El yodo es un mineral necesario
para la formacion de las
hormonas tiroideas. Estas

hormonas son

del cerebro y del sistema

nervioso. También, sirven para
regular el

la cons

El yodo que llega al cuerpo es
absorbido por una glandula llamada
tiroides, que estd situada en la base
del cuello. Esta glandula convierte el
yodo en hormonas.

Cuando no se consumen las can-
tidades necesarias de yodo, la glan-
dula tiroides no puede elaborar sufi-
cientes hormonas tiroideas y, por lo

tanto, se afecta el desarrollo fisico y
mental del ser humano.

Las alteraciones de la salud, pro-
ducidas por la falta de yodo, se cono-
cen como “desoérdenes causados por
deficiencia de yodo” (DDY). Estas
alteraciones pueden variar desde for-
mas leves, que generalmente pasan
inadvertidas, hasta casos severos,
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dependiendo de la magnitud de la
deficiencia de yodo.

Consecuencias de la
deficiencia delyodo

Durante el embarazo, la falta de
yodo produce:
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Yodo

. abortos,

« sordomudez o ceguera en el
nino,

. retraso mental,

« mortalidad neonatal (muerte
durante los primeros 28 dias,
después de nacido el nifio),

« malformaciones congénitas,




. cretinismo (retraso mental
severo e irreversible)

En escolares, la falta de yodo
produce:

+ Disminucion de su capacidad
de aprendizaje y, por consi-
guiente, un bajo rendimiento
escolar,lacualaumentaelindi-
ce de repitencia y desercién
escolar. En zonas donde la
deficiencia de yodo es mode-
rada, se calcula que los nifos
pierden de 10 a 15 puntos de
su coeficiente intelectual.

En los adultos, la falta de yodo
produce:

« (Cansancio,
. intolerancia al frio,

+ bajo rendimiento en el traba-
joy

+ bocio: agrandamiento de la
glandula tiroides, causado
por el esfuerzo que hace la
glandula para producirlas hor-
monas en un medio deficien-
te de yodo.

El diagndstico de la deficiencia
de yodo se puede realizar de dos
formas:

Por palpacién de la glandula
tiroides o por examen de orina.
Por palpacion se detecta el gra-
do o etapa de bocio que pre-
senta la persona. Puede estar
en la etapa pequefa, mediana
o grande, segln la magnitud
de la deficiencia de yodo. La
deficiencia de yodo también
se puede detectar con un exa-
men de orina, ya que casi todo
elyodoya utilizado por el orga-
nismo se elimina por la orina.

Fuentes alimentarias

A diferencia de otros nutrientes,
el yodo no se encuentra en muchos
alimentos. Originalmente se hallaba
en el suelo y era absorbido por los
alimentos que alli se cultivaban, pero
la acelerada deforestacion y erosion
provocd una deficiencia de este mine-
ral en los suelos y, por consiguiente,
en los alimentos.

Entre las fuentes naturales de
yodo estdn los alimentos marinos
como pescado, camarones y molus-
cos. No obstante, por factores relacio-
nados con el acceso, costo y habitos
alimentarios, los alimentos marinos
no forman parte importante de la
dieta del costarricense. Por lo tanto,
la principal fuente de yodo es la sal
para consumo humano, producida
en el pais, que ha sido fortificada
con yodo.

Entre 1952 y 1966, se encontr6
una prevalencia de bocio de 16,5 y
18%, respectivamente. En 1966, la
eliminacion de yodo en la orina de las
personas estudiadas fue baja, por lo
que, en 1972, se inicio la fortificacion
de sal con yodo, con lo cual se redujo
a 3,5% la prevalencia de bocio a nivel
nacional en 1979.

La encuesta realizada en 1989
mostrd que, en la provincia de Gua-
nacaste, aumenté la prevalencia, con
11% de bocio y 20% de escolares
con baja excrecion de yodo en la
orina. En igual riesgo, se encuentra
la poblacion que vive en el érea rural
de todo el pais, ya que el 19% de los
escolares present6 baja excrecion de
yodo en la orina.
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La Encuesta de Nutricion de 1996
indico que existe un porcentaje con-
siderable de escolares con deficiente
excrecion urinaria de yodo, la cual
alcanza el 8,9 en el nivel nacional.

En 1994 se realizaron estudios en
escolares, en zonas consideradas de
mayor riesgo de la provincia de Gua-
nacaste. Se demostrd que el 20% de
los escolares tienen disponible en el
hogar sal no yodada, que es la sal
que se consigue a granel o en sacos
y que es destinada para consumo
animal.

En 1996, mediante la Encuesta de
Nutricién se encontrdé que la pobla-
cién rural presenta mayor riesgo de
padecer desérdenes causados por
deficiencia de yodo, dado que el
7,6% consumio sal no yodada.

En las zonas urbanas, toda la
poblacién consume sal yodada, pero
en las zonas rurales ganaderas o cer-
canas a las salinas aun se usa la sal
de consumo animal para preparar
los alimentos.

« Que toda la poblacion consuma
sal yodada.

1. Funcién del yodo en el cuerpo
humano.

2. Relacién de la deficiencia de yodo
con la salud en la mujer, los nifios,
los escolares y la poblacién traba-
jadora.

. Fuentes alimentarias de yodo.

Bl

. Porsusaludylade sufamilia, coci-

ne con sal yodada.

. Cuide su salud. La sal que se ven-
de en saco no estd yodada. Cuan-
do compre sal, fijese que diga “sal
yodada”
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