NUTRICION

Y
SALUD

Los problemas alimentarios y nutricianales de la po-
blacién latincamericana afeccan fundamentalmente a
las zonas rarales y sub-urbanas y, en eflas, 3 los gro-
pos mids vulperables, los nifios. Ellos son de orden
econdmico, sofial ¥ cultural antes de llegar a consti-
tnit un problema médico. Enforados asi, se preconiza
la inclusién sistemitica en las encuestas de los aspectos
coalitativos ¥ cuantitativos sobre la distribuciéa de ali-
mentos en las familias, partirularmente en los lactan-
tes. preescolares, madres embarazadas y nodrizas, as-
pectos esenciales para la realizacian dei programas edu-
cativos. Los aotores del presente articulo analizan la
realidad del problema en Amética Latina y abogan
por la formulacién de ona politica alimentaria conce-
bida en acciones pricticas coordinadas, Entre las ac-
ciones a lacgo plazo se destacan: el mejoramiento del
ingreso familiar, cambio de malos hibiros alimentarios,
incremento de la produccion y consnmo de alimentos
ricos en proteinas de origen amimal, educacion, etc
A corto plazo. se da especial significado al incremento
de 1a produccion, a las facilidades de abastecimiento.
aumento del consume de alimentos protéicos, uso de
suplementos dietétices como los cereales, etc,

Formulacién y ejecucién de politicas
nacionales de alimentacién y nutricién

l. CARACTERISTICAS DE LA ALIMEN-
TACION LATINOAMERICANA Y ES-
TADO NUTRICIONAL DE LA
POBLACION

1.1, Diagnostico de la Situacion Alimentaria y
Nutricional,

El diagnéstico de la situacién alimentaria y
nutricional de la poblacién latincamericana es
de fundamental importancia, ya que constituye
la clave para la solucién mds apropiada de una
de las graves realidades que afectan a grandes
sectores humanos en nuestros paises, especial-
mente en las zonas rurales y sub-urbanas y en
sus grupos nutricionalmente mas vyulnerables:
los nifios.

Para diagnosticar los aspectos alimentarios y
nutricionales de la poblacién se han establecido
diversas informaciones basicas: hojas de balan-
ce de alimentos, encuestas de consumo, encues-
tas clinico-nutricionales y estadisticas demogra-
fieas, econdémicas y epidemiolégicas. Para com-
plementar el conocimiente que se tiene dei
estado nutricional de las poblaciones a través
de las encuestas clinico-nutricionales y binqui-
micas se analizarin brevemente las dos fueutes
principales que aportan datos para determinar
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las condiciones alimentarias de un pais: las ho-
jas de balance de alimentos y las encuestas de
consumo, con el fin de entrar Juego a tratar el
tema que nos ocupa, con especial referencia al
nino. Teniendo en cuenta la posicién de éste
dentro de la familia y la sociedad, vamos a si-
tuar nuestras consideraciones haciendo referen-
cia a lo que el Dr. Marcel Antret ha enuncia-
do, cuando d'ce que: “Los problemas alimen-
tarios del nifio estdn ligados a los problemas ali
mentarios de la familia v éstos son de ovden eco-
némice y social antes de llegar a ser problema
médico™,

Las hojas de balance de alimentos indican,
para un determinado periode de referencia, la
cantidad total de alimentos disponibles para el
consumo humano. Se basa en los datos sobre
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produccién de alimentos y toma en considera-
cién las existencias a la fecha, las cantidades
empleadas para la alimentacién del ganado, las
usadas para semillas y productos manufactura-
dos, ast como las pérdidas gue sufren durante
la distribucidn y comercializacion hasta la ven-
ta al por menor. De esta manera, se llega 2
determinar la disponibilidad de alimentos por
persona, durante el periodo de referencia, y su
valor nutricional, expresado en calotfas y nu-
trientes, Las hojas de balance de alimentos se
preparan anualmente en la mayor parte de pai-
ses de la regidm.

Las encuestas alimentarias se basan por su
parte, en informaciones sobre los distintos as-
pectos del consumo de alimentos a nivel fami-
lar o de grupos especiales. Los dos métodos son
complententarios, ya que las hojas de balance
de alimentos sirven para elaborar las directivas
generales sobre el abastecimiento de alimentos,
y las encuestas alimentarias proporcionan una
amplia informacién scbre su consumo real y
sobre los diversos factores que influyen en di-
c¢ho consumo. En América Latina se han lle-
vado a cabo encuestas alimentarias en casi to-
dos los paises. Sin embargo, todavia estan in-
completas y muchas de ellas han perdido su
actualidad,

Aunque la mayoria de las encuestas alimen-
tarias se han efectuado a través de estudios de
la familia come un todo, por ser la céinla socjal
mds asequible y por representar los conceptos
biolégices, culturales y econédmicos de la po-
blacién, seria muy aconsejable se incluyan sis-
tematicamente investigaciones sobre aspectos
cualitativos y, de ser posible, cuantitativos, so-
bre la distribucidn de alimentos entre los miem-
bros de la familia, especialmente entre aquellos
que forman los grupos més vulnerables a la
desnutricién, come son los lactantes, preescols-
res, madres embarazadas y nodrizas; porque
estos datos son fundamentales para la realiza-
cién de programas educativos.

1.2, Aspectos Cuantitatives y Cualitativos de
In Alimentacion Letincamericana.

Con los datos disponibles, se puede dar una
idea general de las caracteristicas de la alimen-
tacion latincamericana, idea que se pucde re-
sumir de la siguiente manera:

a} Desde el punto de vista cuantitativo, la
racién calérica premediao parece suficiente en
la mayor parte de los paises, ain en aquellos
que disponen de menor cantidad de alimentos.
8in embargo, un buen promedio no significa
necesariamente un buen consumo de toda la
poblacién. Hay nicleos mal alimentados con
dietas minimas de subsistencia. Ademas, ha si-
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do posible notar diferencias entre la poblacién
urbana y rural, siendo ésta Gltima la més afec
tada en América Latina. Sus dietas son mon6-
tonas y escasas, ya que disponen de pocos ali-
mentos, generalmente de origen vegetal, con
pobre contenido en proteinas, vitaminas y mi-
nerales.

b) Desde el punto de vista cualitativo, el
problema se agudiza y se pucde observar como
fa dieta proporciona insuficientes alimentos
constructores, especialmente proteinas de origen
animal, por lo cual hay un deficiente desarrollc
fisico en los nifios y, aparente, en muchos ca-
sos, un bajo rendimiento escolar y, en los adul-
tos, un bajo rendimiento en el trabajo.

Por otro lado, junto con las carencias de pro-
teinas, aparecen también carencias de vitami-
nas y minerales. Estas dietas deficitarias en pro-
teinas, vitaminas y minerales, conducen a los
nifios, especialmente a lactantes y preescolares,
al llamado sindrome pluricarencial infantil, que
mantiene una alta mortalidad infantil en Amé.
rica Latina.

En resumen, la dieta, cualitativamente pobre
v desequilibrada, condiciona un deficiente es-
tado nutricional a la poblacién latinoamerica-
na, en especial a los grupos econémica y nutri-
cionalmente vulnerables. Esta situacién guarda
relacién directa con una baja produccién de
alimentos, una deficiente comercralizacidn, ela-
boracién e industrializacién de los mismas, la
que mantiene una disponibilidad monétona e
insuficiente y un consumo desigual debido a
los malos hédbitos y comportamiento alimenta-
rios y a un desequilibrio entre el ingreso per
chpita y el precio de los alimentos. Esto hace
que, a su vez, el consume interno no satisfaga
las necesidades nutricionales de los grandes sec-
tores de la poblacién. El cuadro que se presen-
ta a continuacidén resume lo percutado en los
parrafos anteriores.

2. POLITICA ALIMENTARIA
NUTRICIONAL.

Mientras en América Latina se ha intentado
fomentar la industrializacidn, la poca atencién
prestada al sector agropecuario ha permitido
gue éste permaneciese estacionario en los dalti-
mos afios. Las dos actividades debieran evolu-
cionar paralelamente, por ser econdmicamente
interdependientes y complementarias.

Sin embarge, coma la agricultura es todavia
la principal actividad econdmica en la region,
se hace necesario que los Gobiernos favorezcan
una politica encaminada a incrementar y me-
jorar la produccién agropecuaria, particular-
mente la de alimentos, mediante un aprovecha-
miento racional de los recursos disponibles y



una sélida politica de comercializacién e in-
dustrializacién de alimentos,

Esta situacién del agro se puede explicar por
las caracteristicas socio-vulturales, educativas y

econdmicas del sector campesina y del traba-
jador agricola, por la estructura institucional

existente, la que ha concentrade en forma irre-
gular la propiedad, en particular 1a de la tie-
rra, ron el consiguiente afan del campesino de

emigrar a la ciudad, creando graves problemas
suburbancs.

Todo ello s2 ha traducide directamente en
una deficiente e inadecuada produccién agro-
pecuaria y, especificamente, de alimentos y, co-
mo tonsecuencia, una dieta pobre y desequili-
brada, como se acaba de indicar en el punto
anterior.

Cuapro No 1

CARACTERISTICAS DE LA ALIMENTACION LATINOAMERICANA
Y ESTADO NUTRICIONAL

FOJAS DE BALANCE DE ALIMENTOS
ENCUESTAS ALIMENTARIAS
ENCUESTAS CLINICO-NUTRICIONALES

ENCUESTAS SOCIO-ECONOMICAS
ESTADISTICAS DEMOGRAFICAS,
ECONOMICAS ¥ EPIDEMIQLOGICAS

DATOS INSUFICIENTES

DIAGNOSTICO DE LA SITUACION

CUALITATIVO _‘

CUANTITATIVO

BAJO CONSUMO DE ALIMENTOS

1 DEFICIENTE ESTADO DE NUTRICION DE LA POBLACION

GRUPOS ECONOMICAMENTE
VULNERABLES

Existen otras consideraciones: Si por un la-
do el volumen y régimen interno de produc-
cion condiciona la oferta de alimentos y el co-
mercio exterior (importaciones y exportaciones
de alimentos} actia sobre la disponibilidad de
los mismos; por otro lado, los niveles de ingreso
de los diferentes grupos socio-econémicos de
poblacidn, el precie de los alimentes, la evolu-
cién prevista de la poblacién y las costumbres
alimenticias van a condicionar la demanda efec-
tiva de alimentos que, en rigor, es la que tiene

GRUFOS NUTRICIONALMENTE
VULNERABLES :

mayor interés desde el punto de vista nutricio-
nal, ya que tiende a satisfacer las necesidades
nutricionales de la poblacién consumidora,

Una consideracion global de todos los facto-
res enunciados dentro de los planes nacionales
de desarrollo, o sea la llamada “politica alimen-
taria y nutricional”, serfa la {nica capaz .de
lograr que en América Latina se incremente y
mejore la produccidn de alimentos en funcion
de las necesidades nutvicionales de la poblacisn.

El objetivo general de esta politica, entonces,
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seria crear las condiciones propicias para me-
jorar permanentemente el estado nutricional de
la poblacién y, una de sus principales acciones,
la de orientar la disponibilidad de alimentos pa-
ra satisfacer las necesidades nutricionales.

Recientements, un giupo de expertos de
OSP/OMS v FAO ha definido las politicas de
alimentacién y nutricién como:

“la formulacién de un conjunto de medidas
tendientes a asegurar un 6ptimo estado nutri-
cional para toda la pobiacion, a través de un
abastecimiento adecuado de alimentos y de cam-
bios apropiados en los patrones de consumo.
Tal politica debe establecerse como parte inte-
gral de los planes nacionales de desarrollo eco-
némice y social y ejecutarse a través de pro-
gramas sectoriales coordinados”.

Aunque es dificil planificar por separado Ios
aspectos de nutricién gue atafien a los nifios u
otros grupos de poblacién de aquellos comunes
a la familia y a la poblaciéon en general, una
politica alimentaria y nutricional debe conce-
bir en forma prioritaria ecciones prdcticas y a
corte plazo para mejorar la alimentacion de
los grupos mds necesitados en el campo nutri-
cional: los nifios y las madres. Particularmente
los primeros, cuya prioridad nace del grave de-
terioro nutricienal en ¢l que se encuentran.

La formulacién y ejecucion de una politica
alimentaria y nutricional es una tarea dificil,
la gue sélo podrd levarse a cabo mediante el
interés permanente de los Gobiernos y la ac-
cién decisiva de los técnicos nacionales en este
campo desde los departamentos de nutricién,
o los diversos sectores gubernamentales dende
actizen, Ademis, se debe asegurar los recursos
necesarios para poder desarrollar los planes y
programas especificos.

Actualmente existen en América Latina gran
nimero de programas en vias de ejecucién.
Muchos tienden a mejorar la preduecién y con-
sumo de alimentos de valor nutricional a nivel
local, otros son programas de educacion alimen-
taria y complementacion nutricional, o promo-
cién de alimentos baratos, ricos en proteinas.
Pero, dado que los menores de quince afios
constituyen aproximadamente ¢l 4295 de la po-
blacién total de América Latina y que su si-
tuacién alitnentaria putricional es critica y re-
quiere urgente atencién, los programas en de-
sarrollo no alcanzan a cubrir, ni en superficie
ni en profunddiad, todos los sectores. Por ejem-
plo, mientras varias actividades se desarrollan

enh zonas rurales o a nivel de grupos escolares,
las zonas suburbanas estdn casi abandonadas,
siendo #ste un sector de mayores necesidades
por el desamparo que afecta al nifio debido a
la desintegracién de la unidad familiar y el
desordenade movimiento social resultante de
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una vrbanizacién e industrializacién no planea-
das y violentas, que conducen a la inestabilidad
econémica vy social de la familia.

Por lo tanto, la falta de nutrientes en la dieta
diaria no es la tnica causa de la desnutricidn o
subnutricién de los mifios, también lo es la falta
de una familia que vigile la alimentacién del
nifio y que atienda a sus otras necesidades.
Aqui, los aspectos sociales, culturales, econdmi-
cos y educativos tienen una marcada influencia.

De alli que, en el campo del mejoramiento
alimentario y nutricional, la accién debe refor-
zarse 2 nivel de la familia como un todo ¥,
dentro de ella, conceder especial interés al ni
fio por su vulnerabilidad.

En Chile, una politica alimentaria debe ser

establecida para estudiar la mejor manera de
coordinar e impulsar los planes y programas
que se estin ejecutando en forma aislada, con
el fin de desarrollar una accién permanente
progresiva y paralela en el campo alimentario y
nutricional y de acuerdo a objetivos bien defi-
nidos. Para dar una idea general, estos planet
y programas aislados podrian ser agrupacos er
acciones a corto y largo plazo dentro de est
politica alimentaria y nutricional, cuyos aspec
tos fundamentales se esquematizan en el cua
dro N¢ 2.
A largo piazo: acciones referentes al mejo
ramiento del ingreso familiar y la mejor utili
zacién del presupuesto de alimentacién; cambia
de los malos habitos y comportamientos alimen-
tarios; incremento de la produccién y consumo
de alimentos ricos en proteinas de origen ani-
mal; mejoramiento de la infraestructura con
vista a una mejor distribucién y comercializa-
cién de alimentos y revisidn del comercic ex-
terno de alimentos, entre las principales.

A corto plazo, tienen especial significacion,
ya que las acciones estan destinadas a facilitar
la utilizacién de alimentos de buen valor bio-
légice en todos los niveles socie-econdmicos y,
particularmente, en los grupos de poblacién
econdémica y nutricionalmente yulnerables, pa-
ra lo que se deberia coordinar las siguientes ac-
ciones:

—incremento de la produccidn y el consumro
local de alimentos (zonas rurales} a nivel es-
colar y familiar, mediante huertas, granjas es-
colares y familiares y proyectos de educacion
nutricional concomitantemente,

—incremento, a nivel nacional y provincial,
de las facilidades para un abastecimiento de
alimentos debidamente controlado, tentendo es-
pecial interés en solucionar los problemas de la
expansion de la produccién agropecuaria, la
reduccién de Jas interferencias de los interme-
diarios de alimentos y el mantenimiento de los
precios minimos de alimentos,



—aumento, a nivel nacicnal, del consume de
alimentos protéicos actualmente de uso limita-
do, por ejemplo el pescado y los mariscos (pes-
cado seco y mariscos enlatados, salchichas de
pescado, eic.), carne de animales pequefios
(aves, cerdo, cordero), leche, huevos y legumi-
nosas (fre]ol lenteja, garbanzo),

—distribucién de suplementos dietéticos ricos
en proteinas, en los grupos nutricionalmente
vulnerables (particularmente en zonas subur-
banas, como serian los preparados de cereales
de buen valor nutritivo; y

—enriquecimiento de los alimentos de uso
comin, a nivel nacional, con harina de pescas
do, vitaminas o minerales,

Pero se debe prestar atencién a un hecho ba-
sico que es indispensable considerar para cum-
plir con todos estos requisitos de planificacién

y ejecucién de planes y programas de alimenta-
cién y nutricién: la necesidad de contar con el
suficiente personal especializado y adiestrado en
estos campos; personal del que debe disponer
cada pafs para fortalecer sus instituciones de
nutricién y trabajar en los sitios antes mencio-
nados. Es decir, la accién conjunta de especia-
listas en el campo alimentario y nutricional no
podra ser una realidad efectiva si no existe una
conciencia nacional en todos y cada uno de los
sectores profesionales que tienen relacién con
la alimentacién humana: especialistas en pro-
duccién agropecuaria, economia general y agri-
cola, en sociologia y antropologia cultural, en
salud pablica, tecnologia de alimentos, econo-
mia doméstica, asistencia social e informacién,
entre los principales,

Cuapro N¢ 2

DIAGNOSTICO DE LA SITUACION ALIMENTARIA Y
DEL ESTADO NUTRICIONAL DE LA POBLACION

—Hojas de Balance de Alid
mentos.
—Encuesta de Consumo def
Alimentos por Estratos So-
cio-econdémicos,
—Encuestas Nutricionales.
—Estudio sobre Requeri
mientos Nutricionales,

Factores de ingreso

econdmico:  salarios

precios de alimentos
y otros indices

Factores de disponibilidad
de alimentos.

POLITICA NACIONAL DE ALIMENTACION Y NUTRICION

Fijacién de objetivos y metas de consumo de alimentos,
para satisfacer los requerimientos nutricionales.

de alimentos: familias,
individual, demogrifica.

Factores de consumo Factores de utilizacién:
salud ambiental
e individual.

NIVEL TECNICO

Programas de produccién de alimentos.

Programas de comercio exterior (importaciones y exportaciones).

Programas de comercializacién interna.

Programas de industrializacién de alimentos.
Programas especiales para grupos vulnerables,

Programas de adiestramiento de personal.

CON ASESORIA TECNICA

NIVEL POLITICO GUBERNAMENTAL
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