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Como continuación de nuestras investigaciones acerca del com­
portamiento fisiológico de los p rincipios vitamínicos en condiciones 
norma les o anormales, nos ocuparemos, en e l p resente trabajo, de 
fijar las características d e la eliminación u rinaria de la tiamina y su 
oprovechamiento por individuos normales. 

El establecimiento de las cantidades de tiam ina necesarias para 
que no aparezcan manifestaciones d e carencia, ha sido motivo de 
estudio por parte de numerosos investigadores: vlfilliams, Masan y 
Col.18 encuentran manifestaciones carenciales en individuos cuya 
dieta contenía 0.40 y O.SO mg. de tiamina por día; dichas manifes­
taciones carenciales de saparecían al recibir los sujetos en estudio 
cantidades mayores de la vitamina, y para los a utores, las cantida­
des óptimas se encuentran comprendidas entre 0.50 mg. a 1 mg. por 
cada mil calorías de la dieta, lo q ue quiere decir que para una dieta 
de tres mil calorías son necesarios de 1.5 a 3.00 mg. diarios. 

Elsom y Col.3 señalan, como resu ltado de sus estudios en 6 su­
jP. tos, cantidades menores: 0.35 mg. por cada mil calorías, 0.65 en 
las 24 horas. 

Melnick9 encuentra, después de practicar cuidadosos estudios 
metabólicos en 116 personas, que las necesidades diarias de liami­
na son de 1 mg. por día para el adulto, o sean 0.35 mg. para cada. 

* Trabajo de ing reso a la Acade mia Na ciona l d e Medic ina . 4 de Agosto d e 1948. 
Con la colaboración técnica d e Elizabeth W. d e Tap ie . 
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mil calorías, y q ue la dosis d iaria recomendable es la de 0.50 mg. 

para cada m il calorías. 
En un nuevo estudio, W illiams, Masan y Col.rn encuentran que 

la disminución d e tiamina ingerida a límites de 0.100 a 1.175 mg. 
para cada mil calorías, se acompaña de una rápida disminución 
d el con ten ido de tiamina en los tejidos, con la aparición de pertur­
baciones en el metabolismo de la g lucosa. Cantidades a lgo ma yo­
res: 0.22 mg. para coda mil calorías, provocan disminución poco 
apreciable de la tia mina h ís tica y perturbaciones poco acen tuadas 
0n el meta bolismo de los hidratos de carbono. Con ingestas de 0.45 
mg. por cada mil calorías, la d isminución de tiamina en los te­
jidos es mínima y lo son también 1as perturbaciones del metabo­
lismo de la glucosa. Concluyen q ue 0.45 mg. por cada mil calorías 
representa n la dosis mínima, la q ue, sin embargo, para encontrarse 
dentro de límites de seguridad, deberá ser a umentada hasta 10.60 

mg. para cada mil calorías. 
Los estudios de Keys5 y Col. en cua tro su jetos Jóvenes sanos, lo 

llevan a esta b lee:?, la c ifra de 0.23 mg. por mil calorías como la 
óptima, y las distintas p ruebaG fisiológicas le demostraron que las 
personas en estudio no se beneficiaron en nada cuando las cantida­
des de tiamina se elevaron . 

Ha thaway y Strom:1 en estudios metabólicos efectuadcs en tres 
muie res normales, encuentran que la ingestión de 1.1 a 1.2 mg. por 
día es la recomendable. 

O ldham y Co1.1:i-14 afirman q ue ingestas de 0.14, 0.20 y 0.36 mg. 
por cada mil calorías, son insuficientes si se juzga por las determi­
naciones de la tiamina eliminada por la orina. Con la ingestión de 
0.51 mg. por cada mil calorías, la eliminación urinaria es aún baja 
y los tejidos no se encuentran saturados, lo que se demuestra por­
q ue cuando se aumenta la cantidad ingerida, las excreciones uri­
narias son mayores los últimos tres días que los primeros tres de 
los que dura la prueba. Deducen que la ingestión diaria de tiamina 
probablemente no debe ser menor de 1 mg. o de 20 microgramos 
por kilo de peso por día . 

La e xcreción úrinariá de tiam ina d isminuye cuando aumentá n 
los hidratos de carbono de la dieta, como ha sido demostrado por 
Reinhold 16 y colaboradores, lo q ue debe interpre tarse como debido 
a un mayor consumo de la m isma con eliminación mayor de sus­
tancias derivadas de e lla (cuerpos de estructura p irimidÍnica). 
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Alexander y Landwehr1 han encontrado que 0.44 mg. de tia­
mina representan la cantidad mínima para cada mil calorías que 
debe recibir un adulto normal cuya alimentación tenga un valor 
calórico de 2400 calorías. Estos resultados se obtuvieron como con­
secuencia de estudios metabólicos cuya duración fué de una sema­
na, y los valores numéricos mencionados son necesarios y bastan 
para cubrir la destrucción de la tiamina metabolizada a l desempe­
ñar sus funciones biológicas, las pérdidas por conversión de la tia­
mina en piridina, la tiamina eliminada por el sudor y las pérdidas 
posibles por absorción intestinal incompleta. 

Para fiiar las necesidades mínimas de tiamina, los investiga­
dores han recurrido a provocar la aparición de manifestaciones ca­
renciales con cantidades progresivamente decrecientes, y a fijar 
las cifras menores de tiamina capaces de hacer desaparecer el cua­
dro carencial. También se ha recurrido al estudio de la elimina­
ción urinaria en sujetos considerados como normales, en sujetos co­
locados en estados de carencia experimental mediante dietas sin­
téticas, o b ien al estudio metabólico propiamente dicho, administran­
do cantidades conocidas de la vitamina a sujetos normales y a suje­
tos en estado de carencia. 

Mickelsen y CoJ.ll expresan que, aunque se han efectuado mu­
chas determinaciones urinarias de tiamina por diversos investiga­
dores, prácticamente no se tienen datos estadísticos, porque la ,;10-
yor parte de las investigaciones han sido de corta duración y sin 
control a lguno, y son necesarios varios días para que se alcance 
cierto equilibrio en la excreción urinari~ cua ndo se sumin is tra ex­
perimentalmente determinada cantidad de la vitamina. Aun después 
de que el equilibrio parece establecido, existen evidentes dife ren­
cias en la eliminación de un día a otro en sujetos sometidos a las 
mismas condiciones experimenta les. 

Los autores, después de estudiar los valores de excreción de 
tiamina y de piramina en 22 individuos jóvenes normales durante 
períodos prolongados y con ingestión de 0.6, l .O, 1.8 y 2 mg. de 
vi tamina por día, concluye n, después del exa men estadístico d e los 
resultados, que, en general. la excreción de tiamina es proporcional 
a las cantidades ingeridas , pero que las variaciones son tan gran­
des, que un análisis exacto de las mismas es casi imposible. 

Desde un punto de vista p ráctico, la cantidad m ínima de tia­
mina es aquella que va a ser utilizada y por lo tanto modificada en 
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los ca mbios metabólicos, a la que debe añadirse la que se pierde 
por de fecto de a bsorción o por elim inaciones secundarias. Alexander 
y Col.1 exp resa n que este mínimo de tiamina está representado por 
la diferencia entre la vita mina ingerida y la e xcretado por la orino. 

Desconoce mos el destino exacto de lo liomina metabolizodo, 
c~unque es sa b ido que por hidrólisis se separa lo mitad pirimidina 
de su molécula (Metil-2-hidroximetil-5-aminopirimidina-6), y que esta 
sustancia, su derivado e tilado y la tiamina misma, son capaces de 
acelerar la fermentación por la levadura; además, la mencionada 
sustancia aumenta en la orina cua ndo se suministra tiamina por 
vía oral o parenteral. 

Micke lsen y Col., 11 al insistir en el hecho de que la eliminación 
urinaria de tia mina puede variar notable mente en ind ividuos norma­
les que reciben la misma can tidad de esta vitamina, juzgan que las 

\ 

dete rminaciones de tiramina urina ria tienen evidentes ven tajas so-
bre las determinaciones de tiamina; ia relación entre la excreción 
de tiram ina y lo ingestión de tiamina es de tipo expone ncial, y la 
curva a lcanza su máximo alrededor de las 400 gamas de piramina. 
Dentro de los límites de ingestión ha bitual de tiamino (1 a 2 mg. dia­
rios), la me ncionada relación es casi lineal y los resultados son apro­
vechables estadísticamente. Por otra parte, cuando la tiamina e xis­
tente en la dieto es muy baja , no es posible dete rminarla e n la ori­
na y en cambio sí es posible determinar la tiramina. 

La varia b ilidad en las c ifras de eliminación urinaria de las vi­
taminas ya ha sido señalada por nosotros para la riboflavina y el 
ácido ascórbico, 0•7 y hemos llegado a la conclusión de que para 
que estas cifras te ngan algún valor como índice de estados carencic­
les e~ p recise obtener una med io aritmética de 7 de terminacion::s con­
S6Cutivas pmcticadas en la orina emitida en a yunas y lomando uni· 
dades de volumen y no de tiempo, es decir, refi riendo los cantidades 
Gncontradas o l centíme tro cúbico o a los 100 c. c. 

En este estudio hemos fijado las eliminaciones urinarias de tia­
mina durante sie te días consecutivos, en ind ividuos sanos, someti­
dos o un régimen alimenticio normal y utilizando siempre la orina 
emUido en a yuna s. Hemos hecho, ademá s, e l estudio de los ,3limi­
naciones semanale s después de agregar a la dieto cantidades co­
nocidas de la vitamina. 

Determinación de la tiam.ina urinaria. Los métodos químicos es­
tán basados e n la oxidación de lo tiomina a tiocromo y en la a prn-
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ciación f;uorométrica de las cantidades de esta última sustancia; 
hay que hacer notar que e l porcedimiento puede tener d iversas cau­
sas de error que radican fundamentalmente en la adsor~ión y e lución 
de la vitamina o en la . incompleta oxidación de la misma con p ro·· 
ducción de cantidades menóres de tiocr<?mo que las que normalmen­
te debieran obtenerse; esto explica e l gran número de variantes a l 
procedimiento general que han sido ideadas por diversos investiga­
dores. Los más importantes trabajos a este respecto son los de Hen­
nesey y Cereceda, Jansen (cit. p. Najjar), Melnick y Field (cit. p . 
Mickelsen), Egaña y Meiklejohn,2 Mason y Williams,8 Urban y Gold­
man,17 Najjar y Ketron, 12 Perlzweig y Col.15 y Mickelsen y Col.to 

Métodos de estudio 

Nosotros hemos seguido el procedimiento fundamentbl de Hen-
nesey y Cereceda, con algunas pequeñas modificaciones : 

Reactivos necesarios: 
Acido sulfúrico O. 1 N. 
Hidróxido de sodio al 15 % . 
Acetato de Sodio 2.5 m. 
Ferricianuro de potasio al 0.03 % en hidróxido de sodio a l 15% . 
Cloruro de potasio a l 25% en ácido clorhídrico O:I N. 
Sulfato de quinina al O. l mg. en ácido sulfúrico 0.1 N. 
Acido acético glacial. 
Acido acético al 3 % . 
Decalso. 
Alcohol iso-butílico redestilado. 
Tiamina a l 1 O mg. % en ácido clorhídrico 0.001 N. con 25 % de 

alcohol e tí lico. 

Se recogen 30 c . c. de orina en ayunas e n un frasco que con­
tenga 1 c. c. da ácido acético glacial. Se prepara una solución que 
contenga tres gamas de tiamina en cada 10 c. c.; se acidifica 
con ácido sulfúrico 0. 1 Norma l y 3 c. c. de aceta to de sodio 2.5 M. 
Se preparan dos columnas especiales p ara determinación de tiami­
na, cada una de ellas con 5 gr. de Decalso, y se lavan tres veces 
con 10 c. c. de a gua destilada y una vez con 10 c. c. de ácido acético 
al 3% . 

Se dejan pasar 10 c. c. de la solución previamente preparada 
(8 gamas de tiamina). Se lavan las columnas 3 veces con agua des-
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tilada, y se deja pasar suficiente solución de cloruro de potasio oa­
ra obtener 25 c. c. Esta solución sirve de estándar para la orina. 

Después de lavar las columnas 3 veces con JO c. c . de agua 
destilada y una vez con 10 c. c. de ácido acético al 3%, se dejan 
pasar JO c. c. (o menos si la cantidad de tiamina es elevada) de 
orina. Se lavan las columnas .tres veces con 10 c. c. de agua destila­
da, y se deja pasar suficiente solución de . c:loruro de potasio :oara 
obtener 25 c . c. 

A 5 c. c . de la solución se agregan 3 de hidróxido de sodio, y 

a otros 5 c. c. de la misma 3 c . c . de ferricianuro de potasio al 0.03 % . 
A cada uno se añaden 15 c. c. de alcohol isobutílico y se agitan du­
rante minuto y medio, se dejan sE<parm las capas líquidas, y de la 
capa superior, formada por alcohol isobutílico, se colocan 10 c. c. 
en la celdilla del' fiuorómefro y se practican las lecturas. La lectura 
final se obtiene restando la del "blank", que está cónstituída por 
los 5 c. c. a los que no se agrega ferricianuro de• potasio, de la lec­
tura de la segunda solución, y los cálculos se completan con la lec­
tura de l estándar. 

Se hicieron determinaciones de tiamina durante 7 días conse-
cutivos, en la primera orina del día (antes del desayuno), en 20 su-
jetos sanos, 9 hombres y 11 mujeres, sometidos a dietas considera-
das como normales. ' Cada análisis se practicó por duplicado. 

MUJ ER ES 

Sujeto 2 3 4 5 6 7 Promedio 

0.155 0.089 0.080 0.110 0.079 0.064 0.094 0.096 

2 0.086 · Q.1 24 0.034 0.114 0.046 0.0 18 0.080 0.072 

3 0.12 1 0.181 0.135 0.098 0.161 0.120 0.077 0.1 28 

4 0. 134 0.238 0.1 94 0.247 o.181 0.202 0.157 0.193 

5 0.144 0.120 0.229 0.240 0. 177 0.173 0.084 0. 169 

6 0.044 0.1 02 0.112 0.1 11 0.161 0.383 0.286 0.168 

7 0:372 0.344 0.341 0.274 0.367 0.719 0.436 0.409 

8 0.158 0.086 0.403 0.102 0.123 0.080 0.197 0.150 

9 0.288 0.141 0.266 0.190 0.198 0.264 0. 180 0.218 

10 0.303 0.154 0.280 0. 150 0.1 61 0.240 0.310 0.228 

1 1 0.267 0.065 0.176 0.227 0.106 0.1 32 0.228 0.172 
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De nuestros hallazgos se deduce que la máxima eliminación en 
mujeres está representada por la cifra de 0.719 y .)a mínima por 
0.01 8 de gama por c. c. Los promedios semanales tienen como cifra 
mínima la de 0.072 y como máxima la de 0.409 por c. c. El promedio 
de los promed ios semanales es de 0.182 gamas por c. c. 

HOMBRES 

Suje to 2 3 4 5 6 7 Promedio 

0.228 0.343 0.190 0.270 0.208 0. 196 0.295 0.247 
2 0.182 0.107 0.100 0.124 0.154 0.072 0.142 0. 126 
3 0.060 0.134 0.068 0.529 0.185 0-596 0.200 0.25.3 

4. 0.080 0.134 0.141 0.099 0.1 38 0.352 0.1 60 0.158 
5,. 0.157 0.229 0.226 0.432 .. 0.229 0.176 0.172 0.232 
6 0.204 0.277 0.310 0.262 0.354 0.286 0.160 0.265 
7 0.102 0.160 0.134 0.224 0.297 0.190 0.319 0.21 1 
8 0.1 75 0.180 0.239 0.096 0.07 ] 0.236 0.142 0.1 63 
9 0.218 0.187 0.144 0.130 0.1 12 0.091 0.168 0.150 

En las personas de sexo masculino la eliminación máxima fué 
de 0.596 y la mínima de 0.060 gamas por c. c . Los promedios de eli­
minación semanaria tienen como cifra mínima la de 0.126 y como 
máxima la de 0.265 gamas por c. c . El promedio de los promedios 
semanales es de 0.200 de ga ma por c. c. 

Como se puede observar, las e liminaciones diarias de tiamina 
urinaria son extraordinariamente variables de un sujeto a otro y \TO­

riables ta mbién para cada uno de e llos en los distintos días de la 
semana. Las diferencias son tan grandes, que estadísticamente pa-
1ecen tener muy poco valor para poder juzgar !a normalidad o anor­
ma lidad del equilibrio biológico por lo que a tiamina se refiere. Sin 
embargo los datos pueden, a pesar de sus g randes diferencias, ser 
a provechables cuando se comparen con los resulta dos obtenidos en 
suje tos en estado de carencia, aspecto q ue requiere un estudio pos­
terior. 

En las 11 personas de sexo femenino se practicaron 7 dete rmi­
naciones consecutivas de tiamina en la orina e mitida en a yunas, 
previa ingestión, doce horas antes, de un miligramo de esta sustan­
cia. Los resultados se consignan en el siguiente cuadro. 
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MUJERES 

Sujeto 2 3 4 s (' 

o 7 Promedtc 

l 0.418 0.600 0.266 0.352 0.320 0.3EO 0.228 0.365 
2 0.036 1.000 1.210 1.340 0.520 0.560 0.690 0.840 
3 i.250 1,500 1.480 0.920 1.190 1.370 1.1 10 1.260 
4 1.080 0.990 1.000 1.690 1.810 1.240 1.000 1.260 
5 1. 120 0.720 0.910 1.270 1.790 0.680 0.940 1.060 
6 0.690 1.320 0.900 1.880 1.280 1.080 1.420 1.220 
7 1.080 1,140 1.140 1.380 1.470 1.500 1.480 1.310 
8 1.640 0.410 0.460 1.030 0.640 1.020 1.830 1.000 
9 0.880 0 .840 0.850 0.720 1.290 0.950 0.900 1.060 

10 1.040 1.640 0.840 1.620 0.750 3.080 2.670 l .6_60 
11 1.890 1.580 1.780 1.640 1.170 1.120 1.230 1.340 

Las diferencias entre los promedios de eliminación semanaria 
e n condiciones normales y los promedios de eliminación semanari:r 
p revia ingestión de l miligramo d:i tiamina, son las siguientes: 

Sujetos Difer<'lncias 

0.27 
2 0.79 
3 1.13 
4 1.06 
5 0.89 
6 1.05 
7 0.90 
8 0.85 
9 0.84 

10 1.43 
11 1.17 

En 9 personas del sexo masculino en las que se esludió la ,eli­
minación diaria d e tiamina en condiciones normales, se hizo tam­
bién e l estud io de la e liminación urinaria durante 7 días consecu­
tivos previa administración de l miligramo d iario de esta sust:m­
cia. Los resultados se consignan con el s iguie nte cuadro: 
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HOMBR ES 

Su je'.os 2 3 4 5 6 7 Promedio 

0.554 0.320 1. 120 1.720 1.160 1.030 1.070 1.050 
2 0.460 0.460 0-580 0.590 0.720 0.600 0.503 0.562 
4 2.490 1.680 1.390 0.880 1. 150 0.470 1.130 1.310 

6 0.570 0.700 1.200 0-930 0.740 1.000 0.360 0.780 

8 0.250 0.520 1.340 1.740 0.950 1.210 1.7 10 1.000 

9 0.560 1.450 o.870 1.440 1.740 0.750 0.360 1.020 

Las diferencias entre los promedios de eliminación semanaria 

en condiciones normales y los p romed ios de 
gestión de tia mina, son las siguientes: 

Sujetos 

2 
4 
6 
8 
9 

Diferencia s 

0.81 
0.44 
1.15 
0.52 
0.93 
0.87 

D is cusión 

eliminación previa in-

La eliminación urinaria de la tiamina, como la de otras vita mi · 
nas, es muy variable en individuos sanos sometidos a d ie tas consi­
deradas como normales. Aun aquellos con d ie tas experimenta les 
conteniendo cantidades perfectamen te conocidas de la misma, eli­
m inan tiamina por la orina en cantidades muy variables. Esto lleve 
a la conclusión de que es imposible una e laboración esta dís tica 
de los da1os que se obtienen, debido p recisamente a sus grand?s 
diferencias; sin e mbargo, el estudio de la eliminación urinaria de la 
tia mina efectuado durante 7 d ías consecu tivos puede dar una cifra 
más útil representada por e l p romedio de dichas de terminaciones . 
Estos promedios son también muy varia bles, y para poder ser opro · 
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vechados se requieren estudios semejantes en individuos en estado 
de carencia. Las diferencias entre tiamina excretada antes Y. des­
p ués de la ingesüón de cantidades conocidas de esta sus ta ncia y 
utilizando también las cifras promedio, son susceptibles de ser apro­
vechadas para poner en evidencia estados carenciales, previa com­
paración con los resu ltados obtenidos en sujetos en estado de caren­
cia, lo que debe ser motivo de otra investigación. 

RESUMEN 

En 11 personas del sexo femenino y en 9 del masculino, sanas 
y sometidas a dietas consideradas como normales, se practicó e l 
estudio de la e liminación urinaria de tiamina durante 7 días con­
secutivos; la cifra más baja fu~ la de 0.018 y la más alta la de 0.7119 
de gama por centímetro cúbico. 

Los p romedios de eliminación semanariq: dieron como cifra m1-
nima la de 0.072 y como máxima la de 0.409. 

Las diferencias entre promedios de eliminación semanaria an­
tes y después de ingerir un miligramo de tiamina, son: la mínima 
0.27 y la máxima 1.43. 

Estos resultados, a pesar de sus grandes variaciones, quizá 
puedan ser utilizables para asegurar la presencia de deficiencias 
de tiamina, cuando se conozcan las cifra~ correspondientes en indi­
vid uo5' An estado de carencia. 
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