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ANTECEDENTES: La tuberculosis afecta predominantemente a personas desnutridas y se asocia con bajas concentraciones séricas de vitamina D, vitamina A y zinc. Faltan ensayos clínicos que evalúen el efecto de la suplementación con micronutrientes en la prevención de la enfermedad de tuberculosis.

MÉTODOS: Realizamos un ensayo controlado aleatorio doble ciego de la suplementación con micronutrientes en los contactos domésticos de ≥15 años de pacientes recién diagnosticados con tuberculosis pulmonar con baciloscopia positiva en Callao, Perú. Los contactos en la mitad de los hogares fueron asignados al azar para recibir vitamina A combinada (5000 unidades internacionales), vitamina D (400 unidades internacionales) y zinc (25 mg de zinc elemental como sulfato de zinc) una vez al día durante 6 meses. Los contactos en la otra mitad de los hogares fueron asignados al azar a placebo. Visitamos hogares cada 2-4 semanas durante la suplementación y realizamos conteos de pastillas para medir la adherencia. Se realizó un seguimiento de los contactos en colaboración con el programa nacional de TB durante una mediana de 11 años, incluidas las encuestas de prevalencia realizadas 3 y 6 años después del reclutamiento. En el análisis por intención de tratar, se utilizó el análisis de riesgos proporcionales de Cox para evaluar el efecto de la suplementación sobre el riesgo de enfermedad de tuberculosis.

[bookmark: _GoBack]RESULTADOS: 1.987 contactos de 708 casos índice se incluyeron en el análisis primario. 8.1% (IC 95%: 6.9-9.4, n = 161 / 1,987) de contactos desarrollaron tuberculosis y la suplementación con micronutrientes no afectó este riesgo (HR = 1.07, IC 95%: 0.76-1.51, p = 0.69). En los análisis de subgrupos, la suplementación no afectó significativamente el riesgo de tuberculosis en los más pobres (HR = 1.4, IC 95%: 0.81-2.4), bajo peso (IMC <20 kg / m2) (HR = 1.7, IC 95%: 0.83-3.3), TST positivo (HR = 1.1, IC 95%: 0.69-1.6) y adherente (HR = 1.0, IC 95%: 0.69-1.5) contactos.

CONCLUSIÓN: No se recomiendan estos suplementos de micronutrientes porque no afectaron el riesgo de enfermedad de tuberculosis en los contactos domésticos de los pacientes.
