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Roche fundó el Grupo de Trabajo VER Y VI-
VIR en 1986 con el fin de participar activamente
en la lucha contra la ceguera prevenible. VER Y
VIVIR está dedicado a la prevención y la erradi-
cación de la xeroftalmía y de todas las formas
de deficiencia de vitamina A que debilitan la sa-
lud de los niños en países en desarrollo.

VER Y VIVIR presta asistencia a diversas
organizaciones y numerosos programas inter-
nacionales para la prevención de la ceguera y
la mortalidad infantil en África, Asia y América
Latina. La asistencia se concreta mediante
donaciones de vitamina A (principalmente en
forma de cápsulas) y de material didáctico co-
mo libros, carteles, separatas y videos.

Por otra parte, VER Y VIVIR patrocina proyec-
tos de investigación y ofrece asistencia técnica,
cada vez que es necesario. La organización
ayuda a financiar proyectos educativos que per-
miten la capacitación de especialistas en el ex-
tranjero o la participación en cursos locales
sobre atención oftalmológica primaria, oftalmo-
logía o nutrición. VER Y VIVIR proporciona sub-
venciones a expertos locales para asistir a
reuniones importantes, como las del Grupo
Consultivo Internacional sobre la Vitamina A.

VER Y VIVIR también publica un boletín infor-
mativo que proporciona información y actualiza-
ciones sobre la vitamina A y programas de
prevención de la ceguera, publicaciones y reu-
niones científicas relacionadas a la vitamina A.

Este manual es la publicación más reciente
en su tipo dentro de la diversa gama de he-
rramientas de información producidas durante
los últimos años por VER Y VIVIR. Su objetivo
primario es presentar el conocimiento conteni-
do en material existente de conferencias y fo-
tos, parte del cual se ha reformulado de
manera que los profesionales puedan utilizar-
lo directamente. El resultado es un manual pa-
ra quienes trabajan en la "vanguardia de la
vitamina A" en países en desarrollo y que ne-
cesitan una herramienta de información que
presente los aspectos complejos de manera
clara y comprensible, sin trivializar o simplifi-
car en exceso los temas. El manual servirá de
ayuda para educación adicional y campañas
de prevención, especialmente cuando se utili-
ce conjuntamente con las diapositivas.

Fuimos muy afortunados al hallar en el profe-
sor Donald S. McLaren un autor cuyo conoci-
miento profundo y larga trayectoria profesional lo
han convertido en un experto de reconocimiento
internacional. El Dr. Martin Frigg, Secretario de
VER Y VIVIR, aportó a la publicación, el acervo
de conocimientos acumulado por el Grupo de
Trabajo y ayudó a garantizar que la presentación
del material se orientará a las necesidades del
público objetivo.

Dr. Andres F. Leuenberger
Presidente
Grupo de Trabajo VER Y VIVIR
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El lector de este libro debe conocer al co-
mienzo parte de la finalidad para la cual este ha
sido escrito. Se le denomina Manual, o Guía, y
en verdad, está concebido para ser la clase de
libro que estará "a mano" como una guía para
las personas interesadas en este campo y que
trabajan en él. Tiempo atrás, una publicación
de este tipo se habría llamado vademécum -
"ven conmigo", un compañero de estudio.

Simultáneamente, se preparó también una
colección de diapositivas y notas acompañan-
tes para VER Y VIVIR dirigidas a los disertan-
tes y a los comunicadores sobre vitamina A. El
propósito de estas es complementar el otro
material del mismo modo que las notas brin-
dan mayor información sobre los temas que
sólo pueden insinuarse en la presentación de
las diapositivas.

El Manual sigue un enfoque muy práctico;
trata los problemas que son de interés para
los agentes del sector de la salud y del sector
de la nutrición, especialmente los agentes en
los campos de la supervivencia infantil y la
protección de la visión. Si se lee capítulo por
capítulo, se obtendrá un relato integral y ac-
tualizado del tema. En cierto modo, el Manual
puede usarse también como un texto de refe-
rencia, para cuyo fin se proporciona un índice
detallado de temas y un índice de alfabético.
Sin embargo, no ha sido la intención que la in-
formación provista se considere exhaustiva.
La historia de la vitamina A y los carotenoides

en la naturaleza, de las consecuencias para el
hombre de consumir un régimen alimentario
deficiente y de las medidas que se toman ac-
tualmente para erradicar el problema es fasci-
nante. Se espera estimular el interés de
muchos lectores de explorar mucho más pro-
fundamente el tema. Para esos lectores se ha
proporcionado, además de las referencias cla-
ves que aparecen en orden alfabético al final
del libro. una lista corta de las publicaciones
cuya lectura se recomienda.

También resultará útil para el lector al principio
considerar el razonamiento que impulsó la elec-
ción del título del Manual. El término Deficiencia
de Vitamina A (conocido como VAD por sus si-
glas en inglés) abarca todas las formas y los
grados de deficiencia, incluida la más grave, en
la son afectadas la función y la estructura del
ojo. Todas las etapas de las alteraciones del ojo
son cubiertas por el término Xeroftalmía (deno-
tada X). Fue sólo en los dos últimos decenios,
aproximadamente, que se evidenció la amena-
za para la salud y la supervivencia de grados
menores de deficiencia de vitamina A. Debe
elogiarse a las personas responsables de crear
VER Y VIVIR en Roche por su perspicacia
cuando llamaron a la organización de esta for-
ma, con lo cual no solo se engloban las impli-
caciones para la morbilidad y la mortalidad de
grados más leves de deficiencia de vitamina A,
pero también incluyen  la xeroftalmía, la cual
abarca en sí misma las consecuencias de la de-
ficiencia grave que producen la ceguera.
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Es cada vez más evidente que la deficiencia
de vitamina A genera una variedad amplia de
trastornos. Por esto el término Trastornos por
Deficiencia de Vitamina A (VADD) es utilizado
como un término integral que cubre todos los
aspectos del estado de deficiencia.

De esta manera, el interés en una enferme-
dad relativamente poco común que ocasiona
la ceguera en los niños (aunque aún se trata
de la causa más común de ceguera en ese
grupo de edad en todo el mundo) y que era
principalmente problema de oftalmólogos y
pediatras, ha crecido en los últimos años has-
ta incluir inquietudes acerca de uno de los fac-
tores principales de la salud pública en países
en desarrollo que amenaza la supervivencia y
el bienestar de los niños pequeños y de otros
grupos vulnerables.

Comenzamos nuestro estudio considerando
las funciones desempeñadas por la vitamina A
en la naturaleza y sus carotenoides precurso-
res, y aprendemos cómo las características
químicas y físicas de su estructura molecular
determinan, en gran medida, sus funciones. El
conocimiento sobre las fuentes alimentarias,
tanto vegetales como animales, de vitamina A,
las cuales se consideran en cierto detalle, jun-
to con los diversos factores que pueden influir
en la concentración de nutrientes y su disponi-
bilidad en el régimen alimentario es de funda-
mental importancia para nuestros objetivos. En
último término, una solución prolongada para el
problema de los trastornos por deficiencia de
vitamina A sólo es posible si se garantiza que
los regímenes  alimenticios de aquellas perso-
nas en riesgo proporcionen vitamina A en can-
tidades suficientes para sus necesidades.

Luego dirigimos nuestra atención a lo que
sucede con la vitamina A en el cuerpo una vez
que se ha ingerido y a lo que sabemos acerca

de cómo esta cumple sus diversas funciones a
nivel molecular, un área de conocimiento que
presentemente es tema de investigación inten-
sa. Esto conduce lógicamente a la necesidad
de lograr un equilibrio entre los requerimientos
de vitamina A para que el organismo lleve a
cabo las diversas funciones en una variedad
de condiciones y la ingesta alimentaria. Estos
requisitos se expresan usualmente en térmi-
nos de Aportes Dietéticos Recomendados
(RDA). A manera de preludio del tema de los
trastornos por deficiencia de vitamina A en sus
diversas formas, se presenta a continuación
una reseña de las metodologías existentes pa-
ra la evaluación del estado nutricional de la vi-
tamina A y su aplicación para formular normas
con el fin de definir la existencia y el grado de
un problema de deficiencia. Recientemente se
ha prestado mucha atención a la obtención de
indicadores para evaluar la deficiencia subclí-
nica de vitamina A y será necesario señalar al-
gunas de las dificultades enfrentadas en este
complejo campo.

Continuamos con tres capítulos que descri-
ben las manifestaciones oculares de la defi-
ciencia de vitamina A (xeroftalmía), la
contribución de la deficiencia de vitamina A a
la mortalidad y la morbilidad, especialmente
en niños pequeños, y su función (actualmente
parcialmente comprendida) en el retraso del
crecimiento, el daño a la respuesta inmunita-
ria, la hemopoyesis defectuosa y algunos
otros trastornos. Luego vienen dos capítulos
que describen la prevalencia mundial de los
trastornos por deficiencia de vitamina A, que
está siendo activamente evaluada por la
Organización Mundial de la Salud, y su epide-
miología.

La sección final está dedicada al tema prio-
ritario del control de los trastornos por defi-
ciencia de vitamina A, el cual se trata bajo
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siete títulos: tratamiento, profilaxis, prevención
y manejo de las enfermedades infecciosas,
fortificación, modificación alimentaria, fitoge-
nética y socorro en casos de desastres.

Finalmente, estamos muy agradecidos con
todos los autores del trabajo original que he-
mos utilizado y su contribución a esta empre-
sa. En particular, será fácil darse cuenta
cuánto hemos recurrido a la publicación opor-
tuna del extraordinario libro Vitamin A
Deficiency: Health, Survival, and Vision, de
Alfred Sommer y Keith West, de la Universidad

Johns Hopkins. En los casos en que para
nuestros objetivos se han simplificado los cua-
dros o las figuras, los lectores deben consultar
las fuentes originales, que se citan aquí, si ne-
cesitan datos completos. Apreciaríamos que
nos informasen sobre cualquier error que se
puedan observar. La intención es mantener el
Manual en revisión y actualización periódicas,
y se apreciarán sugerencias al respecto.

Donald S. McLaren y Martin Frigg
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