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Prefacio

En la cucharada con que una madre o
un padre alimenta a un nifo pequeno,
la comida es amor. En el banquete

en el que una familia cocina para
celebrar la mayoria de edad de un
nino, la comida es comunidad. En los
gritos y risas de los adolescentes que
comparten refrigerios después de la
escuela, la comida es alegria. Y para
todos los ninos y los jévenes de todo el
mundo, la comida es la representacién
de la vida, un derecho fundamental

y la base de una nutricion sana y un
desarrollo fisico y mental sélido.

Lamentablemente, como muestra
este informe sobre el Estado Mundial
de la Infancia, muchos de nuestros
ninos y jévenes no estén recibiendo

la alimentacién que necesitan, y esta
carencia socava su capacidad para
crecer, desarrollarse y aprender al
maximo de sus posibilidades. Esto no
sé6lo resulta danino para los nifos y
jovenes, sino para todos nosotros.

Esta situacion nos obliga a hacer algunas
preguntas dificiles: ;Cémo es posible que
en el siglo XXI todavia haya 149 millones
de ninos menores de cinco anos con
retraso en el crecimiento y 50 millones
con emaciacion? ;Cémo es posible

que el sobrepeso y la obesidad sigan
aumentando entre los nifos y jovenes,

y cada vez en mayor medida entre

los pobres? ¢Y por qué los alimentos
saludables son cada vez mas caros
mientras que los alimentos no saludables
y NO nutritivos son cada vez mas baratos?

La nutricion ha sido durante mucho
tiempo un elemento fundamental de la
labor de UNICEF. En 2018, ayudamos a
proporcionar alimentacion terapéutica
vital a 4,1 millones de nifios con
desnutricién aguda grave; mejoramos
la calidad de la nutricién de méas de
15,6 millones de ninos mediante el
enriguecimiento de los alimentos en

el hogar; apoyamos los programas

de prevencion de la anemia y otras
formas de malnutricién para més de
58 millones de adolescentes de ambos
Sexos; y nos aseguramos de que mas
de 300 millones de ninos recibiesen
los servicios destinados a la prevencion
de la desnutricion aguda grave y de
otros problemas de la malnutricion.

La nutricion también ha sido durante
mucho tiempo un elemento clave de
nuestro liderazgo intelectual. En 1990,
nuestro marco de referencia sobre la
malnutricion abrié nuevos caminos

al establecer las multiples causas

de la malnutricion. En 2019, hemos
reconsiderado nuestro marco para hacer
hincapié en lo que constituye una buena
nutriciéon, desde la alimentacion de los
ninos y las mujeres hasta la atencion
que reciben, el entorno alimentario en
el que viven y la forma en que nuestras
sociedades fomentan el derecho a una
nutricion adecuada de conformidad

con nuestros valores y por medio del
compromiso politico. Cada uno de
estos determinantes representa una
oportunidad para mejorar la nutricién

de nuestros nifos, jévenes y mujeres.



Como Directora Ejecutiva de UNICEF y
Presidenta del Grupo principal del Movimiento
SUN para la ampliacion de la nutricién, quiero
destacar una vez mas mi compromiso, y el
compromiso de UNICEF, de utilizar todas
estas oportunidades para trabajar en favor

de una mejor nutriciéon para todos los nifos,
especialmente durante los primeros 1.000
dias cruciales de la vida —desde la concepciéon
hasta los dos afos—y durante la adolescencia,
ya gque estas dos etapas ofrecen una

serie de oportunidades sin parangén. Una
forma de resaltar este compromiso es la
publicaciéon de este informe junto con la
nueva estrategia de nutricion de UNICEF,

que establece nuestras prioridades y planes
para mejorar la nutricion de los nifos, los
jovenes y las mujeres en los anos venideros.

Ya hemos adquirido suficientes conocimientos
sobre las medidas que resultan eficaces

para prevenir la malnutriciéon en todas sus
formas, desde la concepcion hasta la primera
infancia y la adolescencia. Pero esta es una
batalla que no podemos ganar por nuestra
cuenta. Se necesita la voluntad politica de

los gobiernos nacionales, respaldada por
compromisos financieros claros, asi como
politicas e incentivos que fomenten la
inversion del sector privado en la produccion
de alimentos nutritivos, seguros y asequibles
para los nifos, los jévenes, las mujeres y

las familias. Al mismo tiempo, cada vez se
necesita mas la voluntad firme de convertir

la nutricién infantil en una prioridad no sélo

en el sistema alimentario, sino también en

los sistemas de salud, agua y saneamiento,
educacioén y proteccion social. El éxito en cada
uno de ellos contribuye al éxito en todos ellos.

Los jovenes y las mujeres conocen el

valor de una buena nutricién y de una
buena alimentacién. “Comer de manera
saludable significa que eres responsable de
tu propia salud”, dijo una nifa de 16 anos
en China durante uno de los mas de 70
talleres organizados para este informe. En
la India, una nifa de 13 ahos nos dijo que
“la comida es importante para nosotros,
porque nos ayuda a estudiar bien”. También
se expresan con claridad cuando se refieren
a los obstaculos que se oponen a una
alimentacion sana: “No tengo suficiente
dinero para comprar alimentos para mi'y
para mi bebé”, dijo una madre de 20 anos
en Guatemala. “Me falta conocimiento
sobre qué tipo de alimentos son saludables”,
dijo una nina de 18 anos en Zimbabwe.

Una buena nutricion mejora la posibilidad
de que se presenten oportunidades justas
en la vida. Trabajemos juntos para reducir
estos obstaculos y garantizar que todos los
ninos, jovenes y mujeres dispongan de la
alimentacion nutritiva, segura, asequible y
sostenible que necesitan en cada momento
de su vida para alcanzar su pleno potencial.

Henrietta H. Fore
Directora Ejecutiva de UNICEF
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A las afueras de una clinica en la ciudad de Gaza, Estado de Palestina, un nifio vende refrigerios a otros nifnos. © UNICEF/UN068011/El Baba

Ninos, alimentos y nutricion | Crecer bien en un mundo en transformacion

Mensaies clave

Al menos 1 de cada 3 nifios menores de 5 aios esta
desnutrido o tiene sobrepeso, y 1 de cada 2 padece hambre
oculta, lo que menoscaba la capacidad de millones de
ninos para crecer y desarrollar su pleno potencial.

» A nivel mundial, al menos uno de cada tres nifios menores
de cinco afnos no crece de manera adecuada porgue sufre
una o mas de las tres formas mas visibles de malnutricién:
retraso en el crecimiento, emaciacion y sobrepeso.

» Al menos uno de cada dos ninos menores de cinco
anos en el mundo sufre de hambre oculta, es decir,
falta de vitaminas y otros nutrientes esenciales.

» La malnutricion sigue afectando gravemente a
los nifios. En 2018, casi 200 millones de nifios
menores de cinco anos sufrian de retraso en el
crecimiento o emaciacién, mientras que al menos
340 millones sufrian de hambre oculta.

>» El sobrepeso vy la obesidad estédn en aumento. Entre
2000y 2016, la proporcion de ninos con sobrepeso
de 5 a 19 anos aumentd del 10% a casi el 20%.

» Elntimero de nifos con retraso en el crecimiento
disminuyd en todas las regiones excepto en Africa,
mientras que el nUmero de nifos con sobrepeso
aumento en todas las regiones, incluida Africa.

La triple carga de la malnutriciéon —la desnutricion, el
hambre oculta y el sobrepeso— amenaza la supervivencia,
el crecimiento y el desarrollo de los nifos, los jovenes, las
economias y las naciones.

» Elretraso en el crecimiento es una sefal clara de
que los nifos en un pais no se estan desarrollando
bieny a la vez un sintoma de privaciones pasadas
y un predictor de pobreza en el futuro.

» Laemaciacion puede ser mortal en los nifios,
especialmente en sus formas mas graves.
Contrariamente a la creencia popular, la mayoria de
los ninos con emaciacion del mundo viven en Asia y
no se encuentran en situaciones de emergencia.

» El hambre oculta es perjudicial tanto para los ninos como
para las mujeres. En los nifos, la carencia de hierro
reduce la capacidad de aprendizaje, mientras que, en
las mujeres, la anemia por carencia de hierro aumenta
el riesgo de muerte durante o poco después del parto.

>» El sobrepeso en los nifos puede llevar a la aparicion
temprana de la diabetes tipo 2, del estigma y de
la depresion. La obesidad infantil es también un
factor importante en la obesidad adulta, que tiene
importantes implicaciones econémicas y de salud.

» Lacarga de la malnutricién en todas sus formas
recae principalmente en los nifos y jovenes de los
estratos méas pobres y marginados, perpetuando asi
el ciclo de la pobreza a través de las generaciones.



La baja calidad de la alimentacion de los nifios es la
principal causa de la triple carga de malnutricion: 2 de
cada 3 nifos no reciben una alimentacion minimamente
diversificada para un crecimiento y un desarrollo
saludables.

» Sélo 2 de cada 5 lactantes menores de seis meses son
alimentados exclusivamente con leche materna, como
se recomienda. La lactancia materna podria salvar las
vidas de 820.000 nifos al afo en todo el mundo.

» Eluso de sustitutos de la leche materna es motivo
de preocupacion. Entre 2008 y 2013, las ventas
de férmula infantil aumentaron en un 41% en todo
el mundo y en un 72% en paises de ingresos
medianos altos como el Brasil, China y Turquia.

» Las dietas deficientes provocan malnutricién en
la primera infancia: el 44% de los nifos de 6 a 23
meses de edad no consume frutas ni verduras vy el
59% no consume huevos, leche, pescado ni carne.

» Solo 1 de cada 5 nifos de entre 6 y 23 meses de edad
procedentes de los hogares mas pobres y de las zonas
rurales recibe la dieta minima recomendada para un
crecimiento saludable y el desarrollo adecuado del cerebro.

» Muchos adolescentes que asisten a la escuela
consumen alimentos altamente procesados: el 42%
bebe refrescos al menos una vez al diay el 46%
consume comida rapida al menos una vez a la semana.

La globalizacion, la urbanizacion, las desigualdades, las
crisis humanitarias y las perturbaciones climaticas estan
provocando cambios negativos sin precedentes en la
situacion nutricional de los nifios de todo el mundo.

» La globalizacién determina las opciones de alimentos
disponibles y las decisiones sobre la comida: el 77% de
las ventas de alimentos procesados en todo el mundo
estan controladas por sélo 100 grandes empresas.

» Enlas ciudades, los ninos pobres viven en
"desiertos alimentarios”, donde no hay alimentos
sanos, o en “pantanos alimentarios”, donde
abundan los productos procesados con un alto
contenido caldrico y bajos en nutrientes.

>
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Las familias pobres tienden a seleccionar
alimentos de baja calidad que cuestan menos.
Debido a la pobreza y la exclusion, los niflos mas
desfavorecidos son los que corren mayor riesgo
de sufrir todas las formas de malnutricion.

Las perturbaciones climaticas, la pérdida de
biodiversidad y los dafnos al agua, el aire y el suelo
agravan las perspectivas nutricionales de millones de
ninos y jévenes, especialmente entre los pobres.

En 2018, UNICEF vy sus aliados trataron a mas de
3,4 millones de nifos con desnutricién grave aguda
en situaciones humanitarias, desde el Afganistan

y el Yemen hasta Nigeria y Sudan del Sur.

Mejorar la nutricién infantil requiere que los sistemas
alimentarios proporcionen alimentos nutritivos, seguros,
asequibles y sostenibles para todos los ninos.

>

Millones de nifios no comen una cantidad suficiente
de los alimentos que necesitan, mientras que millones
mas consumen en exceso los que no necesitan:

la mala alimentacién es ahora el principal factor

de riesgo de la carga mundial de morbilidad.

La nutricion infantil debe ocupar un lugar central en
los sistemas alimentarios nacionales: satisfacer las
necesidades nutricionales especificas de los nifios
es crucial para lograr el desarrollo sostenible.

Se deben establecer incentivos financieros para
recompensar a quienes se dedican a mejorar la
disponibilidad de alimentos sanos y asequibles en los
mercados y otros puntos de venta, especialmente

en las comunidades de bajos ingresos.

A su vez, los desincentivos financieros para los alimentos
poco saludables pueden mejorar la alimentacion de los
nifos. Por ejemplo, los impuestos sobre los alimentos y
bebidas azucarados pueden ayudar a reducir su consumo.

Para combatir el hambre oculta entre los ninos,
los jovenes y las mujeres, las intervenciones
como el enriguecimiento de alimentos basicos
y complementarios con micronutrientes pueden
ser eficaces en funcién de los costos.
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Los entornos alimentarios son cruciales. Cuando los
alimentos saludables son asequibles, convenientes
y deseables, los niiios y las familias toman mejores
decisiones alimentarias.

» Sibien los ninos, los adolescentes, los jovenes, los
padres y las familias necesitan ayuda para exigir
alimentos nutritivos, los entornos alimentarios deben, a
Su vez, promover y apoyar una alimentacién saludable.

» Las estrategias de comunicaciéon innovadoras,
divertidas, atractivas y memorables para promover
una alimentacion saludable son eficaces cuando se
aprovechan las aspiraciones culturales y sociales
de los nifos, los adolescentes vy las familias.

> Lalegislacion puede desempenar un papel fundamental
en la promocion de dietas saludables para los nifios,
incluida la regulacion de la venta de los sucedéaneos de la
leche materna a las madres y las familias, asf como de los
alimentos que son perjudiciales para la salud de los nifos.

» La comercializacién de productos alimenticios nocivos
y bebidas azucaradas esta directamente relacionada
con el aumento del sobrepeso y la obesidad infantil.

» El etiquetado frontal —visible, preciso y facil de
entender— ayuda a los nifos, nifas, los jévenes y las
familias a elegir alimentos més saludables e incentiva
a los proveedores a ofrecer alimentos saludables.

» Los gobiernos deben promover entornos saludables
para la alimentacion escolar, lo que incluye
proporcionar comidas escolares equilibradas y limitar
la venta y la publicidad de productos nocivos en las
proximidades de las escuelas y los patios de recreo.

» Los sistemas de salud, agua y saneamiento, educacion
y proteccion social también tienen un papel crucial que
desempenar en la promocién y el apoyo de una buena
nutricién para los nifos, los adolescentes y las mujeres.

La nutriciéon debe considerarse una inversion estratégica
para alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible de
aqui a 2030.

» Invertir en la nutricién infantil es fundamental para la
formacion de capital humano, ya que la nutricion es
esencial para el crecimiento, el desarrollo cognitivo, el
rendimiento escolar y la productividad futura de los nifos.

> En Africa y Asia esta surgiendo una mano de obra
joven y numerosa, con un gran potencial de creatividad
y productividad. Sin embargo, la malnutricién corre
el riesgo de limitar este dividendo demogréfico.

» Elrendimiento de las inversiones en nutricion es
elevado. Por ejemplo, cada ddlar invertido en la
reduccion del retraso en el crecimiento genera
un rendimiento econémico equivalente a unos
18 ddlares en los paises mas afectados.

Una sola consigna debe guiar nuestra lucha contra la
desnutricion infantil: la acciéon. De hecho, debemos adoptar
medidas que tengan en cuenta el papel central de los
sistemas alimentarios, fortalecer la oferta y la demanda

de alimentos sanos, mejorar el entorno alimentario

para los nifos y aprovechar plenamente el papel de

los sistemas clave que pueden apoyar la nutricion.

Junto a la accién, se requiere otro imperativo: la
responsabilidad. Esto implica que es necesario
medir, compartir, supervisar, actuar y celebrar el
progreso. Una buena nutricién es esencial para el
bienestar de los nifios y el logro de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible. Por lo tanto, esta cuestiéon
debe situarse en el centro de las politicas publicas,
con el apoyo de los principales agentes interesados,
en particular la sociedad civil y el sector privado.

El informe Estado Mundial de la Infancia 2019
concluye con este Programa para que el derecho de
los nifos a una buena nutricién sea una prioridad:

1. Empoderar a las familias, nifios y jovenes
para que exijan alimentos nutritivos.

2. Impulsar a los proveedores de alimentos a
tomar medidas en favor de los nifos.

3. Establecer entornos alimentarios
saludables para todos los nifos.

4. Movilizar los sistemas de apoyo —salud, agua y
saneamiento, educacion y proteccion social—- para
mejorar los resultados nutricionales de todos los nifos.

5. Recopilar periédicamente datos y pruebas de
buena calidad para que sirvan de base de las
acciones y permitan supervisar los progresos. &

Una nina de 8 anos disfruta una bebida gaseosa que compré a un vendedor
ambulante en Pretoria, Sudéfrica. © UNICEF/UN0343581/Hearfield






Como la triple carga de la desnutricion
perjudica a los ninos, los adolescentes
v las mujeres

® Desnutricion: retraso en el crecimiento y
emaciacion
¢ Crecimiento deficiente, infeccion y muerte

e Cognicion deficiente, falta de preparacion para la escuela,
bajo rendimiento académico

e Un reducido potencial de ingresos mas tarde

Hambre oculta: carencias de
micronutrientes

e Desarrollo y crecimiento deficientes

® Problemas para la inmunidad y el
desarrollo de los tejidos

¢ Mala salud y riesgo de muerte

Sobrepeso
(incluyendo obesidad):

¢ A corto plazo: problemas
cardiovasculares, infecciones
y baja autoestima

¢ A largo plazo: obesidad,
diabetes y otros trastornos
metabdlicos

NINOSY ADOLESCENTES



® Desnutricion: retraso
en el crecimiento y
bajo peso

e Complicaciones perinatales

* Prematuridad y bajo

peso al nacer

e Enfermedades cronicas

MUJERES EMBARAZADAS

en el futuro para el nifno

® Hambre oculta:

carencias de
micronutrientes

Mortalidad y
morbilidad materna

Defectos del tubo
neural en recién
nacidos

Prematuridad, bajo
peso al nacer y
desarrollo cognitivo
deficiente en los
recién nacidos

Sobrepeso
(incluyendo
obesidad):

¢ Diabetes gestacional
y preeclampsia

e Complicaciones
obstétricas

e Sobrepeso y
enfermedades
cronicas en el
futuro para el nino

\

-
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w (&

~

149 millones de
ninos menores
de 5 anos sufren
de retraso en el
crecimiento

Casi 50 millones
de ninos menores
de 5 anos sufren

de emaciacion

40 millones de
ninos menores de
5 afnos padecen
sobrepeso

Mas de 1 de
cada 3 nifhos no
crece bien

Mas de 340
millones de
ninos sufren
carencias de
micronutrientes
esenciales (vitami-
nas y minerales).

Al menos 1de
cada 2 ninos
sufre de hambre
oculta

J
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Al menos uno de cada tres ninos no recibe
la nutricidbn que necesita para crecer bien,

especialmente en los primeros 1.000 dias, que

» A nivel mundial, al menos
uno de cada tres ninos no
esté creciendo bien debido

van desde la concepcion hasta el segundo

cumpleanos del nino, algo que ocurre también a que padece malnutricion
en sus formas mas visibles:
con frecuencia después de esta etapa. retraso en el crecimiento,
emaciacion y sobrepeso.A
4 A A nivel mundial, al menos
Aungue cada vez hay mas ninos y jévenes que T
. . .., padece hambre oculta, es
sobreviven, debido a la malnutricion son muy decir. carencias —a menudo
invisibles— de vitaminas y
pocos los que prosperan. Para hacer frente a otros nutrientes esenciales.
los desafios del siglo XXI, debemos reconocer > Estatriple carga de la

malnutricién —desnutricion,
hambre oculta y
sobrepeso— impone un

. ., . ., oL, alto costo a los ninos,
urbanizacion y la globalizacion sobre la nutricion, al socavar su salud y su

desarrollo fisico y cognitivo.

las repercusiones que tienen fuerzas como la

y centrarnos cada vez mas en el uso de los

» Los sistemas alimentarios
son fundamentales:
tienen que proporcionar
a los ninos y jévenes

mejorar la alimentacion de los ninos, los jovenes dietas que sean nutritivas,

asequibles y sostenibles.

sistemas alimentarios locales y mundiales para

y las mujeres.

Una madre prepara la comida en Korhogo, ciudad del norte de Céte d'lvoire. © UNICEF/UN0241733/Dejongh
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mal-nu-tri-ci_én

/, maln(y)oo'triSH({@)n/
sustantivo

Condicién causada
por una dieta
inadecuada o

insuficiente, o por
un defecto en

el metabolismo de
los alimentos.

La mala alimentacion
en la poblacién es
ahora la principal

causa de muerte en
todo el mundo

Un mundo cambiante

Hace 20 afnos que el Estado Mundial
de la Infancia examin por Ultima vez
la nutricion infantil. Desde esa fecha
han cambiado muchas cosas.

Hemos cambiado el lugar donde vivimos:
cada vez es mayor el nimero de familias
que han abandonado la granja y el campo
y se han trasladado a las ciudades, un
cambio a escala mundial que seguira
aumentando en los afos venideros.

Hemos cambiado nuestras funciones.

En las sociedades de todo el mundo las
mujeres se han incorporado cada vez mas

a la fuerza laboral estructurada, conciliando
las responsabilidades laborales con su
funcién de cuidadoras primarias y, a menudo,
con escaso apoyo de las familias, los
empleadores o la sociedad en general.

Las condiciones de vida en nuestro
planeta han cambiado. La crisis del cambio
climatico, la pérdida de biodiversidad y

los dafos causados al agua, el aire y el
suelo suscitan ahora la preocupacion

de si serd posible alimentar de manera
sostenible a esta generacién de nifos, por
no hablar de las generaciones venideras.

Finalmente, hemos cambiado lo que
comemos. Estamos dejando atras las
dietas tradicionales y autéctonas y
adoptamos dietas modernas que con
frecuencia son ricas en azlcares y grasas,
bajas en nutrientes esenciales vy fibra, y
estdn a menudo altamente procesadas.

Este es el telén de fondo de la malnutricion
infantil actual. Como tantas otras cosas,
esta condicién también estd cambiando.
La malnutricién, una palabra que antes
estaba inextricablemente ligada a las
imagenes del hambre y la hambruna, ahora
debe utilizarse para describir a una franja

mucho méas amplia de nifos: nifos con
retraso en el crecimiento y emaciacion,
pero también aquellos que padecen el
"hambre oculta”, es decir, carencias de
vitaminas y minerales esenciales, asi como
el creciente numero de nifos y jévenes con
problemas de sobrepeso o de obesidad.

Estos son los nihos que no
estan creciendo bien.

Las cifras son preocupantemente altas
(véase la figura A.7). Uno de cada tres
ninos menores de 5 afos presenta
retraso en el crecimiento, emaciacion
0 sobrepeso y, en algunos casos, sufre
una combinacion de dos de estas
formas de malnutricion. A este nimero
hay que anadir los nihos que padecen
hambre oculta, que puede perjudicar
Su supervivencia, su crecimiento y su
desarrollo en todas las etapas de la vida.

Malnutricion - una triple
carga

Los ninos que no estan creciendo bien

son victimas de las tres vertientes de la
triple carga de la malnutricion que estéa
avanzando rédpidamente en las comunidades
de todo el mundo, incluso en algunos

de los paises méas pobres del mundo.

La primera vertiente es la desnutricion.
A pesar de que se han registrado algunos
descensos en las cifras, la desnutricién
sigue afectando a decenas de millones

de nifos. Su presencia es visible en el
retraso en el crecimiento de ninos que no
reciben una nutricion adecuada durante los
primeros 1.000 dias —desde la concepcién
hasta el segundo cumpleanos del nifo-y
a menudo después. Estos nifos tendran
que soportar la carga del retraso en el
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:Donde estan los ninos que no estan
creclendo bien?

GRAFICO A1 | Prevalencia de nifios menores de 5 afios que no crecen bien (debido al retraso en el crecimiento, la emaciacién o el sobrepeso),
por subregion de UNICEF, 2018
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datos de datos del total
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1 de cada 3 ninos
menores de 5 anos
en todo el mundo
no crece bien.

Notas: Los datos de los paises son las estimaciones mas recientes disponibles para el periodo 2006-2018; cuando sélo se dispone de datos anteriores a 2000, se utiliza el color gris oscuro que
indica que no hay datos recientes. Las denominaciones empleadas en esta publicacién y la forma en que aparecen presentados los datos no implican juicio alguno sobre la condicién juridica de
paises o territorios, ni de sus autoridades, ni sobre la delimitacién de sus fronteras, por parte del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF).

“Crecer bien” se define como crecer sin retraso del crecimiento, emaciacion o sobrepeso.

Fuente: Anélisis de UNICEF de las estimaciones conjuntas de UNICEF, la Organizacién Mundial de la Salud y el Grupo del Banco Mundial, edicién de 2019.



18 | UNICEF - ESTADO MUNDIAL DE LA INFANCIA 2019

Cada vez hay mas
ninos y jovenes que
sobreviven, pero son
muy pocos los

que prosperan

crecimiento durante el resto de sus

vidas y es posible que nunca alcancen

su pleno potencial fisico e intelectual.

La desnutricién también es evidente en

la emaciacion de los niflos en cualquier
etapa de sus vidas, cuando circunstancias
como la escasez de alimentos, las malas
practicas de alimentacién y las infecciones,
a menudo agravadas por la pobreza, las
crisis humanitarias y los conflictos, los
privan de una nutricién adecuada y, en
demasiados casos, provocan su muerte. En
2018, 149 millones de ninos menores de

5 afnos sufrian de retraso en el crecimiento
y 49 millones tenian emaciacion.

La segunda vertiente de la malnutricion
es el hambre oculta. Las carencias

de vitaminas y minerales esenciales —a
menudo denominados micronutrientes—
privan a los nifios de su vitalidad en todas
las etapas de la vida y socavan la salud y
el bienestar de los nifos, los jévenes y las
mujeres. Esta pesada carga es aun mas
insidiosa por el hecho de que el hambre
oculta rara vez se nota hasta que ya es
demasiado tarde para actuar. El nimero
de nifos afectados por el hambre oculta
es alarmante. Por ejemplo, la carencia de
vitamina A —una de las principales causas
de ceguera infantil- afecté a uno de cada
tres menores de cinco anos en 2013".

La tercera vertiente es el sobrepeso v,

en su forma mas grave, la obesidad. El
numero de ninos obesos de entre 5y 19
anos se ha multiplicado desde mediados de
la década de 1970, aumentando entre 10y
12 veces en todo el mundo?. El sobrepeso,
considerado durante mucho tiempo como
una afeccion de los ricos, es ahora cada
vez mas una afeccion de los pobres, lo que
refleja la mayor disponibilidad de “calorias
baratas” procedentes de alimentos grasos
y azucarados en casi todos los paises

del mundo. Esto trae consigo un mayor
riesgo de contraer enfermedades no

contagiosas, como la diabetes tipo 2 y

las enfermedades coronarias. Los analisis
realizados como parte del estudio sobre la
Carga Mundial de Enfermedades sugieren
que las dietas que carecen de una nutricion
adecuada son actualmente la principal
causa de muerte en todo el mundo?.

Detras de todas estas cifras estan las vidas
reales de los nifos y las mujeres. Son nifios
pequenos como Moteab, que, al igual que
cientos de miles de nifos de Yemen, ha
tenido que luchar por su vida a causa de una
grave emaciacion. Moteab sobrevivio, pero
muchos otros niflos que viven en situaciones
de conflicto y crisis humanitarias en todo

el mundo no lo han logrado. Son los nifos
como Joemar en Filipinas, que viven lejos
de las zonas de guerra, pero que también
sufren de emaciacion grave. Son los hijos de
madres como Uruma en Tanzania, que van

a la escuela con el estdmago vacio porque
sus padres no pueden permitirse comprar
comida. Son los adolescentes como Zahfa
en Indonesia, que tienen muy poco tiempo
para hacer ejercicio y que estan rodeados de
opciones alimentarias poco saludables. Y son
las madres como Xaiathon, en la zona rural
de Laos, que deben equilibrar la lactancia
materna y la alimentacién de su familia con
las exigencias de trabajar en una granja.

Sobrevivir sin prosperar

El estado de la malnutricion infantil

en el siglo XXI puede resumirse ast:
cada vez hay mas nifios y jovenes que
sobreviven, pero son muy pocos los
que prosperan. No prosperan en los
primeros 1.000 dias, cuando se sientan
las bases para un crecimiento fisico

y un desarrollo mental saludables y
duraderos. Y no prosperan en otras etapas
cruciales del desarrollo de la vida a lo
largo de la infancia y la adolescencia.



La malnutricién tiene muchas causas. El estado
nutricional de la madre, por ejemplo, afecta
profundamente la supervivencia, el crecimiento
y el desarrollo de su hijo, al igual que su
alimentacion en las primeras horas y dias de
vida. Para demasiados ninos, las causas de

la malnutriciéon también incluyen un acceso
insuficiente a los servicios esenciales de salud,
al agua potable y a un saneamiento adecuado,
lo que puede dar lugar a enfermedades que
impiden que el nino absorba los nutrientes

que necesita (véase el capitulo 3).

Sin embargo, para comprender la
malnutricién, cada vez es mas necesario
centrarse en la alimentacion y en la dieta,
asi como en todas las etapas de la vida
de los ninos y los jévenes. El panorama
que surge es preocupante: demasiados
nifos y jovenes estan comiendo muy
pocos alimentos sanos y demasiados
alimentos poco saludables.

Estos problemas comienzan desde el
principio. En sus primeros seis meses de
vida, sélo dos de cada cinco nifos reciben
exclusivamente leche materna, lo que les
priva de la mejor comida que un bebé puede
obtener. Cuando se trata de los “primeros
alimentos” (o alimentos complementarios)
que los lactantes deben empezar a consumir
alrededor de los 6 meses de edad, estos
también son, en demasiados casos,
inapropiados para satisfacer las necesidades
de los ninos. Menos de uno de cada tres nifos
entre los 6 y los 23 meses estd consumiendo
una alimentacion lo suficientemente
diversificada como para sustentar sus cuerpos
y cerebros en rapido crecimiento. En el

caso de los nifos mas pobres, la proporcion
se reduce a so6lo uno de cada cinco. Entre

los nifios mayores, el bajo consumo de

frutas y hortalizas esté generalizado*. Esto
también es cierto en el caso de numerosos
adolescentes, muchos de los cuales se saltan
o se pierden habitualmente el desayuno y
consumen refrescos y comida rapida®.
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Las dietas de los ninos de hoy en dia reflejan
cada vez mas la “transicién nutricional”
mundial, que esté llevando a que las
comunidades dejen atrds la alimentacién
tradicional, a menudo mas sana, en favor de
una alimentacién moderna®. Para muchas
familias, especialmente las mas pobres,
esto significa una mayor dependencia de los
alimentos altamente procesados, que suelen
ser ricos en grasas saturadas, azlcar y sodio
y bajos en nutrientes esenciales y fibra, asi
como de los alimentos “ultra-procesados”,
que se han descrito como formulaciones
que contienen muy pocos alimentos enteros
0 ningun alimento entero, y que tienen un
sabor muy intenso, con un alto contenido

de energia y con bajos niveles de nutrientes
esenciales’. A menudo faltan en estas dietas
granos enteros, frutas, nueces y semillas,
verduras y 4cidos grasos omega-38.

Existe una creciente preocupacion por el
impacto que tienen estas dietas sobre la salud
humana. Gran parte de la atencién se centra
en el aumento del sobrepeso y la obesidad,
pero las dietas modernas también estan
implicadas en la malnutricion. En Nepal, un
estudio reciente sugirié que los ninos menores
de dos anos pueden estar consumiendo
como promedio una cuarta parte de su
consumo de energia de articulos como
galletas, fideos instantaneos y refrescos de
jugos, lo que esta reduciendo su consumo de
vitaminas y minerales esenciales. Los nifios
gue consumian la mayoria de estos tipos

de refrigerios y bebidas tenian una estatura
maés reducida que la de sus companeros®.

Un mayor enfoque en los
sistemas alimentarios Demasiados nifios
y jovenes estan
comiendo muy
pocos alimentos
sanos y demasiados

alimentos nocivos

Las repercusiones sobre la salud no son la
Unica preocupacion en torno a la alimentacion
moderna. En un mundo que se enfrenta a

19
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Para que los sistemas
alimentarios
funcionen mejor para
los nifios, necesitamos
comprender las
necesidades
nutricionales unicas
de los ninos en todas
las etapas de sus vidas

multiples crisis medioambientales, también
existe preocupacion por la sostenibilidad de
estas dietas. La produccion de alimentos
representa casi una tercera parte de las
emisiones de gases de efecto invernadero
y la utilizacion del 70% del agua dulce,

y los métodos actuales de produccion

de alimentos son la causa principal de

los cambios ambientales™. Las crisis
relacionadas con el clima, como las
inundaciones, ya estan poniendo en peligro
la capacidad de algunas comunidades

para alimentarse por si mismas y estan
exponiendo a los nifos a un mayor riesgo
de contraer enfermedades transmitidas
por el agua. Si se mantienen las tendencias
actuales, los efectos de la produccion de
alimentos en el medio ambiente no haran
sino agravarse, mientras que la demanda
de alimentos aumentara por lo menos en
un 50% para mediados de siglo™. Esta
demanda tendra que resolverse en el
contexto de un mundo que, tras décadas
de reduccion, experimenta un lento
aumento del hambre, con 820 millones

de personas subalimentadas en 2018™ .

En respuesta a estos desafios, y en

este Decenio de Accion de las Naciones
Unidas sobre la Nutricién, hay que hacer
cada vez mas hincapié en el papel de los
sistemas alimentarios, es decir, todos los
elementos y actividades que intervienen
en la “produccion, el procesamiento, la
distribucién, la preparaciéon y el consumo
de alimentos”, asi como los resultados
de estas actividades, incluida la nutricion
y la salud®™. En otras palabras, todo y
todos los que participan en llevar la
comida “de la granja a la mesa".

Los sistemas alimentarios son cada vez
mas complejos. En la actualidad, hay

mas alimentos que cruzan las fronteras

y la produccién se concentra en manos

de un numero relativamente pequeno de
empresas: sélo 100 grandes empresas son

responsables del 77% de las ventas de
alimentos elaborados en todo el mundo™.
Para muchas familias de todo el mundo,
las empresas estan desempenando un
papel cada vez mas importante en el
suministro de los alimentos que consumen
y, a través de la comercializacion, en la
configuraciéon de lo que desean comery
de sus aspiraciones. Comprender como
funcionan los sistemas alimentarios es
esencial para mejorar nuestra dieta.

Con demasiada frecuencia, hay un grupo
muy importante de personas cuyos intereses
quedan fuera del andlisis de los sistemas
alimentarios: los nifos. Esta es una omision
peligrosa. Los nifios son un grupo Unico. La
mala alimentacion tiene un impacto que dura
toda la vida en su crecimiento fisico y en

su desarrollo cerebral. Por eso deben estar
en el centro de nuestro pensamiento sobre
los sistemas alimentarios. Si los sistemas
alimentarios benefician a los niios,
también nos benefician a todos nosotros.

Lograr que los sistemas
alimentarios beneficien a
los ninos

Hace 30 anos, la Convencién sobre los
Derechos del Nino hablaba de la necesidad
de proporcionar a los nifos “alimentos
nutritivos adecuados” para combatir la
malnutricién y las enfermedades. Ese
objetivo no ha cambiado. Lo que ha cambiado
son los contextos en los que esto tiene

gue suceder, y la comprension de que los
sistemas alimentarios son una parte clave

-y subestimada— del rompecabezas.

Para que los sistemas alimentarios
funcionen mejor para los ninos, necesitamos
comprender las necesidades nutricionales
Unicas de los nifos en todas las etapas
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de sus vidas, especialmente en los primeros
1.000 dias, pero también en el dia 1.001, y luego
durante los anos escolares, cuando un nino

bien alimentado puede concentrarse mejor y
aprender mas en el aula, y a lo largo de los afos
vitales de la adolescencia, cuando se acelera de
nuevo el desarrollo fisico y mental, y cuando se
establecen los hébitos alimentarios de por vida.

Para que los sistemas alimentarios funcionen
mejor para los ninos, necesitamos comprender
los contextos en rapida evoluciéon que estan
configurando y remodelando las dietas de los
nifos. El cambio climatico, la urbanizacién y la
globalizacion estan alterando profundamente

la forma en que los nifios comen y lo que
comen, asi como los valores sociales y
culturales que asignamos a los alimentos.

Para que los sistemas alimentarios funcionen
mejor para los nifos, debemos responder a los
desafios que los nifos, los jovenes, las mujeres

y las familias afrontan en todo el mundo: los
desiertos alimentarios, el alto costo de los
alimentos saludables, las presiones del tiempo,

la limitada disponibilidad de frutas y verduras
frescas en muchas comunidades, v la presion que
muchos nifos, adolescentes y familias sienten

a causa de la comercializacion vy la publicidad.

Para que los sistemas alimentarios funcionen mejor
para los nifos, debemos abordar el escandalo del
trabajo infantil en la agricultura y en la produccion

de alimentos, gran parte del cual entrafia un grave
peligro. En 2016, 108 millones de nifnos de entre
5y 17 ahos trabajaban en la agricultura, lo que
representa el 71% de todo el trabajo infantil'®.

Y para que los sistemas alimentarios funcionen
mejor para los nifos, debemos asegurarnos
de que estos sistemas cooperen con todos

los demas sistemas que afectan a las vidas

de los ninos, y que estos Ultimos no socaven

a los primeros. Los sistemas de salud, agua

y saneamiento, educacion y proteccion

social deben colaborar para proporcionar a

los nifios y a sus familias los conocimientos,

el apoyo y los servicios que necesitan para
garantizar que las dietas nutritivas se traduzcan
en un mejor crecimiento y desarrollo.

Cuando los sistemas alimentarios funcionan
mejor para los nifos, todos nos beneficiamos.
Una buena nutricion puede romper el circulo
vicioso intergeneracional a través del cual

la malnutricion perpetua la pobreza, y la
pobreza perpetla la malnutricion. Los nifios
que estan bien alimentados disponen de
una base sélida a partir de la cual pueden
desarrollar todo su potencial. Cuando los
ninos consiguen esto, las sociedades y las
economias también se desarrollan mejor'® 7.

Nuestro objetivo debe ser proporcionar
a los ninos una alimentacion nutritiva,
segura, asequible y sostenible. B

Un padre con su hija de 7 meses
en una tienda de comestibles
en Maitland, Ciudad del Cabo,
Sudéfrica.

© UNICEF/UN0315717/Sokol

Una buena nutriciéon
puede romper el
circulo vicioso
intergeneracional
através del cual

la malnutricion
perpetia la pobreza,
v la pobreza perpetua
la malnutriciéon
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Acerca de este informe

Esta edicion del Estado Mundial de la Infancia examina la situacion de la infancia
en relacion con la alimentacion y la nutricidon. Su objetivo es profundizar en la
comprension de las causas y consecuencias de la malnutricion infantil en todas
sus formas y poner de relieve la forma en que los gobiernos, las empresas, las
familias y otras partes interesadas pueden responder de la mejor manera posible.

En el capitulo 1 se examina el aspecto cambiante de la malnutricion infantil. En él se expone el
estado actual de retraso en el crecimiento y la emaciacion, el hambre oculta y el sobrepeso en
todo el mundo, y se exploran las vidas de los nifos afectados por la desnutricién aguda grave.
También informa sobre el costo de la malnutricién para los nifios y para todos nosotros, e introduce
con mayor detalle algunas de las principales ideas relacionadas con los sistemas alimentarios.

El capitulo 2 investiga la malnutricion a lo largo de la vida del nifio, desde su desarrollo en el
Utero hasta el momento en que el joven entra en la edad adulta. Explora las repercusiones
de la malnutriciéon en el desarrollo y las necesidades nutricionales Unicas de los nifos de
todas las edades, asi como las principales influencias que configuran estas necesidades.

El capitulo 3 explora la malnutricion en un mundo cambiante. La globalizacién y la urbanizacién
estadn cambiando la dieta de los nifos, mientras que el cambio climatico, los desastres

y los conflictos empeoran las perspectivas nutricionales de millones de nifios pobres y
excluidos. Sin la transformacion de los sistemas alimentarios actuales, las dietas saludables
que son nutritivas, asequibles y sostenibles seguiran estando fuera del alcance de los

ninos mas vulnerables, lo que perpetuara los ciclos intergeneracionales de desventaja.

En el capitulo 4 se examina el estado actual de las respuestas a la malnutricion infantil, incluida
la creciente atencién —a nivel mundial y nacional- a la importancia de abordar la malnutricién a
través de multiples sistemas, con especial hincapié en el sistema alimentario en sinergia con
los sistemas de salud, de agua y saneamiento, de educacién y de proteccién social, asi como

la manera en que las diferentes partes interesadas estan respondiendo a esta situacion.

Por ultimo, en el capitulo 5 se establece un programa dirigido a dar prioridad a los derechos
de los ninos en materia de nutriciéon. Este programa se rige por dos imperativos. En primer
lugar, los nifos tienen necesidades nutricionales Unicas y pueden sufrir dafios Unicos a
causa de la malnutricion. Dar prioridad a las necesidades de los nifios es fundamental

para garantizar que todos los nifos y jévenes cuenten con la nutricion que necesitan

para tener el mejor comienzo en la vida. En segundo lugar, todos los nifios y jévenes
necesitardn consumir dietas nutritivas, seguras, asequibles y sostenibles para que las
sociedades puedan hacer frente a los desafios econémicos, sociales y ambientales de
nuestro mundo cambiante en el siglo XXI. Estos son los cinco puntos de la agenda:
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Poner primero la nutricion de los ninos

1. Capacitar a las familias, los nifos y los jovenes para que exijan alimentos nutritivos

La demanda afecta a la oferta, ya que los productores de alimentos responden a las conductas y
aspiraciones de los consumidores. Cuando hay opciones saludables que son asequibles, convenien-
tes y deseables, los padres y cuidadores toman mejores decisiones con respecto a la alimentacion
de los nifos. A medida que los nifios crecen, el conocimiento vy la informacién pueden convertirlos
en poderosos agentes en favor del cambio. Estimular la demanda de alimentos nutritivos significa
no sélo educar a los consumidores sobre los beneficios de una dieta saludable, sino también apro-
vechar sus aspiraciones culturales y sociales.

2. Impulsar a los proveedores de alimentos a tomar medidas en favor de los nifos

La demanda por si sola no es suficiente: los alimentos saludables deben estar disponibles y ser
asequibles, seguros y convenientes. Los productores y proveedores de alimentos tienen un papel

- . . .. . . N g N s
clave que desempenar, y lo mismo ocurre con los gobiernos, que deben crear condiciones equita- S oD
tivas para todos los productores y proveedores y ayudar a garantizar que sus acciones se ajusten G)‘DJA’W
al interés superior del nino. Los sistemas alimentarios son diversos, al igual que las soluciones, @ﬁ &

=

pero toda la produccion y el consumo de alimentos debe ser sostenible si queremos proteger la
nutricion de los nifos tanto hoy como en el futuro.

@

268

3. Establecer entornos alimentarios saludables para todos los nifios

Los entornos alimentarios personales y externos son aguellos en los que los nifos y sus cuidadores % 0 @
interactlan con el sistema alimentario. Si bien las fuerzas de la oferta y la demanda determinan el e
entorno alimentario, la adopcién de medidas adecuadas al contexto, como el etiquetado obligatorio

en la parte delantera del envase y la proteccion contra la comercializacion con fines de explotacion, @ @
pueden ayudar a crear entornos alimentarios que favorezcan la alimentacion nutritiva de los nifos.

4. Movilizar sistemas de apoyo para ampliar los resultados en favor de todos los nifos
en materia de nutriciéon

Ademas de los sistemas alimentarios, es preciso movilizar otros cuatro sistemas clave para Prorecion
ofrecer servicios de nutricién, mejorar las practicas de nutricién y lograr resultados en materia de

nutricién a gran escala. Los sistemas de salud, agua y saneamiento, educacion y proteccion social
deben intervenir de manera coordinada. Un enfoque sistémico puede ayudar a garantizar que los
nifos y las familias tengan acceso a dietas saludables y que los nifos reciban los servicios de saLup
nutricién que necesitan para desarrollar todo su potencial.

&
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5. Recopilar datos y pruebas de buena calidad periédicamente para orientar la accion y
hacer un seguimiento de los progresos

La falta de datos adecuados impide a los gobiernos responder con politicas, estrategias y progra-
mas eficaces. Se necesitan datos precisos y oportunos para comprender la malnutricién, adoptar
medidas coordinadas y basadas en datos empiricos y pedir cuentas a todas las partes interesa- 7

das. Hay que transformar los métodos de recopilacién de datos y su frecuencia con el fin de am- 2{ e @ @ @

pliar lo que sabemos sobre las dietas y la nutricién de los nifos, los adolescentes y las mujeres
en todas las etapas de la vida. Los sistemas de datos deben ser receptivos y debe fomentarse
una cultura de intercambio de datos y de transparencia.



:Queé piensan los jovenes de la alimentacion y de la nutricion?

Mas de 150.000 adolescentes y jovenes

de mas de 35 paises han utilizado la
herramienta de UNICEF U-Report para hablar
sobre su relacion con la alimentacion, la
nutricion y la imagen corporal.

U-Report es una innovadora herramienta
de mensajeria social utilizada por mas de
7 millones de jovenes de todo el mundo
para compartir sus puntos de vista sobre
diferentes temas que afectan a todos.

Todas las cifras se expresan como porcentaje de los
encuestados.

(Es posible que los totales no sean iguales al 100%
debido al redondeo.)

:Te alimentas de manera saludable?

La mayoria de los U-Reporters,
particularmente en paises de
bajos ingresos, informan que
consumen una dieta saludable.

bajos ingresos  ingresos  altos
ingresos medianos- medianos- ingresos
bajos altos

;Doénde comes mas a menudo?

Muy a menudo, los U-Reporters realizan
sus comidas en casa con sus familias.

comen mas
a menudo al
aire libre con
amigos

comen mas

realizan sus a menudo

comidas en casa con

con mas sus familias
frecuencia
solos

Los U-Reporters de mayor edad suelen comer solos.
comen mas
a menudo
en casa con

realizan sus
comidas con
mas frecuencia
solos

comen mas

a menudo :
al aire libre M 13-17 afios
con amigos M 13-24 arios

Comer con la familia significa comer mas sano.

comen mas a menudo
al aire libre con amigos

realizan sus comen mas
comidas a menudo
con mas en casa con
frecuencia sus familias
solos

Entre los U-Reporters que dicen que se alimentan con
una dieta saludable, 2 de cada 3 indican que realizan sus
comidas en casa con sus familias con mayor frecuencia.



;Cual es el factor mas importante a
la hora de decidir qué vas a comer?

La alimentacion sana es el aspecto
mas importante en los paises de
bajos y medianos bajos ingresos.

Costo

Conveniencia

Salud

Sabor

Pero el gusto ocupa el primer lugar en los paises
de medianos y altos ingresos.

La masa corporal influye también
sobre las decisiones alimentarias.

Ninos

[ 13-17 anos
M 18-24 afos

Mujeres

Hombres

Los U-Reporters de mayor edad son los que mas
probabilidades tienen de responder que la masa corporal
es un factor importante en la eleccion de los alimentos.

En los paises de altos ingresos, el peso es una
preocupacion para aproximadamente 3 de cada 5
mujeres, pero solo para 1 de cada 2 hombres.

< https://ureport.in >

:Queé es lo que te impide
comer mas sano?

“A menudo, los alimentos mas
saludables son caros. Asi que
mi familia no puede permitirse
comprarlos.”
- Nina, 16 anos de edad, Eswatini

“Porque mi padre no puede
permitirselo y yo soy estudiante de
ciencias del 11° grado.”

- Nino, 17 anos de edad, Mali

“Los alimentos nutritivos son muy
caros y dificiles de encontrar.”
- Mujer, 23 anos, India

“No puedo comprar alimentos
saludables porque no puedo
permitirmelo. A veces comemos
verduras y frutas, pero son demasiado
caras para comprarlas todos los dias.”

- Mujer, 21 anos, Filipinas

“No tengo suficiente tiempo para
cocinar y no hay productos realmente
frescos y utiles en las tiendas.”

- Muijer, 19 anos, Ucrania

“Es desafortunado, pero los alimentos
que no son saludables saben muy bien.”
- Niho, 16 anos, Brasil

“Por la apariencia y el sabor de los
alimentos [saludables]. No tienen
color y son insipidos.”

- Hombre, 18 anos, Tailandia
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cQue piensan los jovenes sobre una

alimentacion saludable?

Mas de 450 jovenes de 18 paises participaron en los talleres organizados como parte de la preparacion de este
informe para hablar sobre lo que comian y por qué. Uno talleres similares se realizaron en paralelo con grupos de
madres (véase la pdgina 29). Para consultar una nota sobre la metodologia de los talleres, véase la pagina 178. He
aqui un primer analisis de lo que los participantes de 12 paises nos contaron acerca de los obstaculos a los que se
enfrentan para comer de forma saludable y de las formas en que tratan de mejorar su dieta. En 2020 se publicard
un analisis completo. Algunas respuestas han sido traducidas y editadas para obtener una mayor claridad.

iSaben los jovenes que alimentos son buenos para su salud?

En general, los adolescentes que participaron en los talleres dijeron que tomaban con mas frecuencia buenas decisiones
alimentarias, que malas. Describieron lo que habian comido durante un periodo de 24 horas y evaluaron si estos
alimentos eran buenos o malos para su salud. Evaluaron correctamente casi la mitad de los productos que habian
consumido, pero se equivocaron en casi una quinta parte de ellos. Para algo menos de un tercio de los alimentos,

no supieron decir si eran saludables o poco saludables. En general, los adolescentes tienen una comprension

limitada de las cualidades nutricionales de mas de la mitad de los alimentos que consumen habitualmente.

;Qué impide a los jovenes comer saludablemente?

Los adolescentes declararon que tienen problemas
para comer saludablemente. El costo y el gusto
estaban en lo mas alto de la lista:

“No tenemos suficiente dinero para mantenernos sanos.

Nuestras familias no pueden encontrar buenos trabajos.”
Nina, 16 anos, India

“Algunos alimentos son demasiado caros."
Nino, 16 anos, Zimbabwe

Muchos pensaban que la comida saludable era mas cara:

“La comida barata no es saludable y la comida saludable
no es barata.” Nina, 13 anos, China

El sabor era otro obstaculo:

“Realmente me gusta la comida basura.”
Nina, 14 anos, Guatemala

“La mayoria de los alimentos saludables no son
sabrosos.” Nina, 14 anos, Kirguistan

El gusto fue un factor especialmente importante para
los participantes que vivian en zonas urbanas. Algunos
sugirieron que sus preferencias alimentarias estaban
influenciadas por la disponibilidad inmediata de
alimentos poco saludables.

“No podemos comer alimentos saludables porque

hemos probado la comida basura y ahora no queremos
comer nada mas." Nino, 14 anos, India

Muchos adolescentes informaron que no podian
encontrar alimentos nutritivos cerca de sus hogares:

“No hay carne. Tenemos el dinero para comprarla, pero
la tienda que la vende estd demasiado lejos.”

Nina, 14 anos, Ghana
“Es mas facil encontrar alimentos poco saludables.”

Nino, 17 anos, Estados Unidos

El acceso y el precio eran graves problemas para algunos.
En el Sudan, los adolescentes de un campamento de
refugiados tenian casi tres veces mas probabilidades que los
participantes de las zonas rurales de decir que el costo era
un obstaculo para una alimentacion sana. La falta de acceso
a alimentos sanos también es un problema importante.

Los participantes del taller destacaron el papel que
desempenan sus progenitores y sus cuidadores en su
alimentacion. También senalaron que el tiempo es un
problema para ellos y para sus progenitores:

“No me preparan lo que yo elegirfa para comer. Mis
padres deciden lo que comemos.” NiAa, 15 anos, Ghana

“A veces no tengo tiempo para cocinar, asi que como
comida rapida.” Nina, 15 anos, Guatemala

“Las madres no tienen tiempo.”  Nino, 14 anos, México
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;Como intentan los adolescentes mejorar su propia dieta?

Los jovenes de todos los paises encuestados
informaron que tomaron medidas personales para
comer mejor. Muchos dijeron que valoraban comer
bien y se fijaron metas personales:

“Me recuerdo a mi misma que debo dar prioridad a mi
salud durante por lo menos una comida al dfa.”
Nina, 18 anos, Estados Unidos

“Trato de planificar mejor lo que voy a hacer durante
el dia para evitar esos tipos de alimentos [poco
saludables].”

Nina, 15 anos, Serbia

En general, los adolescentes comprendieron que
algunos alimentos no son saludables, y tomaron
medidas para comer menos alimentos poco saludables:

"Evito las cosas que me afectan demasiado... comida
basura y comida de la calle.”
Filipinas, edad y sexo no indicados

“QOrganizo bien el tiempo para tener suficiente tiempo
para comer y empezar a cocinar para mi."”
Nina de 13 anos, China

A veces evitan los alimentos poco saludables
encontrando algo con lo que distraerse:

“Si me dan ganas de emborracharme, salgo a caminar,

me echo una siesta, llamo a un amigo o hablo con mi

mama. Pienso en como me voy a sentir mas tarde.”
Nina, 17 anos, Estados Unidos

Algunos dijeron que comian alimentos que
consideraban saludables aunque no fueran muy
sabrosos:

“Puedo tolerar que no sepan muy bien porque es bueno
para mi salud.” Nina de 17 anos, Egipto

En los paises de bajos y medianos ingresos, la
obtencion de trabajo fue una respuesta importante
al alto costo de los alimentos:

“Como no hay dinero para comprar comida, tengo que...
trabajar... para conseguir el dinero para comprarla.”

Nino de 14 anos, Ghana

"Si trabajo... para tener dinero, entonces compraré
comida para mi familia.” Nino de 13 anos, Sudan

Ahorrar dinero y comer comida cultivada y cocinada
en casa eran otras soluciones:

“A veces ahorro algo de dinero durante la semana para
poder comprar comida sana.”
Nina de 16 anos, Serbia

“Yo... planto frutas y verduras.”
Nifo, 15 anos, Guatemala
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Resumen

Un gran nimero de
adolescentes valora
la alimentacion
saludable y se
esfuerzan por
mejorar su propia
alimentacion. Sin
embargo, muchos
encuentran
obstaculos
importantes, en
particular el costo

y el acceso a
alimentos sanos.

;Qué ideas tienen los jovenes para mejorar la nutricion?

Los participantes en el taller
destacaron la necesidad de aumentar
el conocimiento y la conciencia sobre la
dieta y la nutricion:

“Educar a la gente. Instar a la gente a
comer alimentos saludables. Celebrar
reuniones en la biblioteca del pueblo.”

Respuesta del grupo, Egipto

“Informarse a través de los periédicos

e Internet y comprar comida como
corresponde.” Nino, 13 anos, China

Dijeron que los gobiernos, las
instituciones y los lideres comunitarios
tienen un gran papel que desempenar...

“Necesitamos que los lideres de la

comunidad hablen con los padres.”
Respuesta del grupo, Ghana

“Prevenir la venta de alimentos insalubres.”
Respuesta del grupo, Serbia

... al igual que los jévenes:

“Formar grupos cooperativos de jovenes
que se ocupen de temas de alimentaciéon
y salud.”

Respuesta del grupo, Zimbabwe

"Podemos difundir... la informacién
necesaria para resolver problemas. Y
escribir pancartas. Podemos crear grupos
de WhatsApp dedicados a resolver
problemas”.

Respuesta del grupo, Egipto
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cCuales son los desaflios alimentarios

a los que se enfrentan las madres?

Meés de 320 mujeres de 18 paises participaron en los talleres del Estado Mundial de la Infancia de 2019 organizados para
hablar sobre cémo comian y alimentaban a sus bebés. Estos talleres, organizados con las oficinas de UNICEF en los paises y
los Comités Nacionales y la Universidad Occidental de Sidney (WSU), se llevaron a cabo en conjuncion con una actividad similar
dirigida a los jévenes. Para obtener informacion sobre la metodologia de los talleres, véase la pagina 178. Presentamos aqui un
primer andlisis de las respuestas de los participantes de 12 paises con respecto a las practicas de alimentacion que utilizan con
sus bebés y los obstaculos a los que se enfrentan para alimentar a sus hijos y alimentarse a si mismas. En 2020 se publicard un
analisis completo. Algunas respuestas han sido traducidas y editadas para obtener una mayor claridad cuando fue necesario.

;Cuales son las practicas de las madres con respecto a la alimentacion de los lactantes?

La Organizacién Mundial de la Salud recomienda la lactancia materna exclusiva durante los primeros seis meses de vida, seguida
de la introduccién de los primeros alimentos (o alimentos complementarios) para reemplazar gradualmente la leche materna
entre los 6 y los 23 meses de edad. Los resultados de estos talleres sugieren que, en muchos casos, las practicas alimentarias
empleadas no son 6ptimas. Casi todas las mujeres amamantaron a sus bebés desde el nacimiento o dentro de los primeros 10
dias después del nacimiento. Sin embargo, casi dos de cada cinco mujeres introdujeron sustitutos de la leche materna antes

de que sus bebés tuvieran 8 semanas de edad y la mayoria combinaron leche materna y sustitutos de la leche materna (y a
menudo otros liquidos) antes de que sus hijos tuvieran 6 meses de edad. Esto podria deberse al hecho de que los sustitutos
facilitan que la madre trabaje. La mayoria de las madres introdujeron los primeros alimentos a los 6 meses de edad, pero una
quinta parte comenzd antes de que su bebé tuviera 5 meses. Algunas esperaban a que tuviera entre 7 y 9 meses de edad.

;Queé obstaculos encuentran las madres para alimentar adecuadamente a sus bebés?

En su mayor parte, la principal barrera para alimentar a
sus bebés de manera saludable era econémica:

“Ni siquiera puedo darle a mi bebé comida poco
saludable porgque no tengo dinero.”
20 anos, Zimbabwe

“El dinero. No puedo permitirme comprar comida para
alimentar a mi hijo.” 25 anos, India

“No hay dinero en casa.” 24 anos, Ghana

Las madres a menudo confirmaron las palabras de una
participante estadounidense de 38 aiios que dijo que
“la comida sana es cara”.

"En Australia, muchos productos son caros, como el
pescado, las verduras y la carne. [Estos productos]
deberian ser baratos para que todos puedan
comprarlos.” 29 anos, Australia

“Algunas veces, algunos alimentos son caros.”
22 anos, México

El acceso y la disponibilidad también son obstaculos:

“A veces no tenemos comida sana en casa.”
28 anos, Egipto

"Es dificil conseguir un vehiculo para ir [...] a comprar
alimentos. 30 anos, Ghana

"Es dificil conseguir frutas y verduras, melén, sandia,
pepinos, zanahorias.” 22 anos, Guatemala

Las madres informaron que tenian problemas para
alimentar a sus bebés cuando no les gustaban ciertos
alimentos o se ponian quisquillosos o enfermizos.

“A mi bebé no le gusta la comida saludable.”
24 anos, Egipto

“Los ninos no quieren comer sano, Nos agobian, se
ponen a llorar.” 25 anos, India

“[Es dificil encontrar] alimentos que mi hijo acepte
comer; no acepta un tipo particular de alimento.”
29 anos, Sudéan
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“A mi hijo no le gusta que le den el pecho.”
29 anos, China

"Cuando mi bebé no se siente bien, cuando le estan
saliendo los dientes, es dificil alimentarlo.”
20 anos, Ghana

Las madres también informaron que tenian que
soportar consejos familiares no solicitados:

“Mi suegra quiere alimentar con congee [un tipo de
gachas de arroz] a mi hijo de 8 meses todos los dias
porque son alimentos faciles de digerir. Pero yo quiero
que el nino tenga todo tipo de comida”.

27 anos, China

“La abuela de mi marido me dice lo que debo darle de
comer [a mi bebé]”. Edad no especificada, México

;Qué obstaculos encuentran las madres para alimentarse bien?

Al igual que ocurre con sus bebés, las madres
informaron que el costo es el mayor obstaculo para
alimentarse de una manera saludable, seguido de la
accesibilidad y la disponibilidad:

“Falta de dinero... si tuviera dinero, compraria y
prepararia la comida como una madre [deberia].”
25 anos, Guatemala

“A veces me falta dinero para comprar alimentos
saludables.” 25 anos, Kirguistan

“Yo como alimentos saludables cuando estan
disponibles. Cuando no lo estén, como lo que esté
disponible.” 20 anos, Zimbabwe

"Es maés facil adquirir otros alimentos [en lugar de
alimentos saludables]”. 19 anos, Meéxico

“Hay una gran distancia entre el mercado y la casa.”
26 anos, Sudan



;Cuales son las soluciones de las madres a los obstaculos que
encuentran?

Las madres senalaron una serie de
soluciones creativas a los obstaculos a
los que se enfrentan para alimentar a sus
hijos y a si mismas, como la obtencion de
otros ingresos y el cultivo de alimentos:

“Podemos cultivar maiz y venderlo para
conseguir dinero; cultivar verduras y
venderlas para conseguir dinero; vender
teléfonos celulares por dinero; vender ropa
por dinero.” 20 anos, Zimbabwe

"Podemos cultivar la comida”.
26 anos, Zimbabwe

Para superar las preferencias de

los nifos en cuanto a la comida y el
“fastidio” que les produce, describieron

una serie de soluciones creativas:

“Le dejo ver dibujos animados, hacer ruido
con juguetes, trato de distraerla durante
la comida.” 34 anos, Serbia

“Pongo puré de verduras en la avena y lo
alimento cuando el nino habla.”

35 anos, China

“"Mezclo la fruta y la pongo en un pastel... Lo
mezclo con algo de comida que le gusta”
Edad 25 anos, Serbia

Para hacer frente a los consejos no
solicitados de los miembros de la
familia, las mujeres afirmaron en su
mayoria que trataban de no hacer caso,
aunque esto no siempre era posible:

“Mi madre me dijo que le diera avena a
mi bebé de una semana, pero no le hice
caso.” Edad no especificada, Australia

“Mi suegra decia constantemente que no
tenia suficiente leche, vy al final dejé de
amamantar.”

Edad no especificada, Australia
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Resumen

Para las madres, el
costo es, con mucho,
el obstaculo mas
importante para una
alimentacion y una
nutricion saludables,
seguido de la falta de
disponibilidad y de
acceso a alimentos
saludables. Muchas
madres mencionaron
una serie de otras
dificultades, incluyendo
el hecho de que a los
bebés no les gustan
ciertos alimentos o
son “fastidiosos”
con respecto a la
alimentacion, y las
presiones familiares.



32 | UNICEF - ESTADO MUNDIAL DE LA INFANCIA 2019

PERSPECTIVA

Defender el derecho de un nino a los alimentos

v la nutricion

Hilal Elver
Reportera Especial
de las Naciones
Unidas sobre el
Derecho a la
Alimentacion

Desde 2014, Hilal Elver
trabaja como Reportera
Especial sobre el Derecho a la
Alimentacion y es responsable
de llevar a cabo el mandato del
derecho a la alimentacion, tal
y como establece el Consejo
de Derechos Humanos

de las Naciones Unidas.

Hilal Elver es profesora

de Derecho Internacional

y Miembro Internacional
Distinguido del Centro
Resnick para Legislacion

y Politicas de Derecho
Alimentario, perteneciente

a la facultad de derecho de

la Universidad de California

— Los Angeles. Ademds, es
profesora investigadora en la
Universidad de California —
Santa Bérbara, donde ostenta
el titulo de Profesora Visitante
Distinguida desde 2002.

A todos deberia preocuparnos que tantos
ninos del mundo sufran la malnutricion en
todas sus formas. Esta situaciéon requiere
una respuesta firme y efectiva en forma
de politicas; una respuesta que solo puede
hacerse realidad si existe la voluntad politica
necesaria para proteger y respetar los dere-
chos humanos de los ninos, especialmente
el derecho a recibir alimentos adecuados,
que garantice que los nifos no pasen
hambre y que incluya la nutricion como ele-
mento fundamental. Para salvaguardar este
derecho, es necesario que los estados se
cercioren de que todo el mundo (incluidos
los nifos) tenga acceso a alimentos que,
como minimo, satisfagan sus necesidades
nutricionales basicas y sean culturalmente
apropiados y seguros.

Por otra parte, los estados han de responder
a las causas estructurales y fundamentales
del hambre y la malnutricion desde la pers-
pectiva de los derechos humanos, y han de
hacerlo guiandose por el principio de que los
derechos econémicos, sociales y culturales
de los nifos son indivisibles, tal y como se
indica en la Convencién sobre los Derechos
del Nino, que celebra su 30° aniversario este
ano. Esa indivisibilidad es mas pertinente
en el ambito de la nutricién que en ningun
otro: los derechos a agua limpia, salud y un
estandar de vida adecuado, por ejemplo,
son requisitos fundamentales para el pleno
disfrute del derecho a la alimentacion.

Del mismo modo, la Convencién sobre los
Derechos del Nino comprende otras formas

de proteccion para los ninos destinadas a
garantizar su derecho a disfrutar del nivel
de salud mas alto posible. Por ejemplo,
insta a los estados a tomar medidas para
combatir las enfermedades y la malnutri-
cién, mediante acciones como proporcionar
alimentos nutritivos adecuados e infor-
macion y educacion sobre nutricion. Los
ninos también tienen derecho a proteccion
social, a un nivel de vida adecuado y a la
no discriminacion. Este Ultimo principio es
especialmente importante para proteger a
las nifas adolescentes de la discriminacion
y la violencia por razén de género, asi como
para impedir la discriminacién contra los
ninos de comunidades indigenas vy rurales.

El hambre a corto plazo también puede da-
Aar el desarrollo de un nifio. La Convencién
sobre los Derechos del Nifo reconoce esta
vulnerabilidad, que es Unica en el transcurso
de la vida: hace referencia a la necesidad de
ayudar a los responsables del cuidado de
los nifos y proporcionar atencién médica
adecuada para las madres tanto antes como
después del parto. La Convencién sobre la
Eliminacién de todas las formas de discrimi-
naciéon contra la mujer refuerza esta idea, ya
que promulga diferente derechos para las
mujeres durante el embarazo vy la lactancia.
Desafortunadamente, esa Convenciéon no
protege el derecho individual de las mujeres
a recibir unos alimentos y una nutricion
adecuados mas alla de su capacidad como
madres. Se ha demostrado que otorgar a
las mujeres autonomia para tomar decisio-
nes cotidianas y libertad para disfrutar sus
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derechos fundamentales mejora la salud reproductiva, la
nutricion de la familia y el bienestar de los nifos.

A lo largo de los anos, el Comité de Derechos del Nifio ha
publicado algunas Observaciones Generales para ayudar a
los estados a elaborar politicas. La Observacién General N°
15, por ejemplo, hace hincapié en la proteccién social, en
programas de alimentacién en las escuelas y en medidas
preventivas para evitar todas las formas de malnutricién.
Ademas, apela a los estados a limitar la exposicion de los
ninos a anuncios de alimentacion perjudicial e insta a las
empresas privadas a cumplir el Cédigo Internacional de Co-
mercializacién de Sucedéaneos de la Leche Materna y otras
resoluciones relevantes de la Asamblea Mundial de la Salud.

Al abordar la importancia de la lactancia materna, en el
Comentario General N° 7 se defiende la necesidad de
fomentarla y protegerla, respaldando las recomendacio-
nes de la Organizacion Mundial de la Salud acerca de la
lactancia materna exclusiva. No obstante, muchas ma-
dres trabajadoras siguen haciendo frente a importantes
obstaculos cuando tratan de llevar a cabo esa practica, en
parte porque, en muchos casos, los gobiernos no ofrecen
licencias de maternidad adecuadas que protejan tanto a
las madres como a los hijos.

Otras Observaciones Generales abordan las repercusiones
de las actividades del sector privado sobre los recursos
naturales necesarios para producir alimentos adecuados (n°

© UNICEF/UN0315970/Pirozzi

16) y los peligros especificos que entrana la malnutricion en
ninos con VIH/SIDA (n° 3). También cabe destacar la Obser-
vacion General n° 11, que, junto con la Declaracién sobre los
Derechos de los Pueblos Indigenas, se centra en los nifos
indigenas, para quienes el significado cultural de la tierra tra-
dicional y la calidad del entorno natural van intrinsecamente
ligados al derecho a la vida y la supervivencia. Para abordar
la nutricion infantil a través de un enfogue basado en los
derechos humanos es necesario tener clara la relacién entre
la degradacion medioambiental, el acceso a los recursos na-
turales y el derecho de los ninos a los alimentos y la nutricion.

Transformar en politicas estos instrumentos de derechos
humanos y otros documentos no vinculantes, como las Direc-
trices Voluntarias en Apoyo de la Realizacion Progresiva del
Derecho a una Alimentacion Adecuada en el Contexto de la
Seguridad Alimentaria Nacional, garantizard que los nifios que
viven en zonas rurales, los hijos de migrantes, los refugiados,
los desplazados internos vy los nifos afectados por conflictos
y por el cambio climatico no queden en el olvido, y ayudaré a
los estados a garantizar el derecho a los alimentos y la nutri-
cién incluso en las comunidades méas marginadas. Ademas,
para abordar de manera holistica el derecho del nifo a los
alimentos y la nutricidon son necesarias una buena gobernanza
y una voluntad politica a nivel nacional e internacional. Una vez
obtenida la voluntad politica, mejorar la participacién, la ren-
dicion de cuentas, la supervision vy la transparencia seran los
primeros pasos para implantar los principios de los derechos
humanos de una manera efectiva. B
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En todo el mundo, casi 200 millones

de ninos menores de cinco anos sufren
retraso en el crecimiento, emaciacion o

una combinacion de ambos, y al menos

340 millones sufren el hambre oculta, es
decir, una falta de vitaminas y minerales. Al
mismo tiempo, mas de 40 millones de ninos
menores de cinco anos padecen sobrepeso,
que, junto a la obesidad, no deja de
aumentar incluso en los paises de ingresos
mas bajos. Estas tendencias reflejan la triple
carga de la malnutricion, que amenaza la
supervivencia, el crecimiento y el desarrollo

de los ninos vy las naciones.

En el condado de Liping, provincia de Guizhou, una trabajadora de salud de la comunidad administra a un
nino micronutrientes en polvo, o Ying Yang Bao (YYB). Desde 2017, el programa YYB ha llegado a 341

condados pobres en 21 de 31 provincias, beneficiando a més de 5,8 millones de lactantes y nifos pequenos

con la distribucién gratuita de polvos de micronutrientes. © UNICEF/China/2016/Xia Yong

Demasiados nifos siguen
estando afectados por

la desnutricion y el
hambre oculta, mientras
que el niumero de

ninos con sobrepeso
aumenta rapidamente.

La desnutricién es tanto
un resultado como una
causa importante de la
pobreza y la privacién.

Los sistemas alimentarios
ofrecen una serie de
puntos de entrada
importantes para mejorar
la nutricién de los nifos.

La inversion en nutricion
aporta altos rendimientos
y es clave para cumplir
con los ODS.
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Introduccion

En el siglo XXI, la malnutricion infantil tiene tres
vertientes fundamentales. La primera es la plaga

de la desnutricién. Pese a que se han registrado
disminuciones en algunas partes del mundo, la
desnutricion priva a demasiados ninos de la energia
y los nutrientes que necesitan para crecer bien,

y se asocia a casi la mitad del total de muertes
anuales de niflos menores de cinco anos'. La
segunda vertiente es el hambre oculta, o la falta de
vitaminas y minerales esenciales como las vitaminas
Ay B, el hierro y el zinc. El hambre oculta, que a
menudo pasa inadvertida o no se le presta la debida
importancia, despoja a los nifios de su salud, su
vitalidad e incluso su vida. La tercera vertiente es el
sobrepeso y, en su forma mas grave, la obesidad.
Considerado durante mucho tiempo una afeccion
de los ricos, el sobrepeso afecta cada vez a mas
ninos, incluso en algunos de los paises menos
desarrollados del mundo. Ademés, esta provocando
el aumento de enfermedades no contagiosas
asociadas a la alimentacion en edades més avanzadas,
como las enfermedades del corazén, que es la
principal causa de muerte en todo el mundo?.

Estas tres vertientes de la malnutricién (la
desnutricion, el hambre oculta y el sobrepeso)
estan entrelazadas. Pueden afectar a los ninos,

a las familias y a las comunidades de manera
simultdnea y en el transcurso de una sola vida.
Las consecuencias son graves, no solo para las
perspectivas de vida de los nifios, tanto en la
infancia como en la edad adulta, sino también para
el desarrollo econémico nacional y la consecucion
de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS).

Asimismo, estas formas de malnutricién
comparten numerosas causas comunes,

Las tres vertientes
de la malnutricién
-la desnutricion, el
hambre oculta y el
sobrepeso- estan
entrelazadas

desde la alimentacion de los nifios y
las madres hasta la forma en que el
acceso, la asequibilidad y el poder de
tomar decisiones sobre la alimentacion
estan distribuidos en la sociedad. Cada
vez es mas dificil pensar en las causas
fundamentales de estas tres vertientes
de la malnutricién sin tener en cuenta

los sistemas alimentarios y todo lo que ocurre

para llevar la comida “de la granja a la mesa”. La
malnutricion infantil del siglo XXI refleja cada vez
mas una realidad: muchos sistemas alimentarios
proporcionan a los ninos muy pocos de los alimentos
que necesitan y demasiados que no necesitan.

La malnutricion infantil en la
actualidad

Desnutricion: retraso en el crecimiento y
emaciacion

La desnutricién afecta gravemente la supervivencia,
el crecimiento y el desarrollo de los nifos. Dos

de sus principales manifestaciones son el

retraso en el crecimiento y la emaciacion.

El retraso en el crecimiento

El concepto “retraso en el crecimiento” se

usa para describir a los ninos que tienen una
estatura demasiado reducida para su edad. Sin
embargo, el retraso en el crecimiento es mucho
mas que la estatura de un nifo, ya que en todas
las comunidades hay nifos mas bajos y mas
altos. Se trata més bien de un claro indicio de
que los ninos de una comunidad no se estan
desarrollando adecuadamente, ni fisica ni
mentalmente, en particular en los 1.000 primeros
dias. El retraso en el crecimiento se describe no
solo como el “mejor indicador general” del nivel
de bienestar de los nifos, sino también como

un “reflejo fiel” de las desigualdades sociales®.
Tal y como sefnala un informe, el retraso en el
crecimiento “es un sintoma de carencias del
pasado y un indicador de pobreza para el futuro*”.

Por desgracia, en muchas comunidades, sobre
todo aquellas en las que una estatura baja es mas
comun, el retraso en el crecimiento no siempre
se detecta®. Esto supone un problema dadas las
consecuencias que tiene de por vida, no solo
para el bienestar individual de los nifos, sino
también para el crecimiento econémico y social.
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cEn qué partes del mundo viven los ninos
con retraso en el crecimiento?

FIGURA 1.1 | Porcentaje de nifios menores de 5 afios con retraso en el crecimiento, 2018.
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EN EL CRECIMIENTO
21.9% (149 millones)

- Europa Oriental
> y Asia Central

e 7 w,o

. »
I s 3
America del Norte CA

2,6% Asia Oriental

y el Pacifico

Oriente
Medio y

’ Africa Africa del Norte
Occidental y 14,7% v X
Central y ~ Asia . R
33.1% Meridional .
’ 34,4% -
—
Africa Oriental
y Meridional
América Latina y 33,6%
el Caribe
9,0%
% I I
No hay No se dispone <2,5 2,56-<10 10 - <20 20 - <30 >30
~ datos de datos (muy bajo) (bajo) (mediano) (alto) (muy alto)
disponibles recientes
%

Asia Meridional 34,4 : En Asia Meridional y en
Africa Oriental y Meridional 33,6 el Africa Subsahariana
Africa Occidental y Central 33,1 : !
QOriente Medio yAfrica del Norte 14,7 - uno de cada tres
Europa Oriental y Asia Central 9,0 iy ninos menores de 5
América Latina y el Caribe 9,0 iy : ~
Asia Oriental y el Pacifico 8,4 [y : anos sufre de retraso

America del Norte 2,6 I en el crecimiento.

Nota: Los datos de los paises son las estimaciones méas recientes disponibles para el periodo 2000-2018; cuando sélo se dispone de datos anteriores a 2000, se utiliza el color gris oscuro
que indica que no hay datos recientes. Las denominaciones empleadas en esta publicacion y la forma en que aparecen presentados los datos no implican juicio alguno sobre la condicién
juridica de paises o territorios, ni de sus autoridades, ni sobre la delimitacién de sus fronteras, por parte del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF).

Fuente: UNICEF/Organizacion Mundial de la Salud/Grupo del Banco Mundial, Estimaciones conjuntas sobre la malnutricién infantil, edicion de 2019.



Pese a la esperanzadora
reduccion de los casos de
retraso en el crecimiento,

en casi ninguna parte
del mundo se esta
avanzando hacia la
consecucion de las
metas de la era
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Igual que otras formas de malnutricion,
las causas del retraso en el crecimiento
tienen su origen en el estado nutricional
de la madre. Las madres que sufrieron
retraso en el crecimiento en su infancia
tienen mas riesgo de tener hijos con el
mismo problema. Ocurre lo mismo con
las mujeres de estatura reducida, que
también tienen més probabilidades de
dar a luz a nifos prematuros o con bajo
peso al nacer que, a su vez, tendran
més riesgo de sufrir retraso en el crecimiento. En 2015,
aproximadamente un 14,6% de los recién nacidos
pesaron poco al nacer, y alrededor de nueve de cada 10
de ellos se encontraban en paises de bajos y medianos
ingresos®. Por tanto, el retraso en el crecimiento

puede perpetuarse generacion tras generacion y,

dada su relacién con la precariedad, también puede
perpetuar la pobreza de una generacion a la siguiente.

de los ODS

Sin embargo, este ciclo puede interrumpirse. En
solo una generacion, las mujeres que sufrieron
malnutricién en su infancia pero que mejoran
considerablemente su salud, su nutricion y el
entorno en el que viven antes de quedarse
embarazadas, pueden tener hijos con una estatura
més préxima a lo que se considera normal’.
Este tipo de evidencia subraya la importancia
de invertir en la nutricion materna, no solo para
mejorar las perspectivas de vida de las mujeres,
sino también las de la siguiente generacion.

Cuando nace un nifo, el estado nutricional de la madre
sigue siendo un factor durante la lactancia (véase el
Capitulo 2). Hay otros factores que también influyen
en el desarrollo del nino, como los recursos de su
familia para ofrecerle una alimentacion y atencion
adecuadas y su acceso a servicios médicos, agua
salubre y saneamiento. Las infecciones recurrentes
y la inflamacién intestinal pueden atrapar al nifio en
un circulo vicioso de enfermedad y malnutricion: por
ejemplo, un nifo con inflamacién intestinal tendra
maés dificultades para absorber los
nutrientes adecuados, o cual debilitara
su resistencia a enfermedades. Se
estima que una cuarta parte del total
de casos de retraso en el crecimiento

Medicién de la estatura

de Mudassir, de 6 anos, durante
una sesion de evaluacion
nutricional en el Pakistan

© UNICEF/UN048378/Pirozzi

en ninos de dos anos 0 menores pueden atribuirse

a que el nifo haya sufrido cinco o mas episodios de
diarrea en su vida®. Por tanto, para combatir el retraso
en el crecimiento es necesario invertir en mejorar la
calidad de la alimentacién de los ninos, asi como las
practicas y los servicios nutricionales relacionados.

En todo el mundo, la proporciéon y el nimero de nifios
menores de cinco anos con retraso en el crecimiento
ha disminuido (véase la figura 1.2). Entre 2000 y
2018 se redujo en una cuarta parte, hasta situarse en
149 millones de nifos. En términos generales, esto
refleja el aumento de los ingresos y las mejoras en

la gobernanza en muchos paises®. Sin embargo, y

a pesar de gque se han registrado descensos a nivel
mundial, los avances en la reduccién del retraso en el
crecimiento en gran parte de Africa han ido despacio.
De hecho, como reflejo del fuerte crecimiento

de la poblacion, entre 2000 y 2018 se registrd un
aumento en el numero de nifos afectados en dos
regiones de UNICEF en el continente: el nUmero

de niflos menores de cinco afos con retraso en

el crecimiento aumentd en 1,4 millones en Africa
Oriental y Meridional y en 6,5 millones en Africa
Occidental y Central. La carga permanente del
retraso en el crecimiento tiene graves consecuencias
para el desarrollo del capital humano en Africa.

Pese a la esperanzadora reduccién de los casos de
retraso en el crecimiento, en casi ninguna parte del
mundo se esta avanzando hacia la consecucién de
las metas de la era de los ODS. Del mismo modo,
los objetivos en materia de emaciacion y sobrepeso
podrian no cumplirse si no hay un esfuerzo sostenido.
La disminucion del retraso en el crecimiento a nivel
mundial también puede enmascarar la realidad de
que, en muchos paises, un gran numero de ninos
sigue sufriendo este problema: por ejemplo, casi

el 38% de los menores de cinco anos de la India

y Pakistan y el 43% de la Republica Democratica
del Congo'®. No obstante, estas estadisticas
nacionales solo reflejan una parte de la realidad, ya
que dentro de cada pais puede haber diferencias
importantes entre regiones. En la India, por ejemplo,
casi la mitad de los nifios del estado mas afectado
sufren retraso en el crecimiento, en contraste con
una quinta parte del estado menos afectado'.
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FIGURA 1.2 | Proyecciones de malnutricion en relacion con las metas para 2030
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Notas: Los objetivos de la AMS para 2030 son: a) reducir en un 50% el nimero de nifos menores de 5 anos con retraso en el crecimiento; b) reducir y mantener la prevalencia de nifios con sobrepeso
por debajo del 3%; y ¢) reducir y mantener la tasa de emaciacion en los ninos por debajo del 3%. La emaciacion es una afeccion aguda que puede cambiar con frecuencia y rapidez a lo largo de un
ano, lo que dificulta la proyeccion de tendencias fiables a lo largo del tiempo utilizando los datos disponibles. Por lo tanto, este informe proporciona sélo las estimaciones mundiales y regionales més
recientes. https://data.unicef.org/resources/who-unicef-discussion-papernutrition-targets/

Fuente: Estimaciones conjuntas sobre la malnutricion infantil, UNICEF/Organizacién Mundial de la Salud/Grupo del Banco Mundial, edicion de 2019. Las proyecciones se basan en analisis
realizados por el Grupo de Trabajo sobre Estimaciones de Desnutricion de UNICEF, la Organizacion Mundial de la Salud y el Banco Mundial.

La emaciacion de los ninos menores de cinco anos o, lo que es
lo mismo, casi 50 millones de ninos. En 2013, la
El concepto de emaciacion describe a un nifo emaciacion fue la causa de aproximadamente el
demasiado delgado para su estatura. Salvo 13% de las muertes de menores de cinco anos
excepciones importantes (véase en todo el mundo, lo que equivale a 875.000
En todo el mundo, la a continuacion), suele referirse muertes infantiles que podrian haberse evitado'.
emaciacién amenaza a una pérdida de peso reciente
la vida del 7.3% de como consecuencia de una ingesta Las estimaciones sobre la prevalencia de la
los ninos menores de gravemente insuficiente de nutrientes, emaciacién pueden variar répida y frecuentemente
cinco anos o, lo que una enfermedad o una combinacién como respuesta a diversos factores, como la
es lo mismo, casi 50 de ambas. En todo el mundo, la estacionalidad, que influye en la disponibilidad de

millones de nifios emaciacion amenaza la vida del 7,3% alimentos y en la incidencia de enfermedades como la



diarrea y el paludismo. Sin embargo, es preocupante
que las disminuciones registradas a nivel mundial
en el retraso en el crecimiento infantil no se hayan
registrado también en el caso de la emaciacion.

Esto parece ser especialmente cierto en Asia
Meridional, epicentro mundial de la emaciacion,
donde hay un 15,2% de menores de cinco afnos
afectados, una proporcién considerada “alta” por
parte de organismos internacionales’ (otros focos
son Africa Subsahariana, el sureste de Asiay
Oceania -véase la figura 1.3), y donde los indices
de emaciacion han registrado escasas mejoras'.
Por otro lado, el ejemplo de Asia Meridional es
destacable también porque la emaciacion se

da sobre todo en el primer afio de vida del nifio
y, después, su incidencia disminuye. De hecho,
se ha observado que muchos nifos emaciados
lo estaban ya desde el nacimiento’®. Esto tiene
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La emaciacién puede
ser fatal en los ninos,
especialmente en sus
formas mas graves

apela claramente a la elaboracién

de un enfoque solido de prevencién
que promueva la nutricién de

ninas adolescentes y madres y

aliente la adopcion de mejores
practicas de higiene y alimentacion
para los nifios en sus primeros

dos afios de vida (véase el capitulo 3'°).

La emaciacién, que es la forma més extendida de

la desnutricion aguda, puede tener consecuencias
desastrosas para los nifos, especialmente en sus
formas maés graves. Si no reciben tratamiento, los
ninos que sufren desnutricién aguda grave tienen

12 veces mas probabilidades de morir que un nifo
sano'’. Esta enfermedad suele provocar un rapido
deterioro del estado nutricional y suele caracterizarse
por la emaciacion, la delgadez extrema o la
inflamacién propia del edema nutricional'® '°. Aunque

implicaciones importantes para resolver el
problema de la emaciacion (y también el del
retraso en el crecimiento) en la regién, ya que

el riesgo de muerte asociado a la desnutricion
aguda grave es mas elevado para los menores
de cinco anos, los nifos en edad escolar y los

RECUADRO 1.1 | Atencion en el hogar para los nifios con emaciacién

En los ultimos afios se han conseguido importantes avances en
el tratamiento de la desnutricion aguda grave, especialmente con
la aplicacién de la gestion comunitaria de la desnutricién aguda
en muchos paises. Antes, los nifios que padecian desnutricién
aguda grave solian tener que permanecer en el hospital durante
mucho tiempo, lo cual era costoso, suponia una carga para muchas
familias y contribuia a los bajos indices de tratamiento. Sin
embargo, el enfoque de la gestién comunitaria de la desnutricion
aguda empodera a las familias y les permite tratar la enfermedad
en su hogar, normalmente con alimentos terapéuticos listos para
el consumo para los nifios que no sufren complicaciones médicas,
que suelen ser la mayoria.

. |
Diciembre, 2016
Peso: 6+ kg

13 de agosto, 2016
Peso: 3,3 kg

20 de septiembre, 2016
Peso: 4,6 kg

Septiembre, 2017
Peso: 9 kg

Este enfoque ha mejorado las tasas de supervivencia y ha
demostrado ser altamente asequible, si bien queda mucho por
hacer para reducir los costos, algo que se podria lograr, por ejemplo,
mediante la produccién local de alimentos terapéuticos listos para
el consumo?’. Aunque la gestién de la desnutricion aguda grave
estd entre las 10 intervenciones nutricionales mas eficaces para
reducir la mortalidad infantil?8, esa eficacia puede incrementarse
aun mas: por ejemplo, los servicios médicos que proporcionan
la deteccién temprana de la malnutricién aguda grave y el VIH
pueden ser fundamentales para mejorar las tasas de supervivencia
de los nifos, facilitando intervenciones en etapas criticas de la
enfermedad y del desarrollo infantil. B

Joemar Bacaltos, nacido en la provincia rural de Palawan, en Filipinas, viene
de una familia desfavorecida y tanto su madre como su padre han tenido
problemas de salud. La comunidad étnica en la que vive la familia tiene escaso
acceso a servicios y sus conocimientos sobre la malnutricién son limitados.
Como resultado, y a pesar de que mostraba claros sintomas, no fue posible
diagnosticarle inmediatamente desnutricion aguda grave. Una vez que comenzd
el tratamiento, el progreso fue répido: en tan solo unos meses habia duplicado
su peso. Al igual que Joemar, otros ninos filipinos estan recibiendo una segunda
oportunidad: con la ayuda de UNICEF, Filipinas estd ampliando los servicios
y las capacidades para evitar y tratar la desnutricién aguda y, para 2022, se
espera que la enfermedad se incluya en el programa de intervenciones del pais,
con atencién estratégica a los 1.000 primeros dias. © UNICEF/Philippines/2016



42 | UNICEF - ESTADO MUNDIAL DE LA INFANCIA 2019

.Donde viven los ninos con emaciacion?

FIGURA 1.3 | Porcentaje de nifios menores de 5 afos con emaciacion, para 2018
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Nota: Los datos de los paises son la estimacion més reciente disponible entre 2000 y 2018; cuando sélo se dispone de datos anteriores a 2000, se utiliza el color gris oscuro que indica que
no hay datos recientes. Las denominaciones empleadas en esta publicacion y la forma en que aparecen presentados los datos no implican juicio alguno sobre la condicion juridica de paises
o territorios, ni de sus autoridades, ni sobre la delimitacion de sus fronteras, por parte del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF).

Fuente: Estimaciones conjuntas sobre la malnutricién infantil, UNICEF/Organizacion Mundial de la Salud/Grupo del Banco Mundial, edicién de 2019.



adolescentes también estan expuestos a ese peligro.
Ademas, los ninos que parecen recuperarse de

la desnutricién aguda grave pueden llegar a sufrir
deterioro cognitivo y otros problemas de desarrollo,
sobre todo si tienen retraso en el crecimiento?®.

A escala mundial, las tasas de emaciacion grave
siguen siendo altas: en 2018, se estimaba que
afectaba a 16,6 millones de nifilos menores de cinco
anos?'. Igual que en otras formas de malnutricién,

la pobreza suele ser un factor de peso para la
desnutricion aguda grave. Las fluctuaciones
estacionales también influyen: la temporada de lluvia
suele ser el periodo previo a la cosecha en el que

se reducen las reservas de alimentos, se cortan las
carreteras y aumenta la prevalencia de enfermedades
transmitidas por el agua. Los nifos que padecen
una enfermedad también estan expuestos a un
peligro mayor: los que padecen VIH tienen el triple
de probabilidades de morir de desnutriciéon aguda
grave que los que no estan infectados?? 2% 24, El VIH
sumado a la malnutricion es mortal para los nifos.

Aunque los nifos que padecen desnutricién aguda
grave suelen ser el rostro de las emergencias
humanitarias, la realidad es que la mayoria de
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Una nina recibe gotas de vitamina A

en el Centro de Salud Mont Ngafula de
Kinshasha, Republica Democratica del
Congo. La carencia de vitamina A es la
causa principal de ceguera infantil evitable
e incrementa el riesgo de muerte por
enfermedades comunes de la infancia,
como la diarrea. A pesar de la creciente
disponibilidad de alimentos fortificados,
alrededor de uno de cada cinco nifios
tiene carencia de vitamina A%.

© UNICEF/UNI44415/Pirozzi

los casos de desnutricion aguda
grave no se dan en contextos de
emergencia. La presuncién errénea
de que la desnutricidon aguda grave
se da principalmente en situaciones
de emergencia —y de que es
responsabilidad de la comunidad
humanitaria— ha dificultado la
prevencién y el tratamiento eficaz de
la enfermedad en todo el mundo.

En general, muy pocos nifos con desnutricién
aguda grave reciben tratamiento. Aunque se han
logrado avances a escala mundial en el nimero

de nifnos que reciben atencion (de 1,1 millones de
ninos en 2009 a 4,4 en 2017), solo uno de cada
cuatro nifos recibe tratamiento®®. Para aumentar la
disponibilidad de enfoques eficaces es necesario
contar con politicas nacionales favorables, recursos
gubernamentales especificos e integracion en los
servicios nacionales habituales. En los paises donde
esto se ha logrado, la eficiencia y la disponibilidad
han aumentado enormemente®. A pesar de ello, y
aungue el tratamiento salva vidas, no aborda las
causas basicas y subyacentes que son clave para
garantizar la prevencion de la emaciacion a largo plazo.
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. Donde viven los ninos con hambre oculta?

FIGURA 1.4 | Porcentaje de nifios menores de 5 afios con hambre oculta, 2019
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Fuente: Estimaciones de UNICEF, 2019 basadas en Black et al, 2013 y Stevens et al, 2015. Vea la seccion Metodologia para més informacién

Al menos 340
millones de nifos
menores de 5 anos
sufren hambre oculta

El hambre oculta

Los nifos y las madres que padecen
carencias de micronutrientes (las
vitaminas y los minerales esenciales
para la supervivencia, el crecimiento
y el desarrollo) pueden sufrir graves consecuencias.
Por ejemplo, la carencia de vitamina A es la causa
principal de la ceguera en ninos?. Las mujeres

con anemia grave (@ menudo, aungue no siempre,
asociada a la falta de hierro en la alimentacién) tienen
el doble de probabilidades de morir durante el parto
0 poco después (véase la figura 1.4)*°. La falta de
yodo, incluso si es leve, puede minar la capacidad

de un nifo para aprender®’. Seguin estimaciones de
UNICEF, al menos uno de cada dos niflos menores

de cinco ahos de todo el mundo (340 millones) sufren
hambre oculta debido a deficiencias no siempre
visibles de vitaminas y otros nutrientes esenciales®.

Sin embargo, los efectos suelen ser invisibles o
aparecen cuando ya es demasiado tarde para tomar
medidas. Es por eso que estas deficiencias suelen
conocerse como “hambre oculta”. Esté oculta o

no, su repercusién es real. Como dijo en 2004 Kul C.
Gautam, de UNICEF, “es posible que no lo sientas

en el estémago, pero ataca a tu salud y tu vitalidad®®".

Como en cualquier forma de malnutricion, los
malos habitos en la alimentacion desempefan un
papel importante en el hambre oculta. De hecho, la
variedad en la alimentacion es el instrumento que



se usa para medir si los nifos y las madres estan
satisfaciendo sus necesidades de micronutrientes®*,
y el resultado revela un panorama preocupante
(véase el capitulo 2). Los nifos y las madres también
necesitan tener la capacidad fisica de absorber
vitaminas y minerales. Algunas complicaciones
como la diarrea y las inflamaciones intestinales
cronicas pueden impedir que eso ocurra, al igual
que otros factores, como el origen animal o vegetal
del alimento que contiene esos micronutrientes.

En un sentido mas amplio, el hambre oculta puede
existir tanto en las dietas tradicionales como en

las modernas. Algunas comunidades de paises

de ingresos bajos, por ejemplo, se alimentan
principalmente de alimentos basicos como cereales
y tubérculos, y solo consumen alimentos mas ricos
en nutrientes como fruta, verduras, carne, pescado,
huevos y lacteos de forma ocasional. Las dietas
modernas también acarrean consecuencias. Los
alimentos procesados y ultraprocesados pueden estar
enriquecidos con vitaminas y minerales esenciales,
y en muchas partes del mundo esto contribuye

a satisfacer las necesidades de micronutrientes
infantiles (véase el capitulo 4). Sin embargo, las
bebidas y los alimentos ultraprocesados pueden
carecer de vitaminas y minerales esenciales® 3, y
dado que se trata de alimentos muy sustanciosos,
como los fideos instantédneos y las galletas, los
nifos pueden quedarse sin apetito para tomar frutas
y verduras, que son mas ricas en nutrientes®’.

No existen suficientes estimaciones exactas y
actualizadas del alcance del hambre oculta, lo cual
refleja la dificultad, el costo y el tiempo que hacen
falta para medirla. Dada la gravedad de la repercusion
del hambre oculta sobre los nifios, es urgente y
necesario mejorar la concienciacioén sobre el problema
mediante la elaboracion de formas de evaluacién
econdmicas y efectivas. La reciente estimacion
mundial de UNICEF —de al menos 340 millones de
ninos menores de 5 aflos— es una cifra conservadora,
ya que solo refleja el nUmero estimado de nifios

que padecen carencias de vitamina Ay de hierro®8,

En paises de altos y bajos ingresos, los nifos son
los mas vulnerables al hambre oculta, y a menudo
sufren carencias de multiples micronutrientes
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al mismo tiempo, lo que refleja la mala calidad
de su alimentacién en general®® 4°,

El sobrepeso y la obesidad

El sobrepeso y la obesidad tienen consecuencias
para los ninos, tanto durante la infancia como

en etapas posteriores de la vida. En la infancia,
pueden dar lugar a distintas enfermedades,
como complicaciones de tipo gastrointestinal,
musculoesqueléticas y ortopédicas, asi como

la aparicién temprana de diabetes de tipo 2y
problemas emocionales y de comportamiento,
como depresién y estigmatizacién®'. La obesidad
en la infancia es un indicador fiable de obesidad
en la edad adulta, que puede tener consecuencias
muy graves para la salud y la economia“.

El nimero de nifos con sobrepeso esta aumentando
practicamente en todos los continentes (véase la
figura 1.5). Segun las Ultimas tendencias, el nUmero
de niflos menores de cinco anos con sobrepeso
pasara de 40 millones de nifos (alrededor de

un 5,9% del total) a 43 millones para 2025%.

A veces se piensa que el sobrepeso solo es un
problema de los pafses ricos, pero es asombroso
cuanto afecta en la actualidad también a los paises
de bajos y medianos ingresos y la rapidez con la que
el problema esta creciendo (véase la figura 1.6). En
2018, casi la mitad de los menores de cinco ahos de
todo el mundo que tenian sobrepeso vivian en Asia,
y una cuarta parte en Africa. En este ultimo pais, el
numero de menores de cinco ahos con sobrepeso
se incrementd casi en un 44% entre 2000 y 201844,

Estos datos revelan sélo una parte de la historia. Las
estimaciones relativas a ninos mayores de
cinco anos indican la verdadera escala del
problema del sobrepeso. Segun la NCD Risk
Factor Collaboration, el porcentaje de nifos
de entre cinco y 19 anos con sobrepeso
aumento de uno de cada 10 (10,3%) en el
ano 2000 a algo menos de uno de cada
cinco (18,4%) en 2016 (véase la figura 1.7).

A veces se piensa
que el sobrepeso
solo es un problema
de los paises ricos,
pero es asombroso
cuanto afectaen la

actualidad también a

los paises de bajos y
medianos ingresos

¢Cudl es la causa de este aumento?
Las investigaciones apuntan a una
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.Donde viven los ninos con sobrepeso?

FIGURA 1.5 | Porcentaje de nifios menores de 5 afios con sobrepeso, por subregion de UNICEF, 2018
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disponibles datos recientes (muy baja) (baja) (mediana) (alta) (muy alta)

%

Europa Oriental y Asia Central 14,9 \ :
Oriente Medio y Africa del Norte 1,2 \
America del Norte 8.8

América Latina y el Caribe 75 :

Asia Oriental y el Pacifico 6,3 . R
Africa Oriental y Meridional 42 W : En Europa Oriental yASIﬂ central’
Asia Meridional 31 : casi 1de cada 7 ninos menores de 5
Africa Occidental y Central 2,8 | . aﬁos tiene sobrepeso.

Nota: Los datos de los paises son la estimacion més reciente disponible entre 2000 y 2018; cuando sélo se dispone de datos anteriores a 2000, se utiliza el color gris oscuro que indica
que no hay datos recientes. Las denominaciones empleadas en esta publicacion y la forma en que aparecen presentados los datos no implican juicio alguno sobre la condicion juridica
de paises o territorios, ni de sus autoridades, ni sobre la delimitacién de sus fronteras, por parte del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF).

Fuente: Estimaciones conjuntas sobre la malnutricion infantil, UNICEF/Organizacion Mundial de la Salud/Grupo del Banco Mundial, edicion de 2019
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FIGURA 1.6 | Tendencia en el porcentaje de paises segun la clasificacion
de ingresos del Banco Mundial en los que al menos el 10% de los nifios de 5
a 19 anos tienen sobrepeso

FIGURA 1.7 | Aumento del sobrepeso en nifios
menores de 5 aios, ninos de 5 a 19 anos y jovenes

Los paises de bajos y medianos ingresos han
registrado un aumento significativo de sus tasas de

sobrepeso durante el Ultimo decenio.

Paises de altos ingresos

Paises de ingresos medianos-altos

Paises de ingresos medianos-bajos

Paises de bajos ingreses

1990
1995
2000
2005

10,3
%

18,4

Menores de 5 anos

55

2000

2010
2015
2016

Notas: La clasificacién de ingresos de los paises se basa en la clasificacién de paises 2019 del Banco Mundial

Fuente: NCD Risk Factor Collaboration (NCD-RisC). “Worldwide trends in body-mass index, underweight,
overweight, and obesity from 1975 to 2016: A pooled analysis of 2416 population-based measurement studies in
128.9 million children, adolescents, and adults’ The Lancet, 2017, vol. |, pags. 1 a 2. 390, pags. 2.627 a 2.642.

serie de factores clave, como la ingesta
cada vez mayor de calorias, el abandono
de la dieta tradicional en favor de una
dieta moderna, la urbanizacion y la
disminucién del ejercicio fisico*®. Otras
investigaciones sugieren también que
los cambios en el microbioma intestinal
podrian constituir un factor importante.

¢Hacia donde se dirigen las tendencias en la
infancia? Hay indicios de que el sobrepeso
se ha estabilizado en los paises de altos
ingresos, si bien en niveles elevados: en el
Reino Unido, por ejemplo, tienen sobrepeso
alrededor de una tercera parte de los nifos
de entre dos y 15 afos*t. Sin embargo,

esta tendencia no se ha detectado en
comunidades més pobres, lo cual acentla
las desigualdades en las tasas de obesidad
entre los grupos sociales de altos ingresos
y bajos. Los nifos de entornos més pobres
también tienden a presentar formas mas
graves de sobrepeso*” *¢. En los paises de
ingresos medios y bajos, especialmente en
gran parte de Asia, es mas probable que
las tasas de sobrepeso sigan aumentando.
Sorprendentemente, desde la década

de 1980 apenas se han obtenido pruebas
sélidas de paises que estén alcanzando y
manteniendo una tendencia decreciente de
la obesidad en su poblacion*®, lo cual subraya
la necesidad de centrarse en la prevencion.

59

2018

Fuente: UNICEF/Organizacién Mundial de la Salud/Grupo del Banco
Mundial, Estimaciones conjuntas sobre la malnutricién infantil, y
NCD Risk Factor Collaboration (2017)

El sobrepeso
ya no es un
problema

solo para los
paises mas
ricos y esta
aumentando
mas rapido
entre los
ninos mayores
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SECCION ESPECIAL

El sobrepeso v la obesidad en los paises
de la OCDE vy la Union Europea

Hace un siglo, el sobrepeso y la obesidad se asociaban con la riqueza, pero ya ha dejado
de ser asi. En los paises ricos, los ninos pobres suelen ser los que mas probabilidades

tienen de sufrir sobrepeso u obesidad°.

Aunque las tasas de sobrepeso infantil se han estabilizado en muchos paises de altos
ingresos, se mantienen en un nivel que pone en peligro la vida, la salud y el futuro
de millones de nifios. De 41 paises de la OCDE vy la Unién Europea, en ninguno hay
menos de uno de cada cinco nifos (de entre cinco y 19 afios) con sobrepeso, con la

excepcion de Japon (véase la figura 1.8).
El sobrepeso y la precariedad

Normalmente, los niflos con sobrepeso proceden de familias
desfavorecidas desde el punto de vista socioecondémico.
En los Estados Unidos, por ejemplo, el indice sobrepeso en
ninos desciende conforme aumenta el nivel de educacion y
los ingresos de las familias®. La relacion entre la obesidad
y la desventaja socioeconémica se ha demostrado también
en Europa®. Un estudio que utiliza datos de la Iniciativa de
la OMS para la Vigilancia de la Obesidad Infantil en Europa
(2008) asociaba la condicion socioeconémica de los padres
y la falta de educacion con la obesidad de los nifos de la
Republica Checa, Portugal y Suecia®®.

El impacto del sobrepeso sobre la vida y las economias
sirve de advertencia conforme estos peligros para
la salud se expanden rapidamente por los paises de
ingresos medios y bajos®®. La repercusién también es
econdmica. En Alemania, el costo de la obesidad vy el
sobrepeso en el transcurso de una vida (debido a factores
como la pérdida de productividad o enfermedades) es de
unos 145.000 millones de euros (alrededor de 162.000
millones de délares)®’. En los Estados Unidos, se invierten
190.000 millones de ddlares al ano en el tratamiento de la
obesidad y otras enfermedades relacionadas: se trata de
casi una quinta parte del gasto total en atencion médica del
pais. En los hospitales publicos del Brasil, el costo directo
estimado de las enfermedades asociadas al sobrepeso vy la
obesidad fue de 2.100 millones de délares anuales®®.

Respuesta

A pesar de que cada vez hay més concienciacion
sobre los peligros del sobrepeso, los esfuerzos para
abordar este problema no han sido sistematicos®.
Sin embargo, en los Ultimos afos, paises como
Bélgica, Chile, Finlandia, Francia, Hungria y México
han comenzado a establecer politicas para abordar la
obesidad, como impuestos y etiquetas de nutricién
faciles de comprender, como por ejemplo las etiquetas
de advertencia en la parte delantera de los envases.
Estos y otros esfuerzos siguen las recomendaciones
de la OMS, que pretende ofrecer un enfoque holistico
para abordar la obesidad infantil® 6162,

En todo el mundo, existe poca informacién relativa
al gasto de los gobiernos para abordar la obesidad
y las enfermedades no contagiosas asociadas a la
alimentacion, como la diabetes, las enfermedades
cardiovasculares y algunos tipos de cancer®®. En
2015, solo un 0,01% de la asistencia mundial para el
desarrollo se gasté en la prevencion y el tratamiento
de la obesidad y otras enfermedades no contagiosas
asociadas a la alimentacion®4. Conforme los paises de
ingresos medios y bajos comienzan a enfrentarse a las
dificiles consecuencias de los crecientes indices de
sobrepeso, los costos de la prevencion y el tratamiento
podrian sobrepasar la capacidad de respuesta de los
sistemas de atencion a la salud. l
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Los ninos que sufren de
sobrepeso provienen
generalmente de familias
desfavorecidas desde el punto
de vista socioecondmico

FIGURA 1.8 | Porcentaje de nifos y adolescentes de entre 5 y 19 anos con sobrepeso en 41 paises de la OCDE
y la Union Europea.

Prevalencia %
(%) aumento
2016 desde

Prevalencia %
(%) aumento
2016 desde

1990 1990

Estados Unidos 41,86 49,7 Croacia 28,00 160,0
Nueva Zelanda 39,46 446 Republica de Corea 27,63 94,9
Grecia 37,26 489 Noruega 27,41 421
Malta 3711 20,1 Republica Checa 2719 81.2
Italia 36,87 391 Eslovenia 2718 168,8
Chile 3554 611 Finlandia 26,81 35,7
México 35,51 76,0 Austria 26,68 48,8
Israel 34.80 18,2 Alemania 26,58 37,0

L
Australia 34,11 35,1 uxemburgo 26,33 29,3

Polonia 25,72 1311
Espaiia 33,80 384

Dinamarca 2511 13,6
Chipre 33,47 50,6

Paises Bajos 24,77 61,9
Portugal 32,57 86,2

Rumania 24,56 171
Canada 32,15 45,1

Bélgica 23,93 -1.8
Reino Unido 31,12 33,1

Suecia 23,62 24,6
Irland
rlanda 30,86 8h4 Eslovaquia 23,36 157,0
Francia 30,09 38,7 Suiza 2187 39.4
Turquia 29,95 1511 Letonia 21,33 75,9
D Be 120G Lituania 20,58 84,2
Hungria 28,45 7.3 Estonia 20,46 68,0
Islandia 28,33 15,3 Japén 14,42 14,3

Fuente: NCD Risk Factor Collaboration (2017)v52
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La desnutricion,
el hambre oculta
v el sobrepeso
comparten
causas comunes,
especialmente la
mala calidad de la
alimentacion de
los nifnos

La combinacion de las tres
vertientes de la malnutricion

Como se ha mencionado con anterioridad,
las distintas vertientes de la malnutricién
(desnutricién, hambre oculta y sobrepeso)
estan entrelazadas de muchas maneras.
Por ejemplo, un nifo podria presentar dos

o tres formas de malnutricion al mismo

tiempo o en el transcurso de su vida (véase
la figura 1.10). Ademas, dos de esas vertientes y, con
cada vez més frecuencia, las tres, estan presentes
de manera simultanea en cada vez mas paises y
comunidades: es la triple carga de la malnutricién
(véase la figura 1.9). Por Ultimo, las tres vertientes
comparten causas comunes, especialmente la
mala calidad de la alimentacion de los nifios.

Coincidencia en una misma persona

Una de las formas més comunes en las que un nifio
puede padecer multiples formas de malnutricion

es la coincidencia del retraso en el crecimiento y la
emaciacion. En palabras de un grupo de expertos, “un
nifo con emaciacion tiene mas probabilidades de
sufrir también retraso en el crecimiento, y un nifio con
retraso en el crecimiento tiene més probabilidades de
tener emaciacion”®®. Ademas, es muy probable que
estos ninos hayan vivido “en un entorno caracterizado
por grandes carencias”, como sefala un estudio®.
Esta combinacién del retraso en el crecimiento y

la emaciacién incrementa el peligro de muerte, en
comparacion incluso con ninos que estan gravemente
emaciados®’. Dadas estas conexiones, en los Ultimos
anos se han hecho cada vez mas llamamientos para
que los programas de nutricién aborden al mismo
tiempo el retraso en el crecimiento y la emaciacion,
ya que, de lo contrario, perderan eficacia®.

FIGURA 1.9 | Numero de paises donde los nifios sufren simultaneamente varias formas de malnutricion
(retraso del crecimiento, emaciacion, sobrepeso y anemia).

{Cuantos paises
se enfrentan a la
triple carga de la
malnutricion?

Nota: Una tasa media de prevalencia de retraso en el
crecimiento se define como >10%; una tasa media de
prevalencia de sobrepeso se define como >5%; una tasa
media de prevalencia de emaciacion se define como
>5%; una tasa moderada de prevalencia de anemia se
define como >20%.

El andlisis se basa en 134 pafses con estimaciones
recientes de al menos tres indicadores.

Fuente: UNICEF, OMS, Grupo del Banco Mundial

(2019). Estimaciones conjuntas sobre la malnutricién
infantil. OMS, Ginebra. Fuente de los datos de anemia:
Observatorio de la Salud Mundial, Organizacién Mundial
de la Salud (2019). Anemia en nifos menores de 5 anos
- Estimaciones por pais [Cuadro de datos]. Disponible en
http://apps.who.int/gho/data/view.main
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También existen otras formas de coincidencia.
Por ejemplo, se estima que 8,2 millones de
nihos menores de cinco anos de todo el mundo
sufren retraso en el crecimiento y sobrepeso,
mientras que el retraso en el crecimiento, la
emaciacion y el sobrepeso suelen coincidir
con distintas formas de hambre oculta®. Hay
personas que también pueden sufrir distintas
formas de malnutricién a lo largo de su vida:
por ejemplo, el retraso en el crecimiento

en la primera infancia puede aumentar el
riesgo de tener sobrepeso anos después’®.

La triple carga de la malnutricion

Muchos lugares del mundo se estan enfrentando
en la actualidad a la triple carga de la malnutricién,
que es evidente en paises, comunidades e
incluso familias. Un ejemplo que suele citarse

es el de una misma familia en la que hay una
madre con sobrepeso y un hijo con retraso en el
crecimiento. En la India, los datos de un anélisis
llevado a cabo entre 2011 y 2012 sugieren que
eso podria estar ocurriendo en el 5% de los
hogares de zonas rurales y en el 8% de los de
zonas urbanas. En Egipto, la cifra se sitla en

el 5,6% de los hogares, segun los datos de

un anélisis de 2008. En ambos paises, todo
indica a que el problema estd aumentando’" En
Egipto, los investigadores atribuyen parte de ese
incremento al consumo elevado de las familias
de productos azucarados, que no proporcionan

a los nifos los nutrientes que necesitan para
crecer sanos y aportan un exceso de calorias a la
madre’?. Estos ejemplos subrayan la necesidad
de tener en cuenta la malnutricion de los hijos en
el contexto mas amplio de la familia y el hogar.

En un plano mas general, muchos paises de
ingresos medios y bajos se enfrentan al desafio
de abordar la carga permanente del retraso en

el crecimiento y la emaciacion, varias formas de
hambre oculta y tasas crecientes de sobrepeso
(véase la figura 1.9). Para muchos de ellos, la
combinacion de todas esas dificultades amenaza
con sobrepasar las capacidades de respuesta.
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Pobreza, exclusién y malnutricion

La pobreza suele ser una de las causas
principales de la malnutricion. Segun
un estudio de 2016 de UNICEF vy el
Banco Mundial, de los 385 millones
de nifos que vivian en situacion de
pobreza extrema en todo el mundo, la
mitad vivia en Africa Subsahariana y
algo mas de una tercera parte en Asia
Meridional. Méas de cuatro de cada
cinco vivian en zonas rurales. Estos
ninos tienen mas probabilidades de
estar subalimentados y malnutridos, de
enfermar, de no terminar la escuela y
de volver a caer en la pobreza después
de sequias, enfermedades o periodos

La pobreza suele ser
una de las causas
principales de la
malnutricion... Los
ninos pobres tienen
mas probabilidades de
estar subalimentados
vy malnutridos, de
enfermar, de no
terminar la escuela y
de volver a caer en la
pobreza después de
sequias, enfermedades
o periodos de
inestabilidad econémica

de inestabilidad econémica. Los nifos pobres
también son los que menos probabilidades tienen de
acceder a agua apta para el consumo y saneamiento
adecuado, de recibir servicios médicos preventivos
como vacunas y de obtener atenciéon médica

cuando estan enfermos. Los méas damnificados

por estos problemas son los nifos que viven en
situaciones de emergencia y otras crisis (véase la
Seccion especial: la nutricion en emergencias).

La pobreza es mucho més que falta de recursos
econdmicos. Para muchos nifos y familias,

esta relacionada con la exclusion social, la
discriminacién y la marginacion por razén género,
la discapacidad, el grupo étnico, el aislamiento
geogréfico y el desplazamiento. A nivel individual,
la exclusion y la desigualdad determinan el
acceso local a bienes y servicios, incluidos los
alimentos saludables. A nivel de la sociedad,
pueden silenciar la voz y las necesidades de las
comunidades pobres y marginadas e impedir
que se las tenga en cuenta a la hora de tomar
decisiones sobre cuestiones mas amplias.

La repercusion del género es evidente en cada
faceta de la malnutricion y sus causas (véase

el capitulo 3, Seccién especial: Las ninas y las
mujeres necesitan mas apoyo para mejorar su
nutricion). La experiencia en materia de programas e
investigaciones demuestra que el empoderamiento
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La estigmatizacion
de la discapacidad
puede provocar

que las madres no
amamanten a sus
hijos, que los nifios
reciban alimentos
menos nutritivos o
porciones de comida
mas pequenas

UNICEF - ESTADO MUNDIAL DE LA INFANCIA 2019

de la mujer se traduce en una nutricién
de mejor calidad para mujeres y nifos;
sin embargo, todavia hay muchos
paises donde las mujeres son las
ultimas en ser servidas a la hora de
comer y las que menos cantidad

de comida reciben. Ademas, tienen
muy poca autonomia, lo que significa
que tienen un control limitado o nulo
sobre sus propios ingresos y los de

su familia y se ven excluidas de los
procesos de toma de decisiones.

La discapacidad puede ser tanto una causa como
una consecuencia de la malnutricién. La falta de
nutrientes, vitaminas y minerales, o la exposicién a
altos niveles de toxinas, pueden ocasionar ceguera
o dafos neuroldgicos. Al mismo tiempo, algunos
tipos de discapacidad (como la discapacidad

intelectual o del desarrollo o el paladar hendido)
pueden llevar a que la ingesta de nutrientes sea
inferior o a impedir satisfacer ciertas necesidades
nutricionales. La estigmatizacion de la discapacidad
puede provocar que las madres no amamanten a
sus hijos, que los nifos reciban alimentos menos
nutritivos o porciones de comida mas pequefnas o
incluso que no reciban ningun tipo de alimento.

Los pueblos indigenas y otros grupos étnicos
desfavorecidos también se enfrentan a un peligro
mayor de sufrir malnutricion. En el Brasil, por
ejemplo, la tasa de retraso en el crecimiento de
los grupos indigenas fue entre dos y cinco veces
mas alta que entre los grupos no indigenas en
2013. Esta disparidad se explica, por ejemplo,
por la ingesta inferior de nutrientes, las peores
condiciones del saneamiento y el acceso limitado
a servicios de atencion primaria de la salud’s.

FIGURA 1.10 | Porcentaje de nifios con retraso en el crecimiento en los hogares mas pobres y ricos de los paises de
ingresos bajos, medianos-bajos, medianos-altos y altos
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la malnutricion infantil”
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ENFOQUE

En el Reino Unido, los nifios mas pobres estan mas expuestos al sobrepeso y la inseguridad alimentaria

En Inglaterra, uno de cada tres nifos es obeso o presenta so-
brepeso antes de terminar la escuela primaria''4. La prevalencia
del sobrepeso y la obesidad se multiplica por dos en las zonas
més pobres, y la brecha se estd acentuando conforme aumen-
ta la obesidad en las zonas més desfavorecidas'®. El panorama
es similar para los nifos de otras partes del Reino Unido"®.

El entorno en el que viven los ninos influye enormemente en
su alimentacion. En las zonas mas pobres de Inglaterra hay cin-
co veces més establecimientos de comida rapida que en las
zonas maés prosperas, lo que las convierte en el foco de este
tipo de alimentacién'. Los nifos de zonas méas pobres estan
desproporcionadamente expuestos a establecimientos de co-
mida para llevar donde se vende pollo frito, hamburguesas y
pizzas. Ademas, en esas zonas también es mas visible la publi-
cidad de alimentos poco saludables que en otras mas ricas'.

En el Reino Unido, el entorno de venta de alimentos fomenta
el consumo de alimentos poco saludables. Hasta un 40% de
los alimentos que se venden en los supermercados estan en
oferta, y casi siempre son las opciones poco saludables las que
se benefician de las promociones'®. Estd demostrado que las
ofertas consiguen que la gente compre mas, y lugares como
el final de los pasillos vy las cajas donde se paga se utilizan con
frecuencia para promocionar productos poco saludables'?.

Al mismo tiempo, cerca de dos millones de nifos de Ingla-
terra viven en situacién de pobreza alimentaria!, y menos
de una quinta parte de los nifios de entre 5y 15 ahos comen
cinco piezas de fruta y verdura al dia'??. En ciudades mas
présperas como Londres, casi uno de cada 10 nifos asegura
gue se va a la cama con hambre'?*

El Reino Unido se enfrenta al doble desafio de enfrentarse
a los "“pantanos alimentarios” de las zonas pobres restrin-
giendo la promociéon de alimentos poco saludables y ase-
gurandose de que los vendedores de esas zonas ofrecen
alimentos saludables asequibles.

El gobierno del Reino Unido se ha comprometido a reducir
a la mitad la obesidad infantil y acortar la brecha de obesi-
dad entre los ninos de las zonas mas ricas y los de las mas
pobres para 2030'*. Ademas, ha introducido un impuesto
sobre las bebidas azucaradas y el primer programa del mun-
do para la reduccién del azlcar, con el objetivo de disminuir
su presencia en un 20% en los productos mas populares
consumidos por nifios'?®. Por otro lado, el Reino Unido esta

celebrando consultas sobre nuevas leyes que prohiban colocar
alimentos poco saludables en la zona de las cajas, en la entrada
a los establecimientos vy al final de los pasillos, asi como otras
ofertas de precios que alienten a consumir esos productos, como
“compra uno y llévate otro gratis”, las ofertas de compras multi-
ples o rellenar las bebidas de forma ilimitada'?.

Asimismo, se ha animado a las autoridades locales a emplear su
poder de planificaciéon para limitar la apertura de méas puntos de
venta de comida rapida cerca de las escuelas, y el alcalde de Lon-
dres ha prohibido la publicidad de alimentos poco saludables en
la red de transportes de la ciudad'?’.

Tras reconocer que la primera infancia constituye un periodo
fundamental para establecer preferencias y patrones de alimen-
tacion, el Reino Unido ha hecho un llamamiento a la accién para
reducir el azUcar de los alimentos que se comercializan para be-
bés y poner fin a las practicas engafnosas de etiquetado. Los re-
sultados de una investigacion de Public Health England revelaron
que algunos productos dulces comercializados como aptos para
bebés y ninos contienen tanto azlcar como la reposteria'?.

En paralelo, el gobierno del Reino Unido ha elaborado el plan Heal-
thy Start Scheme con el fin de ofrecer cupones de fruta y verdura
a familias de ingresos bajos con hijos pequenos, lo cual ha contri-
buido al aumento de un 15% en el gasto de esas familias en fruta
y verduras frescas'?®.

Aungue queda mucho por hacer para abordar la obesidad infan-
til, el Reino Unido esté preparando el camino para garantizar que
todos los nihos crezcan en entornos alimentarios saludables. M

© iStock.com/Bea Kiss
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El aislamiento geografico también puede
determinar el acceso de una familia a alimentos

y servicios médicos y de nutricién esenciales. En
comparacién con los que viven en zonas urbanas,
los nifos que viven en zonas rurales de Burundi,
Honduras y Mali tienen el doble de probabilidades
de sufrir retraso en el crecimiento, una probabilidad
que se multiplica por tres si viven en el Per’4.

La funcion de los sistemas
alimentarios

Las tendencias en nutricién infantil estén claras: por
una parte, se han registrado algunas disminuciones en
las tasas de desnutricion, especialmente en el retraso
en el crecimiento, aunque a un ritmo demasiado

lento para cumplir con los objetivos convenidos a
nivel mundial. También hay pruebas de la reduccion
del hambre oculta, pero, una vez més, a un ritmo
demasiado lento. Por otro lado, la proporcién de nifos
con sobrepeso esta creciendo répidamente, incluso
en paises que siguen luchando contra la desnutricion.

¢Cual es la explicacion a estas tendencias? En parte,
reflejan un mundo donde los nifos tienen cada
vez mas opciones para satisfacer sus necesidades
energéticas, pero no las nutricionales. Como
parte de la transicion nutricional mundial descrita
por Barry Popkin’®, cada vez més gente esta
cambiando sus dietas por otras mas modernas,
ricas en grasas saturadas, grasas trans, azlcar
y sal. Esta transiciéon esta ligada al aumento de
la prevalencia de enfermedades no contagiosas
asociadas a la alimentacion. De hecho, la baja
calidad de la alimentacién se considera en la
actualidad el mayor factor de riesgo para la carga
mundial de las enfermedades’®.

alimentacion de los nifos y hacernos la siguiente
pregunta: ipor qué tantos niios comen

tan poco de lo que necesitan y consumen
cada vez mas lo que no necesitan?

Para responder hay que comprender cémo

funcionan los sistemas alimentarios: qué ocurre
para llevar la comida “de la granja a la mesa”. Tal y
como demuestra la labor de numerosos expertos
internacionales (FAQ, IFAD, el Panel Mundial

sobre Agricultura y Sistemas Alimentarios para la
Nutricién y el Grupo de Alto Nivel de Expertos en
Seguridad Alimentaria y Nutricién), los procesos vy las
actividades que configuran lo gue comemos hoy en
dia se estén volviendo cada vez mas complejos’” 7879,

Con el fin de explicar mejor el efecto que estos
procesos tienen sobre los nifios, UNICEF ha
trabajado con expertos internacionales para elaborar
el Marco Innocenti sobre Sistemas Alimentarios
para los Nifios y los Adolescentes (véase la pdgina
56)%. Este marco sitla la alimentacién en el
centro del andlisis del sistema alimentario por dos
razones: en primer lugar, porque las necesidades
nutricionales de los ninos son Unicas y esenciales;
en segundo lugar, porque no existen soluciones
magicas para mejorar la alimentacion de los nifios
a largo plazo que no sean disponer de sistemas
alimentarios que ofrezcan una alimentacion
nutritiva, segura, asequible y sostenible para
todos los nifos. Han de tomarse medidas en
distintos niveles del sistema alimentario (con
acciones sinérgicas en los sistemas de salud,
agua y saneamiento, educacién y proteccion
social) para ampliar la oferta y la demanda de
alimentos nutritivos (véase el capitulo 4).

El Marco Innocenti comprende tres factores principales:
impulsores, determinantes e interacciones.

Impulsores

Como resultado, cada vez hay més
niNos que sobreviven, pero son muy
pocos los que prosperan, incapaces de
desarrollar su pleno potencial fisico y
mental. En estas circunstancias, hemos
de centrarnos més en la calidad de la

;Por qué tantos nifnos
comen tan poco de

lo que necesitan y
consumen cada vez
mas lo que

no necesitan?

La forma en que la sociedad ofrece y distribuye
alimentos para los nifios, la variedad de opciones
disponibles para cuidadores y consumidores y
las decisiones que estos toman pueden estar
determinadas por factores impulsores que, a



simple vista, podrian parecer ajenos a

los sistemas alimentarios. En las ultimas
décadas, por ejemplo, factores como el
aumento de los ingresos, la innovacion
tecnologica, el marketing y la globalizacién
han contribuido a transformar los sistemas
alimentarios y la alimentacion que estos
ofrecen a los ninos y los adolescentes.
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Determinantes

El nucleo del Marco Innocenti estd formado
por cuatro aspectos determinantes que
describen los procesos, las condiciones y
los agentes que participan de manera mas
directa en la produccién y el consumo de

alimentos para los nifios y por parte de ellos.

Los procesos y las
actividades que
configuran lo que
comemos hoy en dia se
estan volviendo cada
vez mas complejos

RECUADRO 1.2 | ;Cémo puede favorecer la agricultura a la nutricién?

La agricultura es la base de todos los sistemas alimentarios y es
fundamental para ofrecer a los nifios alimentos nutritivos, seguros,
asequibles y sostenibles. Sin embargo, la interaccion entre la
agricultura y la nutricion infantil no es nada sencilla.

Este factor pone de manifiesto, por una parte, que los objetivos
en materia de nutricién infantil pueden entrar en conflicto con
otros objetivos econdmicos vy politicos®?. Por ejemplo, aunque las
inversiones en agricultura han mejorado la productividad, la
diversidad en la alimentacién ha disminuido: solo tres cultivos
(arroz, trigo y maiz) representan casi dos terceras partes de la
ingesta total de calorias en el mundo®®. Por otra parte, refleja
la amplia variedad de sistemas de produccion de alimentos
que hay en el mundo: urbanos y rurales, grandes y pequenos,
tradicionales y modernos, todos los cuales influyen de distintas
maneras en la nutricion.

Los sistemas alimentarios modernos e industrializados aumentan
la eficiencia de la produccién y el acceso a alimentos de bajo costo
durante todo el afio, pero cada vez estan mas orientados a producir
pienso animal, insumos industriales para los alimentos procesados
y biocombustibles, en lugar de alimentos para el consumo primario.
Estotiene repercusiones en la alimentacion y en el medioambiente,
como la pérdida de biodiversidad, la contaminacion del agua y la
tierra y la produccién de gases de efecto invernadero®.

Oportunidades para pequefios agricultores

Ladinamica esdiferente en los sistemas alimentarios tradicionales,
donde la principal preocupacion es la seguridad y la pérdida de
alimentos®®. Alrededor de cuatro de cada cinco personas pobres
de zonas rurales viven en parte o por completo de la agricultura®,
muchos de ellos como pequerios agricultores: un término definido
de forma imprecisa para referirse a explotaciones familiares de

tierra que producen un cultivo de subsistencia y uno o dos cultivos
comerciales. Las decisiones de los pequenos agricultores (y las
opciones que hay a su disposicién) pueden tener repercusiones
importantes sobre la nutriciéon de algunos de los nifios mas
desfavorecidos del mundo.

Los pequenos agricultores se ven obligados a elegir entre producir
una amplia variedad de alimentos para el consumo de su propia
familia o vender lo que producen para generar mas ingresos. Sus
ingresos pueden aumentar si la familia procesa los alimentos
antes de venderlos; sin embargo, esto solo es posible si cuentan
con acceso a mercados eficaces y con sistemas de transporte®”.

La actividad de los pequerios agricultores también puede influir en
la nutricion de los nifios si con ella se logra el empoderamiento de
la mujer, que puede desempenar una funcién muy importante en
las labores agricolas, el procesado de los alimentos y la alimentacion
delosnifios. Al participar en la agricultura, la mujer puede hacerse
con el control de los recursos del hogar, que muy probablemente
destinaria a la atencién vy a la alimentacién de sus hijos®®. Sin
embargo, los programas enfocados a fortalecer el papel de la
mujer pueden perjudicar involuntariamente la nutricién infantil,
si compiten con la atencién y la alimentacion de los hijos (incluida
la lactancia materna), o danar la salud y la nutricién de la propia
mujer®®. Esto subraya la necesidad de que las iniciativas de ayuda
para las mujeres en la agricultura vayan acompariadas de otras
intervenciones, como apoyo y asesoramiento sobre nutricion,
comunicacién para propiciar cambios de comportamiento y acceso
a agua, saneamiento y servicios de salud.

Si bien es necesario seguir trabajando para demostrar que la
agricultura puede mejorar sustancialmente la nutricion de los nifios,
su potencial es evidente, al igual que la conviccién de que no habra
cambios en la nutricién infantil sin la ayuda de la agricultura. B
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El marco de Innocenti sobre sistemas
alimentarios para ninos y adolescentes

El Marco de Innocenti identifica algunos de los puntos clave de los sistemas alimentarios que facilitan la toma
de medidas para aumentar tanto la oferta como la demanda de alimentos nutritivos para nifos y jévenes.

Factores relacionados con
los sistemas alimentarios

N

Factores
demograficos

w

\

Componentes clave

> Disponibilidad de alimentos

» Accesibilidad a los alimentos
» Conveniencia de los alimentos

Cadenas de suministro
de alimentos

Componentes clave
» Produccioén de alimentos
» Almacenamiento y distribucion
» Procesamiento y envasado
» Comercio al por menor

y mercados

Ambientes alimentarios externos

(Mercados minoristas y comerciales,
escuelas, vendedores informales)

Componentes clave
> Disponibilidad de alimentos

> Precios de los alimentos

» Calidad y seguridad de los alimentos

» Comercializacion y regulacion de alimentos

Factores relacionados
con la innovacion
y la tecnologia

Fuente: UNICEF, 2019°%

Comportamientos de cuidadores,
nifos y adolescentes

Factores
sociales y
culturales
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La dieta de
los nifos/
adolescentes
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la Nihos y adolescentes
de nifos

26506 (0
R NG|

Componentes clave
» Caracteristicas socioecondmicas

» Dindmica intrafamiliar

» Aceptabilidad y atractivo de los alimentos

» Preparacién de la comida y habitos alimenticios

Factores biofisicos
y ambientales

El Marco Innocenti
situa la dieta de los
ninos en el centro

del analisis de los
sistemas alimentarios



Las cadenas de suministro de alimentos se
componen de todos los agentes y las actividades
que participan en la produccion, el procesado y la
distribucién de alimentos (y, en Ultima instancia,

la eliminacion o la utilizacién de desechos). La
produccién agricola sigue siendo la fuente principal
de alimentacién de los nifos, y ofrece oportunidades
clave para mejorar su nutricién, por ejemplo, a
través de la investigacion y el desarrollo de cultivos
mas ricos desde el punto de vista nutricional

(véase el recuadro siguiente). Otras intervenciones
posibles consisten en proporcionar a los pequefnos
agricultores y a las mujeres los equipos necesarios
para cultivar verduras nutritivas y criar ganado

de ciclo corto, como aves y cabras, asi como
desarrollar sistemas mixtos de agricultura, cultivos y
acuicultura para la produccion de pescado. Ademas,
existen oportunidades a lo largo de las cadenas de
alimentacion para promover una nutricion de mas
calidad para los nifios, como el enriquecimiento de
los alimentos con micronutrientes esenciales y la

01 | LA MALNUTRICION INFANTIL EN LA ACTUALIDAD » 57

reduccion del uso de grasas saturadas y
trans, azUcar y sal. Mejorar la gestion y el
almacenamiento de los alimentos también
puede contribuir a reducir la presencia de
contaminantes y los riesgos en materia de
seguridad alimentaria, asi como minimizar
la pérdida y el desperdicio de alimentos.

El concepto “entornos alimentarios
externos” describe, en primer

lugar, todos los lugares fisicos

donde los cuidadores, los nifos y

los adolescentes van a comprar o a
consumir alimentos. Los alimentos y

La educacién y la
informacion en
materia de nutricion
son una respuesta
importante para influir
en el comportamiento
a largo plazo respecto
alas elecciones y
habitos alimentarios
mas saludables y una
mejor nutricion

en general

articulos de alimentacién que se ofrecen en los
establecimientos y los mercados y sus precios

contribuyen en gran medida a determinar la

accesibilidad, la asequibilidad y la conveniencia
de las opciones alimentarias. Para las familias

que viven en “desiertos alimentarios”, por

ejemplo, es posible que no haya productos frescos

En Tanzania, los alimentos tradicionales de consumo corriente son la base de la dieta de Uruma y su familia. Encontrar lo
suficiente para alimentar a su familia no es facil para ella. “Hay ocasiones en que los nifios van a la escuela por la manana sin
haber comido nada”, dice. Cuando su esposo gana algun dinero extra, “llevo carne a la casa y a los nifios les encanta”.

Produccion y fotografia de MAKMENDE
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disponibles (véase el capitulo 3). El marketing

y la publicidad son igualmente importantes

en los entornos alimentarios externos, ya

que influyen tanto en los gustos como en las
decisiones de compra®. Una intervencién clave
para que los entornos alimentarios externos
mejoren la nutricién de los nifos es la aplicacion
de normas sobre el enriguecimiento de los
alimentos. Ademas, una mezcla de impuestos y
de incentivos fiscales podria reducir la demanda
de alimentos poco saludables e impulsar la
oferta de alimentos saludables. Otra opcién es
regular el envasado, el etiguetado y el marketing,
especialmente de aquellos alimentos dirigidos

a los ninos vy los jovenes (véase el capitulo 4).

Los entornos alimentarios personales hacen
referencia a los factores que contribuyen a
determinar y, en muchos casos, limitar las opciones
de alimentacién de los nifos y las familias. Estos

incluyen el acceso de las familias y los nifios

a los establecimientos y mercados y su poder
adquisitivo, que determinara la asequibilidad y
conveniencia de los alimentos (véase el capitulo
3). Ademés de la falta de ingresos, la falta de
tiempo puede ser un problema importante. Las
mujeres que viven en zonas rurales suelen tener
gue compaginar trabajos agricolas no remunerados
con sus obligaciones como cuidadoras principales
de los hijos®'. Una respuesta importante puede

ser proporcionar a las familias transferencias de
efectivo que, sumadas a ayuda y asesoramiento
sobre nutricion, pueden aportar recursos
adicionales y ganas de comprar alimentos nutritivos
para los nifios®2. También existe la posibilidad de
abordar esa “pobreza de tiempo” reduciendo la
carga de trabajo de las mujeres en el campo y en
el hogar. Por ejemplo, facilitar el acceso a fuentes
de agua en el hogar puede reducir el tiempo que
las mujeres dedican a ir a recoger agua; contar

En México, Gabriela se esfuerza por alimentar a sus hijos de manera saludable, como ensalada a la hora del almuerzo, pero
Ikal, de 6 afios, piensa otra cosa. “Mama, ;puedo comer un caramelo?”, le ruega su hijo. Para Gabriela esto es dificil. “Son nifios’,
dice. “Todo tiene bonitas imagenes. Y todo tiene azucar. Aun son pequenos, asi que quieren comer golosinas todo el tiempo”.

Produccion y fotografia de MAKMENDE
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Al igual que muchos jovenes, Rafsi, un adolescente de Indonesia, cada vez toma mas decisiones sobre su alimentacion,
especialmente cuando sale con amigos al centro comercial. Rafsi esta tratando de perder peso: “Voy al gimnasio y espero perder

mas porque ahora mismo tengo sobrepeso”, dice. “Pero es dificil comer sano cuando tus amigos comen cosas deliciosas en lugar de

cosas saludables”.
Produccién y fotografia de MAKMENDE

con herramientas de mejor calidad puede acelerar
las labores de plantacion y escarda, mientras

que los centros de atencion de dia pueden

servir de ayuda para el cuidado de los hijos®.

Existen numerosos factores que influyen en el
comportamiento de los cuidadores, los nifios
y los adolescentes o, en otras palabras, el modo
en que las familias, los nifos y los jévenes obtienen
y preparan la comida o la forma de alimentar y
supervisar a los hijos. Algunos ejemplos son los
patrones de alimentacion, los conocimientos sobre
nutricion, la preferencia de unos sabores a otros, el
apetito y los niveles de actividad fisica. Cabe destacar
también algunos factores socioeconémicos, como
los tabules acerca de la comida vy la alimentacion

o la tendencia que tienen algunas culturas de dar

prioridad a los nifos y los hombres antes que a las
ninas y las mujeres a la hora de comer. La informacién,
la educacioén y el asesoramiento en materia de
nutricién constituyen una respuesta importante para
influir en el comportamiento a largo plazo, con el

fin de fomentar elecciones y hébitos alimentarios

mas saludables y una mejor nutricién en general.

Interacciones

Ninguno de estos cuatro determinantes existe de
manera aislada. Tal y como indican las flechas del
marco, interactdan unos con otros, se configurany se
refuerzan de formas que pueden tanto beneficiar como
perjudicar la nutricion de los nifios. Por ejemplo, dado
que los alimentos que ofrecen los mercados locales
contribuyen a configurar los habitos alimentarios de los
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La desnutricion ninos y las familias, es necesario que, al procedentes de diversos paises que indican que los

puede perjudicar de mismo tiempo, exista una demanda de nifos malnutridos permanecen menos tiempo en la
numerosas maneras alimentos por parte de esos nifios y esas escuela, a menudo porque su desarrollo cerebral es
las perspectivas familias. Estas interacciones demuestran la més limitado, estan peor preparados, padecen una

enfermedad o empiezan la escuela més tarde de lo
normal y tienen mas probabilidades de tener que

econodmicas de un nifno
Y, en consecuencia,

importancia de garantizar que las politicas
que mejoran la oferta de alimentos

el desarrollo nutritivos refuercen también la demanda. repetir curso. En Africa Subsahariana, por ejemplo,
socioecondmico hay investigaciones que demuestran que los ninos
mas amplio pueden perder hasta dos anos y medio de escuela

;Que efectos tiene la
malnutricion infantil sobre la
economia?

En las proximas décadas seremos testigos de
una drastica transformaciéon demografica en el
mundo que convertira a Africa en el centro del
crecimiento de la poblacién mundial. Para 2050,
se estima que la poblacién de Africa se habra
duplicado con respecto a 2017 hasta alcanzar un
total de 2.500 millones de personas. Tanto es asi
que la humanidad del futuro sera en gran parte
africana. Mientras la poblaciéon de otras partes del
mundo envejece, Africa seguira siendo un continente
joven en las préoximas décadas. En 2050, dos de
cada cinco ninos de todo el mundo naceran alli®*.

La emergencia de una fuerza de trabajo tan joven,

de tal magnitud y en un periodo de tiempo tan corto
otorgara a Africa (asi como a otros paises del sudeste
de Asia y Asia Meridional) la oportunidad de sacar
partido a ese dividendo demogréfico. Sin embargo,
solo serd posible alcanzar ese potencial si se mejora
el capital humano: la educacién, la formacion, las
destrezas y la salud de la gente®. La malnutricién
puede ser un obstaculo para que eso ocurra.

El impacto sobre los ninos

Hay distintas formas en las que la malnutricion
puede afectar negativamente las perspectivas
econdmicas de un nino y, por ende, el desarrollo
econdmico en un sentido mas amplio. El retraso en
el crecimiento durante los primeros 1.000 dias de
vida se asocia a un desarrollo cognitivo més limitado
y peores resultados educativos®®. Existen pruebas

si pasan hambre en el Utero o durante su infancia®.

En contraste, también hay muchos ejemplos que
demuestran que cuanto mejor es la alimentacion,
mejor es el rendimiento escolar de los nifios. En
la década de 1940, por ejemplo, el gobierno de
los Estados Unidos obligd a enriquecer el pan para
ayudar a suplir la falta general de hierro, y andlisis
posteriores demostraron la mejora de los indices
de matriculacion escolar®. Del mismo modo, en
Tanzania, los nifios que recibieron suplementos
de yodo a finales de la década de 1980y en la
década de 1990 permanecieron hasta medio afo
mas en la escuela en comparacién con nifos que
no habian recibido tratamiento®. Otros estudios
sobre programas de suplementos llevados a
cabo en Guatemala'® y en China'®' también
revelan que los nifos mejoraron su rendimiento
en &mbitos como las matematicas v la lectura.

Tal vez la forma més directa de demostrar los efectos
que tiene la malnutricién sobre las perspectivas
econdémicas de una persona es observar su relacion
con la disminucion de los ingresos: en otras palabras,
el impacto de la malnutricion sobre la productividad.
Algunas investigaciones recientes indican que el
promedio de pérdida de ingresos asociada al retraso
en el crecimiento en el transcurso de una vida es

de 1.400 délares por nifo, que varian desde menos
de 300 ddlares en Tayikistan a mas de 30.000
dolares en paises mas ricos como las Bahamas, los
Emiratos Arabes Unidos, Kuwait y Qatar'®2. Otros
estudios también han demostrado que el retraso

en el crecimiento se asocia a la disminucion de los
ingresos: segun los resultados de uno de ellos, un
aumento de un centimetro de estatura en la edad
adulta se asoci6 a un incremento del 4% en el salario
para los hombres y del 6% para las mujeres'®.



Hay otro aspecto que a menudo pasa desapercibido
y que esta relacionado con el modo en que la
malnutricién puede perjudicar las perspectivas
sociales y econdémicas de los nifios, y es el aumento
de los conflictos. Cada vez hay mas pruebas que
asocian la precariedad econémica y de la salud (y, con
ello, la malnutricién) con el aumento de los indices

de conflictos armados. Segun un anélisis llevado a
cabo en 2008, la reduccion del 5% en el nimero
casos de nifos menores de cinco anos malnutridos
se asoci6 al descenso de hasta un 3,5% en las
probabilidades de que se produjera un conflicto'®“.
Las razones no estan del todo claras, pero, como dijo
John Boyd Orr, primer Director General de la FAO, “no
podemos construir la paz con el estdmago vacio'®s”,

Todas estas repercusiones no sirven mas que para
debilitar la capacidad de los paises para desarrollar
su capital humano, definido como “el valor total de
la educacién, la formacion, las habilidades y la salud
de una poblacion'®”, y la pérdida es significativa.
Segun el estudio “El costo del hambre en Africa”, de
la Unién Africana, la malnutriciéon infantil tiene un
costo anual para las economias africanas de entre un
1,9% y un 16,5% del PIB'. Otros estudios recientes
sefalan que la malnutricién sigue suponiendo una
enorme carga para las economias de Africa'®e.

Se han realizado muchos menos estudios para calcular
el costo de la obesidad infantil, especialmente en

los paises de ingresos medios y bajos. El sobrepeso
puede repercutir sobre la economia en general, ya
que reduce la productividad de las personas (cuando
disminuyen los indices de actividad fisica y aumentan
las enfermedades no contagiosas) al tiempo

que incrementa el costo de la atencién médica

para tratar enfermedades como la hipertensién,

la diabetes y los infartos. Segun estimaciones
preparadas para la OMS, si se mantienen las
tendencias actuales, las pérdidas econdémicas
derivadas de enfermedades del corazén, céncer,
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Invertir en nutricion

Si queremos conseguir los Objetivos de Desarrollo
Sostenible para 2030, es necesario reconocer la
importancia de invertir en nutricién. Segun las
estimaciones del Banco Mundial y otras instituciones,
alcanzar los objetivos mundiales relativos al retraso
en el crecimiento de menores de cinco anos costaria
tan solo 8,50 dodlares adicionales por nifo al aho'*®,

o lo que es lo mismo, tan solo 5.000 millones de
ddlares al ano. Dos numeros ayudan a poner esa
cifra en perspectiva: se trata de un poco menos del
gasto anual total de alrededor de 7.200 millones

de ddlares al ano en publicidad de tres de las
mayores multinacionales de comida y restauracién
del mundo a principios de la década de 2010'°. Es

el equivalente a menos de un 1% de los 620.000
millones de doélares que las economias emergentes
y de altos ingresos gastan cada ano en ayudas a la
agricultura (incluyendo el salario de los agricultores,
las trabas aduaneras y las ayudas a la exportacion).

Tales inversiones tienen una asombrosa tasa de
rendimiento. Cada doélar invertido en reducir el
retraso en el crecimiento genera una rentabilidad
equivalente a unos 18 dolares en paises muy
afectados'?. Incluso sin esos beneficios, invertir

en la nutricion de los nifos debe ser la prioridad

de cualquier programa de equidad. “Todo el

mundo se lo juega todo a la carta de la igualdad

de oportunidades”, dijo el ex presidente del Banco
Mundial, Jim Yong Kim, “pero en realidad nos
estamos engafnando, porque el 25% de los nifios
del mundo tienen retraso en el crecimiento. La
desigualdad ya esta presente en el cerebro del 25%
de los ninos antes de cumplir cinco anos, de modo
que solo podremos afirmar de forma realista que hay
igualdad de oportunidades cuando logremos reducir
a cero las tasas de retraso en el crecimiento'”.

Cada ddlar invertido en
reducir el retraso en el
crecimiento genera una
rentabilidad equivalente
aunos 18 dolares en
paises muy afectados

diabetes y enfermedades respiratorias crénicas en
los paises de ingresos medios y bajos superaran
los siete billones de ddlares a lo largo del periodo
2011-2025, lo que equivale a aproximadamente
un 4% de la produccién anual de esos paises.
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;Por qué es importante abordar la nutricion infantil para
ampliar el desarrollo econémico de un pais?

Dra. Sania Nishtar,
Asistente Especial
del Primer Ministro
de Pakistan para

la Reducciéon de

la Pobreza y la
Proteccion Social.

La Dra. Sania Nishtar es
Asistente Especial del Primer
Ministro de Pakistan para la
Reduccién de la Pobreza y la
Proteccion Social, asf como
Ministra Federal del Gobierno
de Pakistan. Ademas, es
Presidenta del Programa

de Apoyo a los Ingresos de
Benazir y Copresidenta de la
Comision de Alto Nivel de la
OMS sobre las Enfermedades
No Comunicables. La Dra.
Nishtar fundo6 Heartfile,

un laboratorio de ideas

no gubernamental y sin
animo de lucro. En 2017

fue candidata de Pakistan

a la Direccion General de la
OMS y quedé entre los tres
finalistas seleccionados.

Después de afios de un brutal conflicto, la crisis
de Yemen es una de las peores del mundo vy el
pals se estd sumiendo en la hambruna. Incluso
si el conflicto terminase manana, las conse-
cuencias de esta crisis durarian mucho tiempo,
sobre todo por la repercusién que una nutricion
adecuada tiene sobre el desarrollo cerebral, en
tanto que configura las capacidades cognitivas
de los trabajadores del futuro. La inseguridad
alimentaria actual esta privando a Yemen de su
talento futuro.

Desgraciadamente, la malnutricion no se da
Unicamente en forma de hambre extrema
en zonas de guerra. Nifos de todo el mundo
luchan contra multiples formas de malnutricién
que van mas alla de la desnutricion.

Muchos paises se enfrentan a la doble carga
de la malnutricion. La desnutricion en nifos
de edades tempranas y la sobrealimentacion
en edades mas avanzadas aumentan el riesgo
de contraer enfermedades costosas, como
la hipertensién o la diabetes. Las dos caras
de una misma moneda pueden manifestarse
en un mismo pafs y, muy posiblemente, en
un mismo hogar, clase o patio de recreo.

Las mayores epidemias de diabetes de China,
Camboya y Ucrania estan vinculadas a las
hambrunas vy la inanicién que se produjo 40 o
50 anos antes. Varios periodos de escasez de
alimentos durante la Segunda Guerra Mundial
podrian explicar los altos indices de diabetes en
Nauru, Singapur y Malasia. Esto aumenta las
probabilidades de que haya futuros “epicentros”
de diabetes en regiones en las que hay sequias,
hambre o conflictos internos y externos (por

ejemplo, el Cuerno de Africa y Yemen), una vez
gue las condiciones socioecondmicas mejoren.

La malnutricién no solo puede ocasionar
muertes y enfermedades: también socava el
derecho humano a una vida sana y repercute
negativamente en el desarrollo econémico,
ya que incrementa los costes de la atencion
meédica y reduce la productividad.

En el caso de la desnutricion, esas pérdidas
de productividad son el resultado de la dismi-
nucién de capacidades fisicas e intelectuales,
mientras que, en el caso de la obesidad, entran
en juego el absentismo laboral, la reduccién de
la productividad en el trabajo, la mortalidad y la
discapacidad permanente.

La repercusién que esto tiene sobre el pro-
ducto interior bruto (PIB) de un pais puede
ser enorme. En Asia, las pérdidas de PIB
anual resultantes del bajo peso, el escaso
crecimiento de la infancia y las carencias de
micronutrientes representan una media de un
11%. Asimismo, se estima que la repercusion
econdmica mundial de la obesidad equivale a
2 billones de ddlares o, lo que es lo mismo, un
2,8% del PIB mundial: practicamente el mismo
coste econémico gue el tabaco o los conflictos
armados. En total, se estima que la repercu-
sién de distintas formas de malnutricion sobre
la economia mundial podria ascender a los 3,5
billones al ano, o 500 ddlares por persona.

Sin embargo, tal vez la asociacién mas de-
terminante de la nutricién con el desarrollo
econdémico sea visible en el capital humano. En
2018, el Banco Mundial presenté un indice de
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Capital Humano haciendo hincapié en el hecho de que
es necesario que en esta era digital los paises inviertan
urgentemente en las personas si esperan competir en
la economia del futuro.

El indice de Capital Humano es un indicador mixto que
tiene en cuenta la supervivencia infantil, los afios de es-
colarizaciéon y el retraso en el crecimiento, y ha permitido
saber que la malnutricién es, por tanto, responsable
directa de la pérdida de capital humano.

Las personas que han sufrido retraso en el crecimiento
tienen més probabilidades de no asistir a la escuela y
acceder mas tarde de lo normal al mundo laboral, lo
que significa que un 43% de nihos menores de cinco
anos de paises de medianos y bajos ingresos estan
en peligro de vivir en situacion de pobreza a causa del
retraso en el crecimiento.

Invertir en nutricién infantil brindaria resultados a largo
plazo en el desarrollo. El Consenso de Copenhague ha
indicado que por cada ddlar invertido en nutricién en
los primeros 1.000 dias de la vida de un nifio se podrian
generar una media de 45 ddlares de beneficio.

Una inversion media anual de 7.000 millones de ddla-
res en los proximos 10 afos seria suficiente para al-
canzar los objetivos mundiales de nutriciéon que piden
reducir el retraso en el crecimiento y la emaciacion
infantil y la anemia materna, asi como de mejorar las
tasas de lactancia materna. Con esa inversién, podria
salvarse la vida de 3,7 millones de nifios para 2025
y habrfa, como minimo, 65 millones de ninos menos
con retraso en el crecimiento, 105 millones mas de
ninos alimentados con lactancia materna exclusiva y
265 millones menos de mujeres con anemia en com-

© UNICEF/UN0281635/Dejongh

paracion con 2015. Sin esta inversién, se perderan
oportunidades de desarrollo.

Si bien el coste de la malnutricién es alto, el de las
soluciones no deberfa serlo. The Lancet estima que
se podria salvar la vida de més de 820.000 nifios a
través de medidas como lactancia materna exclusiva
inmediatamente después del parto y de leche mater-
na como complemento de su dieta al menos hasta los
dos anos de edad.

Sin embargo, la efectividad de estas medidas gratuitas
no deberia restar importancia al poder del dinero en
efectivo en manos de quienes son los protagonistas
mas delicados del problema de la malnutricion. Des-
pués de que el gobierno de Pakistan haya priorizado
la nutricién, he sido invitada a dirigir el Programa de
Apoyo a los Ingresos de Benazir, un sistema nacional
de transferencias de efectivo.

En la actualidad, el programa de 1.150 millones de
doélares da dinero a méas de 5,6 millones de familias
pobres y marginadas. Una evaluaciéon independiente
ha demostrado que el programa empodera especial-
mente a las mujeres, ya que cambia el modo en que
son consideradas en sus comunidades. En el marco
del programa, deseo integrar una nueva iniciativa
centrada en la nutricién con el fin de abordar la mal-
nutricién de manera mas exhaustiva.

Cada vez hay més concienciacion y mas pruebas de
que las inversiones para reducir la malnutriciéon dan re-
sultados y son muy necesarias. Por el bien de nuestra
salud y nuestras economias, tanto en el presente como
en el futuro, los paises han de enfrentarse a esta hidra
de muchas cabezas que es la malnutricién. Il
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En cada etapa de sus vidas, desde la
gestacion en el vientre materno hasta la
adolescencia, 10s ninos tienen necesidades
nutricionales especificas, comportamientos
exclusivos en materia de alimentos e
influencias que configuran su régimen
alimentario, al tiempo que la desnutricion les
perjudica de diferentes maneras. La primera
infancia es un periodo de crecimiento
rapido y de vulnerabilidad nutricional. Los
ninos en edad escolar estan expuestos a
influencias mas amplias que inciden en su
dieta y en sus preferencias alimentarias. Y
el tiempo de la adolescencia representa una
ventana de oportunidad para establecer una

alimentacion sana de por vida.

En el distrito de Kang Maes, Camboya, una familia se retine a las puertas de su hogar, mientras los nifos
més pequenos comen y la nina mayor ayuda a preparar algunos ingredientes. © UNICEF/UN074041/Pirozzi

&4

L.a malnutricién durante
el embarazo y la primera
infancia puede afectar
negativamente al
desarrollo del cerebro.

B0

En general, los nifios en
edad escolar de todo el
mundo consumen muy
pocos alimentos ricos en
nutrientes y demasiados
refrigerios poco saludables.

QO O O

La obesidad en la
adolescencia puede tener
efectos negativos en el
cerebro para toda la vida,
contribuyendo al inicio
temprano de la disfuncién

cognitiva durante el
envejecimiento.
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Alimentacion y nutricion durante toda
la Infancia

Los nifios de todas las edades no tienen una alimentacién suficientemente rica en nutrientes o variada y consumen de-
masiada azucar, sal y grasa. Independientemente de su edad, esta alimentacion puede exponerlos a una o mas formas
de malnutricién: retraso en el crecimiento, emaciacion, hambre oculta y sobrepeso u obesidad.
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Fuente: Elizabeth Fox, ‘Characteristics of children's dietary needs, intake patterns, and determinants that explain their nutrition behaviors' (unpublished).
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En cada etapa de la
infancia, los ninos tienen
necesidades nutricionales,
riesgos y comportamientos
alimentarios especificos

O O
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azucares, sal y \

ales. N 4
altamente . *Aperitivos

s para la salud ' e Saltarse o perderse comidas

¢ Imagen personal negativa !
¢ Influencia de los compaiieros en
la eleccion de los alimentos
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Introduccion

una nutriciéon

adecuada durante
los primeros

anos puede tener
consecuencias
para toda la vida

Las necesidades nutricionales de los nifos, su
comportamiento en materia de alimentacion
y las influencias que configuran su régimen
alimentario evolucionan y cambian en cada
etapa de la infancia, que abarca desde la
gestacion en el Utero hasta la edad adulta.
Los lactantes presentan grandes cambios
fisioldgicos de una semana a otra. Cuando
los ninos comienzan la escuela, su dieta y sus
dindmicas alimentarias pueden cambiar de forma
drastica. Més adelante, los adolescentes, pese a
contar con oportunidades para establecer unos
habitos alimenticios saludables de por vida, son
vulnerables a los efectos a largo plazo del sobrepeso
y la obesidad. Una correcta alimentacion de la
madre y del niflo en las primeras etapas de la vida
ayuda a mitigar los riesgos para la salud durante
todo el ciclo vital y a prevenir enfermedades no
transmisibles'. Es importante comprender bien
estas diferencias que se presentan a lo largo de la
infancia para poder formular politicas y programas
eficaces que favorezcan la nutricién infantil.

A medida que el nifio crece van cambiando las
personas que mas influyen en su alimentacién.
En los primeros afos son, sobre todo, los
progenitores y otros cuidadores; después, el
personal de las guarderias y las escuelas; y, por
uUltimo, en la edad escolar y la adolescencia, los
companeros y los amigos. La comercializacién de
alimentos y otras fuerzas sociales mas amplias
inciden en la alimentacién que los progenitores
y cuidadores proporcionan a los nifos, y de
forma mds directa en las elecciones alimentarias
de los nifios conforme van creciendo.

La primera infancia, un tiempo de
vulnerabilidad y de oportunidad:
Los primeros cinco anos de vida

La primera infancia es un tiempo de rapido
crecimiento fisico y desarrollo cerebral. La falta

de una nutricién adecuada y la exposicién a
enfermedades e infecciones durante estos primeros
anos pueden tener repercusiones en el rendimiento
escolar y en los resultados econdémicos y de la
salud durante toda la vida, sobre todo en nifios

de las comunidades mas pobres y marginadas.

Los primeros 1.000 dias de vida, que van desde la
concepcioén hasta alrededor del segundo cumpleanos
del nifo, son especialmente cruciales. La mala
nutricién de la madre antes de la concepcion y
durante la gestacion, la falta de lactancia exclusiva
durante los seis primeros seis meses de vida,

y la incapacidad por parte de los cuidadores de
proporcionar una gama de “primeros alimentos”
variada y nutritiva pueden llevar a que el nifio
padezca retraso en el crecimiento, emaciacion

y deficiencias de micronutrientes. Asi pues, las
consecuencias pueden ser profundas y duraderas,
tanto para los ninos como para sus comunidades.

La repercusién de la malnutricién materna y
la malnutricién en la primera infancia

Una buena nutricion comienza incluso antes
de nacer. La mala nutricién de la madre afecta
al nifo en el Utero y durante el parto.

La malnutricion materna, en su manifestacion de
anemia y peso insuficiente, aumenta el riesgo de

parto prematuro y bajo peso al nacer, que a su vez
aumentan el riesgo de muerte neonatal, de retraso

en el crecimiento y de emaciacion. Por otra parte,

el sobrepeso de la madre, que es una complicacién
frecuente del embarazo, aumenta el riesgo de padecer
diabetes gestacional y preeclampsia, una afeccién

que puede ser mortal; también puede dar lugar a
dificultades en el alumbramiento y a tasas mas elevadas
de hemorragia posparto?®. Asimismo comporta riesgos
para el bebé, como el nacimiento prematuro o el bajo
peso al nacer; ademas de que puede impedir que se
inicie la lactancia y aumentar el riesgo de que el nifo
padezca sobrepeso en etapas posteriores de su vida® 4.

El crecimiento del feto origina un aumento de las
necesidades de micronutrientes de la madre, con lo
gue muchas embarazadas padecen hambre oculta o
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Los beneficlios de la lactancia materna para

la madre vy el nino

Beneficios para el nifio

e Reduce la mortalidad neonatal e infantil

¢ Protege contra la diarrea y las infecciones respiratorias

* Protege contra las infecciones de oido

* Reduce la incidencia de leucemia

e Reduce el riesgo de muerte subita del lactante y de
enterocolitis necrosante neonatal, una inflamacion
potencialmente mortal de la mucosa intestinal

* Reduce la probabilidad de sobrepeso y obesidad

o Mejora los resultados de las pruebas académicas
y de inteligencia

> (@

</ y de ovario

Fuente: Greg Sclama, 'What is the impact of malnutrition in all its forms on the
development of the child?’ (2018)

deficiencias de micronutrientes (véase el capitulo 1).

La falta de hierro puede provocar anemia; de hecho

es la causa maés frecuente de la anemia nutricional®. El
folato previene defectos del tubo neural del feto como la
espina bifida®. El calcio reduce el riesgo de preeclampsia
y de parto prematuro’. La vitamina A favorece la

funcién inmunitaria y el desarrollo fetal, especialmente
durante el tercer trimestre®. Por Ultimo, la falta de zinc
en la madre se asocia con el bajo peso al nacer, con

un desarrollo neural deficiente del feto, con el parto
prematuro y con el aumento de la mortalidad neonatal®.

Los efectos que la nutricién tiene sobre el cerebro
varian a lo largo de la infancia, pero es durante los
primeros afos cuando este 6rgano se desarrolla con
mas rapidez. La malnutricion durante el embarazo y la
primera infancia pueden tener efectos adversos en el
desarrollo cerebral, afectando la capacidad cognitiva,
la preparacion para la escuela, el comportamiento y
la productividad, tanto en los afos de escolarizacion
como maés adelante en la vida. Proporcionar al nifio
durante este periodo la energia, las proteinas, los

e Aumenta los ingresos en la edad adulta

* Reduce los costos de salud

* Aumenta las ganancias inducidas por
el aumento de la productividad

e Ayuda a prevenir la hemorragia posparto
¢ Mejora el espaciamiento de los nacimientos

¢ Reduce el riesgo de cédncer de mama

acidos grasos y los micronutrientes
esenciales puede determinar sus
funciones cerebrales de por vida.
Un nifo que esta bien nutrido
puede interactuar con su entorno

y con sus cuidadores de un modo
saludable que estimule el ulterior
desarrollo de su cerebro™.

La importancia de la
lactancia materna

Los numerosos beneficios que la
lactancia materna comporta para

La leche matema
no es solo un
alimento, es un
medicamento muy
eficaz adaptado

a las necesidades
del bebé

el nino —favorece la salud inmunitaria del nifo, su
desarrollo cerebral y la generacion de microbiota—

se hallan bien documentados y se reflejan en el
consenso de la comunidad mundial de expertos

en nutricién. UNICEF y la OMS recomiendan la
lactancia materna exclusiva durante los primeros seis
meses de vida y su continuacién hasta que el nifo
cumpla los dos aflos 0 mas. Como memorablemente
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Soélo 2 de cada 5 escribié en 2016 Keith Hansen, del Banco de muerte™. Con la lactancia materna universal se
recién nacidos Mundial, en The Lancet: “Si la lactancia podrian salvar anualmente las vidas de 820.000
comienzan a materna no existiera ya, la persona que la ninos menores de 5 anos en todo el mundo. Los
amamantar en la inventara hoy mereceria un doble Premio nifos que lactan registran también indices muy
primera hora de vida Nobel, de medicina y de economia™". inferiores de diarrea y de enfermedades respiratorias.
Y ademés tiene otros beneficios: por ejemplo,

La lactancia materna reporta beneficios contribuye a mejorar el rendimiento escolar, con lo
enormes para el nifo, sobre todo en la primera hora de cual favorece la obtencién de ingresos mas altos
vida. El calostro, que es la primera leche que produce en la edad adulta, y promueve el bienestar fisico'™.
la madre, protege el sistema inmunitario del bebé, aun Cada vez existen mas indicios de que la lactancia
inmaduro, contra las infecciones e inflamaciones'. materna ayuda a reducir la incidencia del sobrepeso
Los bebés que comienzan a lactar en la primera hora y la obesidad, y a prevenir enfermedades cronicas
de vida presentan un riesgo de muerte mucho menor, como la diabetes en etapas posteriores de la vida'.
incluso en comparacién con los que comienzan
a lactar més tarde en su primer dia de vida™. Los beneficios que trae consigo la lactancia materna

son especialmente notables en los paises de bajos
LLa leche materna es mas que un alimento: es una ingresos, donde a menudo las familias carecen de
potente medicina adaptada a las necesidades del acceso al agua potable 0 a servicios de atencion de
bebé y que puede reducir notablemente su riesgo la salud. Incluso en los paises de altos ingresos, la

FIGURA 2.1 | Porcentaje de lactantes de 0 a 5 meses de edad alimentados con preparaciones para lactantes,
por regiones de UNICEF, 2018

Oriente Medio y
Africa del Norte

Existe una 28%
creciente
preocupacion
por el aumento S 4/ At

del uso de .
sustitutos de la Occidenta

37%

6%
leche materna
Mundo

Notas: Entre 2008 y 2013, las ventas de leche de formula (tipicamente de vaca) aumentaron en un 41% en todo el mundo y en un 72% en paises de ingresos medianos altos como el Brasil,
China, el Pert y Turquia. Anélisis basado en un subconjunto de 73 paises con datos disponibles entre 2013 y 2018, que abarcan el 61% de la poblacién mundial. Las estimaciones regionales se
presentan sélo cuando los datos disponibles representan al menos el 50%de la poblacion de la regién

*Para lograr una cobertura de poblacion adecuada, Asia Oriental y el Pacifico no incluye a China y América Latina y el Caribe no incluye a Brasil. No se dispone de datos para Europa, Asia Central y
América del Norte

Fuente: UNICEF global databases, 2019
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FIGURA 2.2 | Tendencias en el porcentaje de lactantes de 0 a 5 meses alimentados exclusivamente con leche materna,
por regiones de UNICEEF, alrededor de 2005 y 2018
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Oriental y
el Pacifico

Notas: Andlisis basado en un subconjunto de 80 paises con datos comparables que abarcan el 74% de la poblacion mundial alrededor de 2005 (2003-2008) y 2018 (2013-2018).Las estimaciones
regionales se presentan sélo cuando los datos disponibles representan al menos el 50% de la poblacién regional.

* Para obtener una cobertura adecuada, los datos de América Latina y el Caribe no incluyen al Brasil y los de Europa oriental y Asia central no incluyen a la Federacion de Rusia

Fuente: Base mundial de datos de UNICEF, 2019

lactancia materna sigue siendo importante para la
salud y para el crecimiento y desarrollo saludables.

Por ejemplo, reduce los casos de muerte subita del
lactante y la incidencia de enterocolitis necrosante, una
inflamacion del intestino que afecta sobre todo a los
lactantes prematuros y que puede acabar con su vida.

También la madre se beneficia con la lactancia, porque
ayuda a prevenir el sangrado abundante después del
alumbramiento y acelera la contraccién del Utero.
Ademas, debido a que las madres que amamantan son
menos proclives a ovular mientras dan el pecho, mejora
el espaciamiento de los nacimientos. Existen también
pruebas contundentes de que protege contra el cancer
de mama y ovario; hay algunos indicios de que reduce
el riesgo de padecer diabetes tipo 2; y se constata un
menor riesgo de padecer hipertensién y enfermedades
cardiovasculares entre las madres que amamantan' '8,

¢Por que hay tantos ninos a los que no se
amamanta?

Pese a tantos beneficios, hay demasiados bebés a los
gue no se amamanta de un modo éptimo. De cada

cinco recién nacidos, solo un poco més de dos (el
44%) comienzan a lactar en la primera hora de vida;

y aproximadamente la misma proporcion de bebés
menores de seis meses (el 42%) son amamantados de
manera exclusiva. ;Por qué? La respuesta es compleja;
pero en esta situacion intervienen factores como la
promocion de sucedaneos de la leche materna, los
tabules sociales y culturales en contra de la lactancia
materna, la dificultad que entrana para muchas mujeres
conciliar el trabajo con el cuidado de su progenie, y la
falta de ayudas que favorezcan la lactancia materna.

Sucedaneos de la leche materna

El 43% de los recién nacidos de todo el mundo
reciben liquidos o alimentos distintos de la leche
materna en los tres primeros dias de vida, por lo
general agua azucarada, miel, té, leche animal,
férmulas lacteas para bebés o agua natural™®. En
Africa Occidental y Central, el agua es el liquido

que con mayor frecuencia se administra a los
lactantes durante los tres primeros dias posteriores
al nacimiento, lo que puede exponerles a patégenos
y otras sustancias que pongan en peligro su
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ENFOQUE

Un dia (casi) nunca es suficiente: La vida diaria en las zonas rurales de Laos de una madre lactante que trabaja.

Xaiathon vive en la aldea de Houychengkao, en una zona rural
de Laos. A sus 33 afnos, tiene cuatro hijos de edades compren-
didas entre los 2 meses y los 15 afos. Junto con su esposo cul-
tiva una pequena parcela y lleva el hogar con ayuda de sus hijos.

“Mi dia comienza muy temprano, porgue tengo una caminata
de una hora hasta la granja”, dice. Por esta razén no puede
dar el pecho a sus hijos con la asiduidad que su médico le
recomienda. Ademas de trabajar en la granja y preparar la co-
mida para los nifios, Xaiathon recoge lefa, alimenta al cerdo y
al ganado, lava la ropa, limpia la casa y echa una mano en la
granja de un vecino con el fin de aumentar su escasa cosecha.

Normalmente so6lo puede amamantar a Kaka, su hijo menor,
cuando estd en casa por la mafana, antes de ir a la granja
(que estéd a una hora a pie desde casa), y de nuevo por la
noche a su regreso. “Es dificil hacerlo todo, debido al tra-
bajo en la granja. A veces, cuando llueve, no puedo volver a
casa para amamantarles, asi que en la temporada de lluvias

me aseguro de que quede papilla de arroz en casa. Algunas
veces he pedido a otras madres del vecindario que ama-
manten a mis hijos”, cuenta.

Para compensar la falta de leche materna durante el dia, mas-
tica trozos de carne y los mezcla con la papilla de arroz que ha
preparado para Kakéa por la manana. Debido a la gran carga de
trabajo que Xaiathon soporta, tampoco puede cumplir con sus
visitas al centro de salud en la ciudad. "Prefiero pasar el tiempo
en la granja’, dice, y ahade que su escasa cosecha es la Unica
fuente de ingresos que tiene su familia de seis personas.

El sol se pone, y su esposo se acerca a casa; los ninos corren a
recibirle, ansiosos por ver lo que ha cogido para ellos por el ca-
mino. Para Xaiathon, solo ha transcurrido la mitad del dia: aun
tiene que preparar la cena, lavar los platos y alimentar a su hijo
pequeno. Intentard descansar un poco tan pronto como los ni-
Aos regresen de jugar por la tarde con sus vecinos, consciente
de que debe comenzar temprano de nuevo al dia siguiente. l

Antes de salir a la granja, Xaiathon recoge lefa y retira la maleza del jardin trasero. “Esto me sirve de preparacién para el duro trabajo que me espera en la granja”, dice
con una sonrisa. © UNICEF/Laos/2018




vida. En otros lugares, como América Latina y el
Caribe, muchos bebés no reciben leche materna

en absoluto, y se les alimenta con férmula. En
Meéxico, el 48% de los bebés de 0 a 5 meses y

el 33% de los bebés de 6 a 11 meses consumen
férmulas lacteas infantiles, y sélo el 35% de los nifios
menores de 2 afos consumen leche materna?.

El aumento de la promocioén, las ventas y el uso
innecesario de sucedéneos de la leche materna,
sobre todo las férmulas lacteas de continuacion y

las leches de crecimiento, constituyen un motivo

de preocupacioén creciente. Estos productos a
menudo se comercializan por medio de afirmaciones
engafosas de que mejoran el coeficiente intelectual
y el sistema inmune de los niflos o de que son
necesarios para un crecimiento saludable. Entre 2008
y 2013, las ventas de férmulas lacteas infantiles —por
lo general de leche de vaca— aumentaron en un 41%
en todo el mundo, y en paises de ingresos medianos
altos como Brasil, China, Pert y Turquia, en un 72%?2".

La férmula lactea infantil cuyo uso se esté extendiendo
mas es la leche de crecimiento, que se comercializa
para los ninos de entre 13 y 36 meses. Las ventas
mundiales de este preparado aumentaron en un 53%
entre 2008 y 2013%. Estas bebidas, ademas de ser
innecesarias para un crecimiento saludable, pueden
suscitar en el nifio una preferencia por los sabores
dulces?. La leche materna, en contraste con estas
férmulas lacteas que contienen azlcares anadidos,
expone al nifo a una variedad méas amplia de gustos y
sabores procedentes de la alimentacién de la madre,
preparandole asi para una alimentacién mas diversa

a medida que crece. La mayoria de las leches de
crecimiento contienen una combinacion de leche

en polvo desprovista de sus grasas naturales, aceite
vegetal, sirope de maiz y otros edulcorantes anadidos.

Profesionales de la salud publica han expresado su
preocupaciéon por el aumento en el uso de las leches
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Las normas sociales y la atencion de la salud

Las normas sociales, los tabues y las practicas
tradicionales influyen notablemente en las
conductas alimentarias. Por ejemplo, en muchas
culturas se cree que los bebés no deben
consumir calostro y que antes de comenzar a
lactar se les debe alimentar con otro liquido,
como agua azucarada, miel o leche animal.

Para que las madres comiencen a amamantar de
inmediato después de dar a luz, precisan el apoyo de
profesionales de la salud. No obstante, un informe
elaborado por UNICEF en 2018 revelaba que la
presencia de un médico o una enfermera o partera
en el alumbramiento no necesariamente implica la
iniciacién inmediata de la lactancia materna®. En
Asia Meridional, sélo un 34% de los recién nacidos
alumbrados con ayuda de personal calificado
comenzaron a lactar en la primera hora de vida; en
Oriente Medio y Africa septentrional, este indice era
de tan solo el 45%; en América Latina y el Caribe,
del 47%; y en Asia oriental y el Pacifico, del 48%.
Otra preocupacion que se perfila es el incremento del
numero de partos por cesarea. Estudios realizados
en Asia Meridional concluyen que el parto por
ceséarea es un importante elemento predictivo de la
demora en la iniciacién de la lactancia materna?® . En
51 paises, los indices de iniciacion inmediata de la
lactancia entre recién nacidos alumbrados mediante
parto vaginal eran de mas del doble que entre los
recién nacidos alumbrados mediante cesarea?’.

Las madres que viven con el VIH pueden dar el
pecho sin consecuencias negativas para su propia
salud o la de sus hijos. Cuando estas madres toman
medicamentos antirretrovirales con regularidad
durante el periodo de lactancia, el riesgo de transmitir
el VIH a sus hijos es extremadamente bajo. Para

que las madres que viven con el VIH

puedan amamantar a sus hijos de un

Las normas sociales,
los tabues vy las
practicas tradicionales
influyen notablemente
en las conductas de
alimentacion

de crecimiento.”Mi opinion es que estas empresas
han ideado un periodo de alimentacion que no existe
y lo han llenado con este nuevo producto”, afirma en los centros de salud comunitarios,
Jennifer L. Pomeranz, de la Universidad de Nueva asi como el asesoramiento y el
York.” Y ahora se afiaden otros afios mas de consumo apoyo en cuanto a la observancia.

de alimentos procesados que antes no existian?*".

modo seguro es necesario ampliar los
servicios de tratamiento que se ofrecen
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cQué comen los ninos pequenos?
La importancia de los primeros alimentos

FIGURA 2.3 | Porcentaje de nifios de 6 a 23 meses que consumen cada grupo de alimentos, por tipo, en todo el mundo, 2018*.

[
%
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Productos lacteos ﬁé 48

Frutas y verduras %
ficas en vitamina A O 47
Alimento de carne &? 32
Otras frutas y

verduras @ 27
Legumbres @e 22
Huevos Q) 22

Cuando los ninos comienzan
a comer alimentos blandos,
semisélidos o solidos a

los 6 meses de edad,
necesitan dietas nutritivas y
seguras con una variedad de
nutrientes para crecer bien.

. Si la alimentacion de los ninos no es
El 59% de los ninos de todo el mundo no

reciben los nutrientes que tanto necesitan © posible que no obtengan suficientes
de los alimentos de origen animal. © nutrientes para crecer bien, lo que

lo suficientemente diversificada es

puede tener un efecto devastador en

sus cuerpos y cerebros. UNICEF y la
o -
El 44% de los nifos de todo el OMS recomiendan que los nifos a

mundo no comen frutas ni verduras. ! esta edad coman un minimo de cinco

s Y5

de los ocho grupos de alimentos.

FIGURA 2.4 | Porcentaje de nifios de 6 a 23 meses que consumen alimentos de al menos cinco de los ocho grupos de alimentos
(diversidad alimentaria minima), por regiones de UNICEF, 2018**.

Menos de 1 de cada 3 ninos

&% cuenta con la alimentacion % 29 20 24 25 36 40 60
S/ diversificada que se

Mundo Asia Africa Oriental Africa Oriente Medio  Asia Orientaly ~ América Latina
recomienda diariamente Meridional vy Meridional ~ Occidentaly v Africa del el Pacifico y el Caribe
’ Central Norte

FIGURA 2.5 | Porcentaje de nifios de 6 a 23 meses que consumen al menos 5 de los 8 grupos de alimentos
(diversidad dietética minima), por regiones de UNICEF, 2018**

o Sélo 1 de cada 5 ninos de los hogares més
5&7@ pobres y de las zonas rurales consume alimentos % 21 38 23 39
de al menos 5 de los 8 grupos de alimentos.

Mds pobres Més ricos Entorno Entorno
rural urbano

* Anélisis basado en un subconjunto de 71 paises con datos disponibles entre 2013 y 2018 que abarcan el 61% de la poblaciéon mundial.
**Estimaciones regionales y mundiales basadas en los datos méas recientes para cada pais entre 2013 y 2018.

*** Andlisis basado en un subconjunto de paises con datos desagregados disponibles entre 2013 y 2018. Se dispone de datos sobre la diversidad de la dieta minima por lugar de residencia para un
subconjunto de 74 paises y por situacion de riqueza para 71 paises.

Fuente de todas las cifras paginas 60-61: Base mundial de datos de UNICEF, 2019.
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2 de cada 3 ninos de entre 6 y
23 meses de edad en todo el
mundo no reciben las dietas

minimas que necesitan

FIGURA 2.6 | Porcentaje de nifios de 6 a 23 meses que consumen cada uno de los grupos de alimentos, por tipo y por clasificaciéon
de ingresos de los paises del Banco Mundial, 2018

La gran mayoria de los
ninos pequeinos consumen
leche materna, pero no
consumen suficientes
alimentos de origen animal,
frutas, legumbres o verduras,
y su alimentacion depende
demasiado de los cereales.

¢Qué comen los niios
pequeiios segun el nivel
de ingresos de su pais?

Con la excepcioén de la leche
materna, el porcentaje de
ninos pequefos que consumen

32 alimentos de los otros siete
%% Paises de bajos ingresos S .
2% o g grupos de alimentos es mayor
Paises de ingresos I ‘ ;

) % . medianos-bajos 3‘5 en I(jgs pa|se|s de mgrescl)s ;

% . Paises de ingresos &7 medianos-altos que en los de

R medianos-alios ingresos medianos-bajos.

2,00,
4”/4/4:43;?/0 o
s ALY . .-
PRODUCTOS El porcentaje de nifos que consumen

alimentos de origen animal no
lacteos, como huevos, carne, aves
de corral y pescado en los paises
de ingresos medianos-altos es casi
dos veces mayor que en los paises
de ingresos medianos-bajos.

FIGURA 2.7 | Porcentaje de nifios de 6 a 23 meses que consumen cada uno de los grupos de alimentos, por tipo y edad, en todo el mundo, 2018
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Nota para el Gréfico 2.7: Andlisis basado en un subconjunto de 71 paises con datos para 2013-2018 que abarcan el 61% de la poblacién mundial. Los grupos de ingresos se basan en la clasificacion
de paises del Banco Mundial de acuerdo con sus ingresos para el afo fiscal 2019. Las estimaciones del Banco Mundial por grupos de ingresos se presentan sélo cuando los datos disponibles
representan al menos el 50% de la poblacion.

*Para obtener una cobertura adecuada, los paises de medianos y altos ingresos no incluyen a Brasil, China y la Federacion Rusa.
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Los nifios de entre 6 y 23
meses pueden padecer
consecuencias de por vida
si su alimentacion carece de
diversidad y si consumen
muchos alimentos ricos

en azucar y faltos de
nutrientes esenciales

Conciliar el trabajo con el
cuidado de los nifios

sobrepeso y la obesidad en etapas posteriores
de la vida. De igual modo, los nifos de entre 6
y 23 meses pueden padecer consecuencias de
por vida si su alimentacién carece de diversidad
y si consumen muchos alimentos ricos en
azucar y faltos de nutrientes esenciales.

Por desgracia, las madres
trabajadoras de todo el mundo se
enfrentan a obstaculos que les
dificultan la lactancia. Las madres

que forman parte de la fuerza Se recomienda que los bebés comiencen a consumir

laboral precisan de un entorno de

apoyo, que incluya licencias de
maternidad y paternidad remuneradas y pausas para
la lactancia durante la jornada laboral. En un estudio
practicado en 2015 entre 11.025 participantes de
19 palises, el empleo de la madre era el obstaculo
citado con mas frecuencia como impedimento a la
lactancia materna exclusiva®. La atencién que se
presta en el ambito nacional al apoyo a las madres
trabajadoras en el lugar de trabajo puede tener
efectos importantes. Por ejemplo, en Viet Nam, en
2012, el Gobierno ampli¢ la licencia de maternidad
remunerada desde los cuatro a los seis meses, o
que representa una marcada diferencia con respecto
a otras politicas de licencia de maternidad vigentes
en el sudeste asiatico. Desde entonces, el Gobierno
ha decretado que se dispongan instalaciones de
guarderia y espacios para la lactancia en todos
los lugares de trabajo donde haya una presencia
importante de fuerza laboral femenina?®.

La importancia de los alimentos
complementarios, y por qué los ninos
carecen de ellos

Cuando los nifios tienen alrededor de 6 meses, la
leche materna ya no es suficiente para aportarles
toda la energia y los nutrientes que precisan.

El aporte nutricional que necesitan para crecer

y desarrollarse entre los 6 y los 23 meses son
mayores por kilogramo de peso corporal que en
cualquier otro momento de la vida, lo que les
hace especialmente vulnerables a las deficiencias
nutricionales y a los trastornos del crecimiento.
Introducir junto a la lactancia materna una gama
de alimentos complementarios saludables y
diversificados puede proteger al nifio contra la
enfermedad y prevenir la muerte, a la vez favorece
el crecimiento y el desarrollo éptimos v evita el

alimentos complementarios a los 6 meses, pero,

en todo el mundo, sélo algo méas de dos terceras
partes de los bebés de entre 6 y 8 meses toman
alimentos complementarios. Por otra parte, hay
demasiados que comienzan mucho antes. En las
regiones de América Latina y el Caribe y Asia oriental
y el Pacifico, casi la mitad de los bebés de entre 4 y
5 meses y alrededor del 15% de los bebés de entre
2 y 3 meses ya toman alimentos complementarios®.
En los Estados Unidos, el 21% de los bebés de

0 a 5 meses consumen cereales; y esta cifra es
mayor en los nifios afroamericanos (el 34%)°".

A partir de los 6 meses, los nifos se benefician
especialmente de los alimentos de origen animal
como la carne, el pescado, los huevos vy los productos
lacteos, que les aportan nutrientes esenciales y
vitamina A, hierro, zinc y calcio, tan necesarios entre
los 6y los 23 meses de edad. Los alimentos de
origen animal favorecen el crecimiento, la actividad
fisica y el rendimiento cognitivo. Ademas, tienen un
alto contenido de diversos micronutrientes esenciales
que son muy adecuados para los estbmagos, mas
pequehos, de los nifos. El retraso en el crecimiento
durante la primera infancia se relaciona también

con el bajo consumo de alimentos de origen animal;
pero en las zonas rurales de bajos ingresos, estos
alimentos son caros (en especial los huevos y los
productos lacteos), y por tanto su consumo es
menor (véase el Capitulo 3)%. En todo el mundo,
sé6lo dos de cada cinco nifos reciben alimentos de
origen animal. En las tierras bajas de Africa y Asia,

el pescado, que es relativamente barato y tiene un
alto contenido de proteinas y micronutrientes, es una
parte importante de los alimentos de origen animal
que se proporcionan a los ninos de corta edad®.

También son importantes las frutas, verduras,
legumbres, nueces y semillas; no sélo como
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ENFOQUE

La alimentaciéon complementaria y el cambio de conductas en Rwanda

Denise trabaja como voluntaria de la
salud comunitaria en la aldea de Akaba-
cuzi, donde las legendarias 1.000 coli-
nas de Rwanda comienzan a deslizarse
hacia los territorios mas secos y llanos
de las sabanas. En su aldea habia antes
22 nihos que padecian subnutricion,
pero en la actualidad no se registra ni
un solo caso de subnutricién infantil, ni
grave ni moderada. Gran parte de esta
mejora se debe al empeno que ha pues-
to Denise en ensenar a los progenitores
cdmo y con qué deben alimentar a sus
hijos mas pequenos, y a sus esfuerzos
por conseguir que pongan en practica
€s0S conocimientos.

Denise celebra sesiones de cocina en
su casa en las que ensefa a preparar ali-
mentos nutritivos. Hace poco, ensend a
otras madres a hacer jugo de remolacha,
que es rico en vitaminas y minerales. Las

madres, con sus hijos en brazos, se con-
gregaban a su alrededor para compartir el
jugo que vertia en unos vasos de plastico.
Los progenitores de esta comunidad an-
tes pensaban que lo natural era alimentar
a los nifos de corta edad con alimentos
ricos en carbohidratos, como las patatas.
Pero ahora saben que con eso no basta, y
que las frutas, las legumbres, los granos,
las verduras y las fuentes de proteina
como los huevos, el pescado, la carne y
los productos lacteos deben formar parte
habitual de su régimen alimentario.

Denise y sus colegas trabajadoras de la
salud de comunidades de toda Rwan-
da se sitlan a la vanguardia de la lucha
contra la subnutricién, un combate para
el cual una estrategia fundamental es
promover el cambio de conductas. A fin
de fomentar un mejor uso de los recur-
sos locales, el Gobierno puso en mar-

cha la campana “1.000 dias para 1.000
colinas”, en la que los mensajes se di-
fundian por medio de cauces diversos
como emisoras de radio comunitarias;
trabajadores de la salud comunitarios
(que celebran sesiones mensuales de
vigilancia del crecimiento y lecciones
de cocina); técnicos agricolas (que en-
sefan a las comunidades a organizar
huertos familiares); y miembros de los
grupos de ahorro y crédito de las al-
deas. También ayudaban a difundir los
mensajes miembros del parlamento,
lideres religiosos y periodistas.

“Al principio, la gente no pensaba en ali-
mentar a los ninos con verduras y otros
alimentos saludables”, cuenta Denise.
“Ahora sabemos lo que es una alimen-
tacién equilibrada. Mientras sigamos
informando y animando a la gente, no
habra més ninos desnutridos”. M

Durante una sesion sobre nutricion, Denise, una trabajadora de salud de la comunidad, ensefna a preparar jugo de remolacha a un grupo de mujeres, en el distrito de
Gatsibo, Rwanda. © UNICEF/UN0301144/Noorani
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fuente 6ptima de vitaminas, minerales y fibra,

sino también porque los ninos que se habitdan a
disfrutar comiendo una variedad de alimentos como
frutas, verduras, legumbres, nueces y semillas
suelen seguir consumiéndolos de adultos.

Los alimentos enriquecidos

En muchas partes del mundo, los alimentos
autéctonos no bastan por si solos para satisfacer
las elevadas exigencias nutricionales de los nifos
de corta edad. Los alimentos complementarios
enriquecidos, o los polvos de micronutrientes
multiples pueden ayudar a subsanar estas
deficiencias. En todo el mundo se distribuyen por
medio de los programas de proteccién social y
alimentacion suplementaria una serie de alimentos
combinados enriquecidos que contienen cantidades
elevadas de proteinas y micronutrientes, con

el fin de ahadir mas nutrientes y alimentos a lo
que normalmente se suministra en el hogar®.

Por ejemplo, con los productos enriguecidos como
los micronutrientes en polvo, los cuidadores pueden
agregar vitaminas y minerales esenciales a los
alimentos que se preparan en casa para los nifos de
corta edad, reduciendo el riesgo de que padezcan
formas de hambre oculta como la anemia y la carencia
de hierro. En 2017 se habian instaurado programas
de distribucion de micronutrientes en polvo en al
menos 47 paises, llegando a méas de 16 millones de
ninos de entre 6 y 59 meses. También es beneficioso
para los bebés y los nifos de corta edad consumir
alimentos procesados y enriquecidos a gran escala y
de forma centralizada, como la sal yodada, las harinas
enriquecidas con hierro y el aceite enriquecido con
vitamina A. En Nairobi (Kenya), por ejemplo, estos
productos satisfacen cerca de una
cuarta parte de la exigencia de vitamina

que viven en zonas rurales donde apenas hay acceso
a una dieta variada y a los alimentos enriquecidos
que se comercializan®. Se calcula que en 2017,
alrededor de cinco millones de menores de cinco
anos de 14 paises de Africa, Asia y América Latina
consumian alimentos bésicos biofortificados, como
legumbres ricas en hierro, maiz, mandioca y batata
ricos en provitamina A, y trigo y arroz ricos en zinc.

Influencias que configuran la alimentacion
de los nifos de corta edad

Como todo progenitor sabe, los bebés vy los nifos

de corta edad pueden ser melindrosos a la hora de
comer. Sus gustos y preferencias alimentarias pueden
cambiar de una semana a otra, y los progenitores

a menudo dan al nifio lo que este prefiere. La
predileccion innata en los ninos de corta edad por los
alimentos dulces esta contribuyendo a un aumento en
el consumo de refrigerios comerciales, como galletas,
pasteles y dulces, y bebidas azucaradas, en los paises
de bajos ingresos®. En un estudio sobre las practicas
de alimentacion de los nifos de corta edad practicado
en Dakar, Dar es Salaam, Katmandu y Phnom Penh
en 2016, se constatd que la razén principal por la que
las madres alimentaban a sus hijos con chocolates,
dulces, galletas, patatas fritas y pasteles era que

“al nifo le gusta”, y que este motivo superaba

con creces otros factores como la asequibilidad, la
conveniencia o la percepciéon de que esos productos
fueran saludables®. El estudio concluia que en estas
cuatro ciudades, los nifios de corta edad tenian mas
propension a consumir refrigerios de produccion
comercial que alimentos ricos en micronutrientes
como verduras de hoja verde y de pulpa anaranjada.

Al mismo tiempo, cada vez hay mas indicios
procedentes de paises de altos ingresos que
sefalan que los alimentos de produccién comercial

Los ninos que tienen
hambre en la escuela
se esfuerzan por
prestar atencién y
completar las tareas
y obtienen peores
resultados en los
examenes cognitivos

Ay la mitad de la exigencia de hierro
de los nifos de entre 6y 23 meses®.

disponibles no siempre merecen ese “aura de
saludables” que los progenitores les atribuyen. La
promocién inadecuada de alimentos comerciales
es una practica muzy extendida, y prueba de ello
son las etiquetas que incitan a la introduccién
prematura; los productos que contienen grandes
cantidades de azucar; los sabores artificiales;

las texturas inadecuadas con el fin de suscitar

Por ultimo, el bioenriguecimiento

—que consiste en cultivar alimentos
béasicos con un mayor contenido de
micronutrientes— puede beneficiar a
los nifos de corta edad vulnerables
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ENFOQUE

Los clubs de madres de Haiti le plantan cara a la malnutricién

Jacqueline Saintil estd decidida a ali-
mentar a su bebé James, de 3 meses,
exclusivamente con leche materna
hasta que cumpla los 6 meses, y luego
suministrarle alimentos complementa-
rios, ademas de la leche materna, para
mantenerlo sano. “A mi pequefno Er-
vens, de 5 afos, no le amamanté de
manera exclusiva. Después de tres
meses, le daba agua y alimentos soli-
dos casi todos los dias. No era un bebé
muy fuerte”, explica.

Esta madre de 25 anos, que antes de
dar a luz a James vendia ropa de segun-
da mano, cultiva un pequeno huerto de
legumbres que ahora puede cosechar
y vender gracias a la capacitacion en
nutricion que ha recibido. “Haré sopas
de verduras, con maiz y pescado seco
para alimentar a mi hijo cuando cumpla
los seis meses”, afade.

Jacqueline adquirié sus conocimientos
sobre nutricion en el club de madres
Paillant de su pueblo, Les Nippes. Gra-

cias a una serie de tarjetas ilustradas
con dibujos sencillos, ella y otras 29
madres aprendieron lo que tenian que
hacer para evitar que sus hijos contrai-
gan enfermedades o padezcan malnu-
tricion. Se les ensend que la leche ma-
terna contiene todos los nutrientes que
los bebés precisan y que no necesitan
ningun otro liquido ni alimento hasta los
6 meses. También les ensefaron a pre-
parar platos de purés ricos en nutrien-
tes usando ingredientes locales.

En los clubs de madres, asesores co-
munitarios aconsejan a los progenito-
res y cuidadores de los ninos menores
de 5 anos. Cada semana, las madres se
relinen para debatir sobre un tema refe-
rido al bienestar y al desarrollo del nifio.

Un total de 411 mujeres han recibido
formacion en 20 clubs de Les Nippes.
Estos clubs son participativos, interacti-
vos y alegres; y la capacitacion eleva la
autoestima de las mujeres y su estatus
social dentro de la comunidad. Las mu-

Jacqueline amamanta a James, su bebé de 3 meses. © UNICEF/Haiti/2019/Seck

jeres estaban tan orgullosas de sus lo-
gros que organizaron una ceremonia de
graduacion costeada por ellas mismas.
Segun Beatrice Rubin, del centro de sa-
lud Paillant, la cobertura de vacunacion
en las consultas prenatales y postnata-
les ha llegado casi al 100% gracias a
que las mujeres del club educan a sus
pares. Las remisiones de los casos de
ninos malnutridos son mas numerosas
desde que comenzé el curso.

Prevenir la malnutricion es fundamental
en Haiti, un pais que se caracteriza por
la pobreza crénica acompanada de una
profunda crisis socioecondmica. En
Haiti, sélo se amamanta de manera ex-
clusiva al 40% de los nifios menores de
6 meses; el 11% de los nifios de entre 6
y 23 meses son alimentados siguiendo
las practicas minimas de alimentacion
aceptables; y mas de 1 de cada 5 ninos
menores de cinco anos padecen retra-
so en el crecimiento®. M
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habitos alimenticios; y diversas
afirmaciones sobre las
propiedades nutricionales y

las bondades para la salud“.

A medida que los nifios
crecen, empiezan

a elegir sus propios
alimentos y estan
expuestos a nuevas
influencias aparte de
la de sus progenitores
y cuidadores

A medida que los nifos crecen,
entre los 2 y los 4 ahos, empiezan
a elegir sus propios alimentos y

en muchos casos comen fuera

de casa, lo que les expone a
nuevas influencias aparte de la

de sus progenitores y cuidadores. A esta edad,

los modelos de alimentacién que reciben de
progenitores, cuidadores, hermanos, educadores y
companeros cobran mayor importancia e influencia'.

Los profesionales de la salud también cumplen
una funcién primordial, por el influjo que ejercen
sobre los progenitores mediante la prestacion de
servicios de informacién, apoyo, asesoramiento

y atencién (véase el capitulo 3). Dado que tres
cuartas partes de todos los bebés vienen al mundo
con asistencia de una partera calificada, estas
profesionales tienen una influencia considerable en
las practicas de lactancia materna y su aceptacion.

En muchas partes de Africa, Asia y América Latina,
las suegras vy las abuelas influyen enormemente
en el modo de alimentar a los lactantes y los niflos
de corta edad. Pero a menudo los consejos que
dan pueden ser inadecuados; por ejemplo, cuando
insisten en que el calostro es “sucio” e instan a
las madres a no que no den alimentos de origen
animal a sus hijos hasta que cumplan 18 meses*.
Asi pues, las abuelas pueden tener una influencia
negativa en la lactancia materna exclusiva, ya sea
aconsejando la introduccion precoz en la dieta de
agua o alimentos soélidos, o alimentando al bebé
ellas mismas durante los primeros seis meses®.

RECUADRO 2.1 | Una alimentacién que responda a las necesidades del nifio

El modo en que interactuian el cuidador y el nifio contribuye
a configurar unos habitos y actitudes duraderos en relacion al
alimento. La alimentacion que responde a las necesidades del
nino -consistente en reconocer las senales de hambre y saciedad
de este y enresponder a las mismas en el modo adecuado- ayuda
a instaurar unos habitos alimenticios saludables desde la infancia
y a combatir la insuficiencia ponderal y la obesidad infantil.

Esta forma de alimentar al nifio se basa en varios principios
fundamentales para los cuidadores:

» Atender a las sefiales de hambre y saciedad del nifio.

» Reconocer vy satisfacer las necesidades de
alimentacion del nifio de un modo puntual,
afectuoso y que sea apropiado para su desarrollo.

A\ 4

Asegurar que se dispone de alimentos saludables.
» Generar un entorno seguro, coémodo y con
pocas distracciones para que el nifio coma®.

En cambio, una alimentacién que no responda a las necesidades
del nifo se caracteriza por una falta de reciprocidad entre el
cuidador y el nifio. Puede tratarse de situaciones en las que el

cuidador controle y domine la situacién de la ingesta, en las que
sea el nifo quien controla, o en las que el cuidador ignore al
nino. Cuando es el cuidador quien domina la situacion, puede
que no solo haga caso omiso de las sefiales de hambre y saciedad
que emite el nino, sino que interfiera también con el desarrollo
de su autonomia y su independencia.

Segun un estudio realizado en 2011, la alimentacion que
responde a las necesidades del nifio promueve la aceptacion de
los alimentos y la ingesta adecuada por parte de este*’ . Alimentar
a los lactantes y a los ninos de corta edad respondiendo a sus
sefiales de hambre y saciedad en lugar de utilizar los alimentos
como estrategia para tranquilizarles puede mejorar las dindmicas
de sueno, lo que a su vez ayudard a que el nino sea mas activo
fisicamente mientras esta despierto y a que autorregule mejor
su apetito*®. En un andlisis practicado en 2015, se concluyé
que las préacticas alimentarias que responden a las necesidades
del nifio son las medidas mas esperanzadoras para prevenir
la obesidad en ninos menores de 2 afios*. En entornos donde
la subnutricién es prevalente, la falta de una alimentacion que
responda a las necesidades del nifio aumenta el riesgo de que
su crecimiento y su desarrollo no sean los mas éptimos.



Por ultimo, el sistema alimentario moderno ejerce
una influencia considerable en la alimentacion de los
nifos de corta edad. El sector minorista determina
la disponibilidad y el acceso a los sucedéaneos de

la leche materna, las leches de crecimiento y otros
alimentos especificos para los nifios; mientras

que la publicidad, el envasado y la colocacion en
los supermercados de refrigerios poco saludables
pueden hacer que a los progenitores y los ninos
les resulte dificil elegir alimentos sanos*. El sector
privado puede influir de forma positiva cuando
aumenta la disponibilidad, la asequibilidad y la
calidad de los alimentos complementarios y los
suplementos, distribuyendo estos productos por
medio de cauces como los comercios minoristas,
los sistemas de salud publica y el marketing social,
y generando una demanda de los mismos entre los
consumidores (véase la “Seccion especial sobre la
influencia de la comercializacién de los alimentos
sobre la alimentacioén infantil”, en el capitulo 4)*°.

La infancia media, una etapa de
transicion: de los 5 a los 9 anos

Cuando los niflos comienzan a asistir a la escuela
primaria contintan configurdndose sus habitos

alimenticios de por vida. Aunque la familia del nifio, la

escuela y fuerzas sociales més amplias son factores
que afectan a la disponibilidad y la eleccién de

alimentos, los ninos también comienzan a asumir una

cierta responsabilidad en cuanto a su alimentacion.
Este periodo de transiciéon es importante para
establecer unos hébitos alimenticios saludables.

A esta edad, las expectativas y los estereotipos

de género tradicionales comienzan a arraigarse en
muchos nifos de los entornos de bajos y medianos
ingresos, de modo que las nifas suelen ayudar en la
cocina y cuidar a sus hermanos menores, mientras
que los nifos contribuyen a generar ingresos®.

Este periodo de la infancia se caracteriza por un
crecimiento constante y sistematico. Durante esta
etapa pueden variar enormemente la cantidad de
alimento que los nifos ingieren. El apetito y la ingesta
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de alimentos pueden aumentar
antes de las aceleraciones
repentinas de crecimiento y
disminuir durante los periodos
de crecimiento mas lento®'.

Las investigaciones también
muestran que los nifos tienen
la posibilidad de recuperarse
durante esta etapa cuando han
padecido retraso en el crecimiento
en la primera infancia. Un
estudio practicado en 2010 en
el Peru revelaba que los nifos
que han sufrido retraso en el
crecimiento y se recuperan a
los 6 anos obtenian tan buenos
resultados en las pruebas de
cognicién como los nifos que
habian crecido al ritmo normal®2.

Necesidades nutricionales y
dindmicas alimentarias

© UNICEF/UN0283275// Frank Dejongh

En todo el mundo hay demasiados

nifos en edad escolar que consumen muy pocas
frutas y verduras, y demasiados refrigerios poco
saludables y con un alto contenido en azlcar, grasas
saturadas, sodio y sal, como, por ejemplo, panes,
galletas, dulces, helados y bebidas azucaradas,

que a menudo se comercializan para los nifios en
edad escolar y que son muy populares entre ellos.

El bajo consumo de frutas y verduras es habitual; y

es un fenébmeno preocupante, porque si los ninos
consumen frutas y verduras en la infancia, es mas
probable que continten haciéndolo de adultos®.
Muchos departamentos gubernamentales de salud
recomiendan consumir cinco porciones de fruta y
verdura al dia, pero esta claro que muchos nifios ni
siquiera se acercan a estas cantidades. Por ejemplo,
en un estudio practicado en Brasil se hallé que ningun
nino de entre 7 y 8 anos ingeria las cantidades diarias
recomendadas de verdura. En los paises en desarrollo,
sobre todo en los hogares mas pobres y en las zonas
rurales, la dieta de los nifios suele consistir en unos
pocos alimentos bésicos, como los cereales, las raices
o los tubérculos, que contienen poca proteina®.
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especial hierro, vitaminas del grupo B y zinc, y que
no ofrecian la diversidad de alimentos adecuada. En
respuesta a este problema se han puesto en marcha
varias iniciativas. Se ha enriquecido el arroz, que

es el alimento bésico butanés, y en la actualidad

El sobrepeso v la
obesidad en la
segunda infancia
tienen efectos a corto
y a largo plazo

En todos los paises de altos y bajos
ingresos, y en todos los sistemas
alimentarios, puede constatarse
una relacién evidente entre la
nutricién, el desarrollo cognitivo

y el rendimiento académico®.

El hambre es un factor importante. La energia es
fundamental para concentrarse y para participar en las
actividades escolares, por lo que los nifos que tienen
el estébmago vacio y estdn hambrientos en la escuela —
porgue no desayunan o no comen lo suficiente— tienen
dificultad para prestar atencién y realizar las tareas.

El hambre oculta también perjudica el rendimiento
escolar, ya que determinadas carencias de
micronutrientes afectan al aprendizaje. Segun estudios
practicados, la deficiencia de hierro se asocia con
una menor puntuacion en los exdmenes®. La anemia
puede provocar cansancio e impedir que los nifios
presten atencién en clase. El consumo habitual de
alimentos adecuados, sobre todo en el desayuno,

se asocia con un mejor rendimiento académico;
mientras que los refrigerios ultraprocesados vy la
comida répida pueden tener efectos nocivos®’.

Los efectos de la malnutricion en la primera infancia
se hacen sentir también a largo plazo. Las carencias

de nutrientes durante la gestacion en el Utero o en

los primeros anos de vida del nifo repercuten en el
rendimiento escolar; muestra de ello es que el retraso
en el crecimiento permite predecir unos resultados
académicos deficientes a lo largo de la infancia®.

Algunos programas de alimentacion escolar se hacen
eco de este vinculo entre la nutricion y el rendimiento
académico poniendo el acento en una alimentacion
variada que proporcione una gama de nutrientes.

Un ejemplo es el programa de alimentacion escolar
de Bhutéan, que beneficia a cerca del 45% de todos
los estudiantes del pafs. En Bhutén, las carencias de
micronutrientes son un problema importante: una de
cada tres adolescentes padece anemia, y se cree que
la carencia de hierro es una de las causas principales.
Un anélisis practicado por el Gobierno en 2017 reveld
que los menus escolares de Bhutén presentaban
deficiencias de numerosos micronutrientes, en

se suministra a todas las escuelas. También se
revisan los menus escolares con el fin de aumentar
la diversidad y la nutricién en las comidas.

Riesgos y preocupaciones relacionados con
la nutricién en la edad escolar

El sobrepeso (y la obesidad) en la segunda infancia
tienen efectos a corto y a largo plazo. A corto plazo,
pueden causar un aumento de los factores de riesgo
de las enfermedades cardiovasculares, como la
diabetes tipo 2, la presion arterial elevada y los niveles
altos de colesterol LDL, e incluso la aterosclerosis;

y puede que también estén ligados a enfermedades
como el asma y la inflamacioén sistémica latente®. Por
Sus repercusiones sobre los sistemas inmunolégico y
pulmonar, el sobrepeso vy la obesidad incrementan el
riesgo de sufrir infecciones; un efecto que puede ser
especialmente grave en los nifos hospitalizados® ¢,
La obesidad infantil se asocia también con problemas
psicolégicos y sociales como la baja autoestima y

los trastornos de autoimagen y de comportamiento.
Las nifas parecen presentar un riesgo mayor, y este
aumenta con la edad®. A largo plazo, el sobrepeso

y la obesidad infantil multiplican por cinco el riesgo
de sufrir sobrepeso en la edad adulta, y se asocian
ademas con una serie de trastornos metabdlicos

en la madurez, como la diabetes, los accidentes
cerebrovasculares, los niveles altos de triglicéridos,
las enfermedades coronarias y la hipertension 364,

Las investigaciones revelan que los nifios de
Africa Subsahariana —sobre todo en las zonas
urbanas y los hogares de ingresos mas altos— se
sientan mas a menudo y hacen menos ejercicio,
lo cual repercute en su salud y en su nutricion®®,
En esto estan siguiendo el ejemplo de los ninos
de los paises de altos ingresos, que ahora pasan
mas de la mitad de su jornada escolar sentados
en el aula, y en casa estdn mas tiempo sentados
mirando la television u otras pantallas®®.



Omitir el desayuno

Pese a las pruebas contundentes acerca de los
beneficios que comporta el desayuno, hay nifos en
edad escolar de todo el mundo gque habitualmente

se lo pierden o se lo saltan, lo que les priva de una
comida gue favorece en especial la cognicién, sobre
todo en los nifios que estén subnutridos®”. Aunque

las razones para ello son diversas, hay demasiados
ninos de familias pobres que no tienen otra opcién: sus
familias simplemente carecen de recursos o del tiempo
necesario para alimentarlos por la manana. Asi pues,
muchos, en lugar de desayunar, dependen por fuerza
de alimentos que compran o que les suministran en la
escuela. Segun un informe de la OMS, en dos terceras
partes de los paises de Africa, América y el sudeste
asidtico se ofrecen alimentos en las escuelas; pero este
suministro escolar es menos frecuente en Europa y en
el Pacifico occidental®. En el caso de muchos nifos, por
tanto, la cena es su comida principal. Eso implica que
pasan gran parte del dia con hambre, lo cual interfiere
con su capacidad de prestar atencién en clase y afecta
a su rendimiento escolar. Este efecto se ha constatado,
por ejemplo, en nifios de Ghana y Uganda®.

Puede parecer una contradiccion, pero en algunos
lugares, los nifos que omiten el desayuno tienen un
IMC mas elevado que sus pares que si desayunan.
Segun un estudio realizado en Nueva Zelanda en 2007,
esto se debe a gue los nifios que se saltan el desayuno
consumen luego mas refrigerios, como galletas, dulces,
papas fritas o bebidas gaseosas azucaradas, que
contienen muchas calorias pero pocos nutrientes’.

Es importante senalar que los datos acerca de lo
que comen los ninos en edad escolar son limitados.
En muchos estudios, los ninos completan los
cuestionarios en la escuela sin la participacion de
sus padres, y a los ninos més pequenos les cuesta
informar por si mismos acerca de lo que comen; en
consecuencia, es habitual que se exagere sobre la
ingesta de alimentos’’. Entre los estudiantes de mas
edad, las preocupaciones por la imagen corporal
pueden dar lugar a que la informacién sea menos
precisa; y en el caso de los que tienen sobrepeso,
0 que se perciben a si mismos con sobrepeso, es
probable que informen de su ingesta a la baja’.
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El entorno escolar

En muchos paises, el entorno alimentario de

la escuela promueve el consumo de alimentos
poco saludables, el sobrepeso y la obesidad. A
menudo, en las cafeterias de las escuelas, o en
el exterior, en comercios y puestos ambulantes
de la calle, se venden a los nifos alimentos
ultraprocesados y bebidas azucaradas.

Cambiar el entorno alimentario para proveer alimentos
mas sanos a los nifos no es facil. Por ejemplo, el
Gobierno de México ha adoptado medidas en los
Ultimos ahos con el fin de restringir la oferta de
alimentos poco saludables en las escuelas; pero las
dificultades persisten. En 2010, el Gobierno establecio
unas pautas para las escuelas primarias sobre los
alimentos y las bebidas. Sin embargo, un estudio
practicado en 2017 en 39 escuelas revelaba que los
alimentos de alto contenido caldrico que se prohibian
en esas pautas se seguian ofreciendo en muchos
centros, mientras que las verduras, las frutas y el agua
pura representaban menos del 7% de los alimentos y
las bebidas disponibles’™. Ademas, contintian siendo
habituales en el exterior de las escuelas —sobre todo en
escuelas publicas— los anuncios publicitarios de bebidas,
pasteles y dulces, muchos de los cuales ofrecen
regalos o promociones especiales, y que pueden influir
en los alimentos y bebidas que los nifos eligen™.

La adolescencia, una etapa
decisiva en la nutricion para toda
la vida: de los 10 a los 19 anos

La adolescencia es una etapa de répido desarrollo
fisico y psicosocial y de cambios que acompanan a la
pubertad. Los varones presentan
necesidades nutricionales mas
elevadas en esta etapa debido a
que su crecimiento es mas rapido
y @ que sus huesos y su masa
muscular aumentan mas; las ninas
son especialmente vulnerables

a la malnutricion, y, debido a las

En muchos paises, el
entorno alimentario de
la escuela promueve el
consumo de alimentos
poco saludables, el
sobrepeso y la obesidad
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Los adolescentes
son especialmente
vulnerables a la
subnutricion, en parte
debido al aumento
de las necesidades
nutricionales que
trae consigo el
rapido crecimiento
v desarrollo fisico
durante la pubertad
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normas culturales sobre los géneros,

con frecuencia carecen de acceso a
alimentos nutritivos y a oportunidades
educativas y econdmicas’®. Las nifas
adolescentes también presentan una
exigencia de hierro mayor que los ninos,
debido a las aceleraciones repentinas de
crecimiento vy al inicio de la menstruacion.

Se estima que en 2020 habra 1.250
millones de personas de entre 10y
19 anos, lo que significa que habra
250 millones mas de adolescentes
en comparacién con tan solo 30 afios
antes. La nutricién adecuada de este

numMeroso grupo de la poblaciéon es importante tanto

para su bienestar actual como para su bienestar futuro;
y, sin embargo, en todo el mundo, la alimentacion de
muchos adolescentes es tal gue no permite sentar las
bases para una vida adulta larga, saludable y productiva.
En las zonas rurales, los adolescentes suelen contar
con pocas opciones alimenticias y son susceptibles a la
escasez estacional de alimentos. En las zonas urbanas,
se encuentran rodeados de comida répida, refrigerios y
bebidas que son bajos en nutrientes.
Y en todos los lugares suelen
consumir refrigerios poco saludables.
El hambre oculta afecta a decenas
de millones de adolescentes.

Padma, de 17 afios, conversa con
varias nifas del Club de Ninas
Adolescentes en Muttock Tea Estate,
distrito de Dibrughar, estado de
Assam, India. El club crea conciencia
sobre los peligros de beber té de sal.
© UNICEF/UN0324156/Boro

Habitos y riesgos nutricionales
en los adolescentes

Al igual que ocurre con los nifios de corta edad,

el régimen alimentario de los adolescentes de los
paises de ingresos medianos y bajos suele ser
deficiente desde el punto de vista nutricional. Entre
los adolescentes que asisten a la escuela, el 34%
consumen frutas y el 21% consumen verduras
menos de una vez al dia; pero el 42% bebe refrescos
gaseosos al menos una vez al dia. Un poco menos
de la mitad (el 46%) consumen comida rapida
como minimo una vez por semana. La mitad de las
ninas adolescentes que viven en entornos rurales
y pobres de paises de ingresos medianos y bajos
comen menos de tres comidas al dia, y la mayoria
se pierde o se salta el desayuno. Es habitual que
se consuman refrigerios durante el horario escolar,
y el almuerzo se suele tomar fuera del hogar”.

Deficiencias de nutrientes, sobrepeso/
obesidad y embarazo

Los adolescentes son especialmente vulnerables a

la subnutriciéon, en parte debido al aumento de las
necesidades nutricionales que trae consigo el rapido
crecimiento y desarrollo fisico que presentan durante
la pubertad. La falta de una nutricién adecuada durante
esta etapa crucial puede menoscabar su crecimiento

y su desarrollo, repercusion que se agrava en el caso




02 | ALIMENTAR A LOS NINOS PARA TODA LA VIDA » 85

Los habitos alimentarios de
los adolescentes varian segun
los ingresos de su pais

FIGURA 2.8 | Dieta de adolescentes por el Grupo de Ingreso del Banco Mundial, 2008-2015

Paises de altos ingresos »

34 23 62 49
‘ ‘ | |
Paises de ingresos medianos-altos »
28 20 57 56
| | % | |
Paises de ingresos medianos-bajos »
85 19 39 44
| | | |
Paises de bajos ingresos »
37 30 44 48

El consumo de productos de comida répida

se refiere sdlo a los productos vendidos en Menos de una Menos de Consumo Consumo de
restaurantes y no en la calle, que son cada vez -

mas comunes en América Latina, Asia y Africa fruta una verdura de bebldas prOductOS de
y representan una parte importante de la oferta L, , - s =

de alimentos en las zonas urbanas. Cuando al dla pOI‘ d|a edulcoradas comlda raplda

se consideraba que los productos de comida
répida eran comidas compradas fuera del hogar,
el 93% de las adolescentes de los paises de
bajos y medianos ingresos de todo el mundo
los consumian al menos una vez a la semana

Los adolescentes de los
paises de ingresos
medianos-altos tienen
maés probabilidades de
consumir productos de
comida rapida al menos
una vez a la semana.

Los adolescentes de
los paises de altos
ingresos tienen mas
probabilidades de
consumir refrescos
edulcorados al
menos una vez al dia.

Los adolescentes

de los paises de

bajos ingresos
consumen

Los adolescentes
de los paises de
bajos ingresos
consumen
menos fruta.

Fuente: Andlisis de la Alianza Mundial para
Mejorar la Nutricion (GAIN) basado en datos
de las Encuestas de Salud de Estudiantes
Escolares (GSHS) y la publicacion Diet and
Eating Practices among Adolescent Girls

in Low- and Middle-Income Countries: A
Systematic Review (2018) de Keats, E. C. et al

verduras con
menor frecuencia.

de los 16 millones de nifas de entre 15y 19 anos
y los 2,5 millones de nifias menores de 16 afos de
los paises en desarrollo que dan a luz cada ano”’.

La alimentacion y la nutricion son fundamentales

para el desarrollo cerebral hasta ya entrada la edad
adulta. La subnutricion en la adolescencia se relaciona
con un deterioro de la capacidad cognitiva, con el
absentismo escolar y con el estrés psicoldgico’®. Tal
como dijo el Dr. Neville Golden, miembro del Comité
de Nutricién de la Academia Americana de Pediatria
y jefe de medicina del adolescente en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Stanford, California: “Si
los [adolescentes] no comen bien, pueden volverse

irritables, deprimirse y padecer problemas como la
obesidad y los desérdenes alimenticios. Y estos Ultimos
traen consigo un sinfin de trastornos psicolégicos™".

Existen pruebas de que el azlicar es muy nocivo para
el cerebro del adolescente, que es especialmente
sensible a las conductas gratificantes. Es dificil
resistirse a consumir alimentos sabrosos que
contienen gran cantidad de azlcar, sal o grasas;

pero estudios realizados en animales indican que

las personas que durante la adolescencia beben
agua azucarada muestran en la edad adulta una
motivacién menor y una dependencia de las
sensaciones gratificantes, conductas que se
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asocian con la depresién y con
otros trastornos del 4nimo®°.

El embarazo trae consigo sus propias vulnerabilidades
nutricionales. Cada afo dan a luz cerca de 16 millones
de adolescentes de entre 15y 19 afos. La mayoria
de ellas provienen de entornos desfavorecidos y,

en consecuencia, su estado nutricional antes de

la concepcion suele ser deficiente; a medida que
aumentan las necesidades de nutrientes durante

el embarazo, estos riesgos se agravan®. Las
adolescentes embarazadas presentan un riesgo
mayor de padecer malnutricién, debido a que las
respectivas necesidades nutricionales de la madre

Aunque prevenir el
retraso en el crecimiento
durante los primeros
1.000 dias sigue siendo la
prioridad, la adolescencia
ofrece una segunda
ventana de oportunidad
para rentabilizar al
maximo la inversion por
medio de intervenciones
nutricionales

La carencia de hierro suscita una
especial preocupacion. Para sustentar
su rapido crecimiento y desarrollo fisico,
los adolescentes necesitan incrementos
drésticos en la ingesta de ciertas
vitaminas y minerales, en especial el
hierro, sobre todo las nifas. La carencia
de hierro y la anemia ferropénica son

las principales causas de pérdida de
anos de vida ajustados en funcién de
la discapacidad (AVAD) en las nifas de entre 10y 19
anos y los ninos de entre 10 y 14 afhos (considérese
cada AVAD como un afo de vida “sana” perdido).
La region que presenta las tasas més elevadas del
mundo de carencia de hierro, y de la consiguiente
anemia, sigue siendo Asia Meridional, pese a las
mejoras registradas, seguida de Africa Subsahariana®'.

Después de la carencia de hierro, la carencia de yodo
es la segunda forma mas comun de hambre oculta
entre los adolescentes. El consumo de yodo mejoré
en todo el mundo entre 2003 y 2017; el nUmero de
paises en los que se registran carencias de yodo
disminuyé de 54 a 19; y el nUmero de paises en los
que la ingesta de yodo es adecuada aumenté desde
67 a 11182, Aunque la tasa de AVAD ha disminuido

en todas las regiones entre 1990y 2015, en los
Ultimos anos este progreso se ha ralentizado.

El sobrepeso, la obesidad y las enfermedades no
transmisibles que traen consigo estdn aumentando
entre los adolescentes en la mayoria de las regiones
del mundo®. Aunque la tendencia ascendente se

ha estancado en muchos paises de altos ingresos,
en algunas partes de Asia se ha acelerado en los
grados de sobrepeso altos. Adelgazar es dificil. Un
nino que se vuelve obeso durante la adolescencia
es probable que lo siga siendo de adulto, lo que le
expone a un riesgo mayor de padecer enfermedades
no transmisibles como la diabetes tipo 2. Existen
pruebas de que la obesidad en la adolescencia
puede tener efectos nocivos en el cerebro para
toda la vida, y que contribuye al inicio precoz de las
disfunciones cognitivas durante el envejecimiento®.

y el crecimiento del feto entran en competencia®.
Hay estudios que demuestran que el embarazo en
la adolescencia comporta un riesgo mayor de que
la nifa sufra trastornos y retraso del crecimiento, a
la vez que aumenta el riesgo de que se produzcan
complicaciones de salud en torno al momento del
parto®’. Las consecuencias negativas para el bebé
son mucho mayores cuando el embarazo se produce
en la primera etapa de la adolescencia (es decir,
en menores de 16 anos) que cuando ocurre en la
adolescencia tardia (entre los 16 y los 24 afos)®.

El crecimiento convergente

La adolescencia es la segunda etapa de crecimiento
fisico acelerado después de la primera infancia®'.

En este periodo es fundamental tener una
alimentacion sana, y hay pruebas que sugieren

que los adolescentes que crecen a un ritmo

rapido pueden incluso reponerse de algunas de

las deficiencias del crecimiento lineal padecidas

en la primera infancia; este fenémeno se conoce
con el nombre de “crecimiento convergente”.
Generalmente, la prevalencia del retraso en el
crecimiento disminuye con la edad; es decir,
algunos ninos que padecian de retraso en el
crecimiento en la primera infancia alcanzan la estatura
normal para cuando llegan a la edad adulta®.

Las posibilidades de que se produzca el crecimiento
convergente dependeran de muchos factores, en
especial de la gravedad de retraso en el crecimiento
que se haya padecido y del entorno exterior en la
adolescencia. Hay indicios que sugieren que los
niNos gue presentan este crecimiento convergente
obtienen mejores resultados en las pruebas de
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ENFOQUE

En busca de habitos saludables en Indonesia

Son las 8 de la manana vy el sol ya abrasa los patios deportivos
que hay frente a la escuela de secundaria del distrito de Klaten,
en Java Central, Indonesia. En un lado hay entrenamiento de
baloncesto y en el otro tenis; pero no todos participan. "No me
gusta hacer deporte fuera, hay tanto polvo... jy hace mucho
calor!", dice Zahfa, con unarisita. A juzgar por el nUmero de sus
companeros que estan charlando a la sombra, no es la Unica.

Para muchos de los estudiantes, esta clase de deportes es
la Unica actividad fisica que practican en toda la semana. Su
jornada escolar es larga y no tienen tiempo de hacer gjercicio.
Ademas, este horario tampoco promueve unos habitos ali-
menticios saludables, ya que los estudiantes llegan a las 6:45
de la manana vy las clases continlan, con algunas pausas de
descanso, hasta bien entrada la tarde. Esto explica en parte
por qué es tan habitual que se pierdan el desayuno.

Segun un estudio realizado por UNICEF en 2017, alrededor de
la mitad de los adolescentes indonesios se saltan el desayuno
cotidiano en casa, asi que su primera comida consiste en lo que
puedan tomar en la escuela®. En general no existe ninguna re-
gulacion acerca de lo que se puede vender en los comedores
escolares, de modo que lo que se ofrece es en gran medida
decision de la escuela o de los proveedores. Y también es fre-

cuente que el plan de estudios no incluya mucha informacion
en cuanto a nutricion y actividades saludables.

Estos factores, asi como otros cambios méas amplios que afec-
tan a la alimentacion (como el aumento en el consumo de pro-
ductos poco saludables) y la industrializacién, han contribuido a
que las tasas de sobrepeso en los adolescentes se duplicaran
entre 2004 y 2013. Tradicionalmente, en Indonesia la atencion
se ha centrado en reducir la subnutricién, que continla siendo
un problema importante ya que alrededor del 30% de los me-
nores de 5 anos padecen retraso en el crecimiento®. A pesar de
ello, en medio de este panorama actual de sobrepeso creciente
esta aumentando también la conciencia sobre la necesidad de
mejorar los conocimientos, las actitudes y las conductas de los
adolescentes, sus familias y sus comunidades en relacién a la
alimentacion saludable vy la actividad fisica.

Esto implicaria también incluir temas sobre nutricion y ejercicio
fisico en el plan de estudios de los estudiantes como Zahfa. “En
casa, sélo veo la tele”, dice, “o salgo con mis amigos, a comer
y a charlar en el café"” Aunque intenta ir al gimnasio una o dos
veces por semana, le resulta dificil encontrar el tiempo. “La es-
cuela termina a las 4 de la tarde, asi que si voy al gimnasio, no
llego a casa hasta las 6. Es agotador”. l

Zahfa en su escuela, distrito de Klaten, Java Central, Indonesia. © UNICEF/Indonesia/2018
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Para un adolescente,
el futuro puede
parecer muy abstracto
y lejano como para
preocuparse por los
efectos que lo que
come puede tener a
largo plazo

cognicion gue los nifos afectados

de retraso en el crecimiento en los
gue no se da este fendmeno®. Pese

a estos resultados alentadores,

los mecanismos fisiolégicos que
subyacen al crecimiento convergente
son complejos, por lo gue su medicion
es dificil®*. Se precisan mas pruebas
de hasta qué punto es posible eliminar
las deficiencias fisicas y cognitivas.

Si bien la adolescencia puede representar una
oportunidad para reponerse del retraso en el
crecimiento, también supone un riesgo aumentar
de peso demasiado rapido durante este periodo.
Los nifos que estén subnutridos suelen llegar

a la pubertad a una edad mas avanzada, ya que
el cuerpo retrasa la maduracion sexual a fin de
permitir mas tiempo para el crecimiento®. Pero

estudios realizados en Kenya y Senegal mostraron
gue cuando un adolescente con retraso en el
crecimiento aumenta de peso rapidamente, por
ejemplo, después de trasladarse desde una zona
rural a una ciudad o cuando es adoptado en un
entorno préspero, se desencadena una pubertad mas
precoz, y la “ventana” de crecimiento se cierra®.

Una buena nutricion es fundamental para satisfacer
las crecientes necesidades biolégicas de la
adolescencia. Aunque prevenir el retraso en el
crecimiento durante los primeros 1.000 dias sigue
siendo la prioridad, la adolescencia ofrece una
segunda ventana de oportunidad para rentabilizar al
maéaximo la inversion por medio de intervenciones
nutricionales. Para algunos nifios, el crecimiento
convergente significa una segunda oportunidad —tal
vez la Ultima— de sobreponerse a las deficiencias que
hayan padecido durante sus primeros anos de vida.

RECUADRO 2.2 | Los trastornos alimentarios, la alimentacion y la salud mental de los adolescentes

La preocupacion por el cuerpo vy la apariencia fisica, los cambios
corporales rapidos, la presién social por estar delgado, las dietas
v la influencia de los comparieros hacen que la adolescencia sea
una etapa de mayor vulnerabilidad a los trastornos alimentarios.

Los factores que determinan el riesgo de padecer un trastorno
alimentario son tanto genéticos como ambientales. Los trastornos
alimentarios son hereditarios, por lo que mas del 50% de la
propensién a padecerlos se debe a factores genéticos®. Las
presiones que ejerce la sociedad sobre las nifias para que estén
delgadas y sobre los nifios para que tengan poca grasa corporal
y mucha musculatura pueden llevar a comportamientos que
sean el primer paso en un resbaladizo plano inclinado hacia los
trastornos alimentarios®. Otros problemas de salud mental que
se dan en la adolescencia como la depresion, la ansiedad y 1a baja
autoestima también se asocian con los trastornos alimentarios®.
Los trastornos alimentarios son mas comunes en las nifias,
pero en parte esto se debe a que quizas en muchos casos no se
detecten en los varones'®. Es posible que los profesionales de
la salud no reconozcan los sintomas de trastornos alimentarios
en los varones porque asumen que estos problemas afectan
exclusivamente al sexo femenino.

Ademas de los trastornos alimentarios, también influyen
en la salud mental de los adolescentes la dieta saludable
v la disponibilidad de alimentos sanos. Segun un estudio
realizado entre madres de los Estados Unidos, cuando se
habia padecido inseguridad alimentaria en el ultimo afo -
esto es, una falta de acceso a los alimentos suficientes para
llevar una vida saludable y activa-, aumentaba el riesgo de
que los ninos padecieran problemas de conducta tales como
comportamientos agresivos, ansiedad o depresion, y falta de
atencion o hiperactividad™. Los resultados de salud mental
que se asocian con la inseguridad alimentaria no se limitan a
la infancia. Varios estudios practicados en los Estados Unidos
sefialaban que los adolescentes que informaban haber padecido
inseguridad alimentaria en el ultimo afio —con independencia de
otros aspectos de su estatus socioecondémico- presentaban un
riesgo mayor de recibir diagnésticos de trastornos psicolégicos,
ansiedad y abuso de sustancias'®?. De hecho, esta correlaciéon
se ha observado también en otros paises, y aun en los afnios
de universidad vy hasta los primeros afios de la edad adulta, lo
que pone de manifiesto que disponer de alimentos adecuados y
saludables para el bienestar fisico y mental en todas las etapas
del desarrollo es de gran importancia a nivel mundial®. &



Las elecciones de alimentos de los adolescentes

Para un adolescente, el futuro puede parecer

algo demasiado abstracto y lejano como para
preocuparse por los efectos que lo que come
puede tener en su nutricién o en su salud a largo
plazo. Simplemente, la salud y la nutricion no son
aspectos que influyan demasiado en la alimentacion
de muchos adolescentes™™. En cambio, si influyen
en su alimentacién factores externos como el dinero
gue tienen para gastar en refrigerios y comida
rapida, la presiéon que ejercen los companeros y

el deseo de integrarse, los problemas de imagen
corporal, y la comercializacién de alimentos.

El trabajo ocasional y la paga que reciben de los
progenitores —sobre todo en los paises de medianos
y altos ingresos— les proporcionan unos ingresos
irregulares que a menudo utilizan para comprar
refrigerios poco saludables'®. Como cuenta un
adolescente de Iran: "A veces decido empezar a
comer de manera saludable, pero luego, a la manana,
veo que mi madre, en lugar de prepararme algo
saludable, me da dinero para comprar lo que quiera.
Y como es natural, compro cosas como papas fritas
y bolas de maiz inflado con sabor a queso'®".

La imagen corporal también afecta a la eleccion

de alimentos. Dependiendo del contexto local,
muchos ninos adolescentes desean aumentar de
peso y masa muscular, mientras que muchas ninas
se preocupan ya sea por el exceso de peso o por
aumentar de peso, porque se considere un rasgo
atractivo o un signo de bienestar. Los trastornos
alimentarios no se circunscriben a los paises de altos
ingresos. En Tanzania, los sintomas de trastornos
alimentarios entre las mujeres jévenes de 15 a 23
anos se incrementaron conforme aumentaba su
exposicion a los medios de comunicacion'’.

Factores como el marketing, el empaquetado vy el uso
de simbolos asociados con una posicién social que se
anhela ejercen un poder de influencia sobre todos los
consumidores; pero en el caso de los adolescentes,
este influjo es mayor. La comida répida y los refrigerios
preparados estan muy extendidos en las zonas urbanas
de todo el mundo, y pueden gustar especialmente a los
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jovenes. Los restaurantes de comida rapida, con sus
interiores limpios y luminosos, son lugares donde los
adolescentes pueden pasar el rato con sus amigos.

Por ejemplo, en Guatemala, el consumo de comida
rédpida y refrescos es sefal de un estatus social mas
alto y de movilidad ascendente: “El hecho de poder
comer comida rapida se consideraba como un indicio
de que la familia tenia una posicién de clase media o
alta”. Los adolescentes de las zonas rurales “sofaban”
con comer pollo frito en restaurantes de comida
rapida, y los adolescentes de los estratos econdémicos
mas pobres anhelaban consumir refrescos en las
ocasiones especiales... Como motivos para comprar
los refrigerios aducian el sabor (“es que sabe bien”),
nociones acerca de las propiedades del alimento
("nos aporta energia”), y la presion de grupo y la
aceptacion social (“todos lo compramos”)'®,

Conclusion

Cada etapa de la infancia trae consigo necesidades
nutricionales y conductas alimentarias especificas; y
en cada una hay distintas influencias que configuran
su alimentacion. Pero los nifos —ya sea porgue no
lactan de manera exclusiva en los primeros meses,

0 porque no consumen una alimentacioén diversa en
los primeros afnos, o porque consumen demasiado
azUcar, sal y grasas durante la adolescencia— no
estan consumiendo los alimentos que necesitan, y
esto acarrea consecuencias para toda la vida. Las
razones por las que los nifos estdn malnutridos a
distintas edades son reflejo de una combinacion

de factores de indole individual, familiar y social.

Si ampliamos nuestra éptica de andlisis con el fin

de poder ver lo que hay después de cada etapa

de la infancia, las causas
multiples de la malnutricion
aparecen mas claras. W Las razones por las

que los nifos estan
malnutridos a distintas
edades son reflejo de una
combinacion de factores
de indole individual,
familiar y social
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SECCION ESPECIAL:

En que consiste una alimentacion

saludable?

¢Qué deberian comer los nifnos? Es una pregunta sencilla, pero para muchos progenitores y
cuidadores, e incluso para los propios ninos, la respuesta no es facil. La composicion exacta de
lo que constituye una alimentacion saludable dependera de cada contexto individual y local;
pero el principio basico de una dieta sana es que contenga frutas y verduras, cereales integrales,
fibra, nueces y semillas, y, durante la fase de alimentacion complementaria, alimentos de origen
animal. En la alimentacion saludable se restringen los azucares libres, los refrigerios y las bebidas
azucaradas, las carnes procesadas, las grasas transaturadas y de produccion industrial, y 1a salwe.

En 90 paises se han formulado directrices sobre la
alimentacion, a menudo basadas en las recomendaciones de
organizaciones internacionales, que se concretan en consejos
dietéticos claros y comprensibles que figuran también en la
comunicacion sobre la ayuda'. Sin embargo, con frecuencia
estas directrices no se refieren especificamente a las distintas
etapas de crecimiento del nifo y se basan en recomendaciones
gue no estan armonizadas a escala mundial. Asimismo, es
dificil para los gobiernos establecer unas pautas claras en el
cambiante contexto de los entornos alimentarios modernos,
en que la los alimentos ultraprocesados y envasados cobran
cada vez més presencia en la dieta diaria de los nifos. Las
recomendaciones sobre la alimentacion pueden también
politizarse, cuando los productores de alimentos ejercen
presion porgue las pautas que propone el gobierno instan al
publico a consumir menos sus productos. Existen muy pocos
datos acerca de las dindmicas de ingesta nutricional y de
consumo de alimentos a lo largo del tiempo, lo que también
afectaalaformulacién y a las actualizaciones de las directrices.

En la mayoria de las pautas nacionales sobre nutricién se

recomienda una alimentacion variada compuesta de cuatro o

cinco categorias de alimentos:

» frutas y verduras (en una proporcién de hasta el 50% de
la alimentacién diaria en muchos casos)

» cereales integrales y alimentos amilaceos

» proteinas y productos lacteos saludables y sin grasa

» un consumo limitado de azucar, grasas y sal.

En todos los grupos de edad, el aporte calérico de los nifos
debe ser proporcional a su consumo de energia, con el fin de
prevenir el sobrepeso y la obesidad. Aunque durante toda la
infancia se impone la pauta comun de seguir una alimentacién

adecuada, existen unas recomendaciones especificas para la

etapa que va desde el nacimiento hasta los 2 afos de edad:

» Lactancia materna exclusiva desde la primera hora de
vida hasta los 6 meses de edad, y continuacién de la
lactancia materna hasta los 2 anos.

» A partir de los 6 meses se introducirdn gradualmente
alimentos complementarios nutritivos y adecuados para
el nifo (alimentos blandos, semisoélidos y sélidos), con
especial hincapié en una variedad amplia de alimentos
ricos en hierro y en nutrientes, sin sal, azicar ni grasas
afhadidas, como, por ejemplo, alimentos magros de
origen animal (en especial los huevos, la carne, el
pescado y los productos lacteos), frutas y hortalizas, y
legumbres, nueces y semillas.

Los debates sobre nutricién y salud publica que tienen lugar
en los medios de comunicacion y entre los responsables de
la formulacién de politicas, a menudo estan influenciados por
las controversias, las modas y el cabildeo de grupos de interés
empresarial, cuyos argumentos con frecuencia se basan solo
vagamente en las pruebas cientificas, en una interpretacion
errébnea de las mismas o en su simplificacién excesiva.
Como consecuencia de ello puede “enturbiarse” la fiabilidad
de las pruebas, debilitando la confianza de los responsables
de la formulacién de politicas a la hora de pasar a la accion.
Las controversias acerca de los conflictos de intereses en la
financiacion de las investigaciones sobre nutriciéon, en especial
cuando los fondos provienen de la industria alimentaria, han
aumentado la confusién del publico acerca de lo que constituye
una dieta saludable. Por ejemplo, los estudios financiados por
la propia industria en los que se investigan las repercusiones
sobre la salud del consumo de bebidas azucaradas, son por
sistema muchisimo mas tendentes a llegar a conclusiones



Arroz cocido, vegetales, carne y frijoles repartidos para los ninos en pequenos recipientes en el “Baby Café” de Pandas, una aldea en el distrito de Klaten, provincia de Java
Central. Padres y abuelos van todas las mananas a este establecimiento, donde compran alimentos preparados por voluntarios de salud de la comunidad, que ayudan a
mejorar la nutricién de los ninos brindando informacion y asesoramiento a las madres. © UNICEF/UN04263/Estey

imprecisas o invélidas, en comparaciéon con los estudios
independientes™. La falta de una financiacion exenta de
conflictos que favorezca la aplicacién de directrices dietéticas
e intervenciones nutricionales basadas en datos empiricos
limita el amplio alcance que pueden tener estas medidas. En
el pasado, las politicas y los programas de nutricién a menudo
se basaban en la idea de que el “conocimiento” es el motor
que impulsa el cambio de conductas, asumiendo que en virtud
de la educacién y las directrices dietéticas, el publico tomaria
decisiones mas acertadas en materia de alimentacién. Sin
embargo, el conocimiento por si solo no basta para mejorar la
dieta, y se precisan politicas, cambios de conducta y estrategias
ambientales de mayor alcance; sobre todo si se tiene en
cuenta que gobiernos invierten poco en educacién publica y
en campanas de comunicacién en comparacion con lo que la
industria alimentaria invierte en marketing. Los consumidores,
aun disponiendo de informacién nutricional, pueden elegir
productos comercializados que son menos saludables pero
maés sabrosos, menos costosos 0 méas convenientes'?.

En afos recientes, el Gobierno de Brasil ha emitido unas
acertadas recomendaciones publicas sobre lo que la poblacion
come a diario y cémo. Examinando los datos existentes, los
investigadores observaron que la gente cocinaba menos en
casa y comia mas alimentos procesados y empaquetados, lo
que acarreaba problemas nutricionales como el sobrepeso, la

obesidady las enfermedades relacionadas con la alimentacion.
Segun Carlos Monteiro, de la Universidad de Sao Paulo, cuyo
Centro de Estudios Epidemioldgicos en Salud y Nutricion
ayudo a formular las directrices, “cuanta mas gente usaba los
productos listos para el consumo, mas problemas tenian con
la alimentacion... las personas que conservan la costumbre
de consumir platos recién preparados tenfan la mejor
alimentacion. Y lo bueno es que esta gente no es la mas
rica. Sus ingresos son més bajos, y muchos de ellos viven en
lugares aislados de Brasil”. Las directrices brindan orientacién
acerca de qué y como comer —a la vez que fomentan el habito
de cocinar y comer en casa y en compania— siguiendo una
“regla de oro": preferir siempre los alimentos naturales o
poco procesados y los platos y comidas recién hechos a los
alimentos ultraprocesados™s 14,

Aunque nuestra comprensién de lo que constituye una
dieta saludable para los nifios ha mejorado en los Ultimos
anos, sigue habiendo deficiencias a la hora de establecer
la ingesta 6ptima para los ninos de determinadas edades
y para los que viven en regiones geograficas y entornos
alimentarios distintos. Si logramos profundizar en los
conocimientos gracias a la financiacion y la investigacion,
podremos formular recomendaciones dietéticas mejores
que se basen en datos empiricos y aplicar a gran escala
intervenciones nutricionales eficaces. B
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PERSPECTIVA

En las zonas rurales de Tanzania, las mujeres
abordan la nutricion infantil desde su comunidad

Scholastica Nguli,
Fundadora de la
Organizacion de

Rondo para el
Desarrollo de la
Mujer, Tanzania

Scholastica Nguli, fundadora
de la Organizacion para el
Desarrollo de las Mujeres

de Rondo (ROWODO)
trabaja desde 2011 para
reducir las muertes
infantiles ocasionadas
por la malnutricion en
Rondo, regién de Lindi,
Tanzania. ROWODO forma
parte de la Alianza para
la Nutricion de Tanzania
(PANITA), un conjunto
de 300 organizaciones
de la sociedad civil.

En Africa, los pueblos remotos de las zonas
rurales suelen ser sindnimo de pobreza
y malnutriciéon, pero no es el caso de la
pequena aldea de Rondo, al sureste de
Tanzania, donde las mujeres simplemente se
han negado a ver a sus hijos sufrir o morir a
causa del retraso en el crecimiento. En lugar
de eso, han educado a sus comunidades para
que adopten un estilo de vida que les permita
comer de manera saludable, y caminan hasta
7 kilbmetros para visitar casa por casa a las
familias o dar charlas en centros de salud en
los que suelen congregarse mujeres. Son
ellas las que han asumido el mando de estas
actividades con el fin de cambiar vidas; activi-
dades que compaginan con tareas cotidianas
como labrar la tierra, recoger lefia, preparar la
comida para sus familias y cuidar a sus hijos.

Dado que la falta de concienciacion sobre
la lactancia materna es uno de los factores
que explican el problema de la malnutricion
infantil en la zona de Rondo, la Organizacién
para el Desarrollo de las Mujeres de Rondo
(ROWODO) decidié difundir sus conocimien-
tos en los centros de salud por medio de
visitas a familias y encuentros publicos, con
el fin de garantizar que la nutricién ocupe un
puesto prioritario en la agenda y, sobre todo,
erradicar el hambre, conseguir la seguridad
de los alimentos, mejorar la nutricion y pro-
mover una agricultura sostenible.

ROWODO se enfrenta a una serie de obstacu-
los que dificultan los esfuerzos para poner fin

a la malnutricién. El primero son las creencias
culturales. La mayoria de las comunidades
de Rondo dejan la lactancia materna poco
después de que nazca el nifo y tiran la leche
materna porque creen que es peligrosa para
los bebés. Esto impide al bebé obtener im-
portantes vitaminas de la primera leche de su
madre nada més nacer.

Otro obstaculo es la desigualdad de género.
Dado que casi ningln hombre participa en
las tareas domésticas, las madres asumen
una enorme carga de trabajo: ir al pozo a
recoger agua, ir al bosque a recoger lena,
preparar la comida para la familia y limpiar la
casa. Como resultado, las madres estan tan
ocupadas que la alimentacién del bebé se
ve afectada negativamente.

Por otro lado, esta el problema de dar a los
ninos alimentos distintos a la leche materna
antes de cumplir seis meses de vida. Muchas
mujeres piensan que, cuando un nino llora
repetidamente, es porque tiene hambre vy la
leche materna no le satisface por completo.
Asi, comienzan a darle una crema de avena
que preparan con harina de mandioca, que
no es adecuada para ellos. Muchas familias
también acuden a curanderos tradicionales
en lugar de al hospital cuando sus hijos es-
tdn enfermos. Esto agrava la malnutricion y
dispara los crecientes indices de mortalidad
entre ninos menores de 5 afnos.
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Con el fin de combatir la malnutricion en la
zona de Rondo, ROWODO:

» educa a las madres, ya sea de manera personal
visitando a las familias o impartiendo charlas en
clinicas de maternidad, acerca de la importancia
de la lactancia materna exclusiva después del
parto y, como minimo, hasta que el bebé tiene
seis meses de edad.

» ensefla a madres y padres los riesgos de dar
a los bebés menores de seis meses alimentos
distintos a la leche de su madre.

» ofrece informacion sobre la importancia de
alimentar a los nifos de hasta dos anos con
alimentos ricos en nutrientes, como mandio-
ca, lentejas, frijoles y cereales como el mijo,
cultivados localmente.

» derriba viejos mitos, como el que dice que una
mujer embarazada no deberia comer huevos.

© UNICEF/UNI197919/Schermbrucker

Las mujeres de Rondo se han convertido en un
ejemplo al emprender medidas en un momento en
el que la mayor parte de la sociedad esperaba que
fuese el gobierno el que combatiera la malnutricién
por si solo. A menudo, las comunidades consideran
la malnutricion un problema demasiado grande
y creen que la solucién no estd en sus manos.
Sin embargo, la accién de las mujeres de Rondo
demuestra que existen soluciones al alcance de las
comunidades para acabar con la malnutricion.

Todas las intervenciones cuentan, ya sea amaman-
tar, lavarse las manos antes de comer, mantener
un ambiente limpio o beber agua limpia y salubre.
No hay un enfoque especifico que las comunidades
deban adoptar para poder conseguir un cambio
significativo. El ejemplo de Rondo es una muestra
de que la accién colectiva surte un gran efecto para
poner fin a la malnutricion en una comunidad.
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La globalizacidn, la urbanizacion, las
perturbaciones climaticas y las emergencias
estan empeorando las perspectivas
nutricionales de millones de ninos pobres y
excluidos. Para muchos, la falta de acceso a
alimentos nutritivos, seguros, asequibles y
sostenibles se ve agravada por la amenaza
de las enfermedades causadas por la mala
calidad del agua y el saneamiento. Se
requiere una transformacion en materia

de nutricién para que estos ninos tengan la
oportunidad de alcanzar su potencial y para
ayudar a poner fin a la perpetuaciéon de la

pobreza a lo largo de las generaciones.

Ruma, de 10 anos, recoge espinacas en el techo del alojamiento de su familia, en el campamento de refugiados
Kutupalong, al sudeste de Bangladesh. “Esta noche comeremos espinacas”, dice. Su familia recibe raciones de
arroz y dal, pero no verduras frescas. “Lo que mas me gusta es estudiar y jugar. Soy buena estudiante y sé leer.
Mi sueno es llegar a ser profesora de idiomas”. © UNICEF/UN0331082/Nybo

&

La globalizacién ha cambiado
todo, desde la recoleccién

de cosechas hasta la
exhibicion de alimentos en

los supermercados. El 77%

de las ventas de alimentos
procesados en todo el mundo
estan controladas por sélo 100
grandes empresas.

ooo
oooo

O
O

Para 2050, el 70% de los
adolescentes del mundo
viviran en las ciudades,
estaran mas expuestos

a la comercializacién de
alimentos poco saludables y
seran mas vulnerables a las
enfermedades relacionadas
con la alimentacion.

1.,

Sino se toman medidas, es
probable que las generaciones
futuras se enfrenten a una
mayor inseguridad alimentaria
y a la malnutriciéon provocada
por el cambio climatico.
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Introduccion que una alimentacion deficiente esta perjudicando

la flora intestinal de los nifios, lo que aumenta
su riesgo de contraer infecciones, y de que los
ciclos intergeneracionales de la malnutricién
también pueden deberse tanto al peso inferior

Debido a la pobreza y

la exclusion, los ninos
mas desfavorecidos son
los que corren mayor
riesgo de sufrir todas las
formas de malnutricion

Tanto en el medio urbano como en el
rural, la alimentacién de mala calidad
pone en peligro la supervivencia,

el crecimiento fisico, el desarrollo
cerebral y el potencial de vida de los
ninos pobres y excluidos, perpetuando
los ciclos intergeneracionales de desventaja. Incluso
en un mundo en constante cambio, esto es tan
cierto hoy como lo era hace varias décadas.

Es innegable que el mundo ha cambiado. Un
numero cada vez mayor de datos en materia
nutricional —sobre la importancia de la nutricién de la
madre antes y durante el embarazo, la alimentacién
exclusiva con leche materna, la diversificacion
alimentaria del bebé, y las practicas adecuadas

de cuidado e higiene en la primera infancia— estan
aportando ideas cruciales para allanar el camino

a una buena nutricion desde los primeros 1.000
dias de vida y en la nifiez, la adolescencia, la edad
adulta y a través de las nuevas generaciones.

La globalizacién, la urbanizacién no planificada

y las perturbaciones climaticas también estan
produciendo cambios positivos y negativos en la
alimentacion, y estos cambios estan moldeando las
opciones y las decisiones de las familias respecto
de sus hébitos alimentarios. Quienes pueden
permitirselo tienen mayor acceso a alimentos
diversos y nutritivos; sin embargo, esta ventaja esta
fuera del alcance de muchisimas otras personas.
Debido a la pobreza y la exclusién, los ninos mas
desfavorecidos corren un riesgo mayor de sufrir de
todas las formas de malnutricién y, por lo tanto, de
contraer distintas enfermedades no transmisibles.

Una nueva ciencia

Una alimentacién nutritiva es necesaria para que
los niRos crezcan bien, pero no es suficiente. En
todo el mundo, la diarrea y otras enfermedades
afectan adversamente la nutricién de decenas de
millones de nifos, al igual que algunas condiciones
que se comprenden menos, como la inflamacién
croénica del intestino. Cada vez hay mas pruebas de

al normal como al sobrepeso de la madre.

Un conocimiento mas profundo de temas como

la higiene y el saneamiento, el microbiomay la
epigenética, podria ayudar a prevenir enfermedades
y favorecer los resultados nutricionales desde

los primeros 1.000 dias hasta la edad adulta.

Higiene y saneamiento

La malnutricion es la causa del 45% de las
muertes de ninos menores de 5 anos. La diarrea
es particularmente mortal cuando los nifos

estan desnutridos; de hecho, en 2016 causé

la muerte de mas de 700 nihos menores de 5
ahos todos los dias’. La mayoria de los casos se
originaron debido al consumo de agua no potable
y alimentos contaminados en el hogar, o a la
contaminacién fecal procedente de aves de corral
y ganado. El saneamiento deficiente contribuye

a la propagacion de enfermedades infecciosas y
lombrices intestinales, y propicia el desarrollo de
condiciones como la disfuncién entérica ambiental.

Nuestra comprension del papel que desempefan

la higiene y el saneamiento en la malnutricién

esta evolucionando. Por ejemplo, investigaciones
recientes sugieren que, para proteger a los ninos
contra el retraso en el crecimiento, es necesario que
los niveles de higiene y saneamiento sean mucho
mas altos de lo que se creia anteriormente: “Segun
el pensamiento convencional, mejorar el acceso a
los alimentos y educar a las familias en el tema de la
higiene serviria para prevenir la malnutricién infantil;
sin embargo, estas intervenciones siguen fallando”,
dijo el autor principal de un estudio que se efectud
en zonas rurales de Gambia’. “Es necesario que

las practicas de higiene mejoren significativamente
para que los nifos crezcan de manera apropiada.
Las comunidades necesitan mejores condiciones
de vida y tener acceso en sus hogares a agua limpia
transportada por tuberia. Estas conclusiones deben
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RECUADRO 3.1 | Determinantes de la malnutricion materna e infantil

Cuando los ninos y las mujeres se
alimentan bien, todos se benefician.
Una alimentacion nutritiva, segura 'y
diversa permite que los nifios tengan
un desarrollo fisico y cognitivo sano,
un buen rendimiento escolar y una
vida saludable.

Para que los nifios se alimenten bien
en todas las etapas del crecimiento, la
comida no solodebe ser debuena calidad,
estar disponible constantemente y
ser accesible y asequible. También se
requiere que sus familias cuenten con
los recursos necesarios, entre ellos,
dinero y conocimientos sobre lo que
significa una dieta saludable y cémo
proporcionarla a los nifios. Necesitan
apoyo para afrontar las dificultades

economicas y la presion del tiempo,
y tener acceso a servicios de salud de
calidad y a un entorno sano, libre de
enfermedades y condiciones insalubres.

La alimentacién de los nifios también
depende de fuerzas mas amplias, como
el compromiso politico, las prioridades
econdmicas y las normas sociales.

Para comprender mejor y poder
abordar estos desafios complejos y de
gran alcance, UNICEF elabor¢ el Marco
Conceptual de los Determinantes de la
Nutricién Materna e Infantil de 2020.
Basado en el marco de UNICEF de 1990
sobre las causas de la malnutricién
infantil, reconoce el cardcter multiple
y cambiante de la malnutriciéon

MEJORAR LA NUTRICION DE LA MADREY EL NINO

Mejora de la supervivencia, la salud, el crecimiento fisico, el desarrollo cognitivo, la preparacién para la escuela
y el rendimiento escolar de los nifos y adolescentes; mejora de la supervivencia, la salud, la productividad y
los salarios de las mujeres y los adultos; y mejora de la prosperidad y la cohesién de las sociedades

BUENA ALIMENTACION
para los ninos y las mujeres

ALIMENTOS ADECUADOS
Leche materna, alimentos ricos
en nutrientes y apropiados para

la edad, con agua potable y
seguridad alimentaria en el
hogar en todo momento

f

BUENA SALUD
para los nifos y las mujeres

PRACTICAS DE
ALIMENTACION ADECUADAS
Alimentacion y estimulacion
adecuada y sensible a la edad,
con una preparacion adecuada de
alimentos, ingesta de alimentos y
practicas de higiene

t t t

MEDIO AMBIENTE
SALUDABLE
Entornos alimentarios
saludables, servicios de salud y
saneamiento de calidad, y un
entorno vital saludable que
incluya la actividad fisica

materna e infantil, e incorpora nuevos
conocimientos sobre sus causas.

El Marco Conceptual hace una
descripcion positiva de lo que contribuye
a mejorar la nutriciéon de la madre y
el nino y a prevenir todas las formas
de malnutricion en los nifos, los
adolescentes y las mujeres. Proporciona
claridad conceptual sobre los factores
determinantes habilitantes, subyacentes
e inmediatos de la nutricién de la madre
y el nifio, y sobre los resultados que se
generan de la mejora de la nutricion de
los nifos, los adolescentes y las mujeres
(véase la figura 3.1). El Marco orienta
la Estrategia Mundial de UNICEF
sobre Nutricion Materna e Infantil
2020-2030.

La alimentacion
de los ninos
también esta
determinada
por el
compromiso
politico, las
prioridades
economicas

BUENA GOBERNANZA
Compromiso politico, financiero y
multisectorial para promover el derecho de
los ninos y las mujeres a la nutricién

Determinantes
facilitadores f

NORMAS POSITIVAS

mujeres a la nutricion

f

Compromiso social y cultural para
promover el derecho de los nifios y las

y las normas
sociales

RECURSOS SUFICIENTES

Recursos ambientales, financieros, sociales y humanos para hacer cumplir el
derecho de los ninos y las mujeres a la nutricion

Fuente: Estrategia de nutricién maternoinfantil de UNICEF 2020-2030. UNICEF Nueva York; 2019
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reorientar las prioridades y los
esfuerzos de los gobiernos, a fin
de que las comunidades cuenten
con viviendas sustancialmente
mejores y puedan acceder con
mas facilidad a agua apta para el consumo®”.

Dos nifios se lavan las manos en
un campamento de refugiados en
Betou, Republica del Congo.

© UNICEF/UN0327817/Diefaga

Seguridad alimentaria

La contaminacién de los alimentos —ya sea por el
medio ambiente o por microorganismos— tiene
graves consecuencias para la salud infantil. Los
lactantes y los ninos pequenos son especialmente

vulnerables a esta clase de riesgos porgue su
sistema metabdlico se esté desarrollando y la
maduracion de los érganos mas importantes es
susceptible a sufrir alteraciones irreversibles®.
La medida preventiva més eficaz para los
lactantes, que son especialmente vulnerables

a las enfermedades transmitidas por los
alimentos y el agua, es la lactancia materna.

Los parasitos, los virus y las bacterias —como
Salmonellay E. coli- habitan de forma natural en las
superficies de los alimentos crudos y pueden causar
graves enfermedades. Cuando no se observan
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RECUADRO 3.2 | Disfuncion entérica ambiental

Los efectos nocivos de la diarrea aguda sobre la salud son
bien conocidos, pero en poblaciones por lo demas sanas,
y en otras donde las intervenciones han logrado reducir
los casos de diarrea, muchos nifios aun no alcanzan un
crecimiento normal®. Aungue se desconoce la causa
exacta de esta falla en el crecimiento, existe un gran
interés en el posible papel que desempenia la disfuncion
entérica ambiental.

Este trastorno subclinico produce inflamacion de los
intestinos por la exposicion cronica a patdgenos fecales,
reduciendo la capacidad del organismo para absorber los
nutrientes. Tiene una relacion profunda con el retraso en

el crecimiento y la carencia de hierro®. Su prevalencia es
muy alta entre quienes viven en condiciones de pobreza®*.
Sus marcadores bioldgicos se asocian con altos niveles de
retraso en el crecimiento® y se encuentran en nifos que
viven en entornos domésticos insalubres.

La disfuncion entérica ambiental también podria ser una
de las causas del desarrollo cognitivo deficiente y el bajo
rendimiento escolar en los nifios. Un estudio longitudinal
que se llevo a cabo en ocho paises de bajos y medianos
Ingresos encontro una asociacion entre un mayor numero
de infecciones entéricas y puntuaciones cognitivas mas
bajas a los 2 anos, independientemente de la diarrea®.

buenas practicas de higiene, como el lavado habitual
de las manos con jabon, la manipulacién inadecuada
de los alimentos en el momento de prepararlos

o almacenarlos puede provocar la transmisién

de enfermedades a través de los alimentos.

Las repercusiones de la contaminacion del agua, el
aire y el suelo, y de la exposicion a los antibidticos y
los pesticidas, han sido bien documentadas en los
ultimos afos v, sobre todo en los paises de altos
ingresos, han dado lugar a la demanda de alimentos
orgéanicos vy libres de pesticidas. Investigadores y la
comunidad cientifica también estdn examinando los
efectos de la exposicién a los aditivos para alimentos
y a determinadas sustancias que entran en contacto
con ellos a través de los empaques, como el plastico.

El microbioma

A menudo llamado “el segundo cerebro” del
organismo, la microbiota intestinal ha sido motivo
de numerosas investigaciones y creciente atencién
en los ultimos anos. Cada vez hay mas claridad
sobre sus poderosos efectos en la salud fisica y
mental, y sobre su contribucion al mejoramiento
de las funciones del sistema inmunoldégico.

En nuestros organismos habitan billones de
microbios que ejercen una funcion crucial en la
nutricién y el crecimiento saludable. Estos diminutos

huéspedes intestinales no solo metabolizan

los alimentos que consumimos e influyen en
nuestro peso y desarrollo cognitivo'’; también
fortalecen nuestros sistemas inmunolégicos.
Incluso predicen nuestra vulnerabilidad a
determinadas enfermedades, como la obesidad'.

Cuando el nifio tiene 3 anos, la mayor parte del
microbioma ya se ha establecido para toda su vida'.

Sigue siendo objeto de debate si el microbioma

empieza a desarrollarse durante el embarazo o

el parto, pero las primeras horas, dias y afos de

vida son criticos. En el momento de dar a luz, los
microbios del canal del parto y la vagina pasan

al bebé, induciendo una importante respuesta
inmunoldgica. La lactancia materna y el contacto

piel a piel a partir de la primera hora ayudan a

crear un microbioma saludable. La leche materna

contiene proteinas, oligosacaridos de la leche

humana y probiéticos que mejoran la salud vy el

desarrollo cerebral. De la leche materna se dice que

es “probablemente la medicina personalizada mas
especifica que el nino puede recibir, en momentos

en que la expresién genética se

estd ajustando para toda la vida'™".

La contaminacion de
los alimentos tiene
graves consecuencias
para la salud de
los ninos

Algunos factores como la
exposicion a los antibidticos (en
el Utero o en los primeros afnos
de vida), el parto por cesarea,
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Los microbios
comunican al cuerpo,
por medio del eje
cerebro-intestinal, si
necesita algun tipo
de alimento

las leches de formula y la falta de
primeros alimentos diversificados
alteran el establecimiento del
microbioma y pueden resultar
perjudiciales para la nutriciéon

y la salud'®, por ejemplo,
haciendo al niho mas vulnerable
a las alergias y el asma'®.

El microbioma también influye en la eleccion

de nuestros alimentos. Algunas investigaciones
muestran que los microbios se comunican con

el cerebro y le informan al organismo, por medio

del eje cerebro-intestinal, si necesita algun tipo

de alimento. Esto podria comenzar incluso con la
lactancia materna, cuando las necesidades del bebé
se transmiten a la madre mediante el contacto entre
la saliva y el pezon en un bucle de retroalimentacion'.
Incorporar a la alimentacién de los bebés
alimentos diversificados después de los 6
meses de edad aporta variedad bacteriana

que ayuda a digerir la fibra, el almidon y las
proteinas. Una dieta méas diversa contribuye a
que el microbioma realice un mayor nimero

de funciones metabdlicas. Las dietas basadas
principalmente en productos vegetales ricos en
fibra y proteina generan microbiomas sanos.

Todavia queda mucho por aprender acerca de la
funcién y el desarrollo del microbioma durante los
primeros anos. Por ejemplo, se sabe poco sobre la
microbiota intestinal de los nifios en los primeros
dos anos de vida en los paises de bajos y medianos
ingresos. También se precisan mas investigaciones
sobre los vinculos entre los microbiomas de

las madres durante el embarazo y el parto, y el
retraso en el crecimiento de los lactantes?.

De igual modo, consumir alimentos procesados
con alto contenido de azUcar, sal, grasas y aditivos
afecta al microbioma de formas que pueden

Ciclos intergeneracionales
de malnutricion

propiciar la obesidad, la diabetes y la enfermedad
intestinal inflamatoria'’. Asi, por ejemplo, algunos
aditivos en alimentos como la mayonesa y el helado
rompen la barrera protectora de mucus intestinal
que separa los microbios del recubrimiento del
intestino y producen proteinas que lo inflaman'@.

La salud y la condicién nutricional de la madre
son esenciales para determinar la condicion

RECUADRO 3.3 | Aditivos

Seguin se ha calculado, en los Estados Unidos se
permite la presencia de 10.000 quimicos en los
alimentos y en sus envoltorios, a pesar de que existen
lagunas considerables respecto de la seguridad de
estas sustancias quimicas. La Academia Americana
de Pediatria publicé en 2018 una declaracién de
politica pidiendo reformar la manera en que se
regulan los aditivos alimentarios. En la declaracion
se destacé la preocupacion que suscitan el bisfenol A
(BPA), los ftalatos, las sustancias perfluoroalquilas, el
perclorato, los colorantes artificiales para los alimentos,
y los nitratos/nitritos, debido a sus relaciones con
alteraciones endocrinas, con el trastorno por déficit de

atencion e hiperactividad, y con algunas condiciones
crénicas como el cancer, la diabetes tipo 2 y la obesidad.

Ademads de recomendar que se practiquen mejores
pruebas, se subsane la carencia de datos y se
etiqueten los aditivos, la Academia Americana de
Pediatria recomienda disminuir la exposicién a
ellos consumiendo més frutas y hortalizas frescas
o congeladas, evitando las carnes procesadas,
recurriendo al lavado de las manos con jabén antes
de manipular los alimentos, lavando las frutas y las
hortalizas, y evitando poner articulos de plastico en
el horno de microondas y en el lavavajillas.™
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RECUADRO 34 | Epigenética

La epigenética es el estudio de los cambios en los
organismos producidos por modificaciones en la
expresion genética. Es un cambio en el fenotipo (rasgos
fisicos y bioquimicos observables) sin cambio en el
genotipo (composicién genética heredada de una célula,
por ejemplo, el ADN). En otras palabras, el entorno o
estilo de vida de una persona puede cambiar los genes
gque se expresan o no en su secuencia de ADN, y ese
cambio puede transmitirse a los hijos.

Asi, por ejemplo, la deficiencia de micronutrientes de la
madre puede alterar el metabolismo del feto y el desarrollo

de sus organos, dando lugar a cambios epigenéticos en
el nifno. Esta adaptacion epigenética pone a los ninos
en mayor riesgo de sufrir de sobrepeso u obesidad en
la infancia, asi como de padecer enfermedades crénicas
en la edad adulta, como obesidad, cardiopatia coronaria,
derrame cerebral y diabetes tipo 2%2.

;Como ocurre esto? Dicho de manera sencilla, el bebé
de una madre desnutrida “espera” un mundo pobre en
nutrientes. No obstante, si recibe una alimentacion alta
en calorias (y baja en nutrientes), esto predispone al bebé
a padecer algunas formas de enfermedad?.

nutricional de su hijo (véase el capitulo 2). Tanto
la desnutricion como el sobrepeso de la madre
afectan al desarrollo de su hijo, incluyendo el
desarrollo del metabolismo, "y alimentan un
ciclo intergeneracional de malnutricién?'". Es
preciso realizar muchas mas investigaciones
sobre los complejos efectos de la nutricion
materna —y paterna— en los nifios, especialmente
en campos nuevos, como la epigenética.

Ante las crecientes tasas mundiales de obesidad,
se esta prestando cada vez mas atencion

a los efectos negativos del sobrepeso vy la
diabetes maternos en la salud y la nutricién de

la madre, su hijo y las futuras generaciones?.
Hoy en dia, el sobrepeso de la madre?® es el
factor de riesgo mas comun del embarazo?®.

La asociacién entre el sobrepeso de la madre y
el riesgo de enfermedad metabdlica en el hijo
es muy fuerte a lo largo de la vida. Estudios de
todo el mundo han mostrado una asociacion
entre el sobrepeso materno y el sobrepeso en
la siguiente generacion a los 21, 32 e incluso
—segun el Estudio de Cohorte de Nacimiento
de Helsinki- a los 62 afos. El mismo estudio
encontré vinculos entre el sobrepeso materno
y el funcionamiento fisico y psicosocial de

los hijos en la edad adulta tardia?” 28.

Al mismo tiempo, ejemplos de rédpidas mejorias
luego de abordar la malnutricion —en Japon, la
Republica de Corea y, més recientemente, en

el Brasil?® y el Peri®°— revelan que la condicién
nutricional puede mejorar considerablemente
incluso dentro de una sola generacion. Un estudio
que se llevé a cabo en 2013 con ninos del Brasil,
los Estados Unidos, Ghana, India, Noruega y
Oman cuyas edades no sobrepasaban los 2
afnos concluyd también que, con unos cuidados
y una nutricién apropiados, los hijos de padres
cuyas condiciones nutricionales eran adversas
también pueden alcanzar una estatura éptimas'.
Para que esto suceda, las mujeres y las nifias -y,
sobre todo, las madres adolescentes— necesitan
apoyo y orientacién en materia de nutricion
antes del embarazo, para su propio bienestar y
para no perder la ventana de oportunidad que
representan los primeros 1.000 dias de vida.

Globalizacion

Tanto la desnutricion
materna como el
sobrepeso alimentan el
ciclo intergeneracional
de la malnutricién

La globalizacién —el flujo de
bienes, tecnologias, informacion,
capitales y mas a través de las
fronteras nacionales— ha llegado
hasta los sistemas alimentarios.
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SECCION ESPECIAL

Las ninas vy las mujeres
necesitan un mayor apoyo
para mejorar la nutricion

V1
Como cuidadoras principales, la funcion de las mujeres es crucial para que los nifios
se alimenten bien; no obstante, demasiadas mujeres estan excluidas de la toma
de decisiones. Contraen matrimonio y quedan embarazadas cuando son todavia
ninas, son victimas de la discriminacion intrafamiliar y la violencia doméstica, ven
restringidas su educacion y sus oportunidades laborales, y las leyes sexistas limitan
su acceso a latierra y ala financiacion. Ademas, demasiadas ninas y mujeres luchan

contra su propia desnutricion.

La mala alimentacion acentla los desequilibrios de
género porque reduce la capacidad de aprendizaje,
aumenta los riesgos para la salud reproductiva
y materna y disminuye la productividad. Estas
consecuencias perpetlan los ciclos intergeneracionales
de malnutricién e inequidad. Asi, los hijos de madres
desnutridas tienen mas probabilidades de presentar
retraso en el crecimiento, deficiencias cognitivas y
debilidad del sistema inmunoldgico, y estdn mas
expuestos a enfermar y morir.

Las nihas adolescentes son especialmente
vulnerables a la malnutricion porque estan
atravesandolaetapade méasrapido crecimientodesde
sus primeros anos de vida. Con la menstruacion,
sus organismos requieren mas hierro. El embarazo
en la adolescencia —una de las principales causas
de mortalidad materna e infantil- conlleva riesgos
particulares, pues las nifas no han terminado de
crecer y el feto puede competir por los nutrientes.

Las mujeres son mas vulnerables a la carencia
de micronutrientes, en especial a la anemia por
deficiencia de hierro. Esta necesidad insatisfecha
de hierro se relaciona con una mayor probabilidad
de vivir en condiciones de pobreza y de carecer de
poder y acceso a recursos. Las madres desnutridas
corren grandes riesgos, entre ellos, el debilitamiento
del sistema inmunolégico, la probabilidad de morir
durante el parto, la disminucién de la productividad y

de la capacidad para generar ingresos, y una mayor
dificultad para cuidar a sus familias.

Cuando a las nifas y a las mujeres se les niega el
derecho a la alimentacion, la nutricién y la salud, los
ninos, las familias, las comunidades y las economias
sufren. Pero cuando se les capacita para alcanzar
niveles educativos mas altos, controlar méas ingresos,
llevar activos al hogar y tomar decisiones, la nutriciéon
mejora y todos se benefician, lo que pone en marcha
un ciclo virtuoso.

Las mujeres soportan una carga de trabajo
desproporcionada. Aunque es mas probable que
se desempefnen como trabajadoras familiares no
remuneradas o en el sector informal que los hombres,
las mujeres representan casi el 40% de la fuerza
laboral formal del mundo'®. Sin embargo, casi en todas
partes, las madres siguen siendo practicamente las
Unicas responsables de la alimentacion y el cuidado
de los nifos.

Al asumir las madres cada vez mas nuevas
funciones —como empresarias, académicas vy lideres
comunitarias, entre otros—, muchas deben abordar
la pobreza de tiempo. Las exigencias en tiempo vy
energia que les exigen sus multiples funciones
pueden convertir la alimentacién de los hijos, y de
ellas mismas, en un reto estresante e, incluso, en
una tarea imposible. Sin el apoyo de la pareja o de



Chantal, una recolectora de té en la plantacion Rutsiro de Rwanda, tiene cuatro hijos. Antes de que la plantacion contara con un centro para el desarrollo de la
primera infancia, Chantal cargaba en su espalda a su hija, Umuhoza, que actualmente tiene 3 afos, durante toda la jornada laboral. “Era muy incomodo recoger
té mientras cargdbamos a nuestros hijos. También éramos poco productivas porque teniamos que detenernos a cuidarlos y darles el pecho. Sabiamos que
no les estdbamos ofreciendo las mejores oportunidades, pero no podiamos hacer otra cosa. Cuando construyeron el centro nos quedé mas tiempo. Ahora,
nuestros hijos estén bien y somos més productivas”. En 2017, UNICEF Rwanda se asoci6 con la Junta Nacional de Desarrollo de las Exportaciones Agricolas,
a fin de convertir las plantaciones y las fébricas de té en entornos més favorables a la familia. Esto incluye licencia de maternidad remunerada y pausas para
la lactancia materna, horarios laborales flexibles para los nuevos padres, y opciones asequibles de cuidado de los nifos. © UNICEF/UN0308986/Rudakubana

la red familiar —y sin acceso a alimentos asequibles
y saludables—, la comida rapida y los alimentos
procesados muchas veces son la solucién.

Eneste mismo sentido, cuando en los lugares de trabajo
no existen disposiciones sobre la lactancia materna
ni hay politicas nacionales vigentes a este respecto,
las madres no pueden amamantar exclusivamente
a sus hijos o continuar la lactancia. A pesar de que
existen tres convenios de la OIT sobre proteccion de
la maternidad —el primero data de hace 100 afhos-, la
adopcion de politicas de apoyo a la lactancia materna
ha avanzado lentamente en la mayoria de los paises.

Para abordar este problema es necesario elevar la
condicion social de la mujer y reforzar su autonomia y
su poder de decisiéon. Se requiere gue las nifas asistan
a la escuela durante méas tiempo para que adquieran
independenciay logren mejores medios de vida. También
se debe invertir en la nutricién y la salud de las nifas

adolescentes y las mujeres, prestando especial atencion
a los periodos de preembarazo, embarazo y lactancia.

Para poder tomar decisiones correctas en materia de
nutricion, las mujeres y las madres deben contar con
informacién adecuada, asesoramiento, apoyo y acceso
a alimentos nutritivos, seguros, asequibles y sostenibles.
También necesitan politicas de proteccién a la maternidad
para que en los lugares de trabajo se apoye la lactancia
materna exclusiva y continuada, y la licencia parental
adecuadamente remunerada. La recomendacion de un
estudio reciente es que la licencia remunerada tenga una
duracién de seis meses como minimo, a fin de obtener
los mejores resultados tanto para las madres como para
sus hijos (esto se ajusta a la duracién recomendada por la
OMS para la lactancia materna exclusiva)''®. Las politicas
de licencia parental equitativa en funcién del género que
alientan a los padres a utilizarla también se asocian con
menos estrés familiar, participacion méas activa en la
crianza de los hijos y relaciones mas estables. l
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La globalizacién ha cambiado todo,
desde la cosecha de los cultivos
hasta la forma en que los alimentos
se exhiben en los supermercados
y lo que comen los nifos.

100 grandes

Por una parte, las familias que
pueden permitirselo tienen acceso a una mayor
disponibilidad y diversidad de alimentos: quinua,
kimchi o fresas durante todo el aflo. Por otra
parte, con la expansion de la comida réapida y los
alimentos ultraprocesados, y con el impacto de la
comercializacion, las empresas multinacionales y
transnacionales estan haciendo que resulte cada

vez mas dificil que los nifos se alimenten bien.

El auge mundial de los supermercados, las tiendas

multiservicio y las cadenas de comida rapida
refleja cambios tanto en la demanda por parte
de los consumidores, como en el suministro
de alimentos con bajo contenido de nutrientes
a los consumidores, incluyendo a los nifios y
sus cuidadores. Hace 25 anos, el suministro de
los alimentos tendia a estar bajo el control de
los gobiernos nacionales, que daban prioridad
a la seguridad alimentaria. Sin embargo, desde
mediados de la década de 1990, los alimentos

han formado parte de los acuerdos comerciales
mundiales. La consecuencia es que los sistemas
alimentarios ahora estén expuestos a fuerzas
empresariales que han modificado la disponibilidad,
los precios y la comercializacion de los alimentos.

Aungue hay millones de agricultores, productores
de alimentos y consumidores, el nUmero de
grandes procesadores y comercializadores

es escaso; en efecto, apenas 100 grandes
empresas controlan el 77% de las ventas
mundiales de alimentos procesados®.

Como hizo notar el Grupo de Alto Nivel de
Expertos en Seguridad Alimentaria y Nutriciéon en
su informe de 2017: “La concentracion progresiva
de gran parte del poder econémico en manos

de las empresas transnacionales de alimentos
durante las Ultimas décadas ha limitado el campo
de accion de las politicas nacionales y el poder
politico de los gobiernos locales y nacionales.

A su vez, esto ha reducido la capacidad de los
gobiernos para proteger y promover el derecho
de sus pueblos a una alimentacién adecuada®".
El mismo informe sefnala que “entre los mas
afectados por los sistemas alimentarios injustos
y disfuncionales, y por los entornos alimentarios

RECUADRO 3.5 | Alimentos ultraprocesados

El procesamiento de los alimentos no es en si mismo
indeseable. Muchos alimentos populares, tradicionales
y nutritivos son “procesados” -piénsese en el trigo y la
fruta seca, o en la elaboracién del yogur. Sin embargo,
el procesamiento de los alimentos no siempre es igual,
y los especialistas en nutriciéon suelen distinguir
entre alimentos “procesados” y “ultraprocesados”.
Estos ultimos se han definido como “formulaciones
industriales”® que no contienen alimentos enteros
-0 que contienen muy pocos-, sino sustancias
extraidas de alimentos enteros, como “aceites y grasas
hidrogenados, harinas y almidones, variantes del
azucar, y partes o restos baratos de alimentos de origen
animal, generalmente de escaso valor nutricional en
comparacion con el alimento entero original”®’. Estos

alimentos son hipercaléricos, con un alto contenido
de grasas, azucar y sodio, y bajo contenido de fibra y
micronutrientes —-piénsese en las hamburguesas, los
nuggets, las galletas y las bebidas azucaradas.

No es facil evitar los alimentos ultraprocesados, ni
estdn hechos para un consumo moderado. Por sus
altos niveles de grasa, azucar, sal y otros saborizantes,
muchos alimentos de este tipo son muy sabrosos y
producen una sensacion de satisfaccion en el paladar.
Ademds, por la fuerte comercializacién de que son
objeto -a menudo dirigida a los nifios (véase el capitulo
4)- vy su amplia disponibilidad, es facil entender por
qué los productos ultraprocesados desplazan a los
alimentos frescos o minimamente procesados.



insalubres, se cuentan los consumidores de
bajos ingresos, los pobres de los &mbitos rural
y urbano, los minifundistas, los agricultores
de subsistencia y los pueblos indigenas®4".

En cuanto a la demanda, fuerzas econémicas y
climaticas estan induciendo a la gente a trasladarse
a los centros urbanos, donde la forma de vida, las
presiones socioculturales y la comercializacion
estan modificando el régimen alimentario (véase
"Urbanizacion"” mas adelante). Por ejemplo, la
creciente disponibilidad y participacién en el
mercado de los alimentos ultraprocesados
representa una tremenda pérdida para los
mercados de alimentos tradicionales, los pequefos
agricultores y las poblaciones rurales que no pueden
competir con los grandes negocios y las cadenas
de supermercados. En algunos casos, esto impulsa
a las familias rurales a trasladarse a las zonas
urbanas en busca de mejores medios de vida.
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Para algunos ninos, este traslado representa un
mayor acceso a la ensefanza, a los servicios de
salud y a una alimentacion diversificada. Pero

para otros nifos, la vida urbana conlleva riesgos
alimentarios (mayor exposicion a grasas, azlcar, sal,
etc.), sedentarismo, contaminacién ambiental, y una
vida en condiciones de insalubridad y hacinamiento.

Los alimentos ultraprocesados ocupan un

lugar preponderante en la globalizacion de los
mercados de alimentos. Cuando los mercados
en los paises de altos ingresos alcanzan un cierto
grado de madurez, las empresas mundiales

o transnacionales de alimentos y bebidas
buscan nuevos mercados en los paises de
bajos y medianos ingresos, incluyendo a Africa
Subsahariana, que representa una “oportunidad
increible”, como dijo el duefo de

un negocio de comida rapida®®.

Una calle llena de puestos de
comestibles en Freetown, Sierra
Leona. © UNICEF/UN072187/Phelps
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Se suele pensar que los cambios en los habitos
alimentarios se producen primero en las zonas
urbanas, asi como los consiguientes resultados
en materia nutricional y el aumento de las
enfermedades no transmisibles*®. Una razén es

La falta de espacios
publicos lleva a

los ninos hacia los
establecimientos de
comida rapida

Muchas de estas empresas se
enfocan en productos ultraprocesados
porque son altamente rentables
gracias a su bajo costo de produccién,
su larga vida Util y su alto valor de

venta al por menor. El resultado es

que estos alimentos se encuentran

ahora casi en todas partes, inclusive
en zonas aisladas de Etiopia y Nepal, donde no es
facil encontrar hortalizas, frutas y pescado®®.

Algunos expertos han argumentado que como
las cadenas de distribucién de las empresas
transnacionales de alimentos actualmente
llegan a zonas rurales lejanas, la urbanizacion
ya no es el factor principal que determina

si las personas, incluidos los nifos, tienen
acceso a alimentos poco saludables®.

Un analisis reciente de las tendencias mundiales del
indice de masa corporal medio segregado por zonas
rurales y urbanas entre 1985y 2017 reveld que,

en las regiones de bajos y medianos ingresos (y a
excepcion de las mujeres en Africa Subsahariana),
este indice estd aumentando entre los adultos al
mismo ritmo, 0 mas rapidamente, en las zonas
rurales que en las ciudades. Segun los autores,
esto podria tener varias explicaciones: menos
energia invertida en el trabajo diario y en las tareas
domeésticas y, con el aumento de los ingresos y

la mayor disponibilidad de productos alimentarios
ricos en grasa, sal y azlicar, un mayor consumo

de calorias de baja calidad?*®, es decir, lo que se ha
denominado “la urbanizacién de la vida rural*'”.

Urbanizacion

Desde mediados del siglo XX, la proporcion de
la poblacién mundial que vive en las ciudades ha
pasado del 30% a mas del 50%. Esta tendencia
sigue en aumento, afectando considerablemente
alos ninos y los jovenes. En 2009, cerca de la
mitad de los adolescentes de todo el mundo
vivian en centros urbanos y se prevé que, para
2050, la proporcion se habré elevado al 70%2.

el cambio en el estilo de vida y el entorno. En
comparacién con las personas que viven en el
medio rural, quienes residen en las zonas urbanas
dependen menos de los carbohidratos almidonados
y tienden a consumir mas carne y otras proteinas,
mas frutas y hortalizas (entre los hogares més
ricos), méas comida fuera del hogar y mas alimentos
ultraprocesados?*. El resultado es una mayor
prevalencia de sobrepeso y obesidad entre quienes
viven en las ciudades. Desde Sri Lanka hasta la
India, desde China hasta Benin, la urbanizacién
también se asocia con altas tasas de diabetes,
hipertensién y enfermedades cardiovasculares*®.

La vida en las ciudades explica algunas de estas
tendencias, por ejemplo, trabajos més sedentarios,
menor inversién de tiempo y energia en tareas
domeésticas, y mayor utilizaciéon del transporte
publico, lo que implica menor actividad fisica.

Los nifios que viven en las ciudades no encuentran
facilmente espacios para jugar al aire libre que,
ademas, sean seguros. Esto es importante
porgue los ninos que hacen mas ejercicio tienen
menos probabilidades de ser obesos*?, no

solo porque el ejercicio quema calorias, sino
porque modifica la manera en que el organismo
procesa la glucosa. Adicionalmente, el ejercicio
favorece la salud mental y ayuda a combatir la
depresion. Ante la falta de espacios publicos
para jugar y reunirse, los establecimientos de
comida rapida se han convertido en lugares de
encuentro para los nifos y los adolescentes.

La compra de alimentos

Las familias que viven en las ciudades
habitualmente compran sus alimentos, por lo que
los ingresos son un factor clave en su dieta. Lo més
probable es que los compren a grandes minoristas,
como los supermercados, y la mayoria de esos
alimentos se venden empacados y procesados o
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ENFOQUE

Nutricién infantil en las zonas urbanas pobres de Kuala Lumpur

En las viviendas de bajo costo de Kuala Lumpur, Rohana, Noory
Siti Fatimah son tres madres con una lucha en comun: dar a sus
hijos una alimentacion nutritiva. En reuniones con grupos de de-
bate que se llevaron a cabo para el informe del Estado Mundial
de la Infancia, compartieron sus principales dificultades.

Malasia soporta una importante doble carga de malnutricion:
mientras que el 20,7% de los nifos menores de 5 afos pre-
sentan retraso en su crecimiento y el 11,5% sufre de emacia-
cion, el 12,7% de los nifos (de 5 a 19 afos) son obesos'®.
Esta realidad es més compleja en las zonas urbanas pobres,
donde las tasas de malnutricion tienden a ser mas altas que
el promedio nacional™®.

La asequibilidad es un problema frecuente. Aunque esas tres
madres comprenden la importancia de una alimentacién nu-
tritiva, los costos determinan qué alimentos pueden dar a sus
hijos, sin importar su valor nutricional. La comida més barata
y tipica consiste en huevos fritos, arroz y salsa de soya. Noor,
que tiene cuatro hijos, explicé: “Yo no pienso en eso [alimen-
tacion saludable y equilibradal. Otros comen pescado, pero
lo Unico que yo puedo darles es arroz. Sé que no es bueno,
pero es todo lo que puedo darles”.

La alimentacién de baja calidad es fisicamente perjudicial y
produce una angustia psicolégica. Una madre dijo que solo

puede dar pollo a sus hijos una vez al ano. Otra reconocié
que los huevos son faciles de conseguir, pero que uno de sus
hijos es alérgico a ellos, por lo que se ve obligada a buscar
alternativas. La tercera madre fue notificada de que su hijo
intentd autolesionarse porque no pudo comer en un sitio muy
conocido de comida rapida.

LLa frecuencia de las comidas también es motivo de gran preo-
cupacion. En algunas ocasiones deben comprar sus alimentos
a crédito en la tienda méas cercana. Noor y Siti Fatimah dijeron
que ellas racionan los alimentos entre sus hijos a lo largo del dia
porque, de no hacerlo, la comida se acabaria demasiado rapido.

Equilibrar el trabajo con las actividades domésticas también
es una cuestion importante. Mientras que dos de las tres ma-
dres lograron acuerdos laborales flexibles con sus empleado-
res, Noor tiene que llevar a su bebé al trabajo. Esto afecta su
rendimiento laboral, lo que en ultima instancia se refleja en
Su ingreso.

Las tres madres expresaron su voluntad inquebrantable de
salir de la pobreza. Rohana podria sacar adelante su negocio,
segun explico, si existieran politicas de apoyo a las madres
solteras. Noor y Siti Fatimah estuvieron de acuerdo. Si pudie-
ran acceder a capital inicial, a ellas también les gustaria abrir
sus propios negocios. M

Siti Fatimah pela huevos cocidos para mezclar con el curry en su hogar, en Desa Rejang, Setapak, Kuala Lumpur. © UNICEF/Zahri 2019
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Los anuncios
televisivos de

ultraprocesados®. Investigaciones
efectuadas en Kenya indican que

la gente que hace sus compras en
los supermercados adquiere menos
alimentos béasicos sin procesar
(frutas y hortalizas frescas, etc.)

y mas productos procesados o
ultraprocesados“®. Esto también se observa en
Tailandia, donde comprar en los supermercados se
relaciona con consumo de refrescos, refrigerios,
carnes procesadas y alimentos instantdneos*®.

a los ninos

En las ciudades, los ninos y los cuidadores también
estan méas expuestos a la comercializacién de
alimentos procesados, lo que influye en sus
decisiones a la hora de comprar alimentos®.

Esta comercializaciéon es evidente en los

espacios publicos de las ciudades —incluso

cerca de las escuelas—y en los anuncios
televisivos, por ejemplo, de refrigerios y bebidas
azucaradas, que se dirigen a los nifios.

Para los pobres de las zonas urbanas, como las
personas que viven en barrios de tugurios, comer
bien resulta incluso mas dificil, ya que el acceso
a alimentos nutritivos es mucho mas reducido.
Muchos dependen basicamente de la comida
que compran en las calles, que suele ser rica en
grasay sal. En los paises de bajos y medianos
ingresos, la compra de comida en la via publica
representa alrededor de una cuarta parte del gasto
de los hogares en alimentos®'. Por ejemplo, las
familias en condicién de inseguridad alimentaria
en las zonas urbanas de Malawi eran méas dadas
a consumir alimentos procesados de vendedores
ambulantes. Un estudio concluyd que “los
residentes urbanos en situacién de inseguridad
alimentaria son especialmente vulnerables a la
mala salud asociada tanto con el escaso acceso

a alimentos ricos en nutrientes, como con dietas
altas en alimentos refinados y procesados”%2.

Las ciudades estan tomando medidas para hacer
frente a estos desafios. En julio de 2019, 198
ciudades de todo el mundo firmaron el Pacto de
Politica Alimentaria Urbana de Milan, cuya finalidad
es “crear sistemas alimentarios sostenibles que

sean inclusivos, resistentes, seguros y diversos,
y que proporcionen alimentos sanos y asequibles
a todas las personas®”. El marco NOURISHING
también integra la accion politica en los entornos
alimentarios, los sistemas alimentarios y el
cambio de comportamiento. Desde Curitiba®4,
Amsterdam, Daegu y Dakar hasta Londres®®, las
intervenciones a nivel urbano incluyen mejorar

el acceso de las familias pobres a alimentos
saludables, ensefar en las escuelas lo que
significa una alimentacion sana, poner en préactica
la agricultura urbana, y aplicar restricciones a la
comercializacién de los alimentos no saludables.

Acceso a alimentos saludables

No todo el mundo puede acceder a alimentos
saludables. Para las familias que viven en zonas
rurales y aisladas, o en zonas con una infraestructura
deficiente, el limitado acceso a puntos de venta

de alimentos saludables puede agravarse debido a
problemas relacionados con el acceso a las tierras
agricolas, al igual que por fluctuaciones climéticas y
estacionales, dos factores que suelen amenazar la
seguridad alimentaria y la diversidad de la dieta®®.

En un mundo cada vez mas urbanizado, las familias
que viven en las ciudades también encaran grandes
dificultades para encontrar alimentos sanos. Muchas
viven en “desiertos alimentarios” —mas que todo,
barrios urbanos donde los residentes no tienen
acceso a mercados de alimentos saludables o tienen
muy poco acceso a ellos®. En estas comunidades,
la gente puede comprar alimentos en puestos

de comida répida y en lugares insospechados,

como gasolineras, peluquerias, gimnasios, tiendas
de descuento, ferreterias, tiendas generales y
lavanderfas locales®® que, por la abundancia de
alimentos procesados ricos en calorias y pobres

en nutrientes, se conocen con un término

bastante descriptivo: “pantanos alimentarios®®".

Puesto que ofrecen una gran cantidad de alimentos
pobres en nutrientes, ultraprocesados, grasos y
azucarados (y muy pocas o ninguna opcién de
alimentos saludables), los desiertos y los pantanos
alimentarios son, por su misma naturaleza, entornos
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Obesidad infantil: Una preocupacion urgente para China

En medio del rapido crecimiento econémico
y la urbanizacién de China, en este pais se
ha registrado un impresionante cambio res-
pecto de la malnutricion desde 1985. Si bien
la tasa de retraso en el crecimiento entre los
nifos en edad escolar bajé del 16% en 1985
al 2% en 2014, las tasas de sobrepeso y
obesidad pasaron del 1% al 20%°8.

En China vive actualmente uno de los gru-
pos mas numerosos de ninos obesos en
todo el mundo®. En 2015, la Carga Mun-
dial de Morbilidad informé que habia mas
de 15 millones de ninos obesos (de 2 a 19
anos) en China’®. El Centro para el Control
y la Prevencién de Enfermedades de Chi-
na estimé que el numero total de personas
que sufrian de sobrepeso y obesidad en
2012 era de 120 millones’".

Los nifos estdn mas expuestos a sufrir de
sobrepeso y obesidad que las nifas’®: un
21% frente a un 12%, segun un estudio rea-
lizado en 2018 entre nifos de 9 a 11 anos™.
El sobrepeso y la obesidad también son mas
prevalentes en las familias ricas’ 7% 77 y las
tasas son significativamente mayores entre
los nifos en edad escolar que viven en las
zonas urbanas, aunque esta disparidad esta
disminuyendo e, incluso, ha tendido a desa-
parecer en algunas zonas présperas’® 7°. Por
lo general, los nifos en mayor riesgo de so-
brepeso y obesidad son hijos Unicos de fami-
lias pudientes que viven en el medio urbano.

iPor qué sucede esto?

Numerosos factores explican el aumento
del sobrepeso en China. El réapido desarro-
llo econémico, el proceso de urbanizacién
y los avances tecnolégicos han generado
cambios en el estilo de vida y el compor-
tamiento. Una prueba fehaciente de estos
cambios es un descenso en la actividad fi-
sica de los nifos, junto con un cambio en la
alimentacién, que se ha alejado de la coci-
na tradicional, rica en alimentos de origen
vegetal y granos preparados en el hogar,
en favor de una alimentacion moderna rica
en carne, azUcar y alimentos fritos, que se
suelen consumir en forma de refrigerios o
fuera del hogar®®#'. El consumo de bebidas
azucaradas también explica en gran medi-
da el aumento del sobrepeso en China®.

La disminucién de la actividad fisica —sin
reduccién de la ingesta de alimentos—
pone a los nifos en riesgo de sufrir de
sobrepeso. En 2006, el Gobierno de Chi-
na inicié un programa nacional, Hundreds
of Millions of Teenagers Sunshine Sports,
con el que se busca ofrecer al 85% de
los ninos en edad escolar mas oportu-
nidades para hacer ejercicio y actividad
fisica. Conforme a la recomendacion de
la Organizacion Mundial de la Salud de
hacer todos los dias al menos 60 minu-
tos de actividad fisica entre moderada y
vigorosa®, la educacion fisica es hoy uno

FIGURA 3.1 | Prevalencia de retraso en el crecimiento, delgadez y
sobrepeso/obesidad entre los nifios (de 7 a 18 afios) de China, 1985-201472
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de los cuatro componentes del desarrollo
integral de los estudiantes.

Sin embargo, un estudio realizado en 2010
mostré que apenas el 23% de los estu-
diantes con edades comprendidas entre
los 9y los 18 afos cumplian las recomen-
daciones de la Organizacion Mundial de la
Salud. La actividad fisica era menor entre
los nifos que tenfan demasiadas tareas
escolares®, posiblemente un reflejo de la
idea tradicional en la cultura de China de
que “ser un académico es pertenecer a lo
més selecto de la sociedad®®"”. Esto lleva
habitualmente a los nifos a sacrificar el
juego en favor del estudio®®.

En la cultura china también existe la ten-
dencia a percibir la gordura como un signo
de riqueza, alta condicién social y buena
salud. Proporcionar alimentos es la prin-
cipal prioridad de la familia y los ninos
tienden a estar sobrealimentados, espe-
cialmente en las familias donde los abue-
los desempefan una funcién importante
como cuidadores de sus nietos®’.

En respuesta a las alarmantes tasas de
sobrepeso y obesidad entre los nifios de
China, el Consejo de Estado ha hecho hin-
capié en la urgente necesidad de incorporar
intervenciones y medidas en su Plan Nacio-
nal de Nutricion (2017-2030) y en el Plan
de Accion China Saludable (2019-2030). l

® Sobrepeso

Nota: Los términos “retraso del crecimiento’
“delgadez” y “sobrepeso” se utilizan de
acuerdo con las definiciones de la OMS

Retraso en el crecimiento

2015
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A medida que

los nifos crecen,
adquieren habitos
alimentarios para
toda la vida

obesogénicos que, de acuerdo con
los resultados de varios estudios,
predicen bastante acertadamente
las tasas de obesidad®®®'. La alta
prevalencia de desiertos alimentarios
en vecindarios pobres, desatendidos
y de minorias® también implica

que los ninos ya vulnerables y
desfavorecidos que viven en estas zonas corren

un riesgo mayor de sufrir de sobrepeso, obesidad
y enfermedades no transmisibles relacionadas

con la alimentacion durante toda la vida.

A pesar de que en los paises de altos ingresos
normalmente se encuentran desiertos y pantanos

alimentarios, cada vez son mas frecuentes en los
paises de bajos y medianos ingresos que atraviesan
procesos de répida urbanizacién y transformacion
de sus sistemas alimentarios. Por ejemplo,
existen desiertos alimentarios en comunidades
de algunas zonas urbanas del Brasil, Honduras,

el Peru® y Sudéfrica con altos niveles de pobreza
y desigualdad en los ambitos racial, étnico y de
ingresos®. En México, donde la prevalencia de

la obesidad es una las mas altas del mundo, los
pantanos alimentarios constituyen un problema
mas serio que los desiertos alimentarios®®.

Crecer en un desierto alimentario tiene graves
implicaciones para la nutricién y el bienestar de

RECUADRO 3.6 | Precios de los alimentos y nutricién

Segun un estudio reciente de los precios de los alimentos
a nivel mundial, los alimentos saludables y ricos en
nutrientes, sobre todo los de origen animal y los cereales
fortificados para bebés, son mucho mas costosos (en
funcion de las calorias) en los paises de bajos ingresos
que los alimentos basicos con almidon y los alimentos
procesados poco saludables.

Este estudio mundial, dirigido por el Instituto Internacional
de Investigacién sobre Politicas Alimentarias, se propuso
descubrir como difieren los precios relativos entre los
paises y las regiones, y si estas diferencias explican las
practicas alimentarias de los nifios y la prevalencia de
retraso en el crecimiento.

El estudio comparo el precio caldrico relativo de una amplia
variedad de alimentos saludables y no saludables con el
costo caldrico de los alimentos basicos mas baratos en cada
pais (como arroz, trigo, mandioca o maiz). Por ejemplo, un
precio caldrico relativo de 5 para los huevos implica que
cuesta cinco veces méas obtener una caloria de un huevo
que obtener una caloria del arroz.

Enlos paises de altos ingresos, los alimentos de origen animal
son relativamente baratos, entre una y cuatro veces mas
costosos que los alimentos basicos con almidén. En cambio,
enregiones de bajos ingresos de Asia y Africa Subsahariana,

que tienen las tasas mas altas de retraso en el crecimiento,
los alimentos de origen animal pueden ser muy costosos.
En Africa Subsahariana, las calorias de los huevos, la leche
v los cereales fortificados para bebés son entre 9 y 10 veces
mas costosas que las de los alimentos basicos con almidon.

Las conclusiones del estudio indican que en los paises
donde los alimentos de origen animal y los cereales
fortificados para bebés tienen los precios relativos mas
altos, el consumo de esos alimentos por parte de los bebés y
los niflos pequenios es mucho menor y las tasas de retraso
en el crecimiento, mucho méas elevadas. Lo anterior sugiere
que hacer mas asequibles estos alimentos es clave para
abordar la carga mundial de la desnutricion.

El estudio también arroja luz sobre la razén por la cual
las tasas de obesidad aumentan con el ingreso nacional.
Los aceites/grasas y el aziicar son muy baratos en todas
las regiones. No obstante, los alimentos procesados ricos
en azucar y grasa suelen ser costosos en los paises de
bajos ingresos, pero sus precios disminuyen rapidamente
a medida que los paises alcanzan niveles de medios y
altos ingresos. En muchos paises pobres, los alimentos
procesados no saludables también son fuentes de calorias
mas baratas que los alimentos saludables, lo que explica
el fendmeno de la doble carga que supone el aumento de
la obesidad en medio de una persistente malnutricion”.



los nifos. En primer lugar, si las familias tienen
menos acceso a frutas y hortalizas, los nifios
pequenos se ven obligados a seguir dietas
carentes de la diversidad que necesitan durante
un periodo critico de su desarrollo. En segundo
lugar, a medida que los nifios crecen, adquieren
habitos alimentarios para toda la vida. Esto quiere
decir que incluso si mejora el acceso a alimentos
sanos, las dietas no mejoran necesariamente. En
los Estados Unidos, por ejemplo, la apertura de
una nueva tienda de comestibles en un desierto
alimentario de Filadelfia hizo que la gente tomara
mayor conciencia, pero no modificé el consumo
de alimentos ni la obesidad en la comunidad®®.

En paises como Sudéfrica, Botswana y Zimbabwe,
la dindmica urbana es muy distinta, con un

gran numero de residentes altamente moéviles,
economias informales y una notable inequidad
entre los géneros. Pero, aunque las dindmicas son
diferentes, los datos de que se dispone apoyan
una conclusion similar: la mera presencia de un
supermercado no basta para que la nutricion
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Una nifia cruza un charco en

una calle inundada en Maputo,
Mozambique. Yvonne, cuyo
hogar se ve en la fotografia, vive
con 14 miembros de su familia
y se gana la vida vendiendo
legumbres en el puesto.

© UNICEF/UN0139437/Prinsloo

mejore si otros aspectos del entorno
alimentario son inadecuados®’.

El costo

El costo es un asunto polémico. Por

ejemplo, hay un debate acerca de

si los alimentos saludables son més caros que los
alimentos no saludables —los saludables pueden
costar menos en términos de precio, pero factores
como el tiempo que cuesta preparar la comida
desde cero pueden contrarrestar esta ventaja.

Evidentemente, el costo es un obstaculo real que
impide a muchas familias consumir una diversidad
de alimentos ricos en nutrientes. Esto es cierto,
sobre todo, entre las familias pobres, que tienen
que gastar una proporcion mas alta de sus ingresos
en comida. Por ejemplo, algunas investigaciones
indican que, en la Republica Democratica del Congo,
el costo de los alimentos ricos en nutrientes es un
grave obstaculo para diversificar la alimentacién de
los nifios pequenos® y, en Ghana, los alimentos
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Los efectos de las Perturbaciones climaticas
perturbaciones
climaticas son mas
graves para las familias
mas pobres, que son

las mas afectadas y

las menos capaces de

hacerles frente

que los cuidadores consideran mas
saludables también son considerados
los menos accesibles en razéon

de su costo®®. En los Estados

Unidos, los mayores costos (en
términos de precio y tiempo de
preparacion) y el menor acceso a
alimentos saludables en los barrios

Los nifos sufren de manera desproporcionada
las consecuencias del cambio climatico y

la degradaciéon del medio ambiente. Por
ejemplo, inmediatamente después de una
inundacién o un tifon, ellos son el grupo en
mayor riesgo de contraer enfermedades

contribuyen a las diferencias en
el consumo de frutas y hortalizas
entre las familias mas ricas y las mas pobres®.

En general, las familias mas pobres tienden a
elegir alimentos de baja calidad que cuestan
menos®2. Esto podria significar que, a medida
que los ingresos suben, las familias se alimentan
mejor. Desafortunadamente, esto no ocurre
siempre. Las investigaciones revelan que cuando
las familias —de los medios urbano y rural- gastan
mas dinero en comida, lo destinan tanto a alimentos
saludables como a alimentos no saludables®,

y que un incremento en los ingresos lleva a

un mayor gasto en alimentos preparados®.

Este hallazgo, que no se corresponde con la légica,
puede tener varias explicaciones®. Factores que
van mas alla de la disponibilidad y el precio —como la
conveniencia, la exposicion al mercadeo, el acceso
fisico a alimentos sanos, los conocimientos sobre
nutricién y factores culturales— pueden hacer mas
apetecibles los alimentos obesogénicos. Ademas,
cuando las mujeres no controlan los ingresos
adicionales, es posible que no se destinen a las
necesidades de la familia o de los hijos. También
puede haber otros determinantes subyacentes

de la malnutricién infantil —.como la seguridad
alimentaria— que permanecen inalterados.

A medida que los sistemas alimentarios sigan
transformandose, el aumento de los ingresos por
si solo no bastara para hacer frente a la triple carga
de la malnutricién actual. Serd necesario abordar la
falta de conocimientos, las desigualdades entre los
géneros, las practicas comerciales injustas y otros
aspectos del entorno alimentario y el suministro de
alimentos —y encontrar mecanismos que permitan
reducir los costos de los alimentos saludables.

transmitidas por el agua —como las que van
acompanadas de diarrea—, las cuales incrementan
el riesgo de malnutriciéon y muerte.

La malnutricién continua y la pérdida de la
productividad agricola y de los medios de
subsistencia familiar también amenazan el
crecimiento de los nifos y su desarrollo y
aprendizaje, y pueden hacer que las familias
migren impulsadas por la angustia®. Esto afecta
con mayor dureza a los nifos de las familias
menos favorecidas, que son los mas afectados y
los menos capaces de encarar la situacién®’. Los
efectos acumulativos de los desastres prolongados
o recurrentes y de la variabilidad asociados con

el clima a menudo se transmiten a la siguiente
generacion de ninos, perpetuando y profundizando
los ciclos intergeneracionales de desigualdad.

Las inundaciones, las tormentas, las sequias y

el calor extremo alrededor del mundo se han
duplicado desde 1990, con efectos devastadores®®.
Nuevas crisis, inundaciones y sequias han

elevado en 11% el nimero de personas que han
sufrido inseguridad alimentaria desde 2016°°.

Los desastres relacionados con el clima ocasionan
graves crisis alimentarias: las sequias son
responsables del 80% de los danos y las pérdidas
en la agricultura'® y modifican drasticamente la
disponibilidad de alimentos para los nifios y las
familias, al igual que su calidad y precio. Esto
ocurre tanto en las zonas rurales —afectando

a los pequenos productores de alimentos, los
trabajadores agricolas y las familias que compran
sus alimentos— como en las zonas urbanas,
donde los aumentos de precio de los alimentos
determinan cuéales son accesibles para la gente.
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El cambio climatico amenaza la nutricién infantil en Bangladesh

Mas de 19 millones de nifos de todo Bangladesh —una cuarta
parte de ellos menores de 5 afos— se encuentran en la primera
linea de los desastres ocasionados por el cambio climatico. Las
inundaciones vy la erosion de las orillas de los rios estan provo-
cando el desplazamiento de las familias a los barrios marginales
de las ciudades, donde viven en condiciones de hacinamiento y
carecen de acceso a alimentos saludables, a educacion, a ser-
vicios de salud y saneamiento adecuados, y a agua apta para el
consumo. En los barrios marginales, los nifios a menudo tienen
que valerse por si mismos y corren un mayor riesgo de sufrir
malnutricién, de engrosar las filas de los trabajadores infantiles
y de contraer matrimonio demasiado pronto. También estan
maés expuestos a la contaminacion, la violencia y el abuso.

Los fendmenos climaticos extremos, como las sequias y las
inundaciones repentinas, causan graves pérdidas agricolas.
En un pafs donde mas del 60% de la poblacién depende de
la agricultura para su sustento, esto significa que los nifos
de las familias méas pobres tienen las mayores probabilida-
des de pasar hambre. La caida de la produccion también
se traduce en un aumento de los precios de los alimentos,
golpeando mas duramente a las familias menos favorecidas.

Un aumento de las enfermedades transmisibles y no trans-
misibles relacionadas con las condiciones climaticas cam-
biantes y la urbanizacién no planificada también pone en pe-
ligro a los nifios y a sus familias. Entre estas enfermedades
se cuentan la hepatitis A, el célera, la disenteria, la fiebre
tifoidea, el dengue vy la fiebre chikungunya'"’.

Ruma, su marido, Ali Akbar, y sus dos hijos, Sunjida, de 3 afios,
y Shahaun, de 9, se trasladaron al barrio marginal Chalantika de

Dhaka, luego de que el rio Meghna inundara varias veces su
hogar. “Aunque tenemos que luchar con el costo de la vida, al
menos agui estamos en un lugar seco”, dice Ruma. “Mi esposo
gana mensualmente unos 7.000 taka (83 ddlares de los Esta-
dos Unidos) y nos queda muy poco dinero después de pagar el
alquiler y comprar los alimentos. Pero al menos aqui podemos
ganar dinero, lo que no siempre era posible cuando viviamos en
el campo”.

Ruma comparte una pequena cocina —unas tablas sobre pos-
tes de bambu en un pantano- con 10 familias més. Aunque
al principio utilizaban gas butano, resulté imposible compartirlo
equitativamente. Ahora prefieren utilizar madera, lo que dete-
riora todavia mas la calidad del aire del barrio. Ruma dice que
su familia come arroz con lentejas la mayoria de los dias y que
de vez en cuando pueden permitirse comer carne o pescado.
Su hijo, Shahaun, esta presentando sintomas de desnutricion.

Aparte del desafio de tratar de proporcionar a su familia alimen-
tos saludables, Ruma describe un entorno insalubre —sin acce-
S0 a agua potable, a retretes basicos y a una higiene adecuada.
La electricidad falla permanentemente y, en la habitacién donde
vive con su marido y sus hijos, los roedores y los insectos “ha-
cen gue nuestras vidas sean absolutamente miserables”, dice.

El Gobierno de Bangladesh pondréd en marcha este afo la se-
gunda fase de la Estrategia y Plan de Accién sobre el Cambio
Climatico, concediendo mayor importancia a las necesidades
de los mas pobres y vulnerables, y exigiendo mayor atenciéon
y recursos para blindar los servicios de nutricién infantil, salud,
educacién, agua y saneamiento, y proteccion social contra los
efectos del cambio climatico. B

De camino a su escuela en el distrito de Kurigram, Bangladesh, una nina pasa por un sendero inundado. © UNICEF/UN0286416/Akash
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Repercusiones de la produccion
de alimentos en el medio
ambiente y en los ninos

para los nifios'®®. Ademas de ingerir alimentos

con residuos de pesticidas, muchos nifios estan
expuestos a ellos cuando trabajan en la agricultura,
que representa el 71% del trabajo infantil®’.

Un pesticida
quimico es hasta
10 veces mas toxico
para los nifios que

para los adultos Por su enorme huella ecoldgica y

su contribucién a las emisiones y
la contaminacion, la produccion
industrial de alimentos desempefa
un papel de suma importancia en los efectos
ambientales del cambio climatico y en la
degradacion del medio ambiente. Ademas,
el uso intensivo de agua dulce, fertilizantes
y pesticidas también entrafa riesgos para
la nutricién y el bienestar de los ninos.

Emisiones de gases de efecto invernadero

Los sistemas alimentarios explican hasta una
tercera parte de las emisiones de gases de
efecto invernadero a nivel mundial, de acuerdo
con un estudio realizado en 2012'°", Por
ejemplo, la creciente producciéon de carne es
una de las mayores fuentes de metano'®?. Se
estima que, de continuar la tendencia actual
de consumo de dietas ricas en carne, los
efectos medioambientales de la produccion
de alimentos sobre las emisiones de gases de
efecto invernadero aumentaran un 87%'%.

Para beneficiar tanto a las personas como al planeta,
la Comisién EAT-Lancet propuso recientemente
un cambio en los habitos alimentarios que duplica
el consumo de alimentos saludables, como frutas,
hortalizas, legumbres y nueces, y reduce a la
mitad el consumo de alimentos menos sanos,
como la carne roja y el azucar afadido. Los autores
sefalan que, dadas las necesidades alimentarias
de los nifos, que incluyen proteina de alta calidad,
esta “dieta saludable de referencia universal”

es apta para los nifios a partir de los 2 afos'.

La produccion de alimentos también exige
cantidades considerables de agua dulce, a pesar
de que la escasez de agua ya afecta a los nifos en
todos los continentes'™®. Mas aun, los fertilizantes
ponen en riesgo de contaminacién a los sistemas
acuaticos y los pesticidas suponen riesgos directos

La exposicién prenatal a los pesticidas puede
aumentar el riesgo de muerte del feto y producir
defectos de nacimiento, mientras que la exposicion
en la infancia puede alterar el sistema endocrino,
causar cancer y retrasar el desarrollo neurolégico.
Un pesticida quimico es hasta 10 veces mas téxico
para los nifos que para los adultos, y la intoxicacion
aguda casi siempre conduce a la muerte'®.

Pérdida de biodiversidad

Junto con el cambio climatico y la contaminacién,
la produccion de alimentos también se relaciona
con la pérdida de biodiversidad. Un informe
reciente de las Naciones Unidas dio la voz

de alarma sobre la magnitud del problema:

casi 1 millén de especies estan en peligro de
extincién debido a las actividades humanas'®®.
Se reconoce que los cambios en el uso de la
tierra y el agua —por ejemplo, la tala de bosques
para sistemas de produccién agricola o ganadera
a gran escala— son una de las principales

causas de la pérdida de biodiversidad™®°.

La biodiversidad es esencial para la salud de

los ecosistemas e influye directamente en la
seguridad alimentaria y en la nutricion''. La
diversidad alimentaria de los nifos también esta
en juego'?. Con una produccion agricola menos
diversa, las practicas de alimentacion se estan
homogeneizando cada vez mas en todo el mundo
(véase el capitulo 1)"'°. Hoy en dia, apenas tres
cultivos —arroz, trigo y maiz— constituyen casi

dos tercios de la ingesta calérica mundial™.

Si los habitos alimentarios actuales y la
produccion de alimentos no mejoran, los
ninos, sus familias y las futuras generaciones
probablemente enfrentaran un mayor riesgo de
padecer inseguridad alimentaria y malnutricion
provocadas por las perturbaciones climéticas

y la degradacion del medio ambiente.



Conclusion

Las causas de la malnutricién infantil son hoy
mas complejas y de mayor alcance que en 1990.
La globalizacién, la urbanizacién no planificada y
el cambio climatico acarrean transformaciones
profundas que estan agravando las ya injustas
condiciones de los ninos méas pobres y
excluidos, y de sus familias. Las crisis mundiales
amenazan con detener o revertir los progresos
en la reduccién de la malnutricion infantil.

Al mismo tiempo, existe un mayor reconocimiento
de que la exclusién de determinados

grupos de personas de los alimentos, los
servicios, los recursos esenciales y la toma

de decisiones es injusta y evitable, y de

que los ninos estan pagando el precio.

Investigadores, expertos y profesionales
también lo reconocen y estan ampliando la

base empirica sobre las causas y los peligros

de la malnutricion que se transmite de una
generacion a la siguiente. Estos conocimientos
y la atencién a este flagelo tienen la capacidad
de impulsar la accién y aumentar la eficacia de
las intervenciones. Aun asi, se requieren mas
investigaciones para comprender plenamente
las circunstancias particulares de los nifos de
distintos grupos de poblacion. Por ejemplo,
existen pocos estudios empiricos sobre aspectos
que van mas alla de la pobreza y el género. Para
conseguir un impacto mayor y mas sostenible,
los profesionales deberédn abordar expresamente
la marginacion y las desigualdades de género
que sustentan las disparidades a largo plazo.

Si se aspira a que los sistemas alimentarios
transformen y mejoren la alimentacién de los
nifos, también serd necesario prestar mayor
atencion a otros elementos de mayor alcance
que afectan su nutricién, su crecimiento y su
desarrollo, como los recursos, las gobernanza y
normas (véase el capitulo 4). Estos elementos se
pueden desglosar, examinar y comprender. Un
analisis de esta naturaleza revela las estructuras
de poder en los sistemas alimentarios y los
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lugares donde se ejerce el poder, permitiendo

al publico y a los expertos en nutricién

aprovechar y explotar espacios para el cambio.

Este cambio ya esta ocurriendo en
muchos paises (véase el capitulo 4).
Con una mejor coordinacion y con
politicas y programas en materia

de alimentacion, salud, agua y
saneamiento, educaciéon y protecciéon
social, este cambio puede tener

un caracter transformador. M

Una nifa lleva un cubo lleno de
agua que recogio6 en el lecho
seco de un rio cercano, en el
norte de Kenya. Turkana es uno
de los distritos mas afectados
por las sequias prolongadas y las
epidemias recurrentes de célera.
© UNICEF/UN0275168/Njuguna
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[.a nutricion en contextos

de emergencla

]
En 2018, UNICEF vy sus aliados trataron a mas de 3,4 millones de ninos de 6 a 59 meses de
edad con desnutricion aguda grave en situaciones de emergencia alrededor del mundo. Los
paises donde méas ninos recibieron tratamiento fueron el Afganistan, el Chad, Etiopia, el Niger,
Nigeria, la Republica Democratica del Congo, Somalia, el Sudan, Sudan del Sur vy el Yemen.

Cerca del 90% de los nifios se recuperaron'?.

En abril de 2019, 11 de 18 estados del Sudén tenian tasas de
desnutriciéon aguda superiores al umbral de emergencia de la
Clasificacion Integrada de la Seguridad Alimentaria del 15%.
Mientras que 2,4 millones de nifos menores de 5 afos sufren
de emaciacion todos los anos, cerca de un tercio (700.000) de
ellos sufren de desnutricion aguda grave, con altas tasas en
el Sudan oriental y entre los refugiados de Sudan del Sur'?'.

Histéricamente, los esfuerzos para abordar la nutricién
en contextos de emergencia se han centrado sobre todo
en la identificacion de los casos de emaciacién —un claro
indicador de desnutricién aguda grave'??. Sin embargo, la
naturaleza compleja y prolongada de las crisis ha llevado
al reconocimiento mundial de que en las situaciones de
emergencia se presentan muchas formas de malnutricién.
Y nuevas pruebas indican que entre ellas se cuentan el
retraso en el crecimiento y la carencia de micronutrientes'?s.
En las crisis humanitarias prolongadas estd aumentando
la prevalencia de retraso en el crecimiento, en tanto
que las tasas de emaciacién siguen siendo altas'. En
consecuencia, expertos mundiales en nutricién estan
adoptando enfoques que combinan soluciones a corto y
largo plazo para los problemas de malnutricién.

Estas iniciativas se centran en la prevencion de las muertes
que es posible evitar y en la promocién del crecimiento.
UNICEF vy sus aliados realizan evaluaciones nutricionales,
identificany tratan a los nifios que lo requieren, y suministran
alimentos fortificados y suplementos para prevenir la
carencia de nutrientes. Asi mismo, fomentan la lactancia
materna y ofrecen orientacién sobre la alimentacién de los
lactantes y los nifos pequenos, lo cual puede salvar vidas
en las situaciones de emergencia.

Hacer frente a las necesidades nutricionales en las
emergencias complejas y prolongadas requiere asociados
en todo el mundo que colaboren para salvar vidas y presten
a los gobiernos nacionales y locales la asistencia necesaria
para paliar la malnutricion en las comunidades y para elaborar
planes de respuesta a las emergencias durante las crisis.

A pesar de que el 86% de la asistencia humanitaria
internacional se distribuye en paises con crisis a largo
y mediano plazo, cada vez se hace mas hincapié en la
planificacion de la resiliencia'?®. Entre 2005 y 2017, la
duracién media de las crisis que recibieron un llamamiento
de financiacién interinstitucional pasé de 4 a 7 anos'?.

Yemen

En el Yemen, hogar de Moteab y su familia, la prolongacion
del conflicto, la crisis econémica y la desarticulacion de los
servicios esenciales —entre ellos, salud, agua y saneamiento—
convirtieron la vida diaria en un “infierno viviente'?””. El
trabajo del padre, transportar mercancias en una carretilla,
apenas alcanzaba para proporcionar a la familia un minimo
de comida —pan para el desayuno; legumbres, generalmente
patatas, para el almuerzo; y lo que sobraba, para la cena.

Para cuando Moteab cumplié 2 afos, la pobreza y el largo
conflicto habian puesto su vida en peligro. “Vomitaba
todo lo que comia y bebia”, dijo su madre. Luego de
siete meses de constantes enfermedades con vémito,
diarrea y pérdida de peso, su madre llevé a Moteab a un
centro de salud gratuito en Abs, donde le diagnosticaron
desnutricion aguda grave.

Tsahara sostiene a su hijo Moctar, de 2 afios, que sufre de desnutricion aguda grave. Acaban de visitar el centro de salud de la aldea Sarki Yamma Saboua, en el Niger,
que recibe apoyo de UNICEF y esté ubicado a seis kildémetros de su pueblo natal. © UNICEF/UNI122685/Asselin
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Moteab es apenas uno de los 400.000 nihos del Yemen que
sufrian de desnutriciéon aguda grave en 2018'%. La crisis
humanitaria es una de las peores en la historia reciente'?.

En situaciones de emergencia alrededor del mundo, tratar a
ninos como Moteab exige herramientas y estrategias para
poder ofrecer una combinacién de medicamentos bésicos,
alimentos terapéuticos, atencién individualizada y vinculos con
otros servicios sociales, como higiene y saneamiento'°,

En el Yemen, por ejemplo, los aliados emplean una
metodologia llamada Seguimiento y Evaluacién Normalizados
del Socorro y la Transicién (SMART, por sus siglas en inglés),
que facilita la recoleccion sistematica de informacién confiable
que puede utilizarse para tomar decisiones y asignar recursos
a necesidades prioritarias.

El programa de gestion comunitaria de la malnutricion
aguda también es un importante mecanismo para abordar la
desnutricion aguda grave en situaciones de emergencia en todo
el mundo. En 2018, UNICEF y sus aliados prestaron apoyo a mas
de 3.300 programas ambulatorios de alimentacién terapéutica en
el Yemen, como el de Abs, donde Moteab recibié tratamiento''.

Pese a que la mayoria de los nifos pueden ser tratados en sus
hogares con alimentos terapéuticos listos para el consumo,
la condicién de Moteab requirié tratamiento en un centro de
estabilizacion en Aslam, uno de los 69 centros para nifos
con complicaciones de salud, ademas de desnutricion aguda
grave. Sin embargo, a medida que los enfrentamientos se
acercaban a la zona, Moteab fue trasladado a Sana‘a, donde él
y su familia recibieron ayuda para ser tratados en el centro de
alimentacion terapéutica de un hospital.

Los servicios de nutricién que se necesitaban para salvar la
vida de Moteab fueron gratuitos para su familia y, gracias a
ellos, se esta recuperando. “He notado una mejoria desde que
ingreso al Hospital Al-Sabean”, dice su madre. “Mi hijo esta
recibiendo muy buena atencion médica. Ahora termina toda la
leche especializada que le dan e interactla con las personas
que lo rodean”.

"“Estoy feliz”, agrega, “pero me preocupan los demas nifos de
nuestro distrito que podrian llegar a una situacion parecida a la
de mi hijo si no reciben ayuda y atencion rapidamente”.

Niger

En el Niger, donde la prevalencia del retraso en el
crecimiento entre los ninos menores de 5 anos es del 41%
y la prevalencia de la anemia es del 77%'2, los médicos a
menudo tratan la desnutriciéon aguda grave relacionada con
enfermedades prevenibles. El doctor Abale Laoali, del Centro
de Rehabilitacién Nutricional Intensiva de Diffa explica: “En
este pais, los ninos con emaciacién grave que carecen de
acceso a una buena atencion de la salud presentan tasas mas
altas de infecciones paltdicas. También hemos observado
una disminucion de las defensas del sistema inmunolégico
en ninos afectados por el paludismo. Esto les produce
pérdida del apetito y vdmito, neumonia y diarrea grave. En
este punto, el riesgo de desnutricién grave es muy alto por la
falta de alimentos, las enfermedades, las malas condiciones
de salud e higiene y el desplazamiento”.

Uno de los pacientes del doctor Laoali es un bebé de tres
meses, Sani, a quien le diagnosticaron desnutricién aguda
grave, neumonia, paludismo y una enfermedad congénita
del corazén. Hace dos afnos, su madre, Fatima, volé con
sus tres hijos a Damasak, Nigeria, un pueblo controlado por
Boko Haram. Desde entonces han tenido que desplazarse
continuamente. Durante su embarazo con Sani, Fatima estaba
anémica y padecia inseguridad alimentaria y altos niveles de

estrés. Después de llegar al sitio temporal para personas
desplazadas en Chetimari, llevd a Sani al centro de salud mas
cercano. “Las enfermeras me dijeron que mi bebé estaba en
peligro porque, ademas de la desnutricion, habia contraido
paludismo y neumonia”, dice. “No toleraba mi leche materna,
no tenfa apetito y vomitaba. Empecé a temer por su vida”.

Luego de 20 dias de hospitalizacion, y gracias a la orientacién
de los trabajadores de la salud y al apoyo de los aliados,
Sani se esta alimentando nuevamente con leche materna y
ha ganado peso. Ya no tiene sintomas de paludismo y esta
respirando sin ayuda de una méaquina de oxigeno. H




118 UNICEF - ESTADO MUNDIAL DE LA INFANCIA 2019

PERSPECTIVA

Raya, de Barrio Sesamo, ensena habitos

saludables a los ninos

Sherrie Westin
Presidenta de
Repercusiéon Social
y Filantropia del
Taller Sésamo

y Raya,
Embajadora
Mundial de la Salud

Alolargo de 50 anos, el Taller Sésamo se ha
centrado en realizar un programa dedicado
enteramente alos nifos, impartiendo no solo
lecciones académicas y socioemocionales
que los ninos necesitan para sobrevivir,
sino también habilidades fundamentales en
materia de salud y resiliencia.

Muchos nifios de todo el mundo padecen
malnutricion, que puede estar causada por
la falta de acceso a alimentos saludables
o algunas enfermedades infantiles. De
hecho, enfermedades prevenibles vy
tratables como la neumonia y la diarrea
son las causas principales de muertes de
ninos menores de cinco anos.

Sabemos que nuestros personajes tienen
un gran poder para hablar con los nifos y
ensefarles comportamientos y formas de
hablar sobre temas complejos. Por eso crea-
mos a Raya, una marioneta muy especial de
Barrio Sésamo. Tiene seis anos, una sonrisa
radiante y lleva unas trenzas muy largas,
y ensefa a ninos de 11 paises que hablan
30 idiomas diferentes lecciones vitales
acerca del agua, el saneamiento vy la higiene
(WASH) a través de nuestra iniciativa VWWASH
UP!, en alianza con Visién Mundial.

Los resultados que hemos obtenido son
alentadores. Una investigacion indepen-
diente llevada a cabo con ayuda de la
Fundacién Gates demostré que nuestro
programa produjo grandes mejoras en
los conocimientos de WASH vy en las
actitudes y los comportamientos de nifos

de Bangladesh, India y Nigeria. Raya y
WASH UP! siguen inspirando a miles de
ninos para llevar un cambio positivo a sus
hogares, escuelas y comunidades.

Como nuestra “Embajadora Mundial de
la Salud”, Raya fue la companera perfecta
para ayudarme en este trabajo. Gracias
por hablar hoy conmigo, Raya. jSé que
sabes muchos consejos para estar sanos!

Raya

iLa verdad es que si! Por ejemplo, conozco
la importancia de cerciorarse de que el
agua esté limpia antes de bebérnosla.
Como les digo a mis amigos, hay gérme-
nes diminutos que ni siquiera puedes ver
y que, sin embargo, pueden afectar a tu
salud. Y todos tenemos gérmenes en las
manos, asf gue es importante lavarselas
durante 20 segundos con agua Yy jabén
después de usar el bano y antes de comer:
jasi acabamos con esos gérmenes!

Sherrie

¢Y qué me dices de los amigos que viven en
lugares donde no hay agua corriente limpia?

Raya

Muchos de los amigos que tengo por el
mundo no tienen agua corriente, pero
aun asi tienen que lavarse para eliminar
gérmenes. Nosotros tenemos una cosa
muy divertida que es el “tippy tap”. Es un
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aparato para lavarse las manos que cual-
quier persona puede construir en cualquier
sitio: jes muy facil de hacer y de utilizar!

Y si tienes que ir al bano al aire libre, es
sumamente importante que lleves puestos
sandalias o zapatos para protegerte también
los pies de los gérmenes, ya que esa es
otra forma de contraer una enfermedad.

Sherrie

Llevas razén, Raya. Y cuando los nifos
contraen una enfermedad, sus organismos
pueden dejar de absorber los nutrientes
gue necesitan para recuperarse, estar
sanos y crecer adecuadamente. Eso puede
causar lo que llamamos malnutricion.

Raya

Entonces, icontraer una enfermedad es
lo mismo que tener malnutricion?

Sherrie

La enfermedad es una de las muchas
manifestaciones de la malnutriciéon. La
malnutricién también puede significar no
tener comida suficiente para alimentarse

o no ingerir la cantidad suficiente de
alimentos ricos en nutrientes que ayudan a
los nifos a convertirse en adultos sanos.

Raya

iCreo que lo voy entendiendo! Un amigo
me ensend los distintos tipos de comida.
iTu también lo conoces!

Sherrie

¢Estas hablando de cierto monstruo azul
y peludo llamado...?

Raya

iEl Monstruo de las Galletas!

Sherrie

Lo cierto es que él sabe mucho de su
tema favorito. ;Qué te ensend el Mons-
truo de las Galletas?

Raya

Nos ensefd a miy a mis amigos de Barrio
Sésamo la diferencia entre “alimento
ocasional” y “alimento habitual”. Las
galletas son “alimentos ocasionales”
porgue solo deberiamos tomarlas de

vez en cuando, como premio. Pero una
manzana es un “alimento habitual” porque
estd llena de vitaminas y forma una parte
importante de una dieta saludable. {Yo
puedo comerme una deliciosa manzana en
cualquier momento!

Sherrie

Me encanta que el Monstruo de las
Galletas te ensenara algo tan importante
sobre la nutriciéon y que tu se lo ensefes
a otras personas, como a mi. Igual que
cuando les ensefas a los ninos lo facil
que es aprender a lavarse las manos.
Cuando los nifos aprenden comporta-
mientos tan importantes para la vida,
después se los ensefan a sus familias.

Raya

iExacto! jLos héabitos saludables son
contagiosos!

Sherrie

Estas haciendo algo muy importante para
el mundo ayudando a tantos nifios a estar
sanos. jSigue con esa fantastica labor!

Raya

iGracias! jLo har¢! H

Sherrie Westin

es Presidenta de
Repercusién Social y
Filantropia del Taller
Sésamo, la organizacion
educativa sin animo de
lucro que hay detrés del
Barrio Sésamo. Westin
dirige la labor del Taller
para ayudar a ninos
vulnerables a través de
medios de difusién e
iniciativas especificas.
Es embajadora jefa

de la misién del Taller
Sésamo y se dedica a
concienciar, a desarrollar
alianzas estratégicas y
obtener contribuciones
filantropicas para ampliar
la mision del Taller y
ayudar a nifos de todo
el mundo a crecer y ser
personas mas listas, més
fuertes y mas amables.

La Embajadora Mundial de
Salud del Taller Sésamo,
Raya, es una enérgica nifa
de seis anos que ofrece
informacién por todo el
mundo acerca del agua
limpia, el lavado de manos
y el uso adecuado de
letrinas. Raya nunca olvida
lavarse las manos con

agua y jabon ni ponerse
sandalias para usar la
letrina y evitar contraer
enfermedades. Anima a los
nifos a compartir lo que
aprenden con sus amigos
y sus familias, con el fin

de hacer que los habitos
positivos sean contagiosos.






La naturaleza cambiante de la malnutricion
infantil en el mundo exige una nueva
respuesta que permita llevar a cabo
intervenciones especificas en materia

de nutriciéon y promover un desarrollo

gue tenga en cuenta la nutricion de una
manera mas coordinada. La respuesta
debe reconocer el papel central y la
responsabilidad que desempena el sistema
alimentario, y establecer una relacion

de colaboraciéon con los sistemas de
salud, agua y saneamiento, educacion y
proteccion social para proporcionar a los

niNos una mejor alimentacion.

Tuyisenge sostiene a Fabiola, su hija de 11 meses, mientras una trabajadora de salud de la comunidad
mide su perimetro braquial, durante una sesién de control del crecimiento que forma parte de un
programa de atencién de la salud que recibe apoyo de UNICEF, en el distrito de Musanze, Rwanda.
“Antes, yo solo utilizaba papas y frijoles, y ningtin otro vegetal”, dice Tuyisenge. “Pero ahora utilizo toda
clase de vegetales y también pescado pequeno. Y veo la diferencia en el crecimiento de mis hijos".
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» Un enfoque de sistemas para

la nutricién refleja la realidad
de que la nutricién infantil tiene
multiples determinantes y que
nuMerosos sectores y partes
interesadas, tanto publicos
como privados, comparten
responsabilidades.

En los Ultimos anos se ha

dado un impulso creciente

a la mejora de los sistemas
alimentarios, pero se

han pasado por alto las
necesidades especificas de los
ninos. Las necesidades de los
ninos deben estar en el centro
de los sistemas alimentarios.

También es necesario aplicar
enfoques especificos en materia
de nutricién en cuatro sistemas
clave de apoyo: salud, agua

y saneamiento, educacion y
proteccioén social.
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Durante demasiado tiempo, la nutricién estuvo en la
periferia de la agenda mundial para el desarrollo. En
los ultimos anos, sin embargo, ha recibido una mayor
atencion, lo que refleja el creciente reconocimiento
de los beneficios sociales y econémicos que

supone invertir en nutricién. A medida que se ha
ampliado el conjunto de investigaciones sobre

las intervenciones que son eficaces, los debates
mundiales sobre politicas se centran cada vez

mas en enfoques basados en pruebas’.

La lista de intervenciones es abundante y continla
aumentando: desde la promocion de la lactancia
materna hasta la prestacién de un mayor apoyo

a las familias més pobres; desde la puesta en
practica de un etiquetado mas claro e informativo
hasta la lucha contra la anemia por carencia de
hierro y otras formas de hambre oculta; desde
mejorar el entorno alimentario de los
ninos hasta fomentar la disponibilidad
universal de agua potable segura; es
decir, que es posible llevar a cabo un
conjunto amplio de acciones (que, en

En la comunidad Hanaq
Chuquibamba, Peru, un
bebé come un trozo de pan
mientras su madre lo carga.
© UNICEF/ Vilca 2019

muchos casos, ya se estan llevando a cabo)
destinadas a mejorar la alimentacién de la infancia.

Es evidente que queda mucho por hacer. Sin
embargo, hay motivos para la esperanza. Cada vez
son mas los gobiernos que preparan estrategias
para mejorar la nutricién. En muchos paises,

estas medidas representan un primer paso
importante sobre el que es posible trabajar en

los afos venideros. Para que estos enfoques
marguen una diferencia real, los gobiernos

deben reconocer tres realidades esenciales:

e Primero, no hay soluciones faciles si la
nutricion no es adecuada en la infancia. Las
necesidades nutricionales de los nifios son Unicas
y tienen una importancia Unica. Por eso, los
ninos y los jovenes deben estar en el centro de
la reflexion sobre la alimentacién y la nutricion.

e Ensegundo lugar, debemos hacer frente a
los problemas que plantea la malnutricion
trabajando con todos los sistemas y sectores
pertinentes. Los sistemas alimentarios
deben atender mejor las necesidades de los
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La nutricion y los Objetivos de Desarrollo Sostenible

HAMBRE
CERO

(44

Fuente: www.un.org/sustainabledevelopment/hunger/

ninos, pero hay otros sistemas —sobre todo
los de salud, agua y saneamiento, educacién
y proteccion social- que también tienen una
funcion crucial que desempefar como parte
de un enfoque coordinado y sistémico.

En tercer lugar, si bien los gobiernos pueden
estar a la vanguardia a la hora de establecer
politicas, estrategias y programas, no pueden
hacerlo todo por si solos. Las empresas y

los grupos de la sociedad civil, asi como las
familias, los nifos y los propios jévenes, tienen
un importante papel que desempenar.

Cdomo estan respondiendo los
gobiernos a un empuje creciente

En 2008, el Consenso de Copenhague llegd a la
conclusién de que las intervenciones en materia de
nutriciéon se encontraban entre las més eficaces en

Para 2030, poner fin al hambre y garantizar
el acceso de todas las personas, en
particular los pobres y las personas en
situacién de vulnerabilidad, incluidos los
lactantes, a alimentos inocuos, nutritivos

META 2.1 y suficientes durante todo el ano.

g“ Para 20.3-0, p‘oner fin a todas las formas de
' malnutricién, incluso logrando, a mas tardar en
2025, las metas convenidas internacionalmente
= S S sobre el retraso del crecimiento y la emaciacion
m&@* w de los ninos menores de 5 anos, y abordar las
META 2.2 necesidades de nutricion de las adolescentes,
las mujeres embarazadas y lactantes y las
personas de edad.

funcién de los costos en el ambito del desarrollo?.
Ese mismo ano, The Lancet publico su histérica
serie sobre la malnutricion materna e infantil, en la
que se destacaba la importancia para la nutriciéon de
los primeros 1.000 dias después de la concepcion®
(a la que le siguid mas tarde un examen del
creciente problema del sobrepeso?). El impulso de
estos debates fundamentales llevé a que la nutricion
se convirtiera en una prioridad mundial para el
desarrollo, lo que dio lugar a una serie de iniciativas
mundiales, entre ellas la creacion del movimiento

de ampliacién de la nutricion (Scaling up Nutrition,
SUN), un enfoque multisectorial con multiples partes
interesadas para apoyar las estrategias nacionales
de lucha contra la malnutricion.

Tenemos que hacer
frente a los desafios
de la malnutricion
infantil trabajando
en todos los sistemas
pertinentes

Basandose en los objetivos mundiales
en materia de nutricion de la Asamblea
Mundial de la Salud, los Objetivos de
Desarrollo Sostenible de las Naciones
Unidas (ODS) consideran la nutricion
como un insumo y un resultado central
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Segun la OMS, 163
paises cuentan

tradicionalmente definidos, como la salud y la
educacion. Algunas de estas intervenciones

del desarrollo sostenible. El Objetivo
2 hace un llamamiento especifico

actualmente con
politicas, estrategias
y planes integrales

o tematicos que

son pertinentes
para la nutricion

y la promocion de
alimentos saludables

a los Estados Miembros para que
“pongan fin al hambre, logren la
seguridad alimentaria, mejoren la
nutricion y promuevan la agricultura
sostenible”. De hecho, 12 de los 17
ODS contienen indicadores que son
cruciales para la nutriciéon®. Ademas de
esta ambicion mundial, la Asamblea
General de las Naciones Unidas ha
establecido el Decenio de Accidn sobre
la Nutricion (2016-2025), una medida que refuerza
el compromiso mundial de erradicar el hambre

y prevenir todas las formas de malnutricion.

Este interés mundial cada vez mayor ha
impulsado a muchos gobiernos a actualizar

o elaborar nuevos enfoques en materia de
nutricién. Segun la OMS, 163 paises cuentan
actualmente con politicas, estrategias y planes
integrales o tematicos que son pertinentes para
la nutricion y la promocion de dietas saludables®.

Estas muestras de compromiso son bienvenidas;
sin embargo, hay razones para mostrar cautela.
En primer lugar, muchas de estas politicas son
todavia incipientes —un tercio de ellas datan de
2015 o0 mas tarde—, por lo que llevara tiempo
evaluar su impacto. En segundo lugar, las politicas
nacionales de nutricién no siempre incorporan
plenamente los objetivos, metas e indicadores
relacionados con las metas mundiales de
nutricién de la Asamblea Mundial de la Salud. La
incorporacién de metas y compromisos SMART’
es fundamental para garantizar que los gobiernos
rindan cuentas y que las intervenciones en materia

de nutricién sean objeto de un seguimiento eficaz®.

Por ultimo, hay pruebas de que las politicas
y los programas de nutricion todavia siguen
estando fragmentados y poco coordinados®.

Ampliar los resultados de la nutricion
Los enfoques nacionales han abordado cada

vez mas los problemas de la nutricion mediante
intervenciones en una serie de sectores

pueden considerarse directas, o especificas en
materia de nutricion, porque abordan directamente
las causas inmediatas y algunas de las causas
subyacentes de la malnutricion, en particular entre
las poblaciones mas desfavorecidas, como por
ejemplo en lo relativo a la orientacién en materia
de lactancia materna o a la deteccion precoz y

el tratamiento de la desnutricion aguda grave.
Otras pueden considerarse indirectas, o que
tienen en cuenta la nutriciéon, porque su objetivo
es abordar las causas basicas y algunas de las
causas subyacentes de la malnutricion, como

la promocién de redes de seguridad social, la
educacion y el empoderamiento de la mujer.

Las intervenciones que tienen en cuenta la
nutricién aumentan la eficacia de las intervenciones
especificas en materia de nutricion. En Brasil,
por ejemplo, un programa de protecciéon social
gue tiene en cuenta la nutricion y que utiliza
transferencias monetarias condicionadas ha
reducido la mortalidad infantil relacionada con
la malnutricion. Las mujeres embarazadas y
lactantes reciben transferencias de dinero a
condicion de que asistan a las citas prenatales
y postnatales y participen en actividades
educativas sobre nutricién y salud™. Del mismo
modo, el sector de la educacién proporciona
un punto de partida convincente para que los
gobiernos aborden la malnutricion mediante

un enfoque que tenga en cuenta la nutricion,
en particular entre los mas vulnerables. Las
modalidades incluyen ayudar a los nifos a
desarrollar habitos alimenticios saludables desde
una edad temprana y mejorar la alfabetizacién
de las adolescentes en materia de nutricion.

Los beneficios de combinar los enfoques
nutricionales especificos y los que tienen en
cuenta la nutriciéon en una serie de sectores son
evidentes" 2. Sin embargo, debido a la falta de
coordinacion entre los agentes y los sectores,
los esfuerzos por promover mejores practicas
de alimentacién para los nifos y prevenir todas
las formas de malnutricién son insuficientes.



Por lo tanto, esta claro que traducir en acciones el
compromiso politico para abordar la malnutricion
requiere algo mas que una mayor atencion;
también requiere la movilizacién de sistemas,
instituciones y recursos gubernamentales,

asi como estrategias coordinadas™. El éxito
requiere algo mas que resultados sectoriales
aislados: exige un enfoque sistémico coordinado
en el que los propios sistemas alimentarios se
transformen y otros sistemas fundamentales
trabajen conjuntamente con el sistema alimentario
para obtener resultados nutricionales a escala.

Multiples respuestas a un
desafio multifacético:
Un enfoque sistémico

¢Por qué adoptar un enfoque sistémico? En primer
lugar, porque capta mejor la importancia de las
interacciones e interconexiones entre diferentes
esferas, como la alimentacion, la salud y la
educacion, y porque cristaliza un objetivo comun:
una mejor alimentacién y una mejor nutricion
para los nifios, los adolescentes y las mujeres.
En segundo lugar, un enfoque sistémico evita

el pensamiento simplista de que la malnutricion
tiene determinantes directos que operan a lo
largo de vias lineales. En cambio, se centra

en multiples determinantes interconectados

y reconoce la responsabilidad compartida, asi
como la necesidad de movilizar la atencién

y los recursos de una gama més amplia de
instituciones sociales y gubernamentales.

Hay cinco sistemas concretos que tienen un papel
crucial que desempenar. El sistema alimentario debe
responder y ofrecer mejores opciones dietéticas

a los ninos, los adolescentes y las mujeres.
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servicios y resultados en materia de nutricion.

El logro de resultados a escala depende de

la solidez de estos cinco sistemas esenciales

para implementar intervenciones nutricionales
especificas y que tengan en cuenta la nutriciéon en
todas las etapas de la vida (véase el Gréfico 4.1).

Esto no quiere decir que otros sistemas no puedan
desempefar también una funcién importante.
Los sistemas de informacién, por ejemplo, son
fundamentales para la recopilacién, el analisis
y la interpretaciéon de datos relacionados con la
nutricién, y pueden proporcionar una base para
la toma de decisiones oportunas y eficaces con
el fin de mejorar los resultados nutricionales

de los ninos. Muchos paises cuentan con
diferentes sistemas de informacién para apoyar
las intervenciones en materia de nutricion.

Un enfoque sistémico se centra en los sistemas
clave que tienen la capacidad de llevar a cabo
intervenciones de nutriciéon a escala, haciendo que
sean mas responsables de los resultados en materia
de nutricién mas allad de sus objetivos sectoriales.
Por poner un ejemplo, en muchos paises se
considera que la nutricion es competencia del sector
de la salud, al que se le asigna la responsabilidad
principal de llevar a cabo las intervenciones en
materia de nutricién. Sin embargo, aunque el
sistema de salud es claramente una via importante
para ampliar ciertas intervenciones en materia de
nutricion, muchos determinantes cruciales de la
malnutricién infantil, como la diversidad de la dieta,
estan muy por encima de su alcance general. En
lugar de ello, es necesario actuar en los distintos
sistemas para garantizar una cobertura de calidad.

Cémo y dénde sucede esto variara segun el
contexto. No cabe duda de que se necesitan
enfoques innovadores para movilizar
los sistemas a fin de mejorar la
nutricion. Como muestran los

Los sistemas de salud, agua y saneamiento,
educacion y protecciéon social también son
fundamentales para impulsar la transformacion,

Un enfoque sistémico se
centra en los sistemas
clave que tienen la
capacidad de llevar a
cabo intervenciones de
nutricion a escala

ejemplos de este capitulo (véase

la Seccidn Especial), no faltan
ejemplos que han tenido éxito y
lecciones aprendidas que pueden
ayudar a mostrar el camino a seguir.

en particular en el entorno alimentario personal
y externo, y para prestar los servicios necesarios
en apoyo de una mejor alimentacién, practicas,
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Multiples respuestas a un desafio multifacético:
un enfoque sistemico
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Sistema
alimentario

El sistema alimentario
incluye todas las
actividades y agentes
que intervienen en

el suministro de
alimentos, desde

la produccion hasta
el consumoy la
eliminacién (véase

el Capitulo 1). Este
sistema incluye
numerosas etapas
intermedias, como

el procesamiento,

la distribucion, la
comercializacion y la
venta al por menor.
Esté organizado en
cuatro componentes
principales: cadenas
de suministro de
alimentos, entornos
alimentarios externos
y el comportamiento
de los cuidadores y
los consumidores
—incluidos los ninos
y los adolescentes—
con respecto a los
alimentos.

Sistema de
salud

El sistema de salud
incluye servicios
preventivos y curativos.
Es algo mas que la
prestacion de servicios:
la gobernanza, la
financiacion, los
suministros y el
equipo, la mano de
obra vy los sistemas de
informacion forman
parte integrante del
sistema de salud.

Un sistema de salud
solido apoya las
préacticas familiares

y produce resultados
equitativos en materia
de supervivencia,
crecimiento y desarrollo
para los nifnos, los
adolescentes y las
mujeres.

G

s

Sistema de agua
y saneamiento

El sistema de agua

y saneamiento
comprende las politicas,
los programas,

los servicios, las
instalaciones y los
agentes que intervienen
en el suministro de
agua potable segura

y la infraestructura

de saneamiento
seguro. Las politicas

a menudo se dirigen

a las poblaciones

mas vulnerables

para atender sus
necesidades baésicas.
Un sistema sélido de
agua y saneamiento es
esencial para garantizar
la seguridad de los
alimentos, el agua
potable y los entornos
limpios y saludables
para los nifos, los
adolescentes y las
mujeres.

04 | RESPUESTAS A LA MALNUTRICION » 127

Un enfoque sistémico
hace que varios

sistemas rindan cuentas

de los resultados en
materia de nutricion

mas alla de los
objetivos sectoriales

i

Sistema
educativo

Los sistemas
educativos se refieren
a instituciones oficiales
y no oficiales disenadas
para educar a los ninos,
desde el jardin de
infancia béasico hasta la
escuela secundaria. Si
bien la consideracion
primordial de la politica
del sistema educativo
suele ser la escuela
publica, las escuelas
privadas también
pueden seguir la
orientacion del sistema
educativo nacional.

Un sistema educativo
sélido dispone de
maestros capacitados,
de una pedagogia
soélida, de una
infraestructura y unos
recursos adecuados, y
deberia utilizarse como
sistema de prestacion
de servicios para
mejorar los resultados
en materia de nutricién.

Sistema de
proteccion social

El sistema de proteccion
social comprende un
conjunto de politicas y
programas publicos y
privados que tienen por
objeto prevenir, reducir y
eliminar la vulnerabilidad
econdémica y social

a la pobrezay las
privaciones. Los
programas de
proteccién social que
tienen en cuenta la
nutricién pueden mitigar
los efectos de la pobreza
sobre la nutricién de los
ninos, los adolescentes
y las mujeres. Un
sistema soélido combina
diferentes programas,
que a menudo se
centran en la proteccion
de los grupos
vulnerables y en romper
el ciclo de la pobreza.
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SECCION ESPECIAL

. Como es en la practica el enfoque
sistemico de la nutricion?

¥4/ 7]
Para hacer frente al desafio de la malnutriciéon es necesario actuar en cinco sistemas clave:
los de alimentacioén, salud, agua y saneamiento, educacién y proteccién social. Ya hay muchos
ejemplos en todo el mundo de cémo cada uno de estos sistemas estd ayudando a apoyar la mejora

de la nutricién materna e infantil.

Sistema alimentario

El enriguecimiento comercial de los
alimentos béasicos con micronutrien-
tes es una de las intervenciones més
eficaces y rentables para combatir
el hambre oculta. En la década de
1920, los Estados Unidos y Suiza
comenzaron a afadir yodo a la sal,
lo que elimind practicamente el bo-
cio y el cretinismo, las formas mas graves de trastornos por
carencia de yodo, y allan6 el camino para posteriores inicia-
tivas de enriquecimiento'. Hoy en dia, muchos paises enri-
quecen sistematicamente con micronutrientes los granos de
cereales refinados'.

Si bien es técnicamente simple, el enriquecimiento comercial
requiere la cooperacion entre los organismos gubernamentales
y una industria alimentaria evolucionada con un procesamiento
centralizado y especializado y una infraestructura de distribucion
adecuada. También requiere supervision y control de calidad vy
es mas eficaz cuando se combina con campanas de educacion
dirigidas al consumidor para promover el consumo. El enriqueci-
miento comercial ha tenido mucho éxito en las zonas urbanas,
donde la gente suele comprar alimentos en los mercados vy tien-
das centrales. Es mas complicado de aplicar en las zonas rurales,
donde la infraestructura de distribucion puede ser mas irregular.

Yodacion universal de la sal

La yodacion universal de la sal es uno de los grandes éxitos
mundiales en materia de nutricién. En la actualidad, el 86% de
los hogares del mundo disponen de sal yodada. El resultado
es que, entre principios de los ahos 1990y 2016, el nimero de
paises donde la carencia de yodo es un problema de salud pu-
blica se redujo de 113 a sélo 19'6. Este progreso ha dado lugar

a una importante disminucién de los trastornos por carencia
de yodo y ha contribuido a mejorar el desarrollo intelectual de
millones de nifos. La yodacién de la sal también es muy eficaz
en funcién de los costos, ya que sélo cuesta alrededor de 0,05
dolares por persona y ano'.

Tras el éxito de la yodacién de la sal en los paises desarrollados,
se intensificaron los esfuerzos para ampliarla a escala mundial.
En 1994, la OMS y UNICEF aprobaron la yodacién universal de
la sal como una forma segura, eficaz y sostenible de hacer fren-
te a la carencia de yodo'®. Sin embargo, los progresos en la yo-
dacion de la sal han sido demasiado lentos en Asia sudoriental
y en Africa Subsahariana, especialmente en las zonas rurales
con una infraestructura deficiente y en los paises que dependen
de los elaboradores de sal en pequena escala. Al igual que con
cualquier forma de enriguecimiento de los alimentos, el éxito de
la ampliacién requiere un compromiso politico, la participacion
de la industria alimentaria y establecer vinculos con los progra-
mas nacionales de nutricién y otras prioridades de desarrollo.
Los programas también deben adaptarse a los cambios en las
pautas dietéticas. Por ejemplo, el aumento del consumo de sal
por medio de alimentos procesados, en lugar de sal de mesa,
significa que las industrias alimentarias deben asegurarse de
que utilizan sal yodada. La yodacién de la sal también es com-
patible con la recomendacion de la OMS de reducir la ingesta
de sal a menos de 5 gramos al dia. Al garantizar que toda la sal
de calidad alimentaria esté yodada, este limite puede cumplirse
con seguridad'®.

Enriquecimiento de alimentos a gran escala
El éxito de la yodacién de la sal alland el camino a otras inicia-

tivas de enriguecimiento en todo el mundo. En los Estados
Unidos, por ejemplo, la yodacion de la sal fue seguida en
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1933 por el enriquecimiento de la leche con vitamina D para
prevenir el raquitismo vy, en 1942, por la necesidad de anadir
tiamina, riboflavina y hierro a la harina?®. En 1996, el gobier-
no ordend la incorporacién de acido félico a la harina para
reducir la prevalencia de defectos del tubo neural, los més
comunes de los cuales son la espina bifida y la anencefalia,
una afeccion mortal. Las evaluaciones posteriores demostra-
ron que la prevalencia de los defectos del tubo neural habia
disminuido entre un 19% y un 32%. Muchos otros paises
han experimentado mejoras similares?'. Se estan estudian-
do nuevos programas nacionales de enriquecimiento de la
harina, incluso en entornos de altos ingresos como el Reino
Unido, donde se esta examinando su enriquecimiento con
acido félico?.

Actualmente, 81 paises —desde Sudafricay Marruecos en Afri-
ca, hasta Indonesia y Jordania en Asia o México y Uruguay en
América Latina— requieren el enriquecimiento de la harina de

Sistema de salud

Los centros de salud pueden desem-
pefar un papel importante en la me-
jora de los resultados de la nutricién,
pero con demasiada frecuencia sus
oportunidades estan desaprovecha-
das. Para que los sistemas nacionales
de salud desarrollen todo su potencial,
deben prestar servicios preventivos y
de atencién curativa, pero también deben fomentar préacticas
familiares positivas, como la lactancia materna, que puedan am-
pliar considerablemente los resultados en materia de nutricién.
Camboya, la India y Rwanda son tres ejemplos de paises donde
el sistema de salud estd asumiendo esta funcion.

Camboya ha invertido sustancialmente en la concienciacion
de las comunidades, asi como en la mejora de la calidad de la
atencion en el momento del parto. Como resultado, el porcen-
taje de partos atendidos por personal de salud calificado se du-
plicé entre 2005y 2014 hasta alcanzar el 89% en 2014, mientras
que los partos en instituciones aumentaron del 22% al 83%. Es
importante destacar que las tasas de iniciacién temprana de la
lactancia materna se multiplicaron por mas de 10 entre 1998
y 2014, hasta alcanzar el 63%?’. El programa también ha con-
tribuido a detener el aumento del uso de sucedaneos de la leche
materna entre los recién nacidos?.

En Rwanda también se han logrado progresos significativos
debido a que se llevd a cabo una campana de comunicacion
intensiva y sostenida en torno a las practicas de alimentacion,
incluida la iniciacién temprana de la lactancia materna, y a la

trigo sola o en combinacién con harina de maiz y arroz?®. Aun
asi, existe un importante potencial sin explotar: si todos los
paises del mundo enriquecieran la harina con &cido félico,
se podrian evitar unos 230.000 casos de defectos del tubo
neural al ano?*. Ademas hay otras posibilidades no explora-
das debido a que las normas nacionales de enriquecimiento
de la harina no siempre satisfacen los requisitos minimos de
nutrientes clave como el hierro, el zinc y la vitamina B1225.

Como se establece en la Declaracién de Arusha de 2015 so-
bre el enriquecimiento de los alimentos?, todavia es necesa-
rio adoptar medidas decisivas. Entre ellas figuran una mejor
supervisién y aplicacién de las normas y reglamentos sobre
enriguecimiento de alimentos, mejores pruebas para orien-
tar el disefio de politicas y programas, una mayor rendicién
de cuentas y presentaciones de informes a nivel mundial, la
continuacion de las actividades de promocién y la puesta en
marcha de nuevas inversiones (aungue sean modestas).

Iniciativa de hospitales amigos de los nifios. En 2014, el 91%
de los partos contaron con la asistencia de parteras califica-
das, en comparacion con el 39% en 2005, lo que incluye casi
todos los partos en establecimientos de atencién de la salud.
Las tasas de iniciacion temprana de la lactancia materna tam-
bién aumentaron, del 64% en 2005 al 81% en 2014?°. Rwanda
cuenta ahora con 45.000 trabajadores sanitarios comunitarios
que asesoran a las madres sobre practicas adecuadas de ali-
mentacion y partos seguros.

En la India, los gobiernos nacionales y estatales pusieron en préac-
tica una estrategia multiple para apoyar la lactancia materna, que
incluia programas a gran escala, iniciativas eficaces de fomento
de la capacidad, alianzas sélidas, medidas basadas en la comuni-
dad y campanas de comunicacién. Como resultado, la iniciacion
temprana de la lactancia materna aumenté del 24,5% en 2006 al
44,6% en 2014. El aumento fue auin mayor —del 12,5% en 2006
al 34,4% en 2014- en los siete estados con las tasas mas altas
de mortalidad neonatal®® 3.

Estos ejemplos demuestran cémo los paises pueden inte-
grar y mejorar la calidad de la orientacién sobre la lactancia
materna en el sistema de salud para lograr resultados a gran
escala. Los tres paises pudieron fortalecer la capacidad de los
trabajadores de la salud y de los establecimientos de salud
para llevar a cabo intervenciones en materia de nutriciéon. Es-
tos resultados positivos demuestran los beneficios de la in-
stitucionalizacién, la proteccion, la promocion y el apoyo de
la lactancia materna en los centros de maternidad, especial-
mente en los primeros dias de vida.
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Sistema de agua y saneamiento

Al provocar enfermedades como la
diarreay la disenteria, que impiden a
los ninos absorber los nutrientes, la
Saneamiento T->> escasez de agua y de saneamiento
son factores importantes de la mal-
% nutricién. Por lo tanto, las mejoras
en el sistema de agua, saneamien-
to e higiene, combinadas con intervenciones en materia de
nutriciéon, pueden desempenar un papel fundamental en la
prevencién del retraso en el crecimiento y otras formas de
malnutricién. Estos enfoques se han adoptado en el Pakistan
y Etiopia, paises que sufren altas tasas de retraso en el cre-
cimiento —-mas de un tercio de los nifos menores de 5 ahos
estén afectados— y donde el acceso a los servicios basicos
de saneamiento sigue siendo un importante motivo de preo-
cupacion a nivel nacional.

Sistema de G\{j

Aguay 0

En la provincia pakistani de Sindh, la Oficina de UNICEF en
Pakistan y sus aliados pusieron en practica un conjunto inte-
grado de intervenciones en materia de agua, saneamiento e
higiene y nutricién que se centraron en los cruciales prime-
ros 1.000 dias. Las actividades de WASH se centraron en
reducir la incidencia y la gravedad de la infeccién y controlar
la enteropatia ambiental, una inflamacién crénica del intesti-
no. Las intervenciones incluyeron el mantenimiento del su-
ministro de agua potable, el fomento de enfoques basados
en la comunidad para eliminar la defecacién al aire libre, la
mejora del comportamiento higiénico y el desarrollo de la
capacidad de los proveedores de servicios.

Sistema educativo

Las intervenciones alimentarias y
nutricionales en las escuelas pueden
desempenar un papel fundamental
en la creacion de un entorno que pro-
porcione y promueva dietas y nutri-
cion saludables entre los nifos y los
adolescentes®. Al educar e influir en
los nifios (y en sus padres) para que elijan alimentos sanos, los
sistemas educativos pueden ofrecer no sélo intervenciones
especificas en materia de nutricién, sino también garantizar
entornos favorables a la nutricion.

-

Sistema
Educativo

Siguen existiendo problemas, pero se han registrado pro
gresos significativos. Se ha movilizado a los trabajadores comu-
nitarios de la salud y se han formado clubes WASH en las es-
cuelas con el fin de empoderar a los nifios para que promuevan
practicas positivas. En total, se calcula que unos 922.000 nihos
menores de 5 ahos y mujeres han recibido servicios de nutricion,
incluida la administracion de suplementos de micronutrientes.

En Etiopia, UNICEF puso en marcha en 2017 un programa de
agua, saneamiento e higiene para bebés denominado Baby
WASH, que tiene el objetivo de proteger a los bebés y los
ninos de corta edad de las infecciones microbianas durante
el juego y la alimentacion. El programa incluye herramientas
y materiales de comunicacion interactiva para el desarrollo,
incluyendo una serie de radionovelas, anuncios de servicio
publico y grupos de debate con las madres.

La intervencion ha ayudado a cambiar los comportamientos.
Segun un informe de evaluacion interna, casi tres cuartas partes
de los oyentes de los programas de radio y de los anuncios de
servicio publico dijeron que habian realizado cambios. Alrededor
de la mitad dijo que se lavaba las manos mas a menudo y usaba
jaboén, mientras que alrededor de una cuarta parte habia deja-
do de defecar al aire libre. Ya se ha comenzado a trabajar con
el Ministerio de Salud para ampliar el enfoque en todo el pais,
incluida la elaboracién de directrices nacionales y un manual de
capacitacién, asi como la puesta en marcha de una iniciativa na-
cional de capacitacion para instructores que pondran en practica
en las regiones el mencionado enfoque Baby VWWASH?2.

En la India, el programa de control de la anemia entre los
adolescentes muestra como el sistema educativo puede
trabajar para ampliar la escala de los resultados especificos
de la nutricion. El programa comenzé en 2000 con la puesta
en marcha de un proyecto piloto dirigido a las adolescentes
en 2.000 escuelas publicas de cinco estados. Los responsa-
bles del proyecto piloto realizaron tres importantes interven-
ciones: administracion semanal de suplementos de hierro y
acido folico, sesiones de nutricion y educacién mensuales y
eliminacion de paréasitos dos veces al afo. El proyecto bene-
ficio a 8,8 millones de nifias de 10 a 19 afos. Al cabo de un
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aho, el programa informé de una disminucién considerable
de la prevalencia de la anemia de moderada a grave®.

Sobre la base de los resultados positivos y la experien
cia adquirida, el Gobierno de la India puso en marcha en
2012 el programa nacional de suministro semanal de su-
plementos de hierro y acido félico, dirigido a 116 millones
de adolescentes de 10 a 19 afios de edad en 32 estados.
Por primera vez, también se incorporé al programa a casi
40 millones de nifos. Para 2016-2017, el programa nacional

Sistema de proteccion social

Los programas de proteccién social
son un instrumento poderoso no
sé6lo para sacar a las familias y a los
Proteccion hO J ninos de la pobreza, sino también
el para promover la nutricion materna
@@ e infantil. Una serie de interven-
ciones, como las transferencias
condicionales e incondicionales de efectivo, las raciones ali-
mentarias y la alimentacion escolar, pueden ayudar a limitar
los efectos a largo plazo de la privacion y proporcionar a las
comunidades los medios para acceder a alimentos nutriti-
vos y costearlos. Los programas de transferencia de efec-
tivo, en particular, han demostrado que son beneficiosos
para el estado nutricional y que logran resultados para los
ninos en materia de salud®®.

&

Sistema de p N

Los programas de proteccion social se han aplicado ampli-
amente en América Latina y han ayudado a los paises a
reducir la pobreza, promover la seguridad alimentaria y me-
jorar los resultados nutricionales de los nifios, los jovenes
y las familias. En el Brasil, por ejemplo, el programa Bolsa
Familia, puesto en marcha en 2003, llegé a méas de 13 mil-
lones de familias en sus primeros 10 anos de aplicacion, y
contribuyé de manera significativa a la mejora de la salud
social y publica®. El programa, que se centra especifica-
mente en la nutricion, desempena un papel fundamental
para ayudar a las familias de bajos ingresos a adquirir ali-
mentos, mejorando asi su calidad y diversidad dietética®.
Un estudio publicado por The Lancet demostré que Bolsa

llegaba al 36% de los adolescentes destinatarios, y todos
los estados habian adoptado medidas clave para mante-
ner la sostenibilidad del programa. Dirigido conjuntamente
por el Ministerio de Salud y Bienestar Familiar, el Ministe-
rio de Educacion y el Ministerio de Desarrollo de la Mujer
y el Nino, el programa es un ejemplo prometedor del tipo
de coordinacion entre las diferentes instituciones guberna-
mentales que es esencial para crear un enfoque del sistema
de educacion que sea eficaz a fin de mejorar la nutricién.

Familia era crucial para reducir la mortalidad infantil entre
los ninos menores de 5 anos, al incentivar la atencién prena-
tal y posnatal, las campanas de inmunizacién y los servicios
de salud y nutricién para madres y ninos®e.

Del mismo modo, el programa de transferencias condicio-
nadas de efectivo de México, Prospera, ha beneficiado a
unos 7 millones de familias®. La nutricién infantil ha sido
uno de los principales componentes del programa desde
sus inicios, y las familias incluidas en él se benefician de
los servicios regulares de atencion maternoinfantil, en los
que se supervisa el estado nutricional de los nifos. Los
servicios de nutricién tienen por objeto proporcionar a las
familias la capacidad de alimentarse de manera saludable y
alimentar a sus hijos, asi como de ofrecerles una nutriciéon y
una alimentaciéon segura y asequible. Como han demostra-
do los estudios, el programa ha contribuido a promover la
nutricién y el crecimiento 6ptimo, y también ha aumentado
la diversidad de la dieta entre las familias y los nifios*® 41,

Estas intervenciones a gran escala demuestran la impor-
tancia de los sistemas de proteccion social que tienen en
cuenta la nutricién, ya que ayudan a los paises no sélo a
mitigar los efectos de la pobreza, sino también a fortalecer
a las familias en su papel de cuidadoras de los nifios, que
es un aspecto fundamental para garantizar unos héabitos ali-
mentarios saludables y una mejor nutricion infantil. Il
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Poner a los ninos en el
centro de los sistemas
alimentarios

Los sistemas
alimentarios deben
pasar de la simple
alimentacion de las
personas a la nutricion
de las personas,
especialmente de

Este impulso debe ampliarse ahora para garantizar
que los sistemas alimentarios satisfagan las
necesidades de los nifios y los jévenes. Dadas las
necesidades nutricionales Unicas de los nifos, hay
una necesidad urgente de situar sus necesidades
en el centro de los sistemas alimentarios. Entre
las cuestiones clave que deben tenerse en

Los sistemas alimentarios eficaces
(véase el Capitulo 1) son fundamentales

los nifios para garantizar una alimentacion
segura, asequible y sostenible para
todos los nifios del mundo. Sin
embargo, a pesar de su papel central, los sistemas
alimentarios han estado en gran medida ausentes
en las politicas y los programas de nutricién
maternoinfantil. Afortunadamente, las actitudes

y los enfoques estan cambiando. La comunidad
internacional reconoce cada vez méas que los
sistemas alimentarios deben pasar de la simple
alimentacion de las personas a la nutricion de

las personas, especialmente de los ninos.

Una medida inicial importante en esta reflexién
fue la Declaracion de Roma sobre Nutricién en
2014. Desde entonces, los informes y estudios
han arrojado mas luz sobre aspectos particulares
de los sistemas alimentarios*. Por ejemplo, un
informe del Grupo de expertos de alto nivel sobre
nutricién y sistemas alimentarios profundiza en

el papel crucial que desempefan los entornos
alimentarios en la configuracién de las opciones
dietéticas, asi como en las posibles opciones

de todos los sistemas alimentarios, ya sean
tradicionales, modernos o mixtos, para la adopcién
de dietas mas sostenibles y mas sanas®.

Entre otras cosas, el Panel Mundial sobre
Agricultura y Sistemas Alimentarios para la
Nutricion ha destacado el papel de los principales
interesados*4, mientras que el Informe Mundial
sobre la Nutricién ha subrayado el papel de los
gobiernos y las empresas para garantizar que los
sistemas alimentarios y los entornos alimentarios
apoyen las dietas saludables*®. Mas recientemente,
a principios de 2019, la Comisién EAT-Lancet
destacé la necesidad de acelerar la transformacion
de los sistemas alimentarios para alcanzar no sélo
los ODS, sino también los objetivos climaticos.

cuenta figuran las intervenciones para mejorar las
opciones dietéticas en los entornos alimentarios,
es decir, los puntos en los que los nifos, los
jovenes y los cuidadores interactdan con el sistema
alimentario en general, como las tiendas, los
mercados, los restaurantes y los establecimientos
de comida rapida, asi como la comercializacion y
la publicidad. Las funciones de la legislacion y la
reglamentacion, y la forma en que las empresas

y el sector privado pueden apoyar mejor una
alimentacion nutritiva para los nifos, son también
componentes vitales de un enfoque sistémico.

Prestar apoyo a la transformacion del sistema
alimentario por medio de la legislacion

La legislacién puede desempenar un papel
fundamental en la promocién de mejores opciones
dietéticas para los nifos y los jovenes en diversos
puntos del sistema alimentario, como por ejemplo,
regulando la comercializacion de alimentos poco
saludables para los nifos y de sucedéneos de la
leche materna entre los cuidadores, recaudando
impuestos sobre los alimentos poco saludables a fin
de evitar la subida de los precios e incrementando
la demanda de alimentos nutritivos y el acceso

a los mismos. También favorece la igualdad

de condiciones para todas las empresas.

El Cddigo Internacional de Comercializacién

de Sucedaneos de la Leche Materna es, por
ejemplo, un marco reglamentario bien establecido
que protege y promueve la lactancia materna,
asegurando al mismo tiempo el uso adecuado
de los sucedéneos de la leche materna, cuando
sea necesario, mediante la prohibicion de

su promocién y la garantia de un etiquetado
adecuado de los productos®. (Sin embargo,
segun la Fundacion Acceso a la Nutricion, “las
seis mayores empresas de alimentacion infantil



del mundo siguen comercializando sucedaneos
de la leche materna mediante practicas de
comercializacién que se sitlan muy por debajo de
los estandares del Cédigo®e.) En abril de 2018, 136
de 194 paises contaban al menos con algun tipo
de medida legal para abordar las disposiciones
del Codigo. Varios paises también han tomado
medidas importantes para abordar las practicas
de comercializacion inadecuadas de los alimentos
complementarios comerciales*. A pesar de estos
esfuerzos, la mayoria de los paises aun carecen
de una respuesta eficaz y sostenida para hacer
frente a la comercializacién de los sucedaneos

de la leche materna y otros alimentos no
apropiados para lactantes y nifios de corta edad.

Impuestos al azucar

En respuesta al rapido aumento del sobrepeso y

la obesidad, varios paises han aplicado impuestos

a los alimentos azucarados, siendo las bebidas
azucaradas el objetivo mas comun. El consumo de
estas bebidas estd aumentando en la mayoria de los
paises, especialmente entre los nifos y adolescentes,
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Shirin, de 16 afios, en su tienda de
comestibles en Bangladesh.
© UNICEF/UN066971/Mawa

y el consumo excesivo contribuye
a una alimentacion poco saludable
y al aumento de peso®. Segun

el Informe Mundial sobre la
Nutriciéon, 59 paises han establecido algun tipo
de impuesto sobre las bebidas azucaradas®'.

La comparacion de los impuestos sobre el azicar
entre distintos paises es complicada, ya que
pueden ser aplicados a diferentes productos, a
diferentes niveles y con diferentes propdsitos.
Mas recientemente, Malasia, por ejemplo, ha
comenzado a gravar en 2019 dos categorias de
bebidas: las bebidas que contienen mas de 5
gramos de azUcar/edulcorantes afadidos por 100
ml y los zumos de frutas y verduras que contienen
mas de 12 gramos de azucar por 100 ml. La
comparacién de los impuestos sobre el aztcar
entre paises es complicada, ya que pueden ser
aplicados a diferentes productos, a diferentes
niveles y con diferentes propdsitos. Es demasiado
pronto para evaluar y analizar adecuadamente el
impacto vy la eficacia de este nuevo impuesto®?.
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El sector privado
tiene un
enorme potencial

para mejorar
la nutricién infantil
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En términos més generales, un estudio
publicado recientemente por UNICEF

destaca los efectos positivos en varios
paises sobre el consumo de productos

gravados. En México, por ejemplo,

el consumo de bebidas gravadas
disminuyd un 5,5% en 2014 y un 9,7%
en 2015%, mientras que en Francia la
demanda de refrescos disminuyé un 6,7% y un
6,1% en los dos primeros anos de aplicaciéon®. El
Informe Mundial sobre la Nutricion de 2018 también
informd de que algunos estudios observacionales
confirman que los impuestos de las bebidas
azucaradas estan logrando resultados positivos®.

Etiquetado e informacién nutricional

La legislacion para incluir informacién nutricional
en los envases de alimentos es otra respuesta
normativa que algunos paises han utilizado.

Este etiquetado permite a los cuidadores y a

los consumidores —incluidos los nifos y los
jovenes— elegir con conocimiento de causa

e impulsa la reformulacion de los productos.
Aungue todavia se estan recopilando pruebas, el
etiquetado de los alimentos puede ayudar a los
consumidores a superar los obstaculos que les
impiden escoger alimentos saludables debido

a una informacion inadecuada®. El efecto final
sobre el comportamiento de los consumidores
depende de sus preferencias alimentarias y de

su nivel de conocimientos sobre nutricién, asi
como del tipo de alimento. Cuando la etiqueta

es visible, facil de entender y no es engafnosa,
puede influir positivamente en las decisiones de
los consumidores. Las pruebas demuestran que
las etiquetas bien disefiadas son beneficiosas para
todos los consumidores, independientemente de
si son ricos o pobres, y de si tienen un alto nivel de
educacion o no%. El etiquetado nutricional puede
crear incentivos para que los fabricantes reformulen
sus productos para hacerlos més saludables®®.

Existen varios enfoques diferentes para el
etiguetado de los alimentos (véase Gréfico 4.2).
Los sistemas que permiten un juicio facil y
evaluativo sobre la salubridad y el valor nutritivo

(0 no) de un producto parecen especialmente
eficaces para ayudar a los consumidores a elegir
productos nutricionalmente favorables. Por ejemplo,
las etiquetas codificadas por colores son mas
eficaces que las etiquetas de texto simple para
orientar a los consumidores hacia los alimentos
sanos®. Entre los mas comunes, el sistema de
semaforos multiples es a menudo el preferido por
los consumidores debido a que resulta facil de usar.
Sin embargo, las pruebas mas recientes indican
que las etiquetas de advertencia y los enfoques

de indicadores resumidos (por ejemplo, Nutri
Score) estdn mas estrechamente relacionados con
las compras mas saludables®. Las etiquetas de
advertencia, en particular, pueden ser una forma
maés sencilla y directa de transmitir informacion
nutricional importante a los consumidores®’: 2,

Existen razones de peso para adoptar este tipo
de etiquetado. De igual importancia, un estudio
reciente en toda América Latina confirmé que,

al comprar alimentos para sus hijos, los padres
tienen en cuenta la informacién que se ofrece en
la parte frontal del envase para comparar el valor
nutricional de los productos y buscan sistemas
gue sean faciles de entender e interpretar®.

Funcién del sector privado

El sector privado tiene un enorme potencial para
mejorar la nutriciéon infantil. Los agentes del sector
privado —desde los pequenos agricultores hasta

las pequenas y medianas empresas (PYME),
pasando por las empresas multinacionales de
alimentos- tienen un papel que desempenar en

la transformacion de los sistemas alimentarios
mundiales y locales. La capacidad del sector privado
y las medidas adoptadas a lo largo de la cadena de
valor, como el almacenamiento en frio, la mejora del
envasado, el enriquecimiento y algunas formas de
elaboracion, pueden reducir la pérdida de nutrientes,
mejorar la inocuidad de los alimentos y suministrar

a las familias alimentos més ricos en nutrientes®.
Esto es especialmente importante en los paises

de ingresos bajos y medianos, donde las PYME

son numerosas, y el saneamiento y la pérdida de
alimentos son las principales preocupaciones’.
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ENFOQUE

Un esfuerzo pionero en el etiquetado de alimentos

Ante el rdpido aumento del sobrepeso, que afecta a casi
la mitad de los nifios de hoy, Chile ha puesto en marcha
un programa integral para tratar de mejorar el entorno
alimentario de los niflos, con el objetivo de alentar a los
ninos, los jovenes y los cuidadores a que tomen decisiones
mas saludables y apoyarles en esta tarea.

Entre las iniciativas mas importantes se incluye una Politica
Nacional de Alimentacién y Nutricién, que esboza el derecho
a una alimentacién de buena calidad y culturalmente
apropiada que apoye la buena salud y el bienestar®*. Entre las
otras medidas cabe destacar una nueva e innovadora ley de
etiquetado de alimentos que tiene como objetivo proteger la
nutricién de los nifios mediante la modificacion del entorno
alimentario, la promocién de decisiones con conocimiento
sobre los alimentos y la reducciéon del consumo excesivo de
sodio, azlcar y grasas saturadas.

La ley aborda cinco esferas principales: las nuevas etiquetas
de advertencia en la parte frontal del envase; las restricciones
a la publicidad de alimentos, especialmente la dirigida a los
ninos menores de 14 afos; la incorporacion de mensajes
que promuevan habitos de vida saludables en la publicidad
de alimentos; las restricciones a la venta de alimentos con

Directriz sobre las
cantidades diarias

Semaforo multiple

Semaéaforo

Puntuacién nutricional

exceso de sodio, azucar y grasas saturadas en las escuelas;
y la incorporacion de actividades en todas las escuelas que
contribuyan al desarrollo de habitos alimenticios saludables y
a un estilo de vida activo®.

Las nuevas etiquetas de advertencia tienen un formato
llamativo: letras blancas en un octégono negro, que
advierten a los consumidores de que un producto tiene un
alto contenido calérico, de sodio, azlcar y/o grasas saturadas
(véase el Grafico 4.2).

Las evaluaciones de la ley y su aplicacién indican que el
publico, especialmente los nifos, apoyan y comprenden
facilmente estos nuevos mensajes®. La mayoria de los
consumidores se toman en serio las etiquetas de advertencia
de los productos alimenticios y prefieren comprar alimentos
con menos etiquetas o sin ellas. Ademas, la mayoria de las
escuelas cumplen con las regulaciones, generando ambientes
mas saludables sin publicidad o mercadeo de alimentos
inapropiados, y promocionando alimentos mas saludables
con nutrientes esenciales, y mas espacios para actividades
fisicas®. Varias industrias han reformulado la composicién de
sus productos alimenticios para mantenerse por debajo de los
limites establecidos de ingredientes poco saludables®. ll

Cada porcion de 100g contiene

Calorias Azlcar Grasa sat
3563 0.99 10.8g

de la cantidad diaria recomendada para un adulto

Cada porcién de 100g contiene

MED BAJA MED
Calorias Azlcar Grasa sat Sodio
353 0.9g 10.8g 1.1g
18% 1% 18%

de la cantidad diaria recomendada para un adulto
MED BAJA MED
Calorias Azlcar Sodio

Puntuacion nutricional

ALTO EN
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La incapacidad del
sistema alimentario
para suministrar
alimentos sanos a los
ninos representa un
fracaso colectivo

En muchos lugares, los grandes
actores del sector privado tienen
una participacién cada vez mayor
en el mercado, lo que les confiere
una enorme capacidad para mejorar
o reducir el valor nutritivo de los

sefalaba que el sector privado puede desempenar
un papel importante en la promocién de dietas
saludables. También destaco el importante papel
de la industria alimentaria en la reduccion del
contenido de grasa, azucar y sal de los alimentos

alimentos. El procesamiento es clave

para ello. El procesamiento de los

alimentos no es intrinsecamente malo:
las sociedades humanas lo han utilizado durante
milenios para mejorar la salubridad y el valor
nutritivo de los alimentos y reducir su caracter
perecedero. Sin embargo, el procesamiento
también puede eliminar nutrientes esenciales y
ahadir grasas saturadas nocivas, grasas trans,
azUcary sal’’. Como se sefnald en el Capitulo
3, hay razones para estar particularmente
preocupados por el rapido crecimiento del
consumo de alimentos ultraelaborados, que, en
demasiados casos, simplemente no satisfacen
las necesidades nutricionales de los nifos.

Compromisos y rendicion de cuentas

La incapacidad del sistema alimentario para suministrar
alimentos sanos a los nifios representa un fracaso
colectivo. Su correccién requerira la accién colectiva
de, entre otros, los gobiernos, las familias, la sociedad
civil y el sector privado. A medida que aumenta el
papel de las grandes empresas en los sistemas
alimentarios mundiales, es necesario garantizar que
desempenen una funciéon positiva en la promociéon de
alimentos nutritivos, sanos, asequibles y sostenibles,
asi como en el cumplimiento de sus compromisos
con los niflos del mundo y con sus familias.

Comprometerse con las empresas

Diversos mecanismos de gobernanza han hecho
hincapié en la necesidad de que el sector privado
participe en la promocién de una mejor nutricién en
los ultimos anos, y de que se definan claramente
las normas de su participacion para mejorar los
resultados nutricionales de los nifos. Ya en 2004,
la Asamblea Mundial de la Salud de la OMS
aprob¢ la Estrategia Mundial sobre Régimen
Alimentario, Actividad Fisica y Salud, en la que se

procesados, la revision de las practicas de
comercializacién vy la incorporacion de opciones
maés sanas y nutritivas para los consumidores’?.

En 2015, el Secretario General de las Naciones
Unidas lanzé la Estrategia Mundial para la Salud de
las Mujeres, los Nifos y los Adolescentes con el fin
de fortalecer el impacto potencial de los ODS. La
estrategia destaca la importancia de la comunidad
empresarial para promover una mejor nutricion

y alimentos més sanos’®. Sin embargo, el Grupo
Independiente de Rendicién de Cuentas, creado para
apoyar esta estrategia, recomienda que los gobiernos
regulen la industria de alimentos y bebidas y adopten
una convencion mundial vinculante para fomentar

la produccién de alimentos mas sanos, reducir el
contenido insalubre y controlar la comercializacién

de alimentos poco sanos para los nifos™. De manera
similar, el Informe de la Comisién para Acabar con la
Obesidad Infantil pide una estructura de gobierno en
la que el sector privado participe activamente y rinda
cuentas en la implementacién de las intervenciones’.

La propia industria alimentaria ha expresado
anteriormente su compromiso formal de trabajar
para mejorar la alimentacion, la nutricién y los
resultados sanitarios. Por ejemplo, en mayo de
2018, la Alianza Internacional de Alimentos y
Bebidas expreso oficialmente su compromiso de
alinearse con el objetivo de la OMS de eliminar del
suministro mundial de alimentos las grasas trans
producidas industrialmente para el afio 20