorchev,1993) presentaalgunosresultadosde la ingestade plomo, cadmioy mercurio
en distintospatsesqueparticipanen esteprogramade GEMS y al que se han ido incorporando
nuevos paises,últimamente.

In~esta de domo <adultos. 1980-1988

)

8

1.
1
1

70

60

so

40

30

2V

PTln

OLt k~d Ita Tha Gua S.l Fg Nl Fis M Ir. Hn~ NaI Jp, !Ji< Oso Tui Dad Q,.I< M Ch ~ YUQ Fía LEA

Adultos (1080-88>

Los gruposde alimentoscon unamayor contribucióna la ingestade plomo en algunos
paises son:

Paises Alimentos 96 del total
Canadá Vegetales

Carne/pescado/aves
Bebidas
Cerealesy susproductos
Frutasy z’aínos
Carne,vino,lácteosy café
Cerealesy susproductos
Frutas
Bebidasy dulces
Lechey lácteos
Vegetales

¡
j9

lo

o

Dinamarca
Finlandia

17
17
15
15
10

24
22
20
17
9
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Reino Unido

Australia

Agua de bebida
Cerealesy susproductos

Vegetales

Vinos y licores

Frutas
Pany cereales
Bebidas
Patatas
Leche
Vegetalesenlatados
Té
Carne

30

17

12

9

6
15
14
10
9
8

20
8

Inaestade cadmio (adultos 1980-88

)

Tht ~ne NZ Cwb Gi,. Fe It Jpó NeL F~ liS S•l fi%l Cta lISA Fin ~ Mil »JO fu

Adultos, 1980-88

Canadá, Dinamarca, Finlandia, Holanda y EEUU identifican los cerealesy sus
derivados,seguidos de las patatasy otros vegetalescomo las mayores fuentes de cadmio
dietético.

Los datos disponiblespor el GEMS/Foodmuestranal grupo de pescadoscomo casi la única
fuentedietética de mercurio.

Holanda

20

15

10

e
1.
1
1
8

1
1

5

o
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Inaestade mercurio <adultos1980-88

)

FRO Gua 00n Fra NoL Ita B1 lb. NZ 01< A’jI tiRA Fbi Swo

Adultos, 1980-88

2) Sub-nctwork oit Trace Elernents Status itt Food. FAO Coooerative Network on Trace
Elements

Estesubprograrnaperteneceal generalquesecreó en Bonn en 1977. En 1983 en una
reunión quetuvo lugar en Aarhusse decidió la subdivisiónen cuatro subprogramasrespectoa
los elementostraza, que son A+B “Estimación del contenidopor análisis químico, en suelo y

plantas”,C ‘Evaluacióndel efectoen nutrición animal y humana”,D ‘Paso del aire a los suelos
agrícolas” y E “Contenidoen alimentos”,

Los obietivos son:
a) obtenerdatos del contenidoy de lavariacióndeelementostrazaen alimentosbásicos

en los paíseseuropeos.

b)estimular la investigaciónpara encontrar las razonesde las posibles diferencias
observadasde forma que las prácticasagrícolasy la protecciónmedioambientalse desarrollen

2,5

2

1.8

0.5

o’

8

1.

1
5

¡
lo

7

77

ÁIII~~Á Y ,<
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paratratarde corregirlas.
c) investigarlos efectos de procesosen el contenido.
d) investigarlas ingestasmediasdeelementostrazanutrientesen diferentespoblaciones

europeas y compararlas con las recomendacioneso tolerancias para valorar posibles

desequilibrios.

e) estimular el intercambio de bancosde datosentrecualquierade los paiseseuropéos

participantes.

En 1983 se decidió qué muestrasdebían ser recogidas para su análisis: trigo (grano
entero y harina),carnede cerdo, leche de vaca,patatasy dieta total. Estas muestrasdeberían

serlo másrepresentativasposibledelaproduccióno consumode cadaáreaestudiadao del país.
Se sugirió el estudiodecuatro áreaspor paísy se acordóel análisis decalcio, magnesio,hierro,
manganeso,zinc, cobre, iodo, selenio,cromo,plomo, cadmioy mercurio.

En estesubprogramade la FAO, recientementesubdivididoparael periodo 1994-1995
en dos áreas:“TraceElenientaStatusin Foodsand Diets” y “TraceElementStatusin Humans”,
participanFinlandia,Francia,Alemania,Suecia,Poloniay nuestrogrupo: España.Se esperaque

formen partede esteprograma,Portugal,Italia, Grecia, ]3~lgica, Holanday Suiza,
Algunos de los resultadospublicados por esta sub-networken 1989 se presentana

continuación:

Contetiidosde elementosmitieralesen el trigo de Austria, Alemania,Finlandia,Escocia,
Suecia,Suiza y Turquíadurante1984-86

País Ca (glkg) Mg (glkg) Fe (mgfkg) Ivin (mg/kg)Zn (nigfkg) Cu (mg/kg)
4,81 0,41 1,28 42 39 30

2 0,37 1,25 38 27 29 4,7
3 0,32 1,21 33 36 30 3,3
4 0,40 1,03 33 24 25 5,2
Finlandia 0,28 1,41 52 44 37 5,1
6 0,44 1,40 39 36 29 4,6
8 0,38 1,30 44 41 19 4,6

País Mo (hg/kg> Se (hg/kg>Pb (hg/kg) Cd (pg/kg) Ni(~g/kg) Cr <hg/kg)
1 0,49 23 34 54 187
2 0,52 26 21 61 126 8
3 0,32 30 33 60 140 8
4 0,66 23 32 76 141 7
Finlandia 0,33 174 26 55 293 8
6 0,35 34 18 55 188 &
8 0,47 72 43 21 1400 -

-36-



Situación Bibliqgróflca

Contenidos de eletuentosminerales en harina de trigo de Austria, Alemania, Finlandia,
Escocia,Sueciay Suizadurante1984-87

País Fe (rng/kg)Ma (mg/kg) Zn (mg/kg) Cu (mg/kg>Mo (mg/kg)
i2 3,8 5,8 1,4 0,24

2 72 4,4 6,0 1,4 0,28
3 12 5,9 7,2 1,2 0,18
Finlandia 61 10 11,1 2,0 0,18
6 6 3,9 5,1 1,8 0,17

País Se (pg¡kg)Cd (sg/kg>Ph (pglkg) Ca (g[kg) Mg (gfkg)
1 213 28 13 0190 0,18
2 18 28 10 0,237 0,27
3 25 47 48 0,198 0,21
Finlandia 139 41 11 0,180 0,41
6 25 25 5 0,233 0,17

Contenidos de elementosniinerales en patatasde Dinamarca,Finlandia,Holanda,Noruega,
Escocia,Sueciay Suizadurante1984-87

País Zn (nig/kg) Ca (gfkg) Mg <glkg) Fe (mg/kg) Mn <mg/kg)
2 16 0,148 1,20 22 9,5
4 13 0,174 1,17 22 9,0
Finlandia 15 0,113 1,21 27 11,0
7 15 0,169 1,27 21 8,8
11 15 0,205 0,90 ‘20 6,5
12 16 0,202 0,88 22 6,7

País Cu (mg/kg) Mo (pg/kg) Se (hg/kg) Ph (ugfkg) Cd (pgfkg)
18 822 3,6 0,34 9

4 4,1 0,25 6 29 105
Finlandia 4,8 0,31 88 21 51
7 2,9 0,34 6 29 76
11 4,5 0,50 39 34 151
12 4,6 0,54 35 45 148
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Contenidosdo elementosmineralesen lechede Francia, Finlandia, Escocia,Suecia y
Alemania durante 1984-87

País Ca (g/kg) Mg (g/kg) Fe (mglkg) Mn (nig/kg) Zn <nig/kg)
2 13,81 1,28 2,20 0,24 45,3
3 13,80 1,20 1,93 0,24 42,8
4 14,02 1,32 2,65 0,28 49,9
9 13,76 1,22 2,29 0,30 47,0
Finlandia 1371 1,26 2,11 0,28 45,2

País Cu (mg/kg) Mo (pg/kg) Se (pg/kg) Cd (pg/kg) Ph (~¿g/kg)
2 0,66 0,37 115 <2 16
3 0,64 0,23 122 <2 22
4 0,55 0,34 115 <2 37
9 072 0,35 III <2 25
Finlandia 0,59 0,34 305 <2 16

Contenidos de elementosininerníes en muestras de cerdo de dos paísesnórdicos y uno de
Europa Central durante 1984-86

País Ca Mg Fe Mn Zn Cu
(g/kg) (g/kg) (mg/kg) (mg/kg) (mg/kg) (mg/kg)

2 0,18 0,96 25,1 0,2~ 77,3 2,18
Finlandia 1,21 0,88 18,6 0,22 55,3 1,72
9 0,22 1,02 24,0 0,26 66,7 2,26

País Mo Ni Se Pb Cd Hg
(~gfkg) (pg/kg) <¡¿glkg) (¿¿g/kg) (pg/kg) ~gfkg)

2 0,02 18,0 371 16 <3 21
Finlandia 0,01 16.0 706 12 <3 14
9 0.02 15,6 379 47 <3 1

3) InternatIonalAtomie EneravA2encv <IAEA

)

Este estudio de dieta total estababasadoen datos de consumode alimentosde tres
gruposde poblaciónde 20 individuos por cada país.Esta muestratan pequeñadiolugar a una
mayor variación individual de elementostraza queentre paises.Corno parlede esteprograma

de investigacióncoordinadode JAHA se ha llevado a caboel estudiocíe 22 elementostrazade
un total de 450 cestasde la comprao dietasduplicadasde 3 días, recogidasen 1-3 poblaciones

de Australia, Brasil, Canadá, China, Irán, Italia, Japón Noniega, Espafia, Sudán, Suecia,
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Tailandia, Turquíay EstadosUnidos (Kumpulainen,1985)(Kumpulainen,1992).
Los P75 delas ingestasde metalespesadosde las poblacionesestudiadasajustadaspor

energía(10 MS) se compararoncon las PTWI fijadas por FAO/OMS paraun hombre65 kg de
peso corporal. Se alcanzaroningestasde plomo queoscilaronentre4-84% de las PTWI, en los
distintospaises. Las ingestasde cadmiooscilaronentre15-61%segúnlos países.Las ingestas
de arsénicoestabanentrelos 4-198%superandoen Espaliay en Italia los limites establecidos,

Las variaciones más grandesaparecenen el mercurio 4-230%,siendoesta última cifra la de
Turquía(Kumpulainen, 1992).

4) Scientific Cotmnitteefor Fund Workina Grono un Intake andExuosure

Recientementela Unión Europea(OB) está llevandoa caboun estudiode la ingestade
algunoscontaminantes(nitratos) a travésde la Ingestadealgunosalimentos:lechuga,espinacas
y patatas. El objetivo del estudio es hacer una evaluación inicial de las posibilidades y
limitacionesde las basesde datos de consumode alimentospara estimarla ingestadietética,
como pasiede los procesosde valoracióndel riesgoen los pises de la OB. Participanen este
trabajo:Bélgica, Grecia, Finlandia,Portugal,Holanda,Italia, Suecia,Alemania,Francia,Reino

Unido y nuestro grupo por España.

2.71.- ESTUDIOS DE DIETA TOTAL Y PORCIÓN DUPLICADA EN
ALGUNOS PAISES

Adetnás <le los estudios de hojas de balance,llevados a cabocon periodicidad,por
organizacionescomo la FAO, OMS o CEE en prácticamentetodas las nacionesdel mundo,
existe un gran número de paisesque dentro del estudio cíe las EncuestasNacionalesde
Alimentaciónconobjetocíe conocerel consumodealimentosy los hábitosalimentarios,publican
con ciertaregularidadciatos de consutnode nutrientes,entreellos elementostraza. Apartede la
colaboraciónen ProgramasInternacionalesque acabarnosde describir,algunospaisesllevan a
cabo estudiosde la ingestatotal de contaminantespor diferentestécnicasy en diferentesgrupos
de población. A continuación, vamos a resumir algunos de los realizadospor dieta total y

porción duplicada:

2,7.2.1.- ReIno Unido

Los tres métodosde estimaciónde la ingestadietéticaque se siguenusandoen Reino
Unido por parte del MAFF paravalorar el contenidode contaminantesy nutrientesen su dieta
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son: estudiode dieta total, registrosdiariosy porción duplicada(Fisher, 1982).

Estudio de dieta total

Sus característicasmás importantesquedanreflejadasen la siguienterelación:
- El consumomediode alimentosse deriva de la EncuestaNacionalde Alimentación.
- La lista completade alimentosse adquiereen distintaslocalidadesde GranBretafia.
- Los alimentosse cocinano se preparanparaser consumidos.
- Los alimentosse trituranjuntosen las proporcionesadecuadasparaformar 15 grupos
cíe alimentos.
- Se analizanlos contaminantesen los distintos gruposde alimentos.
- Se multiplica la concentraciónde contaminantepor el pesode alimento o grupo de
alimento consumidoparaestimarsu aporte.
- La suma de la ir~gesta de contaminantede cadagrupo de alimentoses igual a la kw~

total de contaminanteen la dieta
- El estudio de dieta total proporcionainformaciónpara la mediade la población.

Algunos cíe los resultados del estudiode dieta total seresumenen el siguientecuadro:

Concentracionesdo plomo en los gruposde alimentosque forman la dieta total

(1984, 17 dIetastotalesanallzadns~
Grupo dealimentos Concentraciónde plomo

<jxg/kg)
Media Rango

Pany cereales <50 <50-50
Canje <50 <50-50
Vísceras <100 <50-300
Prodttctoscárnicos* <56 <50-150
Pescado* <120 <50-600
Aceitesy grasas <50 <50-50
Azúcares <50 <50-50
Vegetalesverdes <50 <50-50
Patatas <25 <20-60
Otros vegetales <56 <50-100
Vegetalesenlgitttdos* lOO 50-200
Fruta <50 <50.50
Productosde fruta* 112 50-250
Bebidas <10 <10-20
Leche <10- <20

* estos grupos contienen alimentos enlatados
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Ingestade plomo en la dieta total de 1981

Grupo de alimentos Cantidadconsumida
(kg/día)

Ingestade plomo (pgfdfa)
Mdtodo 1 Método 2

Pany cereales
Carne

0,240
0.058

12
3

1
1

Vísceras 0,003 0 0
Productoscárnicos 0,077 4 2
Pescado 0.015 1 1
Aceitesy grasas
Azucares

0,090
0.095

5
5

2
2

Vegetalesverdes
Patatas

0.046
0.159

8
8

0
0

Otrosvegetales
Vegetalesenlatados
Fruta

0.068
0.043
0.060

3
3
3

1
1
1

Productosde fruta 0,024 4 4
Bebidas 0,800 11 7
Leche
n esta tota la

0.360 7
7

1

Método 1: Las concentracionesmenoresqueel limite de determinaciónse asumequeson iguales al
limite de determinación
Método 2: Las concentracionesmenoresqueel limite de determinaciónse asumencomocero

Mediante registros diarios y la técnica de porción duplicada se han obtenido los
siguientesdatos:

Ingosta de metales <mg/persona/semana)

Plomo Cadmio Cobre Zinc

Estudiode dieta total 0,73 0,14 11.3 70

Estimacionesdiarias 0,77 0.25 10.3 72

Estudiode porciónduplicada 0,48 0.20 7.7 82

2.7.1.2.-holanda

Estudioscte dieta total

En este país se han llevado a cabodos estudiosde dieta total. El primero tuvo lugar
entre los años 1976-78con la técnicade “cestade la compra”. Los resultadosindicaronquepara
muchoscontaminanteslas concentracionesestabanpor debajode las ADI <Dokkum W vanet al,
1982).

El segundoestudiotambiénbasadoen la “cestade lacompra”deun grupode población
de hombresde 18 años(quetienen los mayoresconsumoscomparadosconotros gruposde sexo
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y edady consecuentementela mayor ingestade contaminantes,entreellos metalespesados)se
llevó a cabo entre 1984-86, Los 221 diferentes alimentos que conformabanesta dieta se
adquirieron,preparony dividieron en 23 gruposde alimentos.

Los resultadosaparecenen la tablassiguientes:

Metalespesados,arsénicoy bromo <pg/d(a) en las dietastotales

Elemento 1984-86 1976-78 ADF

Arsénico 37,8 15 120

Bromo 7800 9400 60000

Cadmio 20,8 20 60-70

Mercurio 0,72 5 43

Plomo 31,8 Nt) 430

Estaño 650 1700 120000

AOl, iuigesta diaria aceptable- Calculadaspera uíi peso corporaldc 60 lcg <cateuludade la PTWI establecidapor

FAO/0M5)(CodexAllínentariusConx,nission,1984)

Minerales y elementos traza esenciales (mg/día) en las dictas totales

Elemento 1984-86 1976-78 RDA*

Calcio 1340 NO 900-1200

Cobre 1.5 ND 1.5-3.5

Hierro 14.2 NO 15

lodo 0.402 0.210 0.150

Potasio 4370 ND

Magnesio 433 NO 300-350

Sodio 4420 4200

Fósforo 2010 1860 900-1800

Selenio 0.072 0,078 0.050-0.140

Zinc 13,7 NO 7-10
- RDA recomendaciones dietéticas permitidas NO: no determinado

En este trabajo también se estudiaron los grupos de alimentos con una mayor
contribucióna las ingestasdiarias y quequedanreflejadosen la siguientetabla:
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Gruposde alimentoscon unamayor contribucióna las cantidadesdiarias totales

metalestóxicosy esencialesen las dietastotales

de

Elemento Grupo Grapo Wc Grupo Wc

Arsónico Pescado 52 Bebidas 12 Pan 8

Bromo Leche 26 Lechey lácteos 19 Pan 13

Calcio Lechey lácteos 43 Leche 28 Pan 6

Cadmio Pan 42 Patatas 20 Verduras 6

Cobre Pan 24 Patatas 13 Bcbidas 11

Hicrro Pan 28 Carney derivados 16 Patatas 9

Mercurio Pescado ¡00 - - -

lodo Pan 41 Azílear y dulces 27 Leche y lácteos 5

Potasio Patatas 17 Pan 12 Leche II

Magnesio Pan 24 Bebidas 13 Lechey lácteos 11

Sodio Pan 32 Carney derivados 22 Lechey lácteos 10

Fósforo Lechey lácteos 22 Pan 20 Leche 15

Plomo Pan 18 Lechey lácteos 11 Frutasenlatadas 11

Selenio Pan 30 Carne y derivados 23 Aves y huevos 8

Estaño Frulas enlatadas 82 Lechey lácteos 9 Otrosvegetales 4
Zinc Carne y derivados 24 Pan 19 Lechey lácteos 18

Estudioscíe norción duplicada

Tresestudiosdeporción duplicadasehan llevadoa cabohastaahoraenHolanda(Ellen

G, 1983), el último tiene las siguientescaracterísticas:

La selecciónde participantescorrió a cargo de un instituto comercialespecializadoen
hábitoscíe consumo.Se decidióque la muestraquedasedividida en dos gruposde56 personas,

El trabajode campo se llevó a cabo en dos períodos:verano e invierno, incluyendofines de
semana.Ambosgruposdebíande tenerel mismonúmerode hombresy mujeresy la edadquedó

definida en 18 as~os y mayores <le 18. La región estudiadaincluía aréas rurales, pequeños

pueblos,ciudadesmedianasy una gran ciudad, El problemade conservaren frío las muestras

durante el almacenaje se solucionó usandocajas aisladasque conteníanun cubo de acero
inoxidablerodeadocíe nievecarbónica.Se recogióinformaciónsobreedad,sexo,pesoasícomo
de forma detallada las cantidadescíe alimentos y bebidas consumidasduranteel período de

tiempo del estudio. Los resultadosaparecena continuación:
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Ingestasdiarias de calcio, magnesio,fésroro,potasioy sodio, 1984-85(mg)

Elemento Ingesta Recomendación

Calcio 841 800

Magnesio 258 300(9)-350(c~)

Sodio 2450 2000

Potasio 2860 3000-4000

Fósforo 1230 800

Digestosdiarias de algunos elementos traza esenciales,1984-85(mg)

Elemento Ingesta Recomendación

Cobre 1.2 2-4

Hierro 8,9 12 (18)

Manganeso 3.3 2-5

Selenio 0.041 0.05.0.20

Zinc 8,3 15

Ingestasdiarias de algunoselementostóxicosno esencIales,1984-85(hg)

Elemento Ingesta AXil

Aluminio 3100

Arsénico 120

Cadmio 10 60-70

Mercurio 2 43

Plomo 34 430

Estallo 120000

-44-



Situación Bibliográfica

2.7.2,3.- Suecia

En este paísse llevó a caboun estudioen 1980 cuyoobjetivo fue valorar la ingestade
plomo, cadmio y otros metales a travésdeunadieta suecatípicasemanal(Slorach 1983) y que

incluía desayuno,almuerzoy cena, así comoaquellosalimentosque seconsumíanentrehoras.

Las hojas de balancesuecasde 1975 sirvieron de basepara su diseñoy se planearonpara que
apodasenaproximadamente11.7MJ (2800kcal) por día, de acuerdocon lo queestablecenlas
recomendacionesde dicha población. Los platos eran recetasde uso comsinque despuésde
preparadosse mezclabany homogenizabanalmacenándosea -18W hastasu análisis.Algunos
de los resultadosde esteestudioaparecena continuación:

Contenido de plomo, cadmio, zinc, cobre, hierro y manganeso en siete dietas
típicas suecas

Plomo Cadmio

(mg) (mg)

0,034 0.007

0,045 0.006

0.015

0.009

0.019

0.022

0.020 0.009

0.015 0.011
0.012

Zinc Cobre Hierro Manganeso

(mg) (mg) (mg) (mg

)

8.3 1.2 14 1.8

6.2 1.4 11 2.4

10.7 2.1 15 2.9

8.5 1.6 15 2.1

7.9

8.9

9.4

1.5 11

1.4 16

2.5

4,7

7 0.037 1.2 13 2.0

media 0.027 0,010 8.6 1.5 14 2,6

Otro estudioen este país (Becker, 1990) se llevó a cabo durante1987. Las ciudades
elegidasparaadquirir losalimentosfueronMalm6, Góteborg,Stockholmy Sundsvallocalizadas

en diferentes partes del país y representandolos principales centros geográficos y de su
población. Las dietas basadasen las hojas de balancede alimentos del año 1983 estaban
formadaspor 60 alimentosy bebidascubriendo cl 76% del consumo total anual en kg por

persona. Los resultados obtenidos mostraron que la ingesta media de calcio, magnesio,hierro
y manganesofue adecuadamientrasquela de zinc y selenio era deficitaria y la de cobremuy
por debajode las recomendaciones.
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Elemento tTnidswleg Cnntidsirl

Calcio g/dfa 1.0±0.05
Magnesio ng/dla 360j10

Hierro mg/día 13,9±0.6
Zinc mg/día 10.4±0.2
Manganeso mg/día 3.2±0.1

Cobre mg/día 1.0±0.06
Selenio ~g/dIa 38±4

Molibdeno pg/dI’a ¡30±5
Níquel gg/dfa 71±12
Plomo pg/dt’a 15±1
Cadmio ~¿g/día 10±1
tufercI¡Tin ¡ ~±fl S

2.7.2.4,-EstadosUnidos

En EstadosUnidossehan llevadoacaboestudiosde dieta totaldesde1961 con elobjeto
de estimarlos niveles decontaminaciónradiactivaenlos alimentos.Paraello seadquirieronlos
alimentosen el estadode WashingtonDC, hastacomponerla dieta de 14 díaspara individuos
entre16-19años.Se analizaron82 alimentosdespuésde homogenizarlosy se valoró la ingesta
de estroncio-90y eesio-lfl así como algunosresiduosde pesticidasy algunosnutrientes,Este

progratna se ha cotitinuado anualmente,completándose:el número de muestras ha ido
aumentandodespuésdel primer estudiocon el fin de quehayauna mayor coberturageográfica
y queseancada vez máslos distritos implicados.

Al comienzodel programalos alimenbosse preparabany analizabanen un laboratorio
cercanaal lugar <le iecogidít, peroapartir de 1971 la preparaciónde los alimentosasícomosu
atiálisis secentralizaronen KansasCity y desdeentonces,se le conocecomo el «laboratorio<le
dieta total», Estacenttalizaciónaportaun uso más eficaz del equipoy del personal y permite

íirocecíhw¡enosrutinarios en el manejo,almacenamientoy análisis de los alimentos.

Las dietasse diseñarona partirde las EncuestasNacionalesde Consumode Alimentos
disponibles, El primer estudio de dieta total se basó en los datos de la USDAHousebold Poad

CompositionSurveyde 1955, Los datosse revisaroncuandose dispusode la Encuestade 1965

y de nuevo cuando se obtuvieron datos de 1977-78y del National 1-lealth and Nutrition
Exaniination Survey (NHANES 11). Los datos de 1977-78incluían un registro de tres días de

30.000personasy el NHANES11 incluyó la dieta de 1 dra de 20.000 personas. Las dietas se
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revisaron de nuevo cuando se obtuvieron datos de consumo en el año 1987.

Dela EncuestaNacionalde Consumode alimentosllevada a cabopor el Departamento
deAgricultura (USDA) y del NHANES II conducidaporel National Centerfor Healtb Statistics
se obtuvo informaciónde 234 alimentosquecomponíanla dieta total paraesteestudio,

Las características del Estudio de Dieta TotEtí en Estados Unidos se pueden resumir como

sigue:

- Los alimentosse obtienende ciudadesen cuatro áreas geográficas

- Los análisis se centralizan en el mismo laboratorio con el mismo equipo y personal.

- Las dietasse basanen resultadosde las encuestasnacionalesdeconsumodealimentos
y representan ocho grupos cíe ellos distribuidos según edad y sexo

- Se analizanindividualmentealimentostípicos de la poblaciónestadounidense,

- Se repiten los análisis (le los 234 alimentos cuatro veces al año.
- Los resultadosquese van obteniendose comparanautomáticamentecon los previos

ya que entran directamente en el sistema informático.

- 1-lay muchasmuestrasanalizadasqueincluyen nutrientesy contaminantes.

Los resultadosson tan exhaustivosqueremitimosa las publicacionesquedeesteestudio
dedietatotal selianrealizado(Pennington1986,Pennington1987,Pennington1989,Pennington
1990), aunquemuy brevementeen la siguientetablase presentanalgunoselementos:

Cobre 1.2 aig

1-lierro 17 mg

Selenio 90 jtg

Zinc 16 mg
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2.7.2.5.-Finlandia

En Finlandia se han llevado a cabo estudios sobre la ingesta de nutrientes y
contaminantes empleando el diseño de dieta total basado en la “cesta de la compra” así como

estudios de porción duplicada de dietas de hospitales (Kumpulainen, 1987b)(Sinisalo, 1989;

1989b).

~< Cesta de la comora

El estudio por “cesta de la compra” comprende 185 alimentos. Las cantidades

consumidas de cada alimento se basaron en las hojas de balance de 1985, Se clasifican los en 9

grupos, dos de los cuales se subdividieron a su vez en dos subgrupos:

- cereales

- lácteos = líquidos
— sólidos

- carnes y huevos

- pescado

— patatas
- verduras
- frutas y bayas

- bebidas, dulces, condimentos y otros alimentos

— no alcohólicas, dulces, condimentos y otros

= alcohólicas

- aceitesy grasas

Se recogieronun total de 920 kg de alimentos de distintas áreas de producción,
fabricantes industriales, mayoristas e importadores. Algunos de estosalimentosfuerondonados
por los productoresy otros se adquirieron en el área de Forssa en supermercadosque
representabanlas cuatro cadenasde distribuciónfinlandesa.La recogidade alimentostuvo lugar
entre Mayo y Noviembre de 1986, dependiendo de la estacionalidad. Las determinaciones

analíticas se realizaron en el Laboratorio Central del Agricultural Research Centre of Finland en

Jokionen(Finlandia).
Algunos de los resultados obtenidos aparecen a continación:
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En el último estudiode cestade la compra
y cadtnio (Tahvonen,1994; 1994b)

en 199] se observaronvalores muy bajos de plomo

* Estudiode norción duplicada

En 11 hospitalesde Finlandiase recogierondietassemanalesque se homogenizarony
en ellas se determinópor espectrornetriade absorciónatómicay usandomaterial de referencia

paragarantizarun control de calidadanalítico, los siguienteselementos:

Elemento Unidades Cantidad

Sodio g/dia 3.8

Potasio g/dia 4.2

Calcio mg/día 1400

Magnesio mg/día 360

Hierro mg/día 13

Zinc mg/día 14

Manganeso ¡ng/día 6.0

Cobre mg/día 1.6

Molibdeno pg/dCh 100

Níquel p~g/dia 120

Elemento

Calcio

Magnesio

Hierro

Zinc

Manganeso

Cobre

Selenio

Molibdeno

Níquel

Plomo

Cadmio

Mercurio

Unidades

g/dia

mg/día

mg/día

mg/día

mg/dí¿t

mg/día

~g/dia

pg/dia

pg/dia

~g/dia

~gfdia

gg/día

Cantidad

1.0

340

17.3

13//

4.9

2,1

113

89

148

20

10

2.3
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2.7.2.6.-Suiza

En este país (Zimnierli, 1985) se llevó a cabo un estudio de la llamada “dieta mixta
suiza”, formadapor unamezclaen igualesproporcionesde cuatrodiferentes:

- un restaurantesuizo típico
- cantinasmilitares

- hospitales
- restaurantevegetariano

Se analizanmezclasde40 racionesdiarias, siendoel contenidoenergéticode 2260kcal.
Aunqueesta dieta no representabaexactamentela dieta media suiza, su composiciónbásica

representabarelativamentebien las dietas típicas. Los contenidosde ciertos elementosse
presentanen la siguientetabla.

Elemento

Calcio

Magnesio

Hierro

Zinc

Cobre

Manganeso

Molibdeno

Níquel

Pío¡no

Cadmio

Unidades

g/d <a

mg/día

mg/día

mg/día

mg/día

mg/cha

pg/dla

pgldia

gg/dia

pg/d(a

Cantidad

1.12

278

11.4

12.3

1.73

4.4
96

134

30

15

2,7.2.7.-Polonia

Basándoseen los estudiosllevados acabopor el Central StatisticalBureaude Varsovia
sobreel consumode alimentosde empleadoscon ingresosmedios,se reconstruyeron5 dietas
semanalesen 5 laboratoriosdistribuidospor el país: Warsaw,Lublin, Olsztyn, Poznanand

Wroclaw en 1988, usando90 productosde los mercadoslocales, Los contenidosde cadmio,
mercurio y plomo en estas dietas semanalesse estimaronutilizando espectrofotometríade
absorciónatómica y los valores obtenidosse compararoncon las PTWI establecidaspor
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FAO/OMS (Marzec, 1991). Los contenidosde cadmio, plomo y mercuriovarían entre las
ciudades,desde105 a 147, de 441 a 931 y desde50.4 a 119 gg/semana,respectivamentey
aproximadamentepor encimade los 40, 30 y 40% de las PTWI. La conclusióndeestetrabajo
fue que las dietas medias semanalesde las familias de empleadosestabanmoderadamente
contaminadasconmetalespesados.

Se analizaron también niveles de cobre, zinc y manganesoy los resultados se
compararoncon las RIJA paraestos elementos(Rutkowska, 1991). La ingestamediade estos
nutrientesvaria entre las distintaslocalidadeselegidasdesde0.88 a 1.07, desde9.70 a 10.60y
desde4.23 a 5.62 mg por día paracobre, zinc y manganeso,respectivamente.

2.7.2,8.-Italia

En Pavia(Italia) durantedos añosy en diferentesestacionesse llevó a cabo un estudio
de dieta total que incluía 76 alimentos(Roggi, 1991). Se analizaron32 pesticidasdiferentes,
contaminantesindustrialesy cuatro metalespesados(plomo, cadmio, arsénicoy mercurio) en
platos cocinadosquerepresentabanrecetaslocales.Muchosdelos valoresencontradosestuvieron
por debajo de las AOl con ciertasexcepciones:el cadmio fue tres veces superior y el plomo
estuvomuy cercade las AOl.

Otro estudio por porción duplicada se llevó a cabo para determinar la ingesta de
mercurio (Mariani, 1980). Se eligieron dos gruposde población: uno formadoporpersonasque
vivían en la zonadel monteAmiata (trabajadoresde la mina) presumiblenientecon un mayor
riesgode contaminaciónpor mercurio,un segundogrupoformado por4 subgruposdepoblación
que vivían en diferentes zonas de Italia con diferencias geográficas y sociocconómicas.Se
recogióla porción duplicada de la dieta durante un periododetiempo de3-5 díasy sedeterminó
la ingestadietéticade mercurioquefue mayor en elgrupo de poblacióndel área de Amiata así

como la ingestapor inlialación, como se puedever en la tablasiguiente:

Ingestadietética ~gfdfa) ingestapor inhalación

media rango

PoblaciónAmiata 35 <11-230 0,20

Resto depoblación 10 <5-20 0.05
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Tambiénen Italia y basándoseen la EncuestaNacionalde 1980-84,el Instituto Nacional
de Nutrición llevó a caboun estudioparacomponeruna dieta total de referenciaquepermitiese
la estimacióndesusnutrientesy contaminantes,teniendoen cuentalas diferenteszonasdel país
<Turrini, 1991).

2.7.2.9.-Francia

En estepaísse ha llevado a caboun estudiode porción duplicada<Pelus, 1994) para
valorarla ingestacíeciertosmetalestraza (cobre,zinc,manganeso,hierro y selenio).Participaron
en el estudiocatorcevoluntariosquevivían en eláreade Grenobley de loscualesse obteníauna
porción duplicadade todo lo que comían. Algunos de los resultadosobtenidosse expresana
continuación:

Elemento Unidad Media

Cu mg/día 1.2

Fe ¡ng/día 10.8

Mn mg/día 3.7

Se pg/dia 48

Zn mg/día 10.5

Tambiénseexpresóla ingestade estos elementostraza como densidad
Estosresultadosaparecena continuaciónen la siguientetabla:

de nutrientes.

Elemento Unidad Media

Cu mg/MS 0.12

Fe mg/MS 1.12

Mn mg/MS 0.39

Se yg/MJ 5.11

Zn mg/MJ 1.10
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2.7.2.10.-Japón

Un trabajo reciente(Toyokawa, 1994) lamentael hecho de que no se hagauso de las
encuestasdeconsumode alimentospor hogaresquese llevanhaciendoen estepaís desde1946.
Describeun método de estimaciónde la ingestadiaria decontaminantesalimentariosy aditivos
basadoen los datosde consumode alimentosde 159 mujeresvoluntarias,sin haceruso de los
datosde la encuestanacionalde alimentación.

Hay otros estudiospor porción duplicadaquese llevan a caboen estepaís (Watanabe,
1985; 1992; 1993) (ikeda, 1989) (Ushio, 1991)

2.7.2.11.-Australia

En este país se lleva a cabocada<los años unaEncuestaNacionaly un programaen el
queseadquierenmuestrasdealimentosdirectamentede los mercadosdelas principalescapitales

australianas,representandola dieta total, en generalde lapoblaciónde dicho paísy seanaliza
su contenidoen metalespesados:plomo,cadmio y mercurio.

Algunos de los resultadosde estos estudios (Iackson,1992) muestranque el mercurio
apareceprincipalmenteen algunasespeciescíe tiburón y en algunospescadosen la última etapa
de la cadena alimentaria,Resultadossobreel cadmioy el píomo se presentan a continuación,

teniendoen atentalas principalesfuentesquelo aportan:
Alimentos unecontribuyena la inqestndietética de olomo

2214

hn. oraro, oficIo,
43.84

.ájrot. pon In1o9wI
15,78

-53-



SituaciónBibliográfica

Alimentos ouecontribuyena la in~estadietéticade cadmio
Patatas

cebollas
12,13

Coliflor
2.76

Toaiales
0.62

Jamón
2,SB

Pon, granos entecos
chocolate

Lechuga 3.6
5,82

21.2.12.-China

En estepaísse ha llevadoa caboun estudiopor “cesta de la compra” en 1990 <Chen,
1993),en el queseestimala ingestadietéticaen 12 provincias.Cadacestadela compraregional
estabacompuestade 12 gruposde alimentos. Se determinó su contenido en plomo, cadmio,
mercurio,hexaclorociclohexanoy DDT y todosestabanpor debajode las AOL, a pesarde que
el contenidode plomo en huevosen dos regionesdel país excedíael limite de toleranciay el

mercurio en una.
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Metodotog(a

Los datossobreel consumode alimentosquehanservido debaseen estetrabajo paraconocer
la ingestade contaminantes(metalespesados)y nutrientes procedendel Estudio Nacional de
Alimentación y Nutrición de la población española(ENNA-2) llevado a cabo por nuestro
Departamentode Nutrición y el InstitutoNacionaldeEstadística(INE) publicadocomo “Estadio
sobreNutrición” (INE-IN, Varela O y ccl., 1985), Este estudio se llevó a cabo con la

informaciónobtenidaa partir de lascantidadesfísicasdealimentosquefigurancomoconsumidos
por las familias que forman la muestrade la EncuestadePresupuestosFamiliares,

Vamos a comentara continuación,algunasde las característicasdel ENNA másinteresantes
paranuestrotrabajo.

3.1. MUESTRA

La población investigadaen la Encuestade PresupuestosFamiliares(EPF) de 1980/81
ha sido el conjunto de todoslos hogaresdel territorio español(Figura1).

Fiín¡ral

DISEÑO DEL ENNA-2

MUESTRA TÉCNICA DURACIÓN
3031 ¡ Ingostapor 7 dlas

familias pesada precisao

medidas caseras 1 alio CONSUMO Consurno/Pcrsona/d(a
de

de 237 alimentos
ALIMENTOS

GRUPOSDE
ALIMENTOS VARIABLES

Cereales Comuaidades
Azricar Autónomas

Verduras Urbanización

Carne Ingresos
Pescado Nivel sociocconómico
Frutas Educación

Bebidas Edad
Aceites Composición del
Huevos hogar

Leguminosas Estacionalidad
L4cteos
Varios
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En esta encuesta se define el hogar o unidad de análisis como ‘persona o conjunto de personas
que ocupan en canil»: una ¡4vienda familiar principal, o parte de ella, y consumen yio comparten
alimentos y otros bienes con cargo a un mismo presupuesto, considerando como tal el fondo
comdn que pernute al ama de casa o persona encargada de la administración del hogar,
slffragar los gastos comunes de éste”. Se incluyen en esta definición, además,los hogares
privados que radican en viviendas colectivas, siempre que tengan autonomía de gastos respecto

al hogar colectivo.

Aún cuando cumplan las condiciones anteriormente expuestas, no se consideran
miembros del hogar encuestado: las personas que integran el servicio doméstico, los huéspedes

y las personas qtte abandonan definitivamente el hogar antes del primerdía de colaboraciónen

la encuesta.

Tipo de muestreo

Se realizó un muestreo bietápico con estratificación de las unidades de primera etapa,
disefa¶ndose una muestra independiente para cada provincia. Las unidades de primera etapa están

constituidaspor las seccionescensalesen que se encuentradividido el territorio nacionalen el
momentode la encuesta.Las unidadesde segundaetapason las viviendasfamiliaresexistentes
en las seccionescensales seleccionadaspara la muestra. Dentro de ellas no se realiza
submuestreoalguno,investigándosea todoslos hogaresy personas<miembrosdel hogar)que
tienensu residenciahabitual en las mismas.

Selección
La selecciónde la muestra de hogares es aleatoria y autoponderada a nivel de estrato de

cada provincia, es decir, todos los hogares de un estrato tienen la misma probabilidadde estar
incluidos en la muestra.

Tantalio
Se eligió unamuestrade 30311hogares,estadisticamenterepresentativadela población

espaflola en su conjunto y cíe cada una de las provincias y Comunidades Autónomas (CCAA) que

la componen. Finalmente la muestra del conjunto nacional y por CCAAquedó formada de la

siguienteforma:
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Provincias Tamañode muestra Provincias Tamañodemuestra

Total Nacional

Alava

Albacete

Alicante

Almería

Áviía

Badajoz

Baleares

Barcelona

Burgos

Cáceres

Cadiz

Castellón

Ciudad Real

Córdoba

Coruña(La)

Cuenca

Gerona

Granada

Guadalajara

Guipúzcoa

Huelva

Huesca

Jaén

Leda

24151

277

314

595

345

252

568

455

1273

285

459

681

468

432

551

561

313

426

586

295

447

478

327

600

425

Lérida

Logroño

Lugo

Madrid

Málaga

Murcia

Navarra

Orense

Oviedo

Palencia

Palmas(Las~

Pontevedra

Salamanca

Sta CruzTenerife

Santander

Segovia

Sevilla

Soria

Tarragona

Teruel

Toledo

Valencia

Valladolid

Vizcaya

Zamora

¡ Zaragoza

Segúnel último censo,la estructurade la muestraestudiada,estratificadasegúnedady
sexo,es similaralade la poblaciónespañola.Porello, los resultadosnutricionalesno corregidos
y su interpretación(consumode alimentos ingestadeenergíay nutrientesy calidadde la dieta)
no difieren de aquelloselevadosa la poblacióntotal del país.

Por otro lado, el análisis nutricional se basaen la comparaciónde la ingestacon las
recomendadasde energíay nutrientesestimadasindividualmente(seg~insexoy edad)para cada

unade las personasqueconstituyenla muestra,por tanto ésta se comparaconsigomisma. Por
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todo lo anterior, se ha creídoconveniente,desdeel punto de vista nutricional, incluir los datos
no corregidos.

Distribución en el tiempo

Cadafamilia fue encuestadadurantesietedíasy la recogidade todoslos datosprimarios

se llevó a caboa lo largo de un alio distribuyéndosela muestrauniformementedurantelas 52
semanasque lo componen,desdeel 1 de abril de 1980 hastael 31 de marzode 1981, a fin de
evitar posiblesdistorsionesen las estimacionesdebidasa componentesestacionales,

3.2. TÉCNICA

En todos los bogares seleccionados se recogendía a día, duranteuna semana,las
cantidades de todos los alimentos y bebidas disponibles (comprados, procedentesde la

producciónpropia,comerciopropio o salario en especie),expresadasen unidadesde pesoo de
volumen, En algunoscasos, cuandoésto no ha sido posible, serecogeel importede los pagos
efectuadoso el valor a precio de mercadominoristade cada uno de los bienesconsumidos.
Igualmente,se especificael númerodepersonasquehancomido o cenadoen el hogar.

Con respectoa los consumosrealizadosfuera del hogar en cafeterías,restaurantes>
comedorescolectivos, etc,, la encuestarecoge información de los gastos, pero no de los
consumosen cantidadesfísicas.En consecuencia,y antela imposibilidadde conocerla cantidad
física consumidao incluso de estimarla,éstosquedanfueradel estudionutricional. Aunque se
realiza un ajuste por comidasrealizadasfuera del hogar paracalcular las cifras de ingestas
recomendadas,en el casode pequeñosconsumosde algunosalimentoscomo cafés, tapas,etc.,
su no inclusión, puededar lugar a unasubestimaciónde la ingestade determinadosgruposde

alimentos.
Una característicaimportanteen la EPFes que dado que la unidadde aportaciónde

datos y por tanto de análisis es el hogar,el consumode alimentosno puedeserestudiadode un
modo diferenciadoparacadauno delos miembrosdel mismo. Las cifras mediasdeconsumopor
personase obtienenutilizando como divisor el número total de miembrosdel hogar, sin tener
en cuentasu edado sexo.Sin embargo,los datospersonalessobrela composiciónfamiliar que
incluyen edady sexo permiten estimar invididualmentelas ingestasrecomendadasde toda la
muestra.
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3.3. VARIABLES CONSIDERADAS

Los datosdecantidadesponderalesde todoslos alimentosy bebidasdisponiblesen los
hogaresse clasifican segúnnumerosasvariables.De todasellas nosotrosestudiamos:

* ComunidadAutónomade Residencia

1,- Andalucía
2.- Aragón

3.- Principadode Asturias
4.- Baleares
5,- Canarias

6.- Cantabria
7.- Castilla - León
8.- Castilla la Mancha
9,- Catalufla
10.- ComunidadValenciana
11,- Extremadura
12.- Galicia
13.- Madrid
14.- Murcia
15.- Navarra
16.- PaísVasco
17.- La Rioja

3.4.- DIETECA: Basede datos

3.4.1. Preparaciónde la entradade datos

Los cIatos fuerosaportadosen backupen cinta, Estafue leída en unaunidaddel Centro
de Cálculo de la UniversidadComplutensey transferidapor red (medianteprotocolo TCP/IP)
al disco duro de uno de nuestrosordenadores,La información original estabacontenidaen
ficheros codificadosen ASCII estándarconformato de registro de longitud fija. Los ficheros
fueron convertidosa ficherosRSIGMA (marcaregistradade HorusHardware,SA), herramienta
con la queha sido procesadotodo el trabajo,paralo que seha contadocon comandospropios
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de la misma, asf como con programasque se han diseñadoal efecto y compiladoscon el
RSIGMA.

La mayor parte de los alimentos vienen expresadosen medidasponderales/año,sin
embargo,un pequeñonúmerolo estánen medidasdevolumen,en unidadeso comogasto.Para
obtenergramospor personay día de todoslos alimentosse procedede la siguienteforma:

-Las cantidadesexpresadasen kilos y litros setransformanen gramos.
-Los alimentosexpresadosen unidades(yogur y huevos)se hanmultiplicadopor el peso

medio/unidad.
-Paraaquellosexpresadosen gasto (ptas) como galletas,croissa.’ns, palmeras,donuis,
patés,croquetas,empanadillasprecocinadas,etc., se calcula la cantidadconsumidaa
partir de datosactualesdel precio mediodel producto.

En el caso de los alimentosconcentradoso liofilizados (sopas,purés, etc.), seefectud
la dilución correspondiente,para lo quese tuvieronen cuentalas instruccionesquefiguranen
los envasesde dichosproductos.

En algunosalimentos,como en el casode los aceitesvegetalesy grasasculinarias,las
cantidadesse han corregidoya queéstossufren importantespérdidasdurantesu manipulación
y uso en los procesosculinariospudiendollegara serrealmenteimportantela cantidaddesechada

principalmenteenfrituras repetidas.Por ello, las cantidadesfísicas deaceitesvegetalesy grasas
culinariasy, en consecuencia,su contenido en energíay lípidos, se han reducidoen un 20%,
cifra que segúnposterioresestimacionesrealizadasrefleja la pérdidasproducidas(Varelay col.,
1994).

La clasificación de todos los alimentosy bebidasqueentran en elhogarpor cualquier
conceptodurantela semanade la encuestase ha realizadosegúnlas Tablasde Composiciónde
Alimentos Espaflolas(TCA) que incluyen234 alimentos(Instituto de Nutrición, 1983; 1987;
1990),previa transformaciónde la codificaciónde la EPFen los códigosde dichasTCA. Estos
alimentos se clasifican en los siguientes grupos, siguiendo criterios convencionalesy/o
nutricionales,segúnel caso:

1 Cerealesy derivados:pan, arroz, galletas,madalenasy bollos,pastasy harina
2,Lecbey derivados:leche,yogur, quesomanchego,lechecondensada,quesodebola,
quesofrescoy lechede cabra
3 .Huevos.
4.Azúcares.
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5,Aceites y grasas: aceite de oliva, aceite de girasol, aceite de maíz, aceite de soja,

margarina
6.Verdurasy hortalizas:patatas,lechuga,tomates,judías verdes,acelgas, cebollas,
pimientos, coles, pepinos,zanahorias,coliflor, alcachofas,espinacas,ajos, tomateal
natural en conservay tomatefrito
7.Leguminosas:garbanzos,lentejas,alubias secas
8,Frutas:naranjas,manzanas,plátanos,peras, melones,sandias, mandarinas,uvas,
melocotones,limones,ciruelas,fresasy aceitunas
9,Carnesy productoscárnicos:

Pollo
Cerdo
Ternera
Vaca
Cordero.
Víscerasy despojosde los diferentesanimales:hígado
Embutidosy otros productoscárnicos:chorizo,jamónyork, jamónserrano,foie-
gras, salchichasy butifarras
Conejo

lOPescados: merluza, pescadilla, gallos, boquerones, sardinas, truchas, atún en aceite,

jurel o chicharro,bacaladilla,bacaladcuradoy salado

Moluscosy crustáceos:chirlas, almejas,calamares,mejillones
11 Bebidas (alcohólicasy no alcohólicas): cerveza,vino, gaseosas,refrescos,brandy,
zumo de naranja y zumosde otrasfrutas
12.Varios: preparaciones en polvo con cacao, chocolate, pasteles

3.5. ELABORACIÓN DE UNA BASE DE DATOS DE COMPOSICIÓNDE
METALES PESADOSY NUTRIENTES DE LOS ALIMENTOS

tina de las primerasnecesidadesquese plantearonal comienzode esteestudiofue la
elaboración de una Tabla de Contenido de Metales Pesados, ya que no existía en la literatura

espaí¶ola.Por este motivo comenzóla realización de dicha tabla. Parafacilitar el manejo y

posteriorempleode la información derivadade estatabla fue almacenada,utilizando paraello,
una basede datos.

Los trabajoscomenzaronpreviasconsultasbibliográficasparaconocer,a partir de las
distintas “Tablas de Composiciónde los Alimentos” de diferentespaises, los metalesque se
debíanconsiderar,asícomo la formade expresiónmásadecuadadeestos,ademásde otrasnotas
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de interésparala elaboraciónde la tabla.
Las fuentesdeinformaciónpara la elaboraciónde nuestratabla fueron:

1) Datosquederivande los análisis rutinariosllevadosa cabopor Organismosrelacionadoscon
la saludparael control alimentario.Entre otros figuran:

* Instituto Nacional de Toxicología (Ministerio de Justicia)

* Centro Nacionalde AlimentacióndeMajadahonda(CENAM)(lvlinisteriode Sanidad)
* Centro deInvestigacióndeControl de Calidad (Ministerio de Sanidad)

2> Trabajos analíticos de investigación para obtener información sobre el contenido de
contaminantes en alimentos aislados producidos y consumidos en España recogidos de literatura

especializada en este tema: Revista de Agroquimica y Tecnología de los Alimentos, Revista de

Toxicología Española,Anales de Bromatología,Grasasy Aceites,

3) Tablasde Composiciónde los Alimentos parainformacióna cerca de nutrientes,Las tablas
consultadashansido las siguientes: “Tabla de Composiciónde Alimentos” IN (Andujar, 1983;
1987; 1990), “La Composiciónde los Alimentos” (Moreiras, 1992),Tablas de Composiciónde
Alimentos de otros paises(Paul, 1978; 1980)(Souci,1975)(Fidanza,1981)

Estudiosprevios en otros paiseshan comparadoel contenidoen nutrientesde la dieta
analizadadirectamentecon el contenidocalculadousandouna basede datos de composiciónde

alimentospara valorar el error que se induce cuandose empleanbasesde datos(Pennington,
1990)(Marshall, 1982).En nuestrotrabajo tambiéncomparamosresultadosobtenidosatravésde

unabasede datoscon aquellosobtenidosen los distintos laboratorios.

3.6. DISEÑO DE LA DIETA TOTAL

3.6.1.Elección de las CCAA

Se han escogido cuatro CCAA para el estudio de los contaminantesy nutrientes
potencialmentetóxicosen su dieta total, siguiendolas directricesdel protocolodeactividadesde

la FAO European CooperativeNetwo¡*on Trace Elemenis, SubnetworkE. El criterio de elección

ha sido mayor consumo energético y por tanto mayor probabilidad, en las mismas condiciones

de dieta dc ingerir cantidades más altas decontaminantesen general,menorconsumoenergético
e igualmentemenor riesgoteórico, carácterurbanoy mayor número dehabitantes,El consumo
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energéticoen cada unade las CCAA apareceen la tabla siguiente:

Consumode enersUapor CCAA

CCAA kcal/persona/día

Andalucía 3031

Aragón 3065

Asturias 3114

Baleares 2999

Canarias 2905

Cantabria 3608

Castilla-León 3210

Castilla-Mancha 3177

Cataluña 2887

C.Valenciana 2723

Extremadura 3048

Galicia 3876

Madrid 2789

Murcia 3240

Navarra 3155

PaísVasco 3023

La Rioia 3356

Cumplíanestascondicioneslas siguientesCCAA:

- GALICIA (mayorconsumoenergético)
- VALENCIA (menorconsumoenergético)
- MADRID (qrbana)
- ANDALUCíA (mayornúmerode población)

3.6.2.Elaboraciónde las listasde la compra

Pataestimar las cantidadesde alimentosincluidosen la dieta total nos hemosbasadoen
el ENNA-2 (INE-IN, 1985) antes descrito y la dieta está formada por los alimentos que
componenlas listas de las 4 CCAA.
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En cada una de las CCAA elegidas se ha elaboradouna lista por orden de mayor a
menor en cuantoa la cantidadfísica ingerida, con los 234 alimentos cuyo consumoha sido
controlado. De estos alimentos, se escogenaquellos que aportanel 95% de la energíatotal
consumida,y aquellosque aunqueno seconsumanpor encimade este95%, tienenunacarga
considerablede contaminantes,según las directrices especificadasen el protocolo de las
actividades de la FAO, SubnetworkE. El resultadode estaclasificaciónnos lleva a la obtención
de unas tablas dondese refleja la composiciónde la dieta total de cadauna de las CCAA,
basándonosen lacestade la compraqueaparecenen el capitulo siguiente.

3.6.3. Recogidade muestras

Para la recogidade muestras,nos desplazamosa cada una de las ciudades-Madrid,
Valencia, La Coruña y Sevilla- objeto de estudio. Teniendo en cuenta los puntos más

representativosde ventaen cadauna de las ciudades,se adquierenlos alimentos,así como las
marcasmás consumidasde cada productoen concreto.Se utiliza el métodode las mezclaspara
una mayor generalización. Los puntos de venta escogidos fueron mercados tradicionales, así

como cadenas de supermercados especificas y ampliamente distribuidas en cada una de las

distintas localidades.

MADRID GALICIA VALENCIA ANDALUCíA

Número de alimentosque
aportanel 95% de la ‘73 64 67 71

energíatotal consumida

Pesode alimentoquese 1724 2380 1511 1887

ingiere (g)

Puntosde venta
(mercados,supere
hipermercados) 42 14 14 16

Pesototal de alimentos
adquiridos (kg) 243 102 99 104
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En Madrid se adquirieron Los alimentosen un mercadotradicional: “Mercado de
ArgUelles’, en una cadena de supermercados, “Día”, con casi 800 centrosdistribuidospor todo

Madrid y en varios hipermercados,considerandosu situación geográficay abarcando,lo más
posible, todos los distritos de la ciudad: “Junibo” (noreste) y “Alcampo” (norte, sureste, sur,...).

En Valencia se eligió el ‘Mercado Central”, el más importante de la capital y uno de
los más grandes de Europa, en el centro de la localidad, así como un supermercado de la cadena

“Mercadona”, ampliamente distribuido en el Levante español.

En Galicia los alimentos se compraron en un mercado tradicional y en un supermercado

de la cadena“Claudio San Martin”, también en la cadenade supermercados“Alcampo” y
“Continente”, en La Coruña.

En Sevilla, se eligió uno de los mercados con más tradición en esta ciudad,El “Mercado
de la Encarnación”y un supermercadode lacadenamásdistribuidaen Sevilla “Supermercados
Cobrero”. Se eligió tambiénel hornode pan “San Francisco”, muy conocidoen estaciudad.

Se hanrecogidotambiénmuestrasdeaguaen las distintaslocalidadesy distintos puntos
de las mismas.

En cada unade estaslocalidadesse recogenmarcasque segúncomunicaciónpersonal
delos industrialesy distribuidoresson las más consumidasy distribuidas. Estainformaciénnos
fue facilitada por la FundaciónEspañolade la Nutrición (FEN) y otras instituciones.

3.6.4.Preparaciónde las muestrasy envio

Los alimentosse almacenaroncongeladosa -40W hastaque se recogierontodos los
productosdel mismo grupo en cada ComunidadAutónoma. Cadaproducto se preparópor
separadopor homogenizaciónde las muestrasrecogidascon un robot mezcladory triturador
Waring Blender recubierto con cuchillas de titanio, material no contaminante.Posteriormentese

combinaronsegúnlos gruposde alimentosantescitados,

Todos los alimentosse limpiaron y se preparonde la formahabitual en la que sehace
en la cocina españolaparasu preparaciónculinaria y/o consumo.Así, las verdurasy frutas se

pelarony se tomó la partecomestiblede los alimentos,empleandoparaello utensiliosde us.o
comúnen las cocinasespañolas,cuchillos de aceroinoxidable, etc. Las tablas paracortar, así
como los recipientes para almacenarlos son de plástico, titiles para el contacto alimentario, sin

ningún color y de material no contaminante. Se utilizan también bolsas de polietileno que se

pueden cerrar herméticamente para poder conservar los alimentos durante cierto tiempo.
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El pescado se visceró, se descabezó y se fileteó antes de la honiogenización, excepto los

pescados pequeños que se consumen enteros.
La carne se fileteó también antes de la liomogenización excepto los embutidos incluidos

en estegrupo.
Las leguminosas se trituraron con el robot así como los huevos, el grupos de varios y

los cereales y lácteos.
Se mezclaron alimentos del mismo tipo (todas las marcas de leche, galletas, naranjas,

etc) y se reservanen bolsas de polietileno herméticas,

Los alimentosse pesarony en las proporcionesadecuadasse mezclaron,quedandoasí

distribuidos por los grupos de alimentos anteriormente mencionados. De cada uno de ellos se
tomó la parte necesaria para elaborar la dieta total de cada una de las CCAA y semezclé con
ayuda del robot. Se almacenaron,despuésde ser esterilizados,en recipientesbermeticosa -

400C, enviándolosdebidamenteenvasadospor una compañíade transporterápido (DHL) al

Laboratorio Central del “Agricultural ResearcbCentreof Finland”, dondeson liofilizados y
analizadosencuantoal contenidodeplomo,mercurio,cadmio,níquel,molibdeno,cobre>hierro,

zinc, manganeso, selenio, arsénico, calcio y magnesio. Además y como participante de la
SubnetworkE, el Centre de RecherchesZootecbniqueset Vétérinairesdel INRA (Francia)

mostró interésexclusivamenteen las dietas totales y colaboróen las determinaciónde varios
elementos,

3.7. DETERMINACIONES ANALÍTICAS

La determinacióncíe la concentraciónde elementosmineralesen las muestrasenviadas
fue responsabilidaddel Laboratorio Central de Análisis, comohemos dicho del Agricultural
Centreof Finland. Juntocon cada colección de muestrasse analizó un material de referencia
secundariopara establecerniveles correctos de la concentraciónde elementos minerales.
Laboratoriosde reconocidoprestigio por tener una excelentecalidad en sus determinaciones
analíticas(FAO, 1989) los preparanespecíficamentepara el programade control de calidad
analítico y paraserutilizadospor la Subnetworkon Trace Elementsin Food, subprogramade
la FAO (Kumpulainen, 1987; 1988; 1989) y se identifican como IAEAH-9 y USDA TDD-1

(preparadaporDr Wolf, Nutrient CompositionLaboratory,USDA, Beltsville, USA).

Los materialesde referenciaque se hanempleadoen las determinacionesanalíticasde
este trabajo aparecen a continuación en las siguientes tablas.
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PLWIO Y CADMIO DE MADRID

Unidad Media y
desviación

Valores
certificados

ARC/ct Leche desnatada en polvo 514 ng/kg ss
gg/kgss

Pb
cd

19.0± 6.2
0.4± 0.2

16±3
<5

MES 1549
Leche en polvo sin grasa

gg/kg as Pb 25.5 ±4.6 19

TDDP Dieta Total RM (NIST) ~¿g/kgss Pb 142.3±14.8 151±23

ARC/Cl MúscuLo animal (cerdo) 514 t¿g/kg ss
¡¿g/kg ss

Pb
Cd

98.6 ±19.9
25.3±7.6

89 ±13
22±4

ARC/CI Patata en polvo ¡¿gikg sssg/kg ss PbCd 19.5 ±1.032.1 ±3.5 26±635 ±3

ARc/cl FWP Dieta Total RM Ss Pb
Cd

56.5±2.2
19.4 ±0.6

43±8
21 * 3

ARC/CI Harina de trigo ¡tg/kg ss
aa/ka ss

Pb
Cd

11.4 ±3.0
36 • 3.6

18 * 7
39 +

MATERIALES DE REFERENCIA PARA PLc*4O,

Un i dad

CADMIO y MERCURIODE VALENCIA Y GAI.ICIA

Media y.
desvi acien

ARC/CL Leche desnatada
en polvo SM

NBS 1549
Leche en polvo sin
grasa

TDDP Dieta Total SM
(Ml ST>

ARC/CL Músculo animal
(cerdo> RM

ARC/CI HDP Dieta Total
SM

ARC/CI Karina de trigo

ARC/CI Patata en polvo

¡¿glkg ss
gg/kg ss
sg/kg ss

55

¡tg/k9 SS
¡tg/kg SS
¡¿g/kg ss

j¿g/kg ss
$g/kg SS
gg/kg Ss

ss
jtg/kg SS
¡¿g/kg Ss

¡tg/j<g SS
¡tg/~9 SS

SS

SS
SS

ita/ka Ss

Pb 18.9 ± 2,1
Cd 0.4 ±0.0

0.7 ±0.8

Pb 23.6 ±3.3

Pb 130.2 ±5.6
Cd 40.8 ±0.8
hg 5.7 ±0.3

Pb 85.7±1.4
cd 23.2 ±3.3
Hg 19.9 ±4.4

Pb 40.5 ±6.4
cd 20.3 ±2.3
Hg 5.1 ±2.2

Pb 15.9 ±3.0
Cd 39.1 ±4.6
Hg <O

Pb 15.5 ±3.2
cd 32.7 ±3.4
Wc ~

Valores
eér.tj..f.j~a~1os

16 ±3
<5
<1

19

151 ±23
42 ±5

89 ±13
22 ±4
22 ±3

43 ±8
21 ±3

6.6 ±3.6
18 ±7
39 ±4

<1

26 ±2.8
35 ± 1.6
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PL(*4O Y CADMIO DE ARDALUCIA

ARC/CL Leche desnatada en polvo RN ¡zg/kg ss
¡¿g/kg Ss

Pb
Cd

12.7±5
0.4± 0

16±3
<5

Mes 1549
Leche en polvo sin grasa

¡tg/kg ss Pb 23.6 ±3.3 19

TDDP Dieta Total RM CHIST> gglkg ss Pb 135.2±6.5 151±23

ARC/CI Músculo animal (cerdo) RM ¡¿g/kg ss
~¿g/kgss

Pb
Cd

94.6± 5
20.1 ±2.4

89± 13
22 ±4

ARC/CL HDP Dieta Total RM jtg/kg ss
¡±g/kg ss

Pb
cd

50.0 ±1.8
22.1 ±3.3

43 t 8
21 ±3

ARC/CI Harina de trigo ¡¿g/kg ssaa/ko ss PbCd 16.2 ±2.537.4 ±2.9 18±739 • 4

MATERIALES DE REFERENCIA PARA MERCURIO DE MADRID Y ANDALUCíA

Valor
obtenido

Valores
Psrnm.onHnt*,s

ARC/Cl Músculo de cerdo RM 24.2 22 ±3

ARC/Cl Músculo de cerdo 514 20.5 22 ±3

ARC/CI Dieta total (HDP> 514 5.0 6.6 ±3.6

ARC/CI Dieta Total (HDP) SM 5.5 6.6 ±3.6

NIST Dieta Total RM 6.2 6.4

NIST Dieta Total RM 7,7

N!ST Dieta Total 1114 5.9 6.4

El manejo delas muestrasen el LaboratorioCentral se lleva a caboen condicionesde
limpieza extrema, se utilizan guantes de “usar y tirar” y recipienteslavados con ácido. Las

muestrassesometena unahidrólisisácida en tubosdedigestióndecristal cubiertosconembudos
usandonítrico concentrado,Las solucionesse diluyeron con aguadestiladahasta50 ml. Toda
la bateríade cristal se lavó con un tratamientode 3 ácidos (10% HNO3 seguidode 10% de HOI
y 3% de nítrico), aclarándosedespuéscon aguadestilada,

Plomo y cadmio se determinaron por espectrofotometríade absorción atómica
electrotérmica (VARIAN SpectrAA 400) usando el efecto Zeeman para una corrección de fondo

y atomización de plataforma. Se empleó el método de las adiciones estándar y se usó

(NI-14)I-bPO4 para modificaciónde matriz.
Para la determinaciónde calcio, magnesio,sodio y potasio se pesó una muestra

liofilizada (250 mg)en un tuboCorning (lóxlSOmm).Los tubossedispusieronhorizontalmente
en una bandeja de acero inoxidable en un horno, La hilera más baja se mantiene libre para

evitar cualquier choque t¿rniico debido al fondo caliente. Se procesa a 55000 durante 12horas.

Las cenizas se disuelven en 15 inI de 1-101 0. IN en un baño de ultrasonido durante 10 mn. Para
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evitar interferencias la solución se diluye adecuadamente con una solución de trióxido de lantano

(0,1%) acidificada (HCI) para la determinación de calcio y magnesio.
Los elementos se determinaron por FAAS (Perkin Elmer 560) para el calcio y el

magnesio. Para determinar el fósforo, el procedimiento es el mismo hasta el paso del baño de

ultrasonido en los 15 ml HCI 0, iN y luego se determina por colorimetría usando como reactivo
nitrovanadomollbdico (MISSON 1908) a 436 nm.

Todos los datos se expresanen pg, mg o g/kg de sustanciaseca,En nuestrotrabajo se
elaboróunadieta total mezclandola partecorrespondientede cada grupode alimentosquese

analizó y teniendo en cuenta el peso que de ella se consume, así como el porcentaje de humedad
de la muestra, se pudo calcular la ingesta de cada contaminante y nutriente que con ella se

ingiere, al igual que con cada uno de los grupos de aliínentos que hemos considerado. El agua

se ha analizadoporseparadoy aunqueno se tienendatosdeconsumode aguaporpersonay día

en nuestro país, se ha podido hacerunaestimaciónde lo que con ella se ingiereconsiderando
unaingestamediade aguade un litro por personay día.

3.8, CONVERSIÓNDE NIVELES DE CONTAMINANTES EN INGESTAS DIARIAS

Según se indica en la Guidelines (WHO, 1985), cuando se ha empleado la distribución

en grupos de alimentos, la concentración de contaminante de un grupo de alimentos dado se

multiplica por el peso (en kg) del grupo de alimentos consumido en la dieta elegida como

representativade la población.Paraobtenerla ingestatotal se sumanlas ingestasobtenidascon
cada uno de los grupos, aunque como hemos dicho se obtiene una doble información pues una

de las muestrasestáconstituidapor una dieta total.
Por otro lado, también se ha calculado la ingesta de contaminantesy nutrientes,

empleandoparaello la basede datosde composiciónde metalespesadosy nutrientes,teniendo
en cuentaigualmentela cantidadde cadaalimento queseingiere.

3.9. ADECUACIÓN A LAS INGESTAS RECOMENDADAS Y A LOS LÍMITES

MÁXIMOS PERMITIDOS

Todaslas ingestasde los distintos metalesse hancomparado,si se tratan de nutrientes
esenciales con las ingestas recomendadas (Departamento de Nutrición, 1994) o con las RDA

(NRC, 1989). Dichasingestasy debidoal crecienteinterésen la relaciónesencialidad-toxicidad
de ciertos nutrientes esenciales, se han comparado también con los niveles que se considera que

puedenllegar a serperjudicialesparala salud o con las llamadas RtD (NRC, 1989)
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Paralos metalesespecíficamentecontaminantesla comparaciónse ha hechoentre las

ingestascon las AOL (Codex Alimentarius, 1984)(WHO, 1993) si existen,o bien con las RfD
o zonas de seguridad(NRC, 1989).

LfMITES MÁXIMOS PERMITIDOS DE DISTINTOSMETALES

(Joint FAO/WI-{O Expert Committee on Food Additives, Roma, 1984, Ginebra1993)

Elemento AOL

(mg/kg pc’)

PTWI ADI parahombretipo de 65 kg de peso

corporal (mg)

0.13As 0.002

Cd 0.007 0,065

Cu 0.05-0.5 3.25-32.5

Fe 0.8 52

Pb 0.025 0.23

Hg 0,005 0.046

Zn 0.3-1.0 19.5-65

pc: peso corporal

VALORES DE SEGURIDAD PARA ALGUNOS ELEMENTOS

(RDA, 1980)

CALCIO hasta2.500mg/día

SELENIO 5 mg/día

MANGANESO 2-5 mg/día

MOLIBDENO 75-250pg/día
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VALORES DE RDA Y Rl PARA ALGUNOS METALES

(NRC, 1989)(Departamento de Nutrición, 1994)

COBRE 1,5-3mg

ZINC lSmg

MANGANESO 2-5 mg

HIERRO 10 mg

CALCIO 800 mg

MAGNESIO 350 mg

MOLIBDENO 75-250pg

SELENIO 70gg

Esteestudioseha desarrolladocon el siguienteesquema:

IDgeaIa8
Recomendadas

RDA

Dosis de
reVerenda

Ingestas
Diarias
Aceptables
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4. RESULTADOS



4.1 Composiciónde las dietastotalesde las CCAA



Resultados

Tabla 1. VALENCIA. COMPOSICIÓNDE LA DIETA TOTAL (g de porción eon~estibIe)

GRUPO
LÁCTEOS

CEREALES

CARNE

PESCADO

FRUTAS

ALIMENTOS
Leche
Yogur
Quesomanchego
Leche condensada
Pan
Arroz
Galletas
Madalenasy bollos
Pastas
1-larina
Pollo
Cerdo
Ternera
Ovkno
Chorizo
JamónYork
JamónSerrano
Hfgaclo
Fole-gras
Conejo
Salchichas,butifarra
Pescadilla
Merluza pescadilla
Sardinas
Chirlas y almejas
Calamaresy otros
Mejillones
Atdn en aceite
Naranjas
Manzanas
Plátanos
Peras
Melones
Sancllas
Mandarinas
Uvas
Melocotones
Limones
Aceitunas

2/dra
229
14.5
6.9
15.2
198
38.5
13.6
6.76
8.19
4.06
51.94
14.76
19.2
7,8
3.82
5.21
7.41
1.111
0.71
6.9

6.86
2.6
9.9
2.8
0.2
3,7
0.8
3.18
34.2
34.1
21.5
24.1
15.2
‘7.2
4.3
14
13
1.7
5.7
Al
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Resultados

LEGUMINOSAS
lItE VOS
AZÚCAR
VERDURAS

y
HORTALIZAS

BEBIDAS

ACEITES
A AS

VARIOS

Garbanzos
Huevos
Azúcar
Patatas
Lechuga
Tomates
Judfasverdes
Acelgas
Cebollas
Pimientos
Pepinos
Zanahorias
Coliflor
Tomatesnat.cons.
Alcachofas
Tomatefrito
Espinacas
Cerveza
Vino
Gaseosasrefrescos
Zumos otras frutas
Brandy
Aceite de oliva
Aceite de girasol
Aceite de niafz
Aceite de soja
Prep.polvo cacao
Pasteles
Chocolate

Número de alimentosquecomponenla dieta

5.32
31.9
29,9
115.2
12.8

51.14
14.6
4,5
20.1
8,3
12.7
3.8
5.2
9.39
5.7

1.7
59
73
96
5
4

43
12
7
7

3,18
7.05
2.14

66
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Tabla 2. GALICIA.

GRUPO
LÁCTEOS

CEREALES

CARNE

PESCADO

FRUTAS

COMPOSICIÓNDE LA DIETA TOTAL (g de porción comestible)

ALIMENTOS
Leche
Yogur
Quesode bola
Quesofresco
Pan
Arroz
Galletas
Pastas
Harina
Pollo
Cerdo
Ternera
Vaca
Ovino
Chorizo
JamónSerrano
Hígado
Foie-gras
Coaejo
Pescadilla
Merluzapescadilla
Gallos
Sardinas
Chirlas y almejas
Calamaresy otros
Mejillones
Atún en aceite
Jurel o chicharro
Bacaladcur. sal,
Hacaladilla
Naranjas
Manzanas
Plátanos
Peras
Mandarinas
Uvas
Melocotones
Limones
Ciruelas

Resultados

u/día
421
8.97
2.29
12.6
254
16.9
14.8
14,1
22.3
37.2
29.7
47.2
4.5
.1.35
14.2
8.68
1.46
0.14
3.02
5.4
14.7
4.8
7.5
0.14

9.87
0.205
1.51
9.3
8.0
2.8
37.2
41.3
20.7
16.0
3,6
10.1
6.2
1.6
2.2
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Resultados

LEGUMINOSAS

HUEVOS
AZUCAR
VERDURAS

y
HORTALIZAS

BEBIDAS

ACEITES Y GRASAS

VARIOS

Garbanzos
Lentejas
Alubias secas
Huevos
Azúcar
Patatas
Lechuga
Tomates
Judíasverdes
Cebollas
Pimientos
Coles
Pepinos
Zanahorias
Col¡flor
Espinacas
Cerveza
Vino
Gaseosasrefrescos
Zumosotras frutas
Brandy
Aceite de oliva
Aceite de girasol
Prep.polvo cacao
Pasteles
Chocolate

Número dealimentosquecomponenla dieta 64

5.31
2.41
5.17
37.2
44,4

448.2
15.3

22.94
8.40
12.33
8,34

28.95
4.8
3.2

4.76
0.43
32
360
93
la
7
61
22

10.9
6.34
2.77
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Resultados

Tabla3. ANDALUCíA. COMPOSICIÓNDE LA DIETA TOTAL (g deporcióncomestible)

GRUPO
LÁCTEOS

CEREALES

CARNE

PESCADO

FRUTAS

ALIMENTOS_________ ANDALUCf A
teche 307
Yogur 21.4
Quesomanchego 5.53
Lechecondensada 8.62
Lechecabra 20
Pan 228
Arroz 21.3
Galletas 12.57
Madalenasy bollos 5,16
Pastas 6.08
Harina 8.94
Pollo 40.6
Cerdo 21.82
Ternera 15.3
Ovino 1.90
Chorizo 7.87
JamónYork 3,61
JamónSerrano 6,53
Htgado 0.92
Foie-gras 0.68
Pescadilla 8.03
Merluzapescadilla 11,79
Gallos 2.28
Boquerones 6.70
Sardinas 2.84
Chirlasy almejas 0.51
Calamaresy otros 4.33
Atún en aceite 2.43
Jurel o chicharro 2.63
Naranjas 53.3
Manzanas 30,6
Plátanos 27.5
Peras 25.5
Melones 19.9
Sand<as 14.6
Mandarinas 3.29
Uvas 13.7
Melocotones 8,0
Limones 2.1
Aceitunas 3.51
Ciruelas 2.99
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Resultados

LEGUMINOSAS

lItE VOS
AZÚCAR
VERDURAS

Y
HORTALIZAS

BEBIDAS

VARIOS

Garbanzos
Lentejas
Alubias secas
Huevos
Azúcar
Patatas
Lechuga
Tomates
Judíasverdes
Acelgas
Cebollas
Pimientos
Pepinos
Zanahorias
Coliflor
Tomatesnat.cons.
Alcachofas
Espinacas
Ajos
Cerveza
Vino
Gaseosasrefrescos
Zumos otrasfrutas
Zumo de naranja
Aceite de oliva
Aceite de girasol
Margarina
Aceite de soja
Prep.polvo cacao
Pasteles

Número de alimentosquecomponenla dieta 71

14.6
7,25
7,14

39,34
39.4
162.9
15.2
60.4
8.5

3.65
12

13,4
11.9
3.29
4.9

5.23
1,85
2,10
2.34
66
53
75
8
3

62
18

3.27
3

3.73
8.90
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Resultados

Tabla 4. MADRID. COMPOSICIÓN DE LA DIETA TOTAL (g de porción comestible

)

GRUPO
LÁCTEOS

CEREALES

CARNE

PESCADO

FRUTAS

ALIMENTOS E/cha
Leche 395
Yogur 16.3
Quesomanchego 7,03
Lechecondensada 3.57
Pan 158
Arroz 14.6
Galletas 18.1
Madalenasy bollos 10.4
Pastas 8.03
1-larina 4.89
Pollo 38.3
Cerdo 28.5
Ternera 24,9
Vaca 17.2
Ovino 5,6
Chorizo 7,6
JamónYork 6,7
JamónSerrano 4,19
Hígado 1.25
Foie-gras 1.21
Pescadilla 12,6
Merluza pescadilla 10.4
Gallos 6.4
Boquerones 3,7
Sardinas 3.2
Chirlasy almejas 0,48
Calamaresy otros 4,9
Truchas 1.3
Mejillones 0,5
Atún en aceite 1.86
Naranjas 59,8
Manzanas 32.2
Plátanos 21.4
Peras 27.2
Melones 18
Sandias 8.3
Mandarinas 9,6
Uvas 10.4
Melocotones 9.4
Limones 2,2
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Resultados

LEGUMINOSAS

1-TUEVOS
AZÚCAR
VERDURAS

y

HORTALIZAS

BEBIDAS

ACEITES Y
GRASAS

VARIOS

Ciruelas
Fresas
Garbanzos
Lentejas
Alubiassecas
Huevos
Azúcar
Patatas
Lechuga
Tomates
Judíasverdes
Acelgas
Cebollas
Pimientos
Coles
Pepinos
Zanahorias
Coliflor
Tomatesnatural conserva
Alcachofas
Tomatefrito
Espinacas
Cerveza
Vino
Gaseosasrefrescos
Zumos otrasfrutas
Brandy
Aceite deoliva
Aceite de girasol
Aceite de soja
Prep.polvo cacao
Pasteles

Ntirnero de alimentosquecomponenla dieta

3.5
2.9

7.36
6,21
5.49

40.13
27,6
119.7
29.6
44.7
18.9
10.4
10.4
8.1
6.3
6.4
5.9
5.2
6.5
2.2
5.03

3
41
93
106
3
3

48
18
3

3,92
9.43

73
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Resultados

Tabla 5. COMPOSICION DE LAS DIETAS TOTALES en g de porcióncomestible

ALIMENTOS VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

LÁCTEOS Leche 229 421 307

Yogur 14.5 8.97 21.4 16.3
Queso manchego 6,9 ~,53 7,03
Leche condensada 15.2 8.62 3.57
Queso de bola 2.29
Queso fresco ¡2.6
Lechecabra 20

Total 265,6 444.9 362,6 421.9

CEREALES Pan 198 254 128 158

Arroz 38,5 16.9 21,3 14.6

Galletas 13,6 14.8 12.51 18.1
Madalenasy tollos 6.76 5.16 10.4
Pastas 8.19 14.1 6.08 8.03

Harina 4.06 22.3 8.94 4.89
Total 269 322 182 214

A12,EI’1’ES

GRASAS

Aceite de diva

Aceite de girasol

43

¡2

61

22

62

18

48

18

Aceite de maíz 7

Margarina 3.27

Aceite de soja 7 3 3
Total 69 83 86 69

CARNE Pollo 51.94 37,2 40.6 38,3
Cerdo 14.76 29.7 21.82 28.5

Ternera 19,2 47,2 15.3 24.9
Vaca 4.5 17.2

Ovino 7.8 1.35 1.90 5,6
Chorizo 3.82 14.2 7,87 7,6

JamónYork 5.21 3.61 6.7
JamónSerrano 7.41 8,68 6.53 4.19
Hígado 1,11 1.46 0.92 1.25
Foie-gras 0,71 0.14 0.68 1.21
Conejo 6.9 3.02

Salcliielias,butifarr 6.86
Total 126 147 99 135

HUEVOS Huevos 31.9 37.2 39.34 40.13

AZUCAIl Azúcar 29.9 44.4 39.4 27.6
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4,

Resultados

GRUPO ALIMENTOS VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

PESCADO Pescadilla 2,6 5.4 8.03 12,6

Merluza pescadilla

Gallos

9.9 14,7

4,8

11.79

2.28

10.4

6.4
Boquerones

Sardinas 2,8 7.5

6.70

2.84

3.7

3.2
Chirlas y almejas

Calamares y otros

Truchas

0.2

3.7

0.14

9,87

0.51

4.33

0.48

4,9

1 .3

Mejillones
Atdn en aceite

0.8
2.18

0.205
1.51 2.43

0.5
1.86

Jurelo chicharro 93 2.63
Encaladcur. sal. 8,0

Bacaladilla 2.8

Totnl 23 64 42 45

FRUTAS

Total

Naranjas
Manzanas
Plátanos

Peras
Melones
Sandias

Mandarinas
Uvas

Melocotones
Limones

Aceitunas
Ciruelas
Presas

34.2
34.1
21.5

24.1
15.2
7.2

4,3
¡4

13
1.7

5.7
4,1

179

37.2
41.3
20.7

16.0

3.6
10.1

6.2
1.6

2.2

139

53.3
30.6
27.5

25.5
19.9
14.6

3,29
13.7

8.0
2.1

3.51
2.99

205

59,8
32,2
21.4

27.2
18
8,3

9.6
10.4

9.4
2.2

4
3.5
2.9
209

LEGUMINOSAS

Total

Garbanzos

Lentejas

Alubias secas

5,32

5.32

5,31

2.41

5.17

13

14.6

7.25

7.14

29

7.36

6.21

5.49

19
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Resultados

GRUPO ALIMENTOS VALENCIA GALICIA ANDALUCIA MADRID

VERDURAS Patatas 115.2 448.2 162.9 119.7
y Lechuga 12.8 15.3 15.2 29,6

IIOR’I’ALIZAS Tomates 51,14 22.94 60.4 44.7
Judíasverdes 14.6 8.40 8.5 18.9

Acelgns 4,5 3.65 10,4
Cebollas 20,1 12.33 12 10,4
Pimientos 8.3 8.34 13.4 8.1

Coles 28.95 6,3
Pepinos 12.7 4.8 11,9 6.4

Zanahorias 3.8 3,2 3.29 5.9
Coliflor 5.2 4,76 4.9 5.2
Tomatesmacona. 9.39 523 6,5
Alcaehoflis 5.7 1.85 2.2
Tomatefrito 5,03

Total

Espinacas

Ajos

1.7

265

0.43

558

2.10

2,34
308

2

282

IIEBII)AS Cerveza

Vino

Gaseosas refrescos

59

73

96

32

360

93

66

53

75

41

93

106

Total

Zumos otras frutas
Brandy
Zumodenaranja

2
2

237

10
7

502

2

2
205

2
2

246

VARIOS Prcp. polvo cacao

Pasteles

Chocolato

Total

3.18
7.05

2.14

12

10,9

6,34

2.77

20

3,73

8.90

13

3,92

9.43

13

~jl1gfl~erodealimentosquecomponenla 66 64 71 73
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4.2 Porcentajede humedadde las muestras



Resultados

Tabla 6. PORCENTAJE DE HUMEDAD DE LAS MUESTRAS

Valencia Galicia Andalucía Madrid

Dieta Total 479,81 621.66 660.9 497.33

Humedad 31.75% 26,18% 38.66% 28.87%

Porcióncomestible 1511,2 2374.55 1709,65 1722.67

(g)
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4.3 Determinacionesanalíticasde los distintoselementos



Resultados

Tabla 7. Determinacionesanalíticasde PLOMO en la dieta total y por
gruposde alimentos(gg/kg as)

GRUPO

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dieta total

Agua

VALENCIA

39.8 ±0,5

25.5 + 3.1

4.5 ±0,4

0

358.0 j 25.7

23.3 + 0.9

89.6 ±0.9

128.0 ±7.4

119.1 ±0.4

17.5 + 0.6

136.3 + 7.2

86.9 + 9,1

1.8 ±0.0

GALICIA

192.0±0.4

36.3 ±0.6

4.5 + 0.4

O

99.8 ±1.7

18.4 ±1.1

141.3 + 10,1

244.5 + 4.7

105.3±14.0

43.0 + 1.4

247,1 ±14.1

161.1 + 11

169.7 ±1,5

ANDALUCÍA

91.6 + 12.5

27.1 + 9.7

82.2 ±10.8

<5

128.3 + 10.5

46.1 ±1.7

165.9 ±7.9

355.6±4.9

123.2 ±19.9

15.2 ±1,1

130.8 ±3.0

61.4 ±6.8

MADRID

3041.5±132.2

34.9 ±1.8

12.9 ±2.0

<5

181.6±5.6

22.4 + 3.0

181.5 + 19.3

82.4 ±1.8

345.5±42.1

22.7 + 4.7

149.8 + 17.3

1061.5 + 91.2

0.9
• 0.7

• 1.5
0.5
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Resultados

TaI,la 8. DeterminacIonesanalíticasde MERCURIO en la dieta
tota! y por gruposde alimentos(ug/kg ss)

GRUPO

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Vatios

Dieta total

Agua

VALENCIA

0,8

1.7 ±0.8

1.6

0.0

0,7 + 0.6

2.4 t 0.4

25.1 ±3.7

433.3 ±2.5

0.4 ±6.1

1,6 ±0,4

8.7 + 2,0

GALICIA

0.4

2.8

7,7 + 0.7

0.0

0.5 ±0.4

3.3 ±1.6

7.3 + 0,2

473,9 ±16.8

0.3 ±0,0

0.7 ±0.1

9.4±1.3

ANDALUCÍA

2.0

<2

8,6

<2

4.5

<2

4.1

16

568

<2

<2

12

MADRID

4.5

<2

15.8

<2

3,6

<2

7.0

11.6

629

<2

<2

13.6

<2
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Resultados

Tabla 9. Determinacionesanalíticas de CADMIO en la dieta
total y por grupos de alimentos (gg/kg ss)

GRUPO

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

VALENCIA GALICIA ANDALUCÍA

17.7 + 0.5 14.8 + 1.1

0.4 + 0.0 1.4 ±0.0

1.6 j 0.3 1.2 + 0.2

Aceites

Verduras 57.6 + 0.9 186.5±5.5

Leguminosas

Frutas

Carnes

1.9 + 0.3 2.8 + 0.3

11.2 + 0.9 10.3±1.2

5.3 ±0.2 5.7 + 0.3

3246.0 + 159.1 ±6.9 1744.7 + 16.0 709.2 + 33,0

7.5

0.4 ±0.1 0.5 ±0.1

24.6 ±4.1

61.5 ±2.7

37.9 + 2.1

36.8 ±2.6

0.3 + 0.2

18.1 + 1.3

47,9 + 0.0

0.3 ±0.0 0.3 ±0.0

0.115 ±0.029

21.1 ±0.3

32.7 ±0.3

0.310 ±0.000
0.126 ±0.005
0.091 :1: 0.025
0.072±0.001

19.1 + 1.5

0.3 + 0.1

<1

MADRID

30.5 ±0.1

0.7 ±0,2

<2

0.3 + 0.2

99.6 + 0.6 137.6 + 3.1

Pescados

1.3 + 0.1

2.9 + 0.4

4.6 + 0.1

1.8 ±0.1

4,6 ±0.3

3.3 + 0.0

Bebidas

Varios

Dieta total

Agua
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Resultados

Tabla 10. DeterminacIones analíticas de NÍQUEL en la dieta total y por
grupos dc alimentos(gg/kg ss)

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA

GRUPOS

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

LegunWnosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dietatotal

3641+46.7

64,9+14.1

10,7±13.2

4134.0±1.4

102.5±7.8

98.3±9.5

234.2±4.9

3.7±1.8

689,0±48.1

57.2±0.0

160,8+9.

1367±33.9

1357.5+57.3

1047±94.8

364.3±88.4

9 .3 +0.6

1747.0±124.5

1208.5±31,8

145.0±17.0

61.0+5, 8

3590.6+46.7

13 .5 ±1.7

7425+306.9

1460+ 63,6

357 .5+21.9

3211.4+292.3

459.0+66.1

10,3±2.2

771.5±40.3

200,5±31,8

3852±45.3

127.1±8.7

131,9 ±22.2

3.5±0.00

3994±35.4

1609±144.2

3084.5±115.3

547,8±67.9

2600,1±2.3

7.0±1.6

1317.5±10.6

2843,5±103.9

1

MADRID
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Resultados

Tabla 11. Determinacionesanalíticasde MOLIBDENO en la dieta total y
por gruposde alimentos(g/kg ss)

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA

GRUPOS

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dieta total

273.8+44.2

277.4±2.60

467.0+ 38 .5

584.6±1.6

1983,3±4.8

150.2±36.6

62.6j6.lO

55.0±18.0

1,0±1,1

2 82.1±34.2

207.1±2.3

253 .5 +0.4

2 19.5+0,00

2 19 .6+ 4.6

84.3±8.0

3748±140.9

104.8±9,1

106.0±17.4

17.9±2.1

4.6±0.6

224,8±18.0

237.4±iS.3

198.6±23.3

331.2±18.2

1329,6±33.4

1.9±23

260.3±9.6

1391.6±158.9

179.2±32.8

144.9±6.1

63,8±4.1

1.8±0,7

163.4±15,6

318.7±22.3

218.7±7.6

294.8±16.0

460.1±7.5

0.8±0.000

413,4±13.6

147.9±2.00

136.5±10.3

131.4±17.5

0.1±0,000

124.8±4.40

432.5±27.4

MADRID
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Resultados

Tabla 12. Determinacionesanalíticasde COBREen la dietatotal
gruposde alimentos(mg/kg ss)

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA

y por

MADRID

GRUPOS

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dietatotal

3.24±0,010

0.45+0.000

2.64+ 0.010

8.97±0.040

8.90±0,550

4.18±0.210

4. 80+0.240

24.12±0.790

0,100±0,000

4.75±0.080
3.27±0,130

3. 14±0.080

0,55±0.000

3,10±0,100

5 .50±0.090

10.03 +0. 100

4.38±0.170

12,00+0.760

5,49±0.53

0.010+ 0.008

9.22±0,050

3.67 ±0,29

1.9±0,200

0.5+0.100

2,9±0.000

4.9 + 0.000

9.7+0.000

4.3±0,100

9,0±0,500

13,3±0.100

0,10±0,000

4.4±0.000

2,2±0.000

49.0±4.100

0.5±0.100

5,7±2.600

7.2+0.500

9,1±0. 100

9.1+0. 100

8.8±0.200

10.7±0.200

0.1±0.000

5.2±0.100

20,6±3,600
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Resultados

Tabla 13. Determinacionesanalíticasde hIERRO en la dieta total y por
gruposde alimentos(mg/kg ss>

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA

20.3±0.300

2.5+0. 100

78,3±0,900

49.6±0.600

21.4+0.300

2.7+ 0.000

73 .9+ 0.800

44.9±0.700

20.4±0,700

4.2±1.800

52.1+0.700

48.0+0.600

21.9+0.200

6.4±0,600

78.5±2.900

47.0±1.500

Leguminosas 44,0±3,400 72.1±0.300 68,2±1,500 66.6±0,300

14,4+1.200

68.9 +2.400

43.! ±3.200

10 .3 +0.800

63.0±8.800

3 1.6±3,900

16.4+0.800

35.4 +6, 000

49 .6±2.900

12.0±0,800

38.0±0.300

75 .0 ±2.800

2.2±0.000

36.5±0.400

23.0±0.100

4.3 0, 100

54.2±2.100

30.5±0,035

1.6+0,000

30.8±1.200

22.6±0,100

3.6±0.100

39.7±2,900

28.0±0.200

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

MADRID

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dietatotal
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Resultados

Tabla 14. Determinacionesanalíticasde ZINC en la dieta total y por
gruposde alimentos(¡ng/kg ss)

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA

GRUPOS

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dieta total

15.4±0.600

30.3 +0.400

57.3±0.500

21 .3±0.100

34.0+ 2.500

4.9±0.050

80.2+10.50

47,6±0.800

0.100±0.000

15.0+0.200

21.0±0.100

14.4±0.200

26.8±0,000

54.8+0.200

16.5±0,600

41.3±0.500

4,9±0.010

90.9±7.600

37.0+1.400

0.100+0.000

20.0±0.200

20.4±0.200

MADRID

9,5±0. 100

31.3+0.500

48.0+ 0.300

14.6+0.00

37.2±0.100

5.5 ±0.300

83.2+ 1,200

42.4±0.200

0,100±0,00

9.7+0.000

16,3±0.100

39.8±3,000

33.9±0.400

55.6±0.700

14.5±0.300

33 .3±0.200

6.2±0.200

84.3±1.000

55.4±0.700

0.100±0.00

13,2±0.300

31,2±2.800

.•Y$j.

y

• 4 1

i~ •Y
it’
¿y
.1 ~i

9

1<

%
y! C
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Resultados

Tabla 15. DeterminacionesanalíticasdeMANGANESO en la dieta total y
por gruposde alimentos(mg/kgss)

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA

GRUPOS

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dieta total

7,83±0.390

0.29±0.070

1.48±0.020

10,69+0.16

24.76+1.63

5,47±0.05

0.90+0.010

1.71±0.350

0,30±0,004

6.92±0,060

5.29±0.040

14.56±0.00

0.30±0.000

1.95±0.070

9.67±0,320

23.67±0.04

5.02±0,02

0.80±0.050

1.00±0.080

0.86 ±0,010

9.93±0.040

9.24±0.060

8,7±0.100

0.314+0.048

0,965+0.024

11.1±0,007

0.259+0.001

1.6±0,091

8,4+0.014 10.3+0.100

21,3±0.100 19.6+0.100

3,6±0.300 3.9±0.100

0.901±0.025 0,594±0.057

2,0±0.005 2.8±0.036

0.773±0.007 0,296±0.003

5,5±0.100 5.8±0.021

5.8±0.200 6.9+0.085

MADRID
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Tabla 16. Determinacionesanalíticasde CALCIO
gruposde alimentosCg/kg ss)

VALENCIA GALICIA

en la dieta total y por

ANDALUCÍA MADRID

QRUEQS

Cereales

Lacteos

Huevos

Aztlcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Frutas

Carnes

Pescados

Bebidas

Varios

Dieta total

0.672±0.003

8.868±0.072

2.161±0.088

1.745±0.003

1.221+0.074

0.819±0.009

0,035+0.000

1.397±0.011

1,570±0.010

0.60t±0.004

7.608+0.000

2.222±0.047

0,598 +0.006

1,199±0.024

0.953+0.039

0,064±0.000

[.216±0.098

1,268±0,010

0,520±0.006

8.657+0,230

2.029jO.025

0,894±0.002

0.058+0.004

1.134±0,011

0.060±0.000

0,860±0.002

1.508±0.004

1,729±0,035

8.139±0.228

2.378±0.028

1.512+ 0.006

1,112+0.043

1.367±0.020

0.049±0.000

1.432±0.055

2.267±0.013

Resultados
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Resultados

Tabla 17. DetermInacionesanalíticas
de alimentos(g/kg ss)

VALENCIA

GRUPOS

Cereales

Lácteos

Huevos

Azúcar

0.3 15±0,006

0.750±0.011

0.487+0.011

de MAGNESIO en la dieta total y por grupos

GALICIA

Aceites

Verduras

Leguni i nosas

Frutas

Carnes

Pescados

Batidas

Varios

Dieta total

1.529±0.023

[.258±0.075

0. 860 + 0.0 19

0.621±0.011

[.444±0.054

0.050±0.000

0.631±0.015

0.534±0.002

OSBí ±0,016

1.5 16±0. 004

0. 756 + 0.011

0,716±0.082

1.358±0.021

0.058±0,000

1.207±0,004

0,645±0.005

0. 988 + 0.019

¡.373+0.006

0.796+0.001

0.707±0.004

1. 405 + 0.018

0.053±0,002

0.538±0,006

0.645±0.209

0.856±0,006

1.359 ±0,016

0,7 13±0,009

0.529±0.000

1.507 ±0.047

0.049 ±0,000

0.641+0.025

0.567±0.012

ANDALUCÍA MADRID

0.439+0.004 0.341±0.003 0.429±0,006

0.666+0.000 0,807±0.004 0,754±0.000

0,534±0.006 0.644+0.012 0.533±0,028
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4.4 Ingestatotal de los distintoselementosy por gruposde
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Resultados

Tabla 18. Ingestatotal de PLOMO y por gruposde alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid
M8 %aI ¡sg %al ~g %al ¡sg 96a1

total total total total

Cereales 8.91 22.09 51.45 48.37 21.49 37.96 541.57 94.3

Lácteos 0.12 0.29 1,95 1.83 1.44 2,54 1.93 0.3

1-tuevos 0.03 0,07 0.033 0.03 0.64 1.13 0.10 0,016

Azúcar 0 0 0 0 1.97 3.48 0.14 0,023

Aceites 0 0 0 0 0 0 0 0

Verduras 17.37 43.06 10,18 9.57 7.22 12,75 9.38 1.58

Leguminosas 0.11 0.27 0.21 0.19 1,19 2.10 0,38 0.06

Frutas 2.36 5.85 2,88 2,71 4.99 8.81 5.57 0.94

Carne 5.44 13.49 12.17 11.44 11,92 21.05 3.76 0.63

Pescados 0,70 1.74 1,72 1.62 1.30 2.30 3.9 0.66

Bebidas 4.15 10.29 21.58 20.29 3.10 5.48 5.58 0.94

Varios [.15 2.85 4.2 3.95

las las
ADI ADI

Sumatotal 40.34 17

Dieta total 41.69 18 100.1

1.36 2,40 1.65 0.28

%alas %alas
ADI AD!

106,4 46 56.62 24 573.9 250

44 36.95 16 520.9 226
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Resultados

Tabla 19. Ingesta total de MERCURIO y por gruposde alimentos

-96-

Valencia Galicia Andalucía Madrid

¡sg %al ¡sg %al ¡sg %aI ¡sg %al
total total total total

Cereales 0,18 4.63 0,11 1.27 0.41 3.2 0.80 815

Lácteos 0.0076 0.19 015 1.84 0.10 0,78 0.11 1.12

Huevos 0,01 0.25 0.06 0.7 0,11 0,86 0.12 1.22

Azúcar 0 0 O 0 0.08 0,63 0.05 0.5

Aceites O O 0 0 0 0 0 0

Verduras 0 0 0 0 0,37 2.89 0.19 1.94

Leguminosas 0.003 0.07 0,006 0,07 0.06 0.47 0.03 0,31

Frutas 0.06 1.54 0,07 0.81 0.31 2,42 0,21 2.14

Carne ¡.066 27.40 0.36 4,14 0.67 5.23 0.50 5.09

Pescados 2.56 65.81 7,76 89.3 10.26 80.16 7.28 74.21

Bebidas 0.009 0.23 0.15 1.73 0,41 3,20 0.49 4.99

Varios 0.0013 0.03 0,012 0.14 0,02 0,16 0.02 0,20

a las 96 a tas a las a las
AIX Am ADI

Suma total 3.98 s.s? 8.69 18,72 12,80 27,83 9.81 21.32

Dieta total 4.17 8.98 5.8 12.54 7.93 17.24 6.67 14.5



Resultados

Tabla20. Ingesta total de CADMIO y porgrupos de alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid
¡sg %at

total

¡sg %aI

total

¡sg 9áal

total

¡sg %al

total

Cereales 3.96 14.80 3.97 14,65 4,48 15.39 5.43 25,37

Lácteos 0,002 0.009 0,08 0.29 0 0 0.039 0.13

Huevos 0,010 0.038 0.0088 0.04 0.0023 0,008 0.016 0.07

Azúcar O 0 0 0 0.039 0.13 0.008 0.04

Aceites O 0 0 0 0 0 0 0

Verduras 2.79 10,43 19.03 70.22 5.60 19.24 7.10 33.18

Leguminosas 0.009 0.035 0.032 0.12 0,033 0.11 0.03 0,14

Frutas 0.29 1.08 0.21 0.77 0.087 0,292 0.14 0.65

Carne 0.22 0.82 0.28 1.04 0.15 0.52 0.15 0,70

Pescados 19,18 71.67 2.60 9.59 18.48 63.48 8.21 38.4

Bebidas 0.09 0.337 0.25 0,92 0.06 0.21 0.028 0.13

Varios 0.21 0.78 0.64 2.36 0.18 0.61 0.23 1,07

las
ADI

las
Aif

%alas
AOl las

AOL

Suma total 26.76 41.17 27.10 41.70 29,11 44.79 20.20 31,07

Dieta total 29.51 45,40 22,87 34.92 28.81 44,32 16.26 25.01

-97-



Resultados

Tabla21. Ingestatotal de NÍQUEL y por grupos de alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid

¡sg %al ¡sg %al ¡sg %al ¡sg %altotal
total total total

Cereales 815 79 - - 34.03 5 685.88 62

Lácteos 2.89 0.3 3.3 1.5 3.25 0.5 8.28 0,7

Huevos 0.07 0.01 1.18 0.5 27.93 4.3 1,047 0.1

Azúcar - . . . 0.53 0.1 0.097 0,1

Aceites - . . - - - . -

Verduras 200.6 19 139.5 63 418.02 64 215.16 19.3

Leguminosas . . 15.57 7 37.66 6 27,29 2,4

Frutas 2.7 0.3 21.4 10 10.77 2 108,45 10

Carne 4. 17 0.4 - - 107.71 16 25.576 2.3

Pescados 1.38 0,1 5.9 2.7 4.86 0,7 24.596 2.2

Bebidas 0.88 0.1 4.67 2 2,11 0,3 1.72 0,2

Varios 5.82 0.6 29.7 13 8,04 1 14,52 1.3

VALENCIA GALICIA ANDALUCÍA MADRID

Sumatotal

Dietatotal

nig 1033.51
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mg

221.22 654.91

751 28 120,61

1112.62

1414.16



Resultados

Tabla22. Ingestatotal de MOLIBDENO y por gruposde alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid

¡sg %al ¡sg
total

%al ¡sg %al
total total

¡sg %al
total

Cereales 61,30 49 67,93 46 46.60 34 38.94 39

Lácteos 12.31 10 12,83 9 17.65 13 19.215 19

Huevos 2,95 2.4 1.62 1 10.34 7.5 4.70 4.7

Azúcar - - - 0.075 0.1 0.022 0.1

Aceites - - -

Verduras 28.36 23 8.6 6 14,65 [0 22.27 23

Leguminosas 9.38 7.5 42.98 29 35.90 26 -

Frutas 3.95 3 2.14 t,5 5,40 4 5.2 5.2

Carne 2.66 2 5,28 3.6 4.86 3.5 6.37 6.4

Pescados 0.32 0.3 0,29 0.2 0,676 0.5 1.24 1,2

Bebidas 0,24 0.2 2,31 1,6 0.369 0,3 0.024 0,1

Varios 2.38 2 3.82 2.6 1,70 1,2 1.37 1.4

VALENCIA GALICIA ANDALUCIA MADRID

%delas
RID

1.2 1.5 1.4 1.0

Suma total ¡sg 123,91 147.8 138,2 99.35

96 de las
RDA

165 197 184 132

96 de las
RtD

1,0 1.5 1.9 2.1

Dieta total ¡sg 99.37 147.6 191.7 215,1

96 de las
RDA

132 197 256 287

RIO: 10-15 mg
RDA: 75-250 ¡sg
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Resultados

Tabla23. Ingncta total de COBREy por grupos de alimentos

AOl: 3.25-32.5mg 1<: En comparacióncon el valor menor
RDA: 1.5-3 mg #: En comparaciónconel valor menor

Valencia Galicia Andalucía Madrid

¡sg %al ¡sg %al ¡sg %al ¡sg %al
total total total total

Cereales 725 41 841 34 446 27 8724 85

Lácteos 20 1 32 1 27 2 32 0,3

Huevos 16 1 23 1 23 1 45 0,4

Azticitr — - - . - -

Aceites - - - - - - - -

Verduras 435 25 561 22 276 17 387 4

Leguminosas 42 2 115 5 250 15 154 1.5

Frutas líO 6 89 3 129 8 320 3

Carne 204 12 597 24 302 18 411 4

Pescados 142 8 90 4 141 8 101 1

Bebidas 24 1 5 0,1 20 1 24 0,2

Varios 40 3 157 6 46 3 57 0.6
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Tabla 24. Ingestatotal de HIERRO y por gruposdealimentos

Resultados

AUI: 52 mg
RDA: 10 aig

Valencia Galicia Andalucla Madrid

mg %al mg %nl mg %al aig %al
total total total total

Cereales 4.54 37 5.734 31 4.787 38 3,899 30

Lácteos 0.111 1 0,158 1 0,224 2 0.417 3

Huevos 0.494 4 0.544 3 0.405 3 0,623 5

Azúcar . - -

Aceites - -

Verduras 2,406 20 4.582 24 2.702 21 2,531 20

Leguminosas 0.208 2 0.826 4 1.759 14 1,129 9

Frutas 0.379 3 0,210 1 0.494 4 0.422 3

Carne 2,927 24 3,137 17 1,187 9 1.774 14

Pescados 0.254 2 0.517 3 0.525 4 0.709 6

Bebidas 0,521 4 2.158 11 0.328 3 0.886 7

Varios 0.308 3 0.921 5 0.32t 2 0,437 3

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

%delas 23 36 24 25
ADJ

Sumatotal ¡ng ¡2.14 18.79 12.73 12.83

96 dc las 121 188 128 128
RDA

%delas 21 27 27 26
ADJ

Dieta total ¡ng 11,03 14,3 14.2 13.7

%delas 110 143 142 137
RDA
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Tabla25. Ingestatotal de ZINC y por gruposde alimentos

Valencia Galicia Andalucla Madrid

mg %al mg %al mg %al mg %al

total total total total

Cereales 3.447 33 3.858 28 2.229 23 7,087 44

Lácteos 1.351 13 1,566 11 1.668 17 2.210 14

1-luevos 0.361 3 0.403 3 0.313 4 0.441 3

Azúcar - . - . - -

Aceites - - - - - -

Verduras 1.033 lO 1.683 12 0.822 9 0.781 5

Leguminosas 0.160 2 0.474 4 0.959 10 0.565 4

Frutas 0,129 1 0.100 1 0.166 2 0.218 1

Carne 3.407 33 4.526 33 2,790 29 3.936 25

Pescados 0,281 3 0.605 4 0.449 5 0.524 3

Bebidas 0.023 0.2 0.050 0.4 0.020 0.2 0,025 0.2

Varios 0.126 1 0,340 3 0.101 1 0.145 1

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

Sumatotal

Dieta total

AIX: 19 mg
RDA: 15 mg

96 de
las ADI

mg

96 de
las

RDA

96 de
las ADI

mg

96 de
las

RDA

10.32

10.1

54

69

53

67

13.6

14,9

72

9’

9.58

50

64

15.93

.102-

84

106

78 s4 80

99

10.2

68

15.2

101

y

Resultados
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Tabla26. Ingestatotal de MANGANESO y por gruposde alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid

mg 96 al
total

mg 96 al ¡ng 96 al
total total

mg 9681
total

Cereales

L4cteos

Huevos

1.753

0.013

0.009

Azúcar

Aceites

Verduras

Leguminosas

Fn¡tas

Carne

Pescados

Bebidas

Varios

0.519

0.117

0.144

0.038

0,0lO

0.071

0.058

64

0.5

0.3

3.90

0.017

0.014

19 0.987

4.3 0.271

5.3 0.102

1.4 0.039

0.4 0.016

2.6 0.431

2.1 0,168

66

0.3

0.2

2.041

0.016

0.007

17 0.473

4,6 0.549

1.7 0.108

0,7 0,030

0.3 0.021

7 0.158

3 0,057

59

0.5

0.2

1.976

0.016

0.012

14 0.554

16 0.332

3 0.137

0.027

0.6 0.026

4.6 0.072

1.7 0.063

*Rffl:9mg
# RDA: 2-5 mg

61

0,5

0,4

17,2

10,3

4.3

0.8

0,8

2,2

2

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

96 de las 30 66 38 36

Sumatotal aig 2.732 5.945 3.460 3.215

96 de las 136 297 173 161
RDA”

96 de las 28 64 39 38
RfIY

Dieta total mg 2,538 5.744 3,489 3,431

96 de las 127 287 174 172
RDATM
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Tabla 27. Ingestatotal de SELENIO y porgruposde alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid

¡sg %al ¡sg

total

96a1 ¡sg %al

total total

¡sg %al

total
Cereales 104.59 43 129.98 26 110.59 37 78.75 32

Lácteos 20.61 8 37.89 8 27,63 9 35.55 14

Huevos 3,20 1.3 3.72 1 3.94 1.3 4.01 1.6

Azúcar 0.09 0.04 0.13 0.03 0.11 0.04 0,08 0,03

Aceites - - . - - - . -

Verduras 79.21 32 274.70 55 107.57 36 79.92 32

• Leguminosas

Frutas

0.01

11.56

0,004 0.2

5 11.42

0.04 0.8 0.3

2 14.16 5

0,6 0.2

14.24 6

Carne 5.9 2 8.1 1.6 5.7 2 6.2 2.5

Pescados 8.19 3 27.02 5 13.11 4.4 20.20 8

Bebidas 11.21 5 6.08 1.2 12.54 4.2 7.79 3

Varios - - -

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

Sumatotal ¡sg

96 de las
RDA

244.57

349

499,24 296,15

714 423

247.34

353

RDA: 70 ¡sg

Resultados
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Tabla 28. Ingestatotal de ARSÉNICO y por gruposdealimentos(basede datos)

¿\DI: 130 .¿g

Valencia Galicia Andaluefa Madrid

¡sg %al ¡sg 96al ¡sg 96a1 ¡sg %sI
total total total total

Cereales 0.0203 - 0.11 - 0,0447 - 0,0244 -

Lácteos 11,45 91 21.05 82 15,3 95 19.75 93

Huevos - - - - - - - -

Azúcar - . - - - - - -

Aceites 2.06*10-4 - 3Q3*jQ’~ - 3,2*104 - 2.45*104 -

Verduras 0.25 2 0,05 0.2 0.25 1 0,29 1,4

Leguminosas - - - - - - - -

Fruta - - . - - - - -

Came 0.059 - 0,078 - 0,049 - 0,067 -

Pescados - - - - - - - -

Bebidas 0.87 7 4.3 17 0.63 4 1.11 5

Varios - - - . - - - -

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

Suma total ¡sg 13 26 16 21

%delas 10 20 12 16
ADI
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Tabla29. ¡‘igesta total de CALCIO y porgruposde alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid

mg 96 al total aig 96 al mg 96 al mg % al
total total total

Cereales 150 22 161 21 122 17 308 30

Lácteos 390 57 445 58 461 65 530 51

Huevos 13 2 16 2 16 2 19 2

Azúcar - - - - - - - -

Aceites - - - - - - - -

Verduras 84 12 61 8 50 7 81 8

Leguminosas 5 1 14 2 1 0.1 19 2

Frutas 21 3 19 2 34 5 48 5

Carne - - - - - - - -

Pescados - - - . - - - -

Bebidas 8 1 32 4 12 2 12 1

Varios 12 2 21 3 9 1 16 1

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

96 de las 27 31 28 41
RID

Sumatotal mg 683 769 705 1033

% de las 85 96 88 130
RDA

96 de las 30 31 36 45
UD

Dietatotal aig 753 788 907 1127

96 de las 94 98 113 141
RDA

MD: 2500 mg
RDA: 800 mg
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Tabla30. Ingestatotal de MAGNESIO y por gruposde alimentos

Valencia Galicia Andalucía Madrid

aig %aI mg
total

%al
total

aig %al
total

mg %al
total

Cereales 70 27 118 30 80 27 76 27

L4cteos 33 13 39 10 43 14 49 17

Huevos 3 1 4 1 5 2 4 2

Azúcar . -

Aceites - - - - - - -

Verduras 74 28 90 23 56 19 46 16

Leguminosas 6 2 17 5 35 12 23 8

Frutas 23 9 15 4 24 8 25 9

Came 26 10 36 9 24 8 25 9

Pescados 8 3 22 6 15 5 14 5

Bebidas 12 5 29 7 11 3 12 4

Varios 5 2 20 5 6 2 7 3

VALENCIA GALICIA ANDALUCíA MADRID

Sumatotal mg 260 390 299 281

96delas 74 111 85 80
RDA

Dieta total mg 256 401 388 281

96delas 73 115 111 80
RDA

RDA: 350 mg
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Discusiónde resultados

5.1. Consumode alimentos

Los hábitos alimentariosde la población españolase caracterizanpor su variedady
riqueza;en Españaseutiliza un númerode verdurasinigualado,probablemente,en ningúnotro
país;el consumode pescadoestambiénmuy alto y provienede decenasde especiesdiferentes;
los cereales,las leguminosas,en todas susvariedades,forman partede los platosbásicosde la

mayoríade las áreasgeográficasdel país.Se disponede múltiples y variadostiposde frutas y

frutos secos,Nuestropaístiene la exclusivaen Europade la produccióndefrutastropicalesque,
de hecho,se producensólo en el sur de Españade entretodo el continente,Las carnesy sus
preparaciones, como los embutidos,tienentantasversionescomocomarcas,Adaparaalimentos
cuyo consumoy peso en la dieta de cada día es escasoen comparacióncon otros paises de
nuestro entorno,como son los quesos,existetal cantidadde variedades,productodel ingenio

del campesino,que sólo se justificaría por el contrasteecológico que existe entre nuestras

regiones. De hecho, cuandose realiza un análisis del modelo de consumo de determinados

alimentos, lasdiferenciasencontradasson tan grandesque no pareceprobableque pudieranser

explicadaspor otros factorescomo los diferentesnivelessocioeconómicos.Enconjunto,el hecho

significativo es que en Españaexistengrandesdiferenciasregionalesconsecuenciade la gran

heterogeneidad de los hábitosalimentariostradicionalesde cadaunade ellas, que formanparte

de nuestrariquísimaherenciasocioculturaly que, por serperfectamentecompatiblescon una

buenanutrición hay que tratar de conservar,

Las mayoresdiferenciasregionales se observanen bebidas, leguminosas,pescadosy huevos

como se observa en la labia resumen del apartadode resultados.

A continuaciónvamos a comentarla composiciónde la dieta total de los alimentosque

las componen.
A pesar de que los alimentosincluidos en la diela se considerancomo tales y no

aparecendesagregadosprácticamenteni por tipos, ni por marcas,ni variedades,ni preparación,
es de resaltar el número de alimentosque componenlas dietas totales y que confirma lo

anteriormente expuesto sobre la variedad de los alimentos en nuestro país. Madrid tiene el mayor

númerode alimentos(73) seguidade Andalucía (71), Valencia (66) y Galicia (64), en último
lugar a pesarde que su consumoenergéticoes el mayor del país, lo cual indica que no está

relacionadoel tomar más alimentos con el consumoenergético,por ejemplo Madrid con 73

alimentos constituyendola lista de los alimentos que aportan el 95% de la energía total

consumida,tieneuna diferenciaenergéticade 1087kcal con respectoa Galicia quepresentala
mayor ingestaenergética.
La porción comestible se corresponde con la energía total consumida: Galicia, la mayor, 2374

g de alimentospor día y Valencia, la menor, 1511 g/dia.
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Lii cteos

Con respectoal grupo de lácteos, hay quedestacarel consumode leche de vaca en todas las
CCAA siendoel másalto enGalicia (421 g/dfa), sin embargola lechede cabrasólo apareceen

Andalucía con 20 g/dfa. El yogur está mas homogéneamentedistribuido siendo el consumo

mayorenAndalucía (21,4g) y menoren Galicia (8,97g). A pesardequeel consumodequeso

en nuestropaíscon respectoa otros paísesno es muy alto cabedestacarqueel quesomanchego

en Madrid, Valencia y Andalucía entraen la lista de los alimentosque aportanel 95% de la

energíatotal consumiday no en Galicia, aunqueen estaCA siaparecenel quesogallegoy queso

fresco.

Cereales

El panesconsumidoen todaslas CCAA siendo mayoren Galicia, lo mismo ocurrecon el arroz

aunquees mayor en estecaso en Valencia. Destacaen estegrupo el consumode harina en

Galicia,

Carne

Cabedestacarel consumode vacunoen Galicia (51.7g), seguidade Madrid $2 g), Valencia

(19g) y Andalucía (15 g), aunqueen estasdosúltimas el consumode carnedepoííoes el mayor
52 y 41 g respectivamente.Dentro de los otros productoscárnicos destacala participacióndel

chorizo en Galicia (14.2g), salchichasy butifarrasen la ComunidadValenciana,al igual que
el conejo quetambiénapareceen esta misma CA y en Galicia.

Pescados

Estegrupo presentauna distribución más homogénea.Lo único quehabríaque reseñares el
mayor consumode moluscosen Galicia, siendotambién esta CA la ¡laica en que aparecela

bacaladilla (2,8 g) y el bacalad(8 g) y el jurel o chicharro (9,3 g), aunqueesteúltimo también

apareceen Andalucía (2,63 g).

Frutas

A pesarde queeste grupo de alimentoscasi no aportaenergía,el consumoea nuestropaíses
tan elevado,queun gran númerode ellas estáIncluido en el apodedcl 95% de la energíatotal

consumida.La primera posición la ocupan las naranjas en las cuatro CCAA, seguidasde
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manzanas,plátanosy perasquese consumenen cantidadesprácticamenteigualesen las cuatro
CCAA. Hay una excepciónen Galicia con los melonesy sandiasque no entrana formar parte

de la lista de alimentosqueaportanel 95% de la energíatotal consumida,

LeEuminosas

El consumo de leguminosasen Andalucía es superior frente al resto de las CCAA, siendo

bastanteelevadoel degarbanzos.En Valenciasólo formanpartedeestalista los garbanzosy no
entranni las alubias,ni las lentejas.

Huevos

Presentanigual distribuciónen las cuatroCCAA.

Azilcar

Seconsumeen mayorcantidaden Galicia (44.4g) y en Andalucía (39.4g) yenmenorcantidad

en Valencia (29,9g) y Madrid (27.6g).

Verdurasy hortalizas

Dentro de estegrupolas patatas,con un mayorcontenidoen hidratosdecarbono,presentanun

alto contenidoen energíay las cantidadesconsumidasen las distintasCCAA estudiadassonmuy

heterogéneas:el consumoes muy alto en Galicia dondees un alimentomuy tradicional,más del
doblede la que le sigue inmediatamenteque es Andalucía (162.9 g). En Madrid y Valencia la

cantidades muy similar, 119.7 g y 115,2 g, respectivamente.

La situaciónopuestaocurre paralos tomatesdondeel consumoes menor en Galicia. Las otras
verduras,más o menosentranen las mismascantidadesexceptolas colesconun consumomayor

cii Galicia (29 g) y las cebollasen Valencia (20 g).

Aceites y tuasas

El grupo (le aceitesy grasases el de mayor aporteenergéticoa la dieta. El consumototal es

máximo en Andalucía(86 g) y en Galicia (83 g) seguidopor las mismascantidadesen Madrid
y Valencia (69 g). EstadiferenciaentreCCAA es imputableal aceite deoliva principalmente.
Es de resaltarque sólo en Andalucíaaparecela margarinaentrelos alimentosque aportanel

95% de la energíadela dieta,no apareciendola mantequillaen ningunade las CCAA, situación
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singular dentro de los demáspaiseseuropeos.

Varios

El grupo de varios (preparadosen polvo con cacao, pastelesy chocolate) tiene cantidades

relativamenteigualesentrelas cuatro CCAA.

Bebidas

Este grupoaportaa la energíala quese deriva del alcohol quecontengany/o de los azúcares.
Hay queresaltarel alto consumode vino en Galicia (360 g), muchomayor que en el restode
CCAA <Madrid 93 g, Valencia 73 g y Andalucía 53 g).
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5.2. Ingestasy valoracióndel riesgo

A continuaciónfiguran los análisis de las ingestas y de la valoración del riesgo o de su
adecuacióna las recomendaciones,segúnel elemento:tóxico o nutrientepotencialmentetóxico

y siguiendoparacadauno de ellos el siguienteorden: ingestaspor CCAA, valoracióndel riesgo

en cadaCA y adecuacióna las recomendacionesseleccionadas,aportedel elementopor grupos

de alimentosy comparacióncon los datosprocedentesdeotros estudiospara el elemto trazaen

cuestión.

METALES SIN FUNCIÓN METABÓLICA CONOCIDA

5.2.1.Plomo
La ingestadiaria de plomo encontradamuestradiferenciassignificativas en las cuatro

CCAA. Con la dieta total de Valenciase ingieren 42 ¡sg de Pb querepresentanun 18% de las

AD! recientementeestablecidasparaeste metal (230 ¡sg/cha)calculadasparaun hombrede 65
kg de peso corporal (WIIO, 1993).

PLOMO

¡sg/día

Valencia Galicia Andalucía Madrid

DOM

AUS

o.
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En Galicia la ingestaes de 100 pg que representanun 44% de las ingestasaceptables.

En Andalucía la ingesta es la menor de las cuatro CCAA --37 ,xg-, un 16% de las ADI y en

Madrid, la mayor (521 ¡sg) superandolas ADJ establecidas(226%). El caso de. la

Comunidadde Madrid, en un principio es alarmantepuestoquela ingestasuperacon crecesla
AOL paraestemetal. Si estacifra sehubiesemantenidoenposterioresanálisis indicaríaun estado

preocupanteen Madrid conrespectoa estemetal y debidaal grupode los cerealesqueaportan

un 95% del total de plomo quese consumecon la dieta en esta Comunidad.
El grupo de cerealesen todas las CCAA es uno de los tresgruposconmayoraportedel

metal (22% enValencia, 48% en Galicia y 38% en Andalucía).Otro grupo importanteen cuanto

a su aportede plomo es el de las verdurascon un 43% en Valencia y un 13% en Andalucía,en
Madrid se ha incluido una pequeñacantidadde tomatefrito enlatado,La carneesotro de los

gruposcon mayorcontribución, 13% en Valencia, 11% en Galicia y 21% en Andalucía;en la

dieta de Madrid se ha incluido foie-gras enlatado,así como en Valencia y Andalucía.El grupo
de bebidases uno de los tres con mayor contribuciónen Galicia (20%). Hay trabajosen quese

observaqueel vino tienediez vecesmayorconcentracióndeplomo que otrasbebidas(Pedersea,

1994).

Anorte dc los isrunosde alimentosal plomo total de la dieta
c«e~ee 48%

VozdutBa 43%

VodutoS 10% lot
11%

Ono 11%
Gozne 13%

valenola Gallola

Vord.jrn 13%

Olios 61.

DM10 21% OÚOS 23%

Andalucta MadrId

Gemelos 22%

Eeb¿des 10%
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La situación encontradaIara este metal en nuestro país no es preocupantepues los

aportesa las ADJ sonmuy bajossi exceptuamosel casode Madrid, Los niveles deplomo en las

aguasde bebidamuestrandiferenciasentrelos distintosdistritos deMadrid dondehubo toma de

muestrasy oscilanentre0.5-1.5¡sg/l. En Valencia la concentraciónde plomo en aguaesde 1.8

pg/l y Galicia tieneunosnivelesbastantemás altos quelas otras CCAA, unos 170 pg/l.

Las cifras sonun pocomáselevadasquelas encontradaspor Slorachen Suecia(28 ¡sg/día)y por

de Vos (32 ¡sg/día), como semuestraeala figurasiguiente.Sondel mismoordene incluso en
algunasCCAA menoresque las encontradaspor Staarinlc(110 ¡sg/día), Hazelí en Reino Unido
(115 ¡sg/d), Gartrell en EstadosUnidos (82 gg/d) y del orden de las queencuentranVaro en
Finlandia (66¡xg/d) y Dabekaen Canadá(54 ¡sg/d).En BélgicaBuchetencuentracifras altasde
estemetal (179 ¡sg/día)y Galal-Gorchevde la OMS, en su estudioen diferentespaisesobserva

que Cuba, India, Italia, Tailandia, Guatemala,Bélgica, Alemaniay Nueva Zelandasuperarían
el limite de las A~.
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In2estade plomo (ILE/día) en distintospaíses

ADI=2SOpg

Valencia
Andalucía

GalIcia
Madrid

RU (Hazel~
RU (Flacher>
Holanda DI
lielanda PD

EEUU (Gaitrail)
Finlandia ~‘arO>

Finlandia DI
Suecia (Sloíach>
Suecia (Becker)

Bélgica <Buchel)
Danadá <Dabeka)

Turquía
SuIza <ZlmmerlO

Cuba
India
Italia

Tailandia
Guatemala

Bélgica
Ajemania

Nueva Zelanda
Francia
Polonia
Irlanda

Hungría
Holanda

Japón
RU

Dinanarcí
Turquía
Canadá

Checoalúvaqula
Australia

China
SuecIa

Yugoslavia
Finlandia

EEUU

100 200 300 600o 400 500

pgldla

-115-



Discusión de resultados

5.2.2.Mercurio

En ningunade las 4 CCAA sesuperala ADI establecidaparael mercuriopor el Codex

Alimentarius (46 ¡sg/día). Los valoresoscilan entre4 ¡sg en Valencia (9% a las ADI) y casi 8
¡sg en Andalucía (17%). Madrid tiene una ingestade unos 7 ¡sg que representaun 14.5% y
Galicia de unos6 ¡sg querepresentanun 12.5% de las ADJ.

MERCURIO ADI=46 u2/día

¡sg/día
1o~

8

8

4

2

o
Valencia Galicia Andalucía Madrid

0CM

Sin duda,el grupo con un mayoraportede mercurioa la dieta es el grupo depescados.

En Galicia estegrupo contribuyecon un 89% al mercurio total, en Andalucía con un 80%, en

Madrid con un 74% yenValenciacon un 66%. Es curiosoel casode Valencia dondeel grupo
decarnescontribuyeconun porcentajebastanteelevado(27%).El tipo de carnemásconsumido

en estaCA es el pollo y quizáesevalor tanelevadose cleba a quelas avesseanalimentadascon

harinade pescado.
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Aoorte de los urunosde alimentosal mercurio total de la dieta

Poseidos 80%

Valencia

Pescados 80%

Andaluofa

PescadOs 74%

20%

11%

Galicia

20%

Madrid

Estosaportesconcuerdancon los halladospor van Dokkum queencuentraque casi un

100% del mercurio de la dietasedebeal grupocíe pescados.
Los resultadosobtenidossondel mismo ordenque los encontradosen EEUU (Gartrell

et al, 1985), Tailandia y Bélgica (Galal.Gorchev,1993), pero mayoresque en Holanda (van

Dokkurn, 1989)(Ellen, 1987), Finlandia (Kumpulainen, 19871,), Suecia (Becker, 1990), y

Australia (Galal-Gorchev,1993)) y también que las calculadascon la basede datos(Galicia 5

¡sg, 10%, Valencia2.5 ¡sg, 5%, Andalucía4 ¡sg, 9% y Madrid 3 ¡sg, 7%).

LasmayoresingestasseencuentranenAlemania,Guatemala,Dinamarca(GaIal-Gorchev,1993)
y Bélgica (l3uchet, 1983).
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In~estade mercurio<ua/día>en distintosnaises

Al» = 46pg/dla

Valeriola

Andalucía ¡

Galicia

Madrid

Holanda DT

Holanda PO

EEUU (Gartrell)

Finlandia Df

Suecia (Becker)

Bélgica (Buohul>

Italia

Tailandia

Guatemala

Béig los

Alemania

N Zelanda

Franela

Holanda

RU

Olnaíiwoe

Australia

Suecia

FInlandia

EEUU

1

n

II

EJ

2
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pg/dfa
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METALES CUYA ESENCIALIDAD NO HA SIDO TODAVÍA ESTABLECIDA AUNOUE
HAY EVIDENCIA DE SU PARTICIPACIÓNEN REACCIONES CELULARES

5.2.3.Cadmio

Las ingestasde cadmio vía dieta total encontradasen las CCAA estudiadasno superan

en ningún casolas ADJ establecidasparaesta metal segúnel Codex Alinientarius (65 ¡sg/día)

calculadasparaun hombrede 65 kg de peso.Hay diferenciassignificativas entrelas 4 CCAA,

Valencia es la de mayor ingesta29.5¡sg querepresentaun 45% delas ADI, le siguenAndalucía

con un 28.8 ¡sg que suponeun 44%, Galicia con 23 ¡sg, un 35% de las ADI y la de menor

ingestaes Madrid 16 ¡sg que constituyenun 25% de las ADI.

CADMIO ADJ= 65a2/dia

pgldia
35

30

25

20

15

lo

5

o
Valencia Galicia Andalucía Madrid

0CM

El grupo de cerealeses en las cuatro CCAA uno de los tres gruposcon mayor aporte
de la ingesta total de estemetal (15% en Valencia,Galicia y Andalucía y 25 % en Madrid).
Como indica Galal Gorchev (1993), aunque los niveles de cadmio en los cerealesno son
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elevados,el consumomedio elevadode estegrupode alimentoshaceque la contribucióndeeste

gruposeamuy significativaen la ingestatotaldeestemetal en las poblacionesde muchospaises.

El grupa depescadoses el de mayorcontribuciónen Valencia72%, Andalucía63% y Madrid
38% y el de verduraslo es en Galicia 70%. van Dokkum en su estudiode la dieta total de

Holandaobservaqueel panaportaun 42% de la ingestatotal de Cdseguidode las patatas20%

y de verduras6%. Quizá ese aportetan elevadoen el grupode hortalizasde Galicia se deba
principalmentea las patatas,incluidas en estegrupo y de alto consumoen estacomunidad.

El contenidode cadmiode las aguasanalizadasenMadrid oscilaentrelos 0.072.0,310

pg/l. Los niveles de cadmio en el aguadebebidade Valencia y Galicia sonde0,3 ¡sg/l.

Anorte de los íyruoos de alimentosal cadmio total de la dieta

Pescados72%

Valencia

Poscadoa 63%

‘Mrduras 10%

Andalucía

Otros 2% Verduras 37%

Cerealn 16%

Verduras 70%

3%

10%

Pescados 10

6%

15%

Galicia

Pescado, 33%

Olios 3%

C«eejes 21%

Madrid

Es curioso observarcomo el grupo de pescadoaportaal total de la ingestade metal

mayorporcentajeen Valenciay Andalucía - áreasmediterráneas-queen Galicia-áreaatlántica-.
Puedeque sea la consecuenciade unamayorcontaminacióndel mar Mediterráneo.

Corosios 16%
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Discusión de resultados

Los valores encontradosen nuestropars son del mismo ordenque las encontradasen

1-blanda, en Reino Unido y en Bélgica. Son un poco más elevadasque las encontradasen
Finlandia, Canadá,Turquía y Sueciay menoresque las de EEUU, Cuba,Alemaniay Nueva

Zelanda.Tailandiasuperacon su ingestade cadmiolas ADJ establecidas.

Inifestade cadmio (il/día) en distintos naises

ADI-SSp¡Idt.
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U, —
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MU~ —

ql.

S.j.. «hincó>
01~

¡ia
T.IIarida

0JM.ffisis

8449ka
Mrarja

N 7.la~i.
rienda

HlM~Qta

RU
1\sqIM

Au.IeI.

sada
Fbguida

EtLm

BiAza

o 50 100 150

pgldla

Estascifras no superanlas ADI, perohay que teneren cuentaquese tratade valoresmediosy

quecasi alcanzanel 50% de las ingestasaceptables,lo que hacesuponerquehabrágruposde

poblaciónqueesténconsumiendocantidadespor encimade las ADI.

200
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MICRONUTRIENTES ESENCIALESEN NUTRICION HUMANA

5.2.4.Níquel

Comoresultadode las determinacionesanalíticasdel níquel, los resultadosson difíciles
de comentarporsu heterogeneidad,tantoen kilogramosporsustanciasecacomosu repercusión
en la ingesta.Las ingestasdiariasde níquel oscilanmuchoentrelas CCAA desde751 ~¿gen
Galicia a 1396 ¡sg en Madrid.

Los grupos de alimentoscon un mayoraportede esteelementoa la dieta total son las

verduras(63% en Galicia y 64% en Andalucía) y los cereales(79% en Valencia y 62% en
Madrid). En Andalucía el grupo de la carnecontribuyecon un 16% del total, elevado con
respectoal 0.4% en Valenciao el 2.3% en Madrid,

Anorte de los grunosde alimentosnl níquel total de la dieta

ceisalas 79%

Valencia

Andalucía

Cerastas2%

Verduras 63%

Vottliiros 19%

Otros 2%

Fruta
Otros 27%

GalicIa

9%

Madrid

La concentraciónde níquel en las aguasde bebidaosciló en Madrid entre1-3.5~g/l

mientrasque en Valencia fuede 2 ¡sg/ly en Galicia de 3.4 ¡sg/l.

Verduras 19%

Mito 10%
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En Finlandia se encontraronniveles de 120 ¡sg/día en las dietas estudiadas(Sinisalo,

1989> muy por debajo de las cifras de nuestro país. La ingesta de níquel que encuentra

Penningtonen suestudioascuaentre69-162¡sg/día muy por debajotambiénde los resultados

que obtenemosen nuestropaís. En esteestudioel grupo de varios, especialmentelos platos
preparadoscontribuyócon un 19-30% de la ingesta.El grupo de cerealeses otro de los de

mayoraporteal igual queen nuestropaís (12-30%y tambiénlo es el de las verduras(10-24%).

InErestade niatíel (u2/día)en distintosnaises

GalicIa

Madrid

RU (Hazeil) ~

EEUU (Pennlngton) ~

FInlandia DT

FinlandIa PD

SuecIa (Beoker)

Turquía

Suiza (Zlmmeril)

N

o 200 400 600 800 1.0001,2001.400

pa/día

Hazelí en su trabajosobrela ingestade mineralesen la dieta mediade ReinoUnido

encuentraqueestaes de 180 ¡sg/día,también muy por debajo de nuestrosresultados.En este

estudio,el grupo con un mayor aportede níquel a la dieta es el de cereales(22%) seguidodel

de verduras(27%) y carne(17%).
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5.2.3. Molibdeno

La ingesta diaria de molibdenoen las cuatro CCAA va desde99 ¡sg/día en Valencia

hasta215 ¡sg/díaen Madrid. La ingestaen Galicia es de 148 ¡sg y en Andalucía211 ¡sg. Para
este elementono hay fijadas ADI y para enjuiciarsu situaciónse tienenen cuenta nivelesque

se sugierencomo excesivosy posiblescausasde gota 10-15 mg/día(Deosthaleanó Gopalan,

1974),como antagonistadel cobrey formaciónde ácidoúrico.

Tn~estade molibdeno<u~/dia) en distintos países

Valencia

Andalucía

Galicia

Madrid

Finlandia DT

Finlandia PO

Suecia (Backer)

lurqula

Suiza (Zlmmedi)

Se recomIendauna Ingesta entre
75-250 pWd~ a

——

o 50 100 150 200 250 800

pg/dla

Sin embargo,si existen ingestasrecomendadasprovisionalespara el molibdenopara

personasadultas>unos 75-250¡sg/día,segúnse estableceen las RDA (NRC, 1989) y en este

rango se encuentranlas dietas de las cuatroCCAA.
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Discusión de resultados

Los gruposde alimentoscon un mayoraportea la dieta de molibdenosonlos cereales

(61, 68, 47, 39 ¡sg) querepresentanun 49, 46, 39 y 34% del total en Valencia,Galicia, Madrid

y Andalucía,respectivamente.Los lácteosson otro de los gruposcon mayorcontribución, Los
12 ~g de Valencia representanun 10% del molibdenototal ingerido con la dieta, los 13 ¡sg de
Galiciaun 9%, los 18 ¡sg de Andalucíaun 13 56 y los 19 ¡sg deMadrid un 19%. Las verduras
en Valenciay Madrid representanun 23% del total mientrasque las leguminosasen Galicia y
Andalucíacontribuyencon 29 y 26% respectivamente,al total.

Anorte de los £‘runos de alimentosnl molibdenototal de la dieta

LAdeos 10%

Verduras 23%

Láeteos 9%~
10%

Verdwao 6%
6%

Valencia

Lácteos 13%

vé.CJLMBS 11%

Logumtnosss 26%

Andalucía

34%

Lácteos 19%

Otros 17%

Verduras 22%

Cerastes 46%

cerastes 391

OOoelO%

Otros 19%

MadrId

Los niveles cíe la dieta cíe Valencia son del mismo orden que los encontradosen
Finlandia (Sinisalo, 1989)(Kumpulainen,1987b)(Varo, 1980),siendomayoresen las otras tres

CCAA. Penaingtonen su estudiode dieta total encuentraingestasqueoscilanentrelos 50-126
¡sg/día.En este estuchode Penningtonseponede manifiestotambién la mayor contribuciónde

los cerealesal molibdenototal (3 1-39%)seguido, al igual que en nuestro trabajo, por el grupo

dc leche, yogur y queso (15-28%).Otro de los gruposcon un porcentajede contribuciónalto

son las leguminosas(4-19%). En Finlandia el grupo de alimentoscon un mayor aportede
molibdeno a la dieta lo constituyeel grupo de leche y derivados(36%) seguidode cereales
(25%) (Varo, 1980).

Galicia
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Discusiónde resultados

5.2.6. Cobre

La ingesta de cobre muestradiferenciassignificativasentre las CCAA. Se observan
ingestasadecuadasa las recomendacionesen Valencia 1.6 mg/día, en Galicia 2.2 mg/díay en
Andalucía 1.6 mg/día.Madrid tieneuna ingestamayorqueen las otrastres CCAA, 10 mg/día.

La ingestamáximadiaria aceptablede cobreoscilaentrelos 3.25-32,5mg/díapara un
hombrede 65 kg de pesocorporal.Los resultadosobtenidosen Madrid superaríanel límite mds
bajo establecido,pero no el superior.

IIl2esta de cobre <íiia/dM en distintosnaises

iR—1S-3 mg/día

Valencia
Andalucía

Galicia

MadrId

RU (Hazeil)
RU (Hachar)
HolandaDT

HolandaPD

EEUU <Penningtofl>
Fln~andiaQVaro)

Finlandia DT
Finlandia PD

Suecia (Slotach>

Suecia (Becker)

Bélgica (Buche!)

Turquía

SuIza (ZlmmerlI)
0 2 4

mo/día

6 8 10
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Los gruposde alimentoscon unamayor contribuciónal cobretotal de la dietason, en
primerlugarel grupode cerealescon un 41% en Valencia,34% en Galicia y 27% en Andalucía.
En Madrid loscerealescontribuyencon un 85% del cobretotal. El grupode verduras(Valencia

2.5%, Galicia 22%,Andalucía17%, Madrid 4%) y el de carnes(Galicia 24%,Andalucía 18%,

Valencia 12% y Madrid 4%) son otros de los gruposcon un mayor aporte.

Anorle de losarunosde alimentosal cobre total de la dieta

~durss 28%

Vérdurse 17%

Cerne 16%

Verduras

Otros 22%

Coreas 27%

coreé. 86%

Otros 38%

Andalucía

Coreé. 84%

OliOs 20%

7%

4%
4%

Madrid

Los resultadosde cobre que se obtienenen otros paises son entre si muy semejantes:van

Dokkuni en Holandaencuentraunaingestade 1.5 mg/dÚa lo mismoqueHazelíen Reino Unido
y que Slorach en Suecia;un poco mayores la cifra que recogeVaro en Finlandia.
(1.7 mg/día) y un poco menorla que encuentranPenniagtonen EstadosUnidos (1.2 mg/día)y
Buchet en Bélgica (1.4 mg/dfa).
En la dieta holandesael pan contribuyeconun 24%, las patatasconun 13% y las bebidascon

un 11%. La diferenciadeaportede los distintosmineralespor el grupode bebidassedebeaque
en estos otros estudiosel aguaestá contempladadentro de estegrupo mientrasqueen nuestro
trabajo y debido a que no se tienencifras del consumodel agua al día la consideramospor
separado.

Valencia

corno

Galicia
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Discusión deresultados

5.2.7. Hierro

El hierro, como el zinc, calcio y magnesioes un nutrienteesencialpara la vida y las
determinacionesde sus ingestas,como suelesucederpara la mayoríade los nutrientes,pero en
especialde hierro, son comunesen todoslos estudiosen los quesetrata de estudiarla relación
entreciatosdela ingestay su estadonutritivo a travésde distintosparámetrossanguíneos,en el
caso del hierro, ferritina, hierro en sangre,etc. En los paisesdesarrolladosse hanobservado

[agestasinsuficientesquedanlugar aanemiasferropénicasespecialmenteen mujeresadolescentes
quese han relacionadofrecuentementecon dietas de adelgazamientomal programadas.

En nuestroestudio,la ingestamediadehierroes diferenteen las cuatroCCAA. Galicia
es la que presentauna mayor ingesta: 18.9 ¡ng/día y Valencia, por el contrario, es la que
presentala menor II .03 mg/día,queseriasuficienteparaalcanzarlas ingestas
recomendadasmediaspor personay día (10 mg/día); sin embargono cubriría las necesidades
cíe una mujer en edadfértil (18 mg/día) exceptoen Galicia, juzgadotanto por el aportede la
dieta total como por la suma del contenido de hierro de cada grupo de alimentos que la

componen.En ningún caso se alcanzan las ADI establecidaspara este metal por el Codex
Alimentarius(52 mg/día).El hierro comoelementotóxico no sueleafectarenpaisesdenuestro
entorno a la poblaciónen general y solamentea gruposespecíficospor el uso continuadode
utensilios de hierro en su preparaciones culinarias.

Los gruposcíe alimentoscon un mayorporcentajede aporteal hierro total de la dieta
son los cereales(Valencia 37%, Galicia 31%, Andalucía 38% y Madrid 30%) el grupo de
verduras(Valencia20%, Galicia 24%, Andalucía21% y Madrid 20%). Sin embargo,como es
sabido,estehierro tiene una peorbioutilización queel grupode carnesy derivadosqueapodan
un 24, 17 y 14% en Valencia,Galicia y Madrid, respectivamente.En el casode Andalucía,el
grupo de leguminosasaportaun 14% del hierro total de la dieta. Esteaportees muy superior

al que ofreceeste grupoen las otrastres CCAA Valencia 2%, Galicia 4% y Madrid 9%.
¡lay que teneren cuentaqueen Andalucíala cantidaddeleguminosasquese ingieren es de5.4
veces la de Valencia, 2.2 la de Galicia y 1.5 la de Madrid. La principal diferenciaestáen el
consumocíe garbanzosya que mientrasque en Andalucía se consumen14.6 g/persona/dia,en

Madrid se consumen7.3 g/persona/diay en Valenciay Galicia 5.3 g/persona/dfa.
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Anorte de los £‘runos dc flhinwníos al hierro total de la dieta

Gersojos 51%

Verdmnas 24%-

Came 17%
Logurtons 4%

GalIcia

Vengas 21%

Gamo 0%
Leounlnosas 14%

Andalucía

Verdura. 20%

Co.q,e 14%

LegumInosas 9%

Cereal.. 10%

Ofro 27%

Madrid

Los resulíadosde Ja dieta total son del mismoorden quelos de las dietas de Holanda

y de Suecia(14 mg/día) o de Finlandia (13 mg/día). Un poco mayoresquelos niveles que se
encuentranen la dieta media deReino Unido (11 mg/día)pero menoresquelos nivelesdehierro
encontradosen EstadosUnidos (17 mg/día).

En la dieta holandesael pan aportaun 28% de la cantidadtotal de hierro de la dieta,
la carne y los productoscárnicosaportanun 16% y las patatasun 9%. En la dieta media de

ReinoUnido los cerealesaportanun 39% (incluyendoalimentosenriquecidos)seguidosdel grupo
de carnescon una contribucióndel 24% del total de hierro ingerido por la dieta.
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Discusiónde resultados

Inaesladc hierro 1W2/dfa) en distintos ¡mises
ADI.un mg/dEs

Valencia

Andalucía

Galicia

Madrid

RU <Hazeil)

Holanda Df

Holanda PV

EEUU (Penningion>

Finlandia DT

Finlandia PV

Suecia (Slorach>

Suecia (Becker>

iR—jo rnWdfa

mg/día

5.2.8. ZInc

Los resultadosmcíesrangrandesdife¡~aciasen cuanto a la ingestade estemetal en las
cuatroCCAA. Andalucíatiene la menor9.8 mg/díaseguidapor Valencia 10.08 mg/día,Galicia
12.68 mg/dio y Madrid 15.52mg/dfa.

Estos valores, excepto¡Jara Madrid, no alcanzanlas ingestasrecomendadasque están
marcadasen ¡5 aig/día,Hay quetenereacuentaquelas recomendacionesdeestemetal sontema
degrancontroversiay portanto existendiferentescifrasdeingestasrecomendadasen cadapaís.

Suiza (Zinimeril)

0 5 10 15 20
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hínestade zinc <nw/dral en distintosnaises

mg/dl.

Tampocosealcanzanlas AUL establecidaspara estemetalpor el CodexAlimentarius (19.5-65
mg/día), Es curioso reseñar cómo la recomendaciónde zinc para una mujer en periodo de
lactación (25 mg/día) segúnlas RDA americanassuperael nivel más bajo de la ingestadiaria
aceptableparaestemetal.

Losgruposde alimentosconun mayoraportedezinc a la ingestatotal deestemetal son
cl de carney derIvados(33% en Galicia y Valencia, 29% en Andalucía y 25% en Madrid),
cereales(44% en Madrid, 33% en Valencia, 28% en Galicia y 23% en Andalucía)seguidode
lácteos(13% en Valencia, 17% en Andalucía, 14% en Madrid y 11% en Galicia). En Galicia
el grupode verdurasaportaun 12% del total.

RU (Hazeil)
RU (Fiacher)
Holanda Dr
Holanda PV

EEUU (Gartreil)
EEUU (Penninaton)

Finiandía ~Varo)

0 5 10 15 20
1Ru15 mwdta

mg/día
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Anorte de los m’tmos de alimentosal zinc total de la dieta

Lácteos 13%

came 33%

Lácteos 12%

Cerne 36%

Olios 10%

Valencia

Cenetes 31%

16%

Galicia

LAdeos 14%

Came 25%

Madrid

‘OliOs 12%

~rd~*as5%

Estamismatendenciasiguen los gruposdealimentosconmayoraportede zinca la dieta
holandesaquesoncarney productoscárnicos24%,pan 19% y lechey productoslácteos18%.
TambiénMoser-Veillon observacomo gruposcon mayoraportede zinc a la dieta, las carnes
seguidasde cereales(Moser, 1990), al igual queHazelí en Reino Unido: carne36% y lácteos
y cereales22% cadauno de ellos.

En nuestropaís la ingesta de zinc es menor que la que observaGartrell en Estados
Unidos 18 mg/día,Pennington,tambiénen EstadosUnidos observaunaingestade 16 mg/día,
Varo & Kovistoinen en Finlandia 16 mg/día, Buchet en Bélgica 15 mg/día, van Dokkum en
Holanday Sinisaloen Finlandia (14 aig/día). Es un poco mayor quela queobservanHazelí en

ReinoUnido y Slorachen Suecia(9 aig/persona/día).Turquíaes la quetiene unamenoringesta
de este metal (6.7 nig/d<a).

Ve<dures 10%
Verduras 6%

23%

Cano 29%

Verduras 9%

Andalucía
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5.2.9.Manganeso

La ingestade manganesoen las CCAA objeto de estudiomuestraalgunasdiferencias,
Según los resultadosobtenidos, Galicia tiene la mayor (5.74 mg/día) seguida por Andalucía (3.49

mg/día) y Madrid (3.43 níg/dia). Valencia presentala menor ingestade esteelemento (2.54
mg/cita).

Inflosta de mnnímnes<>(íw/dia) en distintos¡mises

Se recomienda una Ira gasta entre 2-5 mg/día
No aparecen efectos basta 9 mg/día

Va la nc la

Mdaiuota r r

Galicia

Maddd

Holanda PD

Finlandia 0/aro>

Finlandia DT

Finiandia PO

Suecia (Slorach)

Suecia (Bect<er>

Turquía

Suiza <Zínmeilil

0 1

~— —

——

— — ~

— ~

234 567

mg/día

El grupo con un níayor aportede manganesoa la dieta total es el de cerealescon un
66% en Galicia, 64% en Valencia, 61% en Madrid y 59% en Andalucía. El de verduras

contribuyeen Valencia con un 19%, en Madrid y Galicia con un 17% y en Andalucía con un

14%. En Andalucía y debidoa su alto consumo, las leguminosascontribuyenconun 16% al
manganeso total de la dieta siendo el segundo grupo después de los cereales con un mayor

porcentaje de aporte. La recomendación de manganeso según se marca en las RDA es de 2-5
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mg/día y las dietasde las distintasCCAA cubrenestasrecomendaciones.

Anorte de los ~njno~de alhnento5 al manannesototal de la dieta

17% 18%

Cereales 89%

Otros 21%

Verduras 14% Otros 27%

Andaiucla

Nuestroconsumoes del misnio ardeno incluso en algunasCCAA un poco superiora
lo que encuentra Slorach en la dieta típica sueca (2.6 mg/día) pero es inferior a lo que encuentra

Sinisalo en las dietasde hospitalesfinlandesesqueoscilanentre4.4-7.2mg/díay tambiénque
los 4.6 mg/día que se encuentran en ReinoUnido (Wenlock, 1979).El contenidode manganeso

en algunas de estas dietas de hospitales finlandeses supera el limite superior marcado como

ingesta adecuada por las RDA: en general los alimentos básicos finlandeses y las dietas tienen

un alto contenido en manganeso ~umpuiainen 8S,Kumpuiainen 87a , Kunipulainen

87,Kutnpulainen 875)(Varo, 1980) aunque hay que recordar que este es uno de los elementos

traza menos tóxico (Wenlock, 1979). Sin embargo, no se sabe si este contenido de manganeso
cta lEla dictas es suficientementealto para causar algún desequilibrio en la absorción y

metabolismode otros elementos, principalmente hierro y zinc (Kirchgessner, 1982). Turquía

lambién supera ese limite superior igual que ocurre en Galicia.

En ReinoUnido, Wenlocky colaboradoreshan observadoquelos cerealessonla mayor

fuentede manganesodeladieta (34%)en zonasdondeno hayaun consumoelevadode téfuente

muy rica en esteelemento,porquesi no, es el grupodebebidasqueincluyeestainfusión (49%),
el de mayor contribucióna la ingestatotal.

Verduras 19%

Valencia Galicia

Madrid
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MACRONUTRIENTES ESENCIALES PARÁ. FUNCIONESORGÁNICAS

5.2.10. CalcIo

La ingesta diaria de calcio muestradiferenciassignificativas en las cuatro CCAA.

Oscilan entre los 753 níg en Valencia y los 1127 aig en Madrid, Como se observa,sólo en

Madrid y Galicia sesuperanlas recomendaciones(800 aig) recientementerevisadaspor nuestro

Departamento(1994). En ningún caso se llegan a alcanzardosis quepuedenserprincipio de
trastornosen la salud,con 2.5 g/dfa seobservaestreñimiento,formacióndecálculosy sepuede
llegar a inhibir la absorciónde hierro y zinc (Greger,1988).

ln¡zestnde calcio <ni2/dia) en distintospaises

Valencia

Andalucía

Galicia

Madrid

Holanda 1ff

Holanda PV

Finlandia Dl

Finlandia PV

Suecia (Backer)

Turquía

Suiza (Zimmerti)

m=aoomg/dla

o 200 400 600 600 1,0001.2001.4001.600

mg/dra
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La itigestaen las cuatroCCAA es menorquela encontradapor van Dokkum en la dieta
total holandesadonde los valores oscilabanentre 1260-1490mg/díay también quela de las
dietasde hospitalesencontradapor Sinisalo en Finlandiaqueoscilaentrelos 1000-1700mg/día.
¡Inzeil, en Reino Unido, encuentrauna ingestadecalcio de 956 mg/persona/día,

El grupo de lácteos, como es habitual en los paises occidentales,es el que tiene una

mayor contribuciónal calcio total de la dieta (65% en Andalucía,58% en Galicia y 57 y 51%

en Valencia y Madrid, respectivamente)seguido del de cereales(30% en Madrid, 22% en
Valencia y 21 y 17% en Galicia y Andalucía,respectivamente),van Doldcumencuentraquela
leche contribuyeal calcio total de la dieta en Holandacon un 28% y que leche y derivados

h¶cteosconjuntamenteaportanun 43% seguidosdel pan con un 6%. La leche y el quesoen la
dieta mediadeReino Unido contribuyenal calcio total en un 60% s
eguldo de los cerealescon un 23% deaporte.

Anorte de los urunosde alimentosal calcio total de la dieta

LActeos 57% LAdeos

Oboe 9% la

12% 8%
Cereotea 22%

Valencia Galicia

LAdeo. 51%
Lócteos 05%

.Otro* 11%

‘Olios 10%

~É*m 8%

COffiOiGG 17% MadrId

Andalucía

Cateé. 21%
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5.2.11.Magnesio

U~s ingestasdiarias que segtln los análisis son de 401, 388, 281 y 256 nigldia en

Galicia, Andalucía,Madrid y Valencia, respectivamente,sondeficitariasen Madrid y Valencia

p~¡estoque las recoíííendacionesse cifran en 350 mg/día.

lníwsta de mtwnesiomw/día)cii distintos naises

IR—350 mg/día

Valencia

Andalucía

Galicia

Madrid

Holanda DT

Holanda PD

Finlandia DT

Finlandia PO

Suecia (Becker)

Turquía

Suiza (Zimmetli)

0 100 200 300 400 600

mg/día

Las ingestasde magnesioennuestropaíssonmenoresquelas recogidasporvan
Dokkuin, en Holandadondelos valoresoscilabanentre 397-452mg/díay que las encontradas

por Sinisalo en Finlandia (290-410 mg/día). En Reino Unido la ingesta media es dc 249
mg/persOna/día.Comopara otros nutrientesTurquíaC5 la quepresentauna menoringesta(240

rng/dfa).
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Los gruposconunaníayor contribuciónal magnesiototal de ladieta soncereales(30%
en Galicia y 27% en las otrastres CCAA objetode estudio),verduras(28% en Valencia,23%
en Galicia, 19% en Andalucía y 16% en Madrid) y lilcteos (17% en Madrid, 14% en Andalucía,
13% en Valencia y 10% en Galicia). En Holanda el grupo de alimentos con una mayor
contribuciónal níagnesiode la dietaes el pancon un 24% seguido del grupode bebidasconun

13% y dc los lácteos con un 11%. Igual ocurre en la dieta media de Reino Unido dondelos
cerealescontribuyencon un 30% seguidodel grupode verduras(21%) y leche (19%).

Aunrto de los crimos de alimentosal magnesiototal de la dieta

Gomdoa 30%

Verduras 81%
Corsé; 30%

LActeos
26%

VéecIjraa 22%

GalIcIa
Valencia

Cernalso

Uctoes 14%

CenaSes 21%

VerdvrSe 10%

I.hQtOOt

Otros 40%

AndaIUC{8

*~ss. t6%

Madrid

LAcleol 14%
Otro. 37%

Olro4 32%
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5.3. Estimacióndc la itigestaempleandobasede datos

Un grupo de elementostraza de la dieta ha sido juzgado mediantela basede datos

descrita en el apartadode metodología.De estegrupo de elementos,dos de ellos: arsénicoy

selenio han siclo estimadosúnicamentecon basede datos,mientrasquepara el resto tuvimos
oportunidadcíe hacerel análisis cuyosresultadosacabande serdiscutidos.Selenioy arsénicono

pudieron ser analizadospor el Laboratorio Central encargadode los análisis, puestoque la
determinaciónde estos elenientosno estabainclufda en su programa.En el caso del arsénico

queretnoshacernotarquesólo se disponede contenidode arsénicoen nuevealimentospuesto

queno fue posibleencontraranálisis de arsénicoen alimentosal componerla basede datos.

5.3.1. Selenio

La ingestacíe selenio ea las cuatro CCAA, calculadacon la basede datos,superalas
ingestasrecomendadasde este eleníento (70 pg/dfa) (NRC, 1989).Valencia tiene unaingesta
dc 244 ig/clia, Madrid de 247pg, Andalucía de296 pg y Galicia, la mayor, deunos500 pg y
representanun 349%, 353%,423% y 714 % de las IR.

Las ingestasen nuestropaís son mucho mayoresquelas de otros paises,porejemplo
EEUU y Finlandia,e inclusohay paísesqueno llegan a alcanzarlas ¡agestasrecomendadasde
esteeLemento,conio son RU, Holanda, Sueciay Canadá.Hay que recordarla importancia

crecientequeeste elementotiene en cuanto a su acción comoantioxidantey, por tanto, en la

píntecoida frente a las enfermedadescardiovasculares,

Los grupos de aliníentos con níayor aporte de selenio a la dieta son los cereales

(31,43,26y 32% al total eaAndalucía,Valencia,Galicia y Madrid, respectivamente),verduras
(36,32,55,32%en las níisaías CCAA y en el mismo orden) y lácteos (9,8,8 y 14% en las

mismasCCAA y en el mismoorden).
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Jnqes~de selenio <alE/día) en distintos naises

‘1•lOpg/dfa

5.3.2,Arsénico

Las ¡agestas de arsénico obtenidas con la base de datos oscilan entre los ¡3 pgfd<a de

Valencia y ~os26 ~g/d<ade Galicia. Madrid tiene una ingesta de 21 pg y Andalucía dc ¡6 pg

por día. En ningdn caso se alcanzan las ADJ establecidas para este elemento (130 pg/día).

Valencia estaríaen el 10%, Andalucía en el 12%, Madrid en 16% y Galicia en el 20%, con

respectoa las ADJ.

EEUU

0 100 200 300 400 500 600
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Del mismo orden son las cifras que se encuentran en Canadá pero, sin embargo, son

menores que en Bélgica, Holanda, EEUUy RU, donde Hazeil encuentra una inge6ta dc 129

~g/dia que casi alcanza el límite de ADJ.

Ini!eStfl de arsénico <un/din) en distintos naises

iDI- UO~/dt¡

RU

Holanda

EEUU

Bélgica (Buchel)

Oanadá (Dabek&)
Q 20 40 60 60 100 120 140

pg/dla

El grupo de alimentos con mayor contribución a la ingesta total de arsénico es el grupo

de IdoteoS y derivados, seguIdo del de bebidas Y de verduras.

Valencia

Andalucía

-141-



Discusión de resultados

5.3.3. Otroselementos

En el trabajorealizadoconla base<le datosde contaminanteslos valoressondc 65 pg

en Andalucía(28%de las ADI), 61 Mg eaValencia (26%), l44ggenaalicia(64%)yenla CA
de Madrid el valor es cíe 90 g (40%). En todos los caso los valoresson mayoresque les

encoiurimdos en los análisi excepto en el caso de Madrid, La diferencia en este ultimo resultado

parece ser debida a una contaníinación puntual y no a una contaminación crónica de los

ah meatos cíe Madrid.

Se obtienen ingestas menores que quizá se deban a la ausencia de algón dato en alguno

de los alimentos quese incluyenen la cesta de la compra: Galicia 5 ~g (10%), Valencia 2.5 pg

(5%), Andalucía4 ~tg(9%) y Madrid 3 pg (7%).

Ciidttil<

>

Mediante la base de datos se calculó que en Galicia la irigesta (99 Mg) superaba las ADJ

(153 %). Los valores ea Andalucía alcanzaban el 76%, en Madrid el 74% y Valencia la demenor

ingestacon 65%.

Ct)l)I’u

La ingestadeestemetales níenoren Valencia4.89aig, seguidapor Andalucía5.47mg,
Madrid 6.34 mg y la níayor Galicia 6.39 mg. El valor mayor del intervalo de RDAestablecido

para el cobre se alcanza en todas las CCAAy el valor menor del intervalo de ADI marcado por

el CodexAliníentarius se sobrepasatambiénen las cuatro.

Ill~nra

Las ingestascalculadasdehierro son 11.21pg (112% de las RDA y2l% de las ADI)
en Valencia, 18.20~g (182% delas RDA y 35% de las ADI) en Galicia, 13.85pg (138% dc
las RDA y 27% de las ADI) en Andalucía y 13.06(131%de las RDA y 25% de las ADI) en

Madrid,
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Las ingestascalculadasde zinc son9,58 mg (64% de las RDA y 50% de las ADI) en

Valencia, 14.45 mg (96% de las PiDA y 76% de las ADI) en Galicia, 11 mg (73% de las RIbA
y 58% de las ADI) en Andalucía y 10.74(72%de las RDA y 56% de las ADI) en Madrid.

En Valencia la ingestaes de 617 mg, la menorde las cuatroCCAA (77% delas RDA

y 25% de las Rt’D), seguidadeAndalucía cuyaingestaes de 761 mg (95% dc las RDA y 30%

dc las RÍO), Madrid 837 mg (l05% de las RDAy 33% de las RIO) y Galicia, la mayor con 910

mg (114% de las RDA y 36% de las RfD).
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Resumeny conclustona

Comorespuestaaunacrecientedemandapor partedelasociedad,la Organizaciónpara
la Alimentacióny la Agricultura (FAO), laOrganizaciónMundial de la Salud (OMS) y la Acción
Concertada“Nutrition andHealth’ dela Unión Europea(IlE) consideranla necesidaddeeutudiar
determinadoscomponentesquímicosen la llamada“dieta total. Talesestudiosse disefianpam

conocer la carga cíe un contaminantedado ingerido por un individuo que consumola dieta
habitual cíe unazonageográficadeterminada.

El objeto de este trabajo fue conocer la ingestamedia de algunos metales pesados

(plomo, nícicurio y cadniio) y de otros elementos,nutrientes, potencialmentetóxicos (hierro,
cobre, zinc, níolibdeno, manganeso,calcio, magnesio,níquel) vehiculizada por las dietas
habitualesde cuatro comunidadesautónomas(CCAA) seleccionadas:Valencia -menorconsumo
energético-,Galicia -mayorconsumoenergético-,Madrid -zonamuy urbana.y Andalucía-mayor
númerode población-.

Paracada unade las CCAA elegidasseelaboréunalista pororden de mayora menor
en cuantoa la cantidadfísica ingeridade 234 alimentosy se escogieronaquellosqueaportaban
cl 95% de la energíatotal consumiday los que sin estarincluidos en los queaportanel 95%.
teníanunacargaconsiderabledeun contaminantedado.Las muestrasdealimentosse recogieron
en Madrid, Valencia, La Coruña y Sevilla reproduciendo,en lo posible, los puntos nula

representativosde venta y las marcasmásconsumidas.

Las muestrassehoniogenizaroncon materialno contaminante(titanio) y socombinaron

segUn los gruposde alimentosen las proporcionesadecuadasal consumode los mismos. Se
enviaron al laboratoriocentral del “Agricultura1 ResearchCentre of Finísad”, dondefueron
analizadoseacuantoal contenidodeplomo,mercurio,cadmio,níquel, molibdeno,cobre,hierro,

zinc, manganeso,calcio y magnesio.

Lasingestasde los metalesespecíficamentecontaminantessehan comparadocon

las ingestasdiarias aceptables(AiD!) establecidaspor el CodexAlimentariaS, si estánmarcadas,

o bien con las dosisde referencia(RfD) o las llamadas zonaS de seguridadmarcadaspor
diferentes organizaciones.Las ingestas de nutrientesesencialesse han comparadocon sus

ingestasrecomendadas,entendiendocomo tales los nivelesquesedebeningerir parahacerfrente



Resutneny conclusiones

a las necesidadesdel 95% de la población sana-y, debido al creciente interés en la relación
esencialidad-toxicidadde ciertos nutrientesesenciales,se compararontambiéncon los niveles
quepuedenllegar a serperjudiciales parala salud,

Se valoré también la adecuaciény la toxicidad de las ingestasde selenio y arsénico
obtenidasmedianteunabasede datos vía dieta total,

De todos los elementos,contaminantesy nutrientes,sejuzgan cantidadesmedias,por
tanto,el consumidorespecificode altascantidadesdeun grupode alimentosen concreto,o bien
cl biperconsumidoren general,el hechodecomer mucho,o bien quela ingestasea por parte
de gruposvulnerablesde la poblaciéncomo puedenser mujeresgestanteso niños -con otros
limites de riesgo establecidos-presentaun mayor riesgoqueel quesecomenta.

Las conclusionesde esteestudioson las siguientes:

1fl~cQNcL1Isi~N

La composicióncíe las dietastotales-alimentosqueaportanel 95% de la energíatotal
consunii<lit por día- de las cuatro CCAA seleccionadas:Valencia, Galicia. Madrtd y Andalucía
muestrauna gran variación entreellas,tanto en el tipo como en el admerode alimentosque
oscila entre 64 en Galicia y 73 en Madrid.

Por grupos, las principales diferencias entre CCAA, con respecto al consumo de
alimentos,sehanobservadoen el grupode lácteos445 g/dia en Galicia y 265 g/diaen Valencia;
pescados64 g/dfa en Galicia y 23 g/dia en Valencia; leguníinOsas29 g/dfaea Andalucíay 5

gidia en Valencia; verdurasy hortalizas558 g/diaen Galicia y 265 g/dia en Valencia, debido
a las patatascuyo consumoen Galicia es de448 gldiamientrasqueen Valenciaes de 115 g/día.

El grupo de bebidaspresentadiferenciasqueoscilanentre502 g/dia eaGalicia y 205 gldia en
Andalucíay que se debenprincipalmenteal vino de mesacuyo consumoes de 360 g/dia en

Galicia y de53 g/dia en Andalucía.
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¡2L~Q~CLjuÁ1ÓN

La población de Madrid presentóla ingestamás alta de plomo vía dieta total que
superabalas ADJ eaun 226%.En las otrasCCAA no seobservaronnivelesderiesgoapreciable

parala salud.

El mayor aportede plomo fue debidoenprimer lugar a los cerealesen Madrid, Galicia
y Andalucíay a las verdurasen Valencia;en segundolugaraparecieronlos cerealesen Valencia,
las bebidasen Galicia y carneen Andalucía.

311 CONCLUSIÓN

En ningunade las cuatro CCAA la ingestade mercurio vía dieta total superóla ADJ
establecidaparaeste metal. En todoslos casosel grupo de pescadosfue el demayor aporte.

4ILCQN~LM~1N

Las ingestasde cadmiovía dieta total de las cuatroCCAA estuvieroncercadel 50% de

las ADJ.

Los gruposde alimentoscon un mayor aportefueronen primer lugar los pescadosen
Valencia y Andalucía y las verdurasy hortalizasen Galicia y Madrid y en segundolugar, los
cerealesen Valencia y Galicia, las verdurasen Andalucía y los pescadosen Madrid.

5*1 CONCLUSIÓN

La ingestade cobrevía dieta total deMadrid superóel limite másbajoestablecidopara
su ADJ. En las otras CCAA las ingestaspermanecieronalrededordel 55%.

En todaslas CCAA los cerealesfueronel grupoconmayoraportedeestemetalseguidos
en menorproporciónpor las verdurasy hortalizasen Valenciay carnesen Galicia y Andalucía.
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~LCQN~LU¶~N

Las ingestasde hierro, que cubrieronlas recomendacionesnutricionales,no alcanzaron
las ADJ en ningunade las CCAA.

Los gruposde alimentoscon un mayorporcentajedeaporteal hierro total de la dieta
fueron, en primer lugar, los cerealesen todos los casos,seguidospor verdurasy hortalizasen
Galicia, Andalucía y Madrid y carnesy derivadosen Valencia.

711 CONCLUSIÓN

No se alcanzaronen ningunade las CCAA las ADJ de zinc ni las recomendaciones
nutricionales,exceptoen el casode Madrid para estasditimas.

Los gruposdealimentosqueapodaronel zinc a la ingestatotal fueron,en primerlugar,

carney derivadoseaGalicia, Valenciay Andalucía,y cerealesen Madrid y estos,en segundo
lugar, en Galicia, Valencia y Andalucía,

8” CONCLUSIÓN

Las ingestas de molibdeno en las cuatro CCAA hicieron frente a las ingestas

recomendadasprovisionalespara personasadultasy no alcanzaronen ningdncaso los niveles
sugeridoscomo excesivoso de riesgo.

Estemetal procedíaen primer lugar de los cerealesen las cuatroCCAA y, en segundo
lugar, de las verdurasy hortalizasen Valencia y Madrid y leguminosasen Andalucíay Galicia.

9” CONCLUSIÓN

Las dietas de las distintas CCAA cubrían las recomendacionesde manganesoy no
alcanzanel valor en quese consideraqueempiezana aparecerefectosno deseables.

El grupodealimentoscon un mayor aporteal manganesodietéticofue el decerealesen
las cuatroCCAA seguidodel de verduras.
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lo’ CONCLUSIÓN

Las ingestasde calcio no alcanzaronen ningunade las CCAA las dosis de referencia.

No se alcanzabanlas ingestas recomendadasde este metal con las dietas de Valencia y
Andalucía.Los lácteosaportaronaíuy mayoritariamente,como es lógico dadoel alto consumo
de este grupo, este nutriente.

¡ 1” CONCLUSIÓN

Las ingestasde selenioy arsénicojuzgadasutilizando la basededatoscubrieronen todas
las CCAA las recomendacionesy no alcanzaron,en ningúncaso, las ADJ.

Conclusiónucnernl

Lii ingestade cantidadessuperioresa las ingestasaceptablespareceestardeterminadopor el tipo
de alimentosconsunildosen las diferentesCCAA.
En el citan cíe aquelloselemetItosqueexcedenlas ingestasdiarias aceptables(plomo y cobre),
la ingestade los mismospareciódeterminadapor su cargaen los alimentosqueenesemomento
cniilnrmai’on la dieta y níuy concretamenteen los cereales.
Para los eleníentoscontaminantesla diferenciaen la ingestase debió a unadistinta cargade
eontaiiiinaatesen los alimentosquefonnanel grupo, como en el casodel cadmio y el pescado

en Valencia y Andalucfao con el piorno en los cerealesde Madrid.
Un el caso de elementosque forman parte del alimento en sí mismo, sin contaminarlo,su
diferente ingestase debió al consumode diferentescantidadesde alimentos1muy heterogéneo

entro CCAA.
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