NUTRICION Y PROMOCION DE LA SALUD

Jorge Alberto Soto La Serna Peralta! y Lourdes M. Abarca Arrambide?
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ndiscutiblemente, el siglo XX ha
sido considerado como el siglo de
la medicina preventiva y de la sa-
lud publica, debido al auge de la
epidemiologia y de las escuelas de
salud publica que insertaron acerta-
damente el término "promocién"
en los Programas de salud publica

como menciona H. Sigerist, ade-
mds de considerar la importancia
de los determinantes sociales fren-
te a la asistencia medica que refie-
re T. McKeown vy el fortalecimiento
de la epidemiologia social en Amé-
rica Latina.

Ya desde la década de los afios
60 con los estudios de Framing-
ham, Karelia o Albany se reconoce
la importancia de la prevencién de
enfermedades mediante el estudio

de los factores de riesgo como en
el caso de las enfermedades car-
diovasculares, del cancer, etc.
Posteriormente, en los afos 70
con el informe Lalonde (1974), se
da importancia a los condicionan-
tes ambientales y los estilos de vi-
da. Luego, un hecho que marca hi-
to se produce en 1978 en la Con-
ferencia de Alma Ata, con el naci-
miento de la atencién primaria de
la salud. Lalonde en el 2005 men-
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ciona que "el concepto de promo-
cién de la salud, existia desde mu-
cho antes, pero no se habia desa-
rrollado un enfoque politico" debi-
do a la relacién existente entre la
salud y la politica. Y que ademds
se habia involucrado a diferentes
sectores cuyos programas nunca
habian sido considerados como de
"salud".

En la década de los 80 sale a la
luz un documento doctrinario, en
la Carta de Ottawa, donde se pro-
pone, entre ofras cosas, devolver a
la comunidad el poder, fortalecer
la accién comunitaria, menciondn-
dose la importancia de las politicas
pUblicas asi como los estilos de vi-
da y sobre todo, los entornos o
medio ambiente. Se propugna en
Europa ciudades sanas con un de-
sarrollo operacional de la teoria de
Promocién de la Salud y también
con un enfoque politico-social. Asf
mismo, la Organizacién Mundial
de la Salud hace un llamado
publico a la accién para reactivar
procesos de desarrollo en paises
pobres.

Durante los 90, se dan declara-
ciones complementarias de la pro-
mocién de la salud en muchos pai-
ses del mundo, como por ejemplo,
la Declaracién de Jakarta, Adelai-
da, Sundsvall, Santafé de Bogotd,
el Caribe de habla inglesa, Méxi-
co, San Pablo, etc. En el 2,005, la
Conferencia de Bangkok discute la
Reforma de Ottawa aclarando que
la promocién de la salud es res-
ponsabilidad principal de todos los
gobiernos y que se debe hacer de
la salud un componente clave de
las prdacticas sociales
comprometiendo y empoderando
a los individuos y comunidades.

En Budapest en Octubre de
1,990 se realizé la Primera Confe-
rencia Europea tocando como
puntos relevantes la politica ali-
mentaria y nutricional, con el aus-
picio de la Organizacién Mundial
de la Salud, la cooperacién de la
FAQ vy la presencia de numerosas
delegaciones de diversos paises de
Europa con el objetivo de realizar
un diagnéstico de la situacién pre-
sente y futura de las politicas nutri-
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cionales y la cohesién conjunta
con la inter sectorialidad y la inter
institucionalidad, de manera tal
que provean a la poblacién acceso
de la poblacién a una alimenta-
cién segura, de calidad, en
cantidad suficiente y a un precio
razonable que la comunidad
pueda soportar.

En la Agenda de Salud para las
Américas 2008-2017 presentada
en Panamd, se resalta la salud co-
mo un derecho fundamental de la
persona humana y se asume com-
promisos de todos los Gobiernos
para superar los determinantes so-
ciales y de salud, como por ejem-
plo, mejorar el acceso a bienes y
servicios de salud individual y co-
lectiva con criterios de equidad y
justicia social relacionados con el
acceso y la utilizacién biolégica de
alimentos para lograr mejorar la
salud global de la poblacién y que
incremente el aprovechamiento de
nutrientes, ya que una alimento-
cién bien balanceada y de buena
calidad influird de manera positiva
en el logro de la salud. Como es-
trategia para lograr lo anterior-
menfe mencionado se enfatiza la
promocién de la lactancia materna
debido a su costo-beneficio y las
ventajas que ha demostrado la lac-
tancia materna, problemas de
malnutricién infantil, y aqui nos re-
ferimos bdsicamente a dos aspec-
tos: tanto de desnutricién o
llamado también por déficit como
de obesidad o exceso, en el
contexto de fortalecer la seguridad
alimentaria y nutricional desde la
infancia o primeros afos.

En la propuesta del Plan Estraté-
gico 2008-2012 de la OMS/OPS
se plantea fortalecer la nutricién
desde la etapa prenatal y la infan-
cia, que nos aseguren un mejor
desarrollo cognitivo. Mejorar la
nutricién, la inocuidad de los ali-
mentos y la seguridad alimentaria
a través de los Consejos Regiona-
les de Seguridad Alimentaria
(CORSA) a lo largo de todo el ciclo
de vida. Este enfoque, busca pro-
mover politicas publicas y sociales
que aborden las necesidades nutri-
cionales en cada etapa de la vida,

ademds de establecer estrategias
de prevencién y tratamiento de ca-
rencias nutricionales mediante los
cultivos alternativos y la promocién
de hdbitos alimentarios saluda-
bles, estilos de vida activos y
control adecuado de la obesidad y
el desarrollo de enfermedades
crénicas relacionadas con la
nutricién.

PROMOCION DE LA SALUD

En la actualidad tenemos un en-
foque ecolégico de la salud; en
Montreal se pone en debate los
determinantes sociales, la impor-
tancia del empoderamiento de co-
munidades y de alianzas estratégi-
cas para la promocién de la salud,
efc., se reconoce el progreso en la
evaluacién de experiencias y efecti-
vidad de la promocién de la salud
y sobre todo, el reconocimiento
creciente de la promocién de la
salud en todo el mundo.

Pero, cémo entendemos la defi-
nicién de la promocién de la sa-
lud: De acuerdo con la Carta de
Bangkok y la Organizacién Mun-
dial de Salud sobre promocién de
la salud: "Esta consiste en propor-
cionar a los pueblos los medios ne-
cesarios para mejorar su salud y
ejercer un mayor control sobre la
misma. Para alcanzar un estado
adecuado de bienestar fisico, men-
tal y social, un individuo o grupo
debe ser capaz de identificar y rea-
lizar sus aspiraciones, de satisfacer
sus necesidades y de cambiar o
adaptarse al medio ambiente. La
salud se percibe pues, no como el
obijetivo, sino como la fuente de ri-
queza de la vida cotidiana, por
tanto, la promocién de la salud no
concierne exclusivamente al sector
salud". Segun el American Journal
of PROMOCION DE LA SALUD:
"oromocién de la salud es la
ciencia y el arte de ayudar a las
personas a cambiar su estilo de
vida para avanzar hacia un estado
de salud éptimo"

Muchos autores definen la Pro-
mocién de la Salud de diversas
maneras, como por ejemplo, que
Promover Salud "es proporcionar
niveles de vida saludables, buenas
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condiciones de trabajo, educa-
cién, cultura fisica, medios de des-
canso y recreacion. Para otros, es
la forma de ver la totalidad de los
problemas de salud colectiva y de
las formas de intervenir sobre ellos
para enfrentarlos. Y segin mu-
chos, la promocién abarca todo el
continuo biolégico, desde la con-
cepcién hasta la muerte. Su dmbito
de accién desborda al individuo e
incluye el ntcleo familiar, la
comunidad y la sociedad.

La promocién de la salud, ade-
més, debe comenzar con personas
bdsicamente sanas, con medidas
preventivas y enfoque de riesgos,
buscando el desarrollo de medidas
tanto individuales como colectivas
y comunitarias que ayuden a mejo-
rar el bienestar colectivo
desarrollando buenos estilos de
vida.

Como se ha podido apreciar, el
concepto de la promocién de la
salud es tan amplio e infervienen
en forma multidisciplinaria muchas
ramas de la ciencia, es por ello que
intervenciones aisladas no conlle-
van a un buen término, sino que el
logro de los obijetivos depende de
la participacién individual y colecti-
va, las acciones de orientacién y
consejerias, la intervencién de los
actores sociales y grupos organiza-
dos, organizaciones politicas y so-
ciales asi como la voluntad politica
de los representantes de turno. Co-
mo consecuencia de estas accio-
nes y dadas las caracteristicas
mencionadas, los resultados son
percibidos a largo plazo.

Desde el punto de vista etimolé-
gico, como menciona la Dra. Néli-
da Cruz: promocién significa la ac-
cién de promover, de adelantar o
dar impulso a una cosa, procuran-
do su logro. Esta definicién tiene
una amplia aplicacién y en el caso
particular del campo de la Salud
Piblica su objetivo es impulsar una
serie de actividades y acciones que
culminen en el mejoramiento del
estado de salud de las personas,
las familias y la comunidad (Nélida
Cruz, 2001).

Segun Torres, la promocién de
la salud es un concepto amplio,
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plural, subjetivo, mdltiple e inter-
disciplinario, cuya intencionalidad
es comprender, dinamizar proce-
sos y promover cambios en la rea-
lidad social y en el auto cuidado de
la poblacién, lo que enriquece los
procesos educativos en salud y nu-
tricién. La promocién de la salud
se entiende hoy como la promo-
cién de la vida y del bienestar, y
presenta a los profesionales en nu-
tricién grandes refos en un mundo

se busca la
promocién vy
consumo de
alimentos nativos
que fengan alto
contenido nutritivo
y que esté al
alcance de la
poblacién,
ademds, mediante
el
empoderamiento
y la educacion, se
busca conocer las
ventajas de una
alimentacién
variada y sobre
todo balanceada”

globalizado donde la economia, la
industrializacién, la politica, el des-
plazamiento, la situacién social,
entre otros, determinan la
alimentacién y nutricion de los
individuos y colectividades.

Sin embargo, compartimos la
idea de que la promocién de la sa-
lud implica diferentes acciones co-
mo una adecuada educacién sani-
taria a todo el conjunto de la po-
blacién con la finalidad de lograr

Nutricién y Promocién de la Salud

cambios en el comportamiento,
hébitos y costumbres, la realiza-
cién de acciones tendientes a mo-
dificar y preservar el medio am-
biente, y finalmente considerar las
intervenciones nutricionales para
lograr tener un estilo de vida salu-
dable. Ademds, sabemos que la
educacién en salud es una de los
intervenciones estratégicas mds
rentables en la promocién de la
salud y empoderando a la pobla-
cién con los conocimientos ade-
cuados se podria prevenir un gran
numero de enfermedades, ademds
de cambiar el comportamiento y
los hdbitos de las personas.

En relacién a la modificacién y
preservacion del medio ambiente
se puede lograr alcances significa-
tivos como mejorar el hébitat o la
vivienda, infroduccién de las coci-
nas mejoradas para evitar la con-
taminacién con humo, instalacién
de letrinas sanitarias, el suministro
de agua potable, el control de
vectores, insectos, roedores y ofras
plagas.

Ofro aspecto que ayuda a la
promocién de la salud son las in-
tervenciones nutricionales: mejorar
el estado nutricional de los grupos
vulnerables, introducir a través de
los programas sociales estrategias
de mejora de la alimentacién in-
fantil, esquemas de fortalecimiento
de alimentos y de educacién
nutricional, etc.

Por lo tanto, la promocién de la
salud sigue siendo desde lejos la
mejor estrategia para poder impul-
sar nuevos enfoques y nuevas al-
ternativas de accién para el trabajo
en salud. Efectivamente, la rdpida
evolucién de los cambios de hébi-
tos alimentarios de las Gltimas dé-
cadas ha cambiado los patrones
de morbilidad y mortalidad en los
paises desarrollados y en vias de
desarrollo, como se han
demostrado a través de numerosos
estudios epidemioldgicos.

Es importante resaltar al referir-
nos al derecho a la alimentacién
que es un derecho fundamental de
la persona humana acerca de la
participacién y el empoderamiento
de la comunidad. Empezando por
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lo primero, diremos que la partici-
pacién es una estrategia que hace
que los grupos excluidos puedan
transformar su situacién a través de
la influencia que ejerzan sobre las
decisiones y que les permita poten-
ciar algunas estrategias para pro-
mocionar su salud, y segundo, en
relacion al empoderamiento de la
comunidad, es dar poder a los
miembros de la comunidad me-
diante el uso del conocimiento a
tomar decisiones respecto a su sa-
lud, a la modificacién de los
determinantes previa evaluacién
de los mismos y a mantener sus
poblaciones saludables.

Ademds, es imprescindible co-
nocer el estado nutricional de la
poblacién para poder formular
cualquier politica en aspectos ali-
mentarios y nutricionales. Por ello,
desde el punto de vista de la salud
publica, un hecho que ha suscita-
do interés por los estudios de con-
sumo alimentario ha sido la rela-
cién entre la ingesta dietética y la
prevalencia de factores de riesgo.
Y dentro de los objetivos de estos
trabajos, se debe conocer todo lo
concerniente a la produccién de
alimentos, el abastecimiento y dis-
tribucién de alimentos entre los
grupos etarios de la poblacién y
ademds, mediante un rol rector
regular el consumo, la fortificacién
de los alimentos y una buena
educacién nutricional.

El estudio del perfil epidemiolé-
gico en relacién a las actuales re-
formas que se dan en el sector sa-
lud, requiere que los profesionales
de salud publica con conocimien-
tos en promocién de la salud ten-
gan una mayor participacién, por
lo tanto deben recibir formacién
acorde a las necesidades del mo-
mento, para que puedan realizar
un abordaje holistico, o sea, de
manera completa del ser humano
con la finalidad de potencializar el
liderazgo y pueda trascender los
modelos biomédicos que se cen-
tran en la enfermedad, el
tratamiento y la rehabilitacién, o
sea, lo que es considerado de
manera recuperativa.
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La evaluacién en el érea de la
alimentacién y la nutricién cobra
gran interés debido sobre todo, a
que la promocién de la salud debe
incluir actividades educativas sani-
tarias, ademds de intervenciones
para propender el mantenimiento
del estado nutricional que vayan
acorde con tener poblaciones
saludables y que gocen de buena
salud.

Es por eso que se busca la pro-
mocién y consumo de alimentos
nativos que tengan alto contenido
nutritivo y que esté al alcance de la
poblacién, ademds, mediante el
empoderamiento y la educacién,
se busca conocer las ventajas de
una alimentacién variada y sobre
todo balanceada, que la misma
poblacién y comunidad aprendan
a preparar platos nutricionales uti-
lizando alimentos locales y que se
mejore sustantivamente las prdcti-
cas de alimentacién y nutricién pa-
ra que gocen de una buena salud y
tengan una mejor calidad de vida 'y
de esta manera, puedan prevenir
las enfermedades consideradas
nutricionales como la anemia, la
desnutricién y estados
pluricarenciales y metabdlicas.

Por lo mencionado anterior-
mente, podemos vislumbrar la re-
lacién que existe entre la nutricion y
la salud, un dicho antiguo decia:
"que tu alimento sea tu medicina y
que tu medicina sea tu alimento" y
es tan cierto, que si nosotros nos
alimentamos bien, vamos a gozar
de buena salud, entonces para ello
tendriamos que conocer bien a
qué llamamos una dieta saluda-
ble; estos principios se resumen en
tres palabras Unicamente: mode-
racién, variedad y balance, ningin
exceso es saludable; si seguimos
€S0S Principios no va a ser necesa-
rio seguir regimenes dietéticos, su-
plementos vitaminicos, dietas, etc.,
es mds, podemos gozar del placer
de comer sin tener que preocupar-
nos por el aumento de peso, por la
elevacion del colesterol o de la gli-
cemia, la hipertensién arterial o
por la presencia de enfermedades
metabdlicas. Asi debemos tener
bien en claro el concepto de que

no existen alimentos buenos o ma-
los, sino que, por el exceso se con-
vierten en no saludables y que to-
dos los alimentos son saludables
cuando se comen con modera-
cién, sin abusar de ninguno de
ellos. Se menciona ademdés que el
70% de las enfermedades son
debidos a una mala nutricién, a
que no se come con moderacién y
Se cae en excesos.

POLITICAS ALIMENTARIAS

Las politicas alimentarias y de
nutricién se definen como aquel
"conjunto de acciones concertadas
basadas en principios cientificos
que tratan de proporcionar seguri-
dad, calidad nutricional y
accesibilidad a los alimentos".

Dentro de los actores y sectores
que se encuentran mas relaciona-
dos con las politicas de alimenta-
cién y de nutricién, se encuentra en
primer lugar el propio consumidor,
es el que ocupa el lugar central y
més preponderante en esta cade-
na, ademés de los trabajadores
que producen los alimentos, que
los transforman, lo comercializan y
distribuyen, algunos autores consi-
deran también de gran relevancia
a los medios de comunicacién que
difunden informacién relacionada
sobre estos temas y aquellos
organismos que sean responsables
de la educacién sanitaria.

Para poder disefiar una politica
alimentaria y una politica nutricio-
nal de cardcter nacional se hace
necesario conocer y examinar to-
dos los datos relativos al perfil de la
poblacién que va a recibir los ser-
vicios y conocer a fondo sus estilos
de vida; solo de esta manera va ser
posible lograr adhesién a las politi-
cas planteadas sin crear conflictos
de cardcter socio cultural, por lo
tanto, es imperioso conocer me-
diante estudios de tipo epidemiolé-
gico las tendencias demogréficas
de la poblacién, las principales ne-
cesidades de alimentacién y nutri-
cién, la identificacion de los grupos
vulnerables, la relacién entre dieta
y salud, ademés de conocer las es-
tructuras polfticas que rigen el pafs,
el marco normativo, los sistemas
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georeferenciales y tfodo lo concer-
niente a la salud, a la educacién, a
los programas sociales, a las es-
tructuras econdémicas vinculadas a
los sistemas de produccién,
comercializacién y distribucién de
alimentos, asi como, a las
preferencias de la poblacién y los
patrones de consumo dietético.

Una buena politica de alimenta-
cién y nutricién debe incorporar to-
dos los elementos que se conside-
ren fundamentales para la adhe-
sién y éxito de la poblacién incor-
porando a todos los sectores que
influyen cuando de elegir alimen-
tos se trata, tales como el sistema
de salud, el sistema educativo, ins-
tituciones investigadoras, servicios
sociales publicos y privados, los
sistemas de informacién y orienta-
cién al publico, y los que se en-
cuentren de manera directa o indi-
recta relacionados con los proce-
sos econdémicos y de calidad de los
productos. Que evalUen de mane-
ra segura los procesos de etiqueto-
do, embalaje, seguridad alimenta-
ria, consumo y medio ambientales
entre otras, para que llegue a las
mesas de consumo en las mejores
condiciones.

El hecho de contar con alimen-
tos suficientes y adecuados no bas-
ta para que las politicas nutriciona-
les y de alimentacién luchen contra
otfro flagelo que es la contamina-
cién, por ello es necesario que es-
tas politicas disefien acciones en
forma globalizada teniendo a la
mano todos los factores que de
una manera u otra influyan en es-
tos hechos. En muchos paises exis-
ten intervenciones de politica nutri-
cional a través de programas de
ayuda alimentaria como el
PRONAA en el Perd que se encar-
ga de monitorear la distribucién de
alimentos en las escuelas a través
de los vasos de leche y desayunos
escolares, los comedores popula-
res y clubes de madres, la fortifica-
cién de alimentos a través de la
adicién de sal yodada, micro nu-
trientes, vitaminas, etc., para ha-
cerlos més competitivos, la promo-
cién de alimentos con productos
subvencionados por el Estado, res-
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paldado por el marco normativo
legal y medidas legislativas que de
alguna manera puedan modificar
las tendencias del consumo vy
preferencias alimentarias de la
poblacién.

Existen herramientas que nos
pueden ayudar a conseguir los ob-
jetivos, un instrumento valioso, so-
bre todo, para las actividades de
difusién y manejo de pacientes son
las llamadas gufas dietéticas reali-
zadas con informacién basada en
evidencias y resultados como fruto
del conocimiento cientifico, que
tratan de orientar y transmitir a la
poblacién recomendaciones que a
su vez deben ser bien elaborados,
con mensaies claros que orienten a
la poblacion a elegir alimentos
considerados de buena calidad,
nutritivos y que aporten mediante
la alimentacién dietas saludables.
Estas guias se han venido ensayan-
do desde la década de 1960 con
diferentes enfoques alimentarios,
desde escoger qué tipos de ali-
mentos consumir preferentemente,
la cantidad a ingerirse mediante
raciones establecidas, la frecuen-
cia en el consumo, las diversas y
mejores combinaciones posibles,
la relacién de las dietas con conte-
nido adecuado de carbohidratos,
lipidos, proteinas, calorias, etc., las
necesidades elementales de acuer-
do al tipo de actividad que se reali-
za, la relacién con el ejercicio y ne-
cesidades fisiolégicas, etc., y ade-
mas de aconsejar y orientar al con-
sumidor respecto a los alimentos y
nutricién, también deben servir pa-
ra orientar a los politicos a tomar
decisiones responsables en la
busqueda de financiar soluciones
acertadas con la finalidad de
lograr conseguir un buen impacto
de estas infervenciones y lograr
reducir las tasas de malnutricién
tan altas en nuestra regién.

Cusco se ha caracterizado por
tener tasas de malnutricion eleva-
das, siendo en la actualidad la se-
gunda regién del Pafs en tener ele-
vados casos de desnutricion sobre
todo en nifios menores e infantes;
por otro lado, la obesidad en los
Ultimos tiempos se esta convirtien-

Nutricién y Promocién de la Salud
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do en un problema de salud pabli-
ca por el desmesurado incremento
sobre todo en paises desarrollados
e incluso subdesarrollados, preci-
samente, por tener malos hdébitos
alimentarios, sedentarismo, abuso
del consumo de comidas denomi-
nadas chatarra, con elevado con-
tenido de grasas y alimentos azu-
carados como las gaseosas entre
otras, que sumados a los factores
hereditarios, hacen que la preva-
lencia de esta patologia en nuestro
pais esté por encima del 30%. Por
ello, es importante la decisién poli-
tica para enfrentar este problema'y
tomar decisiones acertadas que
permitan solucionar los factores de
riesgo y acceder a modificar los
determinantes sociales y de carga
de la enfermedad.

Las politicas nutricionales y ali-
mentarias deben ademads, reflejar
las necesidades de la poblacién,
basadas en un diagnéstico situa-
cional previo que sirva como linea
de base para de acuerdo a ello
planificar y a partir de los resulta-
dos obtenidos, recoger las reco-
mendaciones ofrecidas por los in-
vestigadores y profesionales de la
salud y de las distintas dreas invo-
lucradas para plantearse objetivos
estratégicos nutricionales y buscar
un modelo de servicio que se im-
pulse para conseguir los objetivos y
metas trazadas. Por ello el equipo
asesor que trabaje realizando poli-
ticas alimentarias deben fener la
capacidad de estimular la partici-
pacién de los grupos organizados
y actores sociales, tener la sensibili-
dad de reconocer estrategias que
permitan cambiar la situacién de la
poblacién, planificar programas
aceptadas por y con la poblacién
de manera que se desarrollen ha-
bilidades y destrezas en la poblo-
cién para mitigar este flagelo con
intervenciones como jardines de
cultivos, asf como otras estrategias
que mejoren las condiciones de
alimentacién y el estado nutricional
de la poblacién, ademds, que es-
tas sean acordes a la realidad lo-
cal, respetando sobre todo las cos-
tumbres, con criterios de
interculturalidad y revalorando el
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saber popular de nuestros
antepasados, de tal manera que
permita a los lideres locales asumir
un papel protagénico en los
destinos y conducciéon de sus
pueblos.

Para plantear politicas nutricio-
nales, debemos aplicar las herra-
mientas de gestién modernas don-
de tengamos que aprender desde
muchas perspectivas, como por
ejemplo, de las experiencias de
ofros centros poblados que supie-
ron superar sus problemas nutri-
cionales y alimentarios, (Ben-
chmarking), o aprender de los
ejemplos cotidianos, valorando los
argumentos y verdades de otras re-
giones que obtuvieron éxito con
sus planes elaborados y la aplica-
cién de sus estrategias, por eso, el
didlogo debe ser permanente,
aprendiendo constantemente y
convirtiendo el didlogo en un acto
pedagdgico.

Algunos aspectos a fener en
cuenta para disefiar programas
nutricionales, es la utilizacién de
estructuras existentes y valorar los
recursos de las comunidades que
se encuentran a su alcance por lo
que se hace imperativo mantener
la relacién que debe existir entre la
agricultura y la alimentacién de la
poblacién, mejorar el riego tecnifi-
cado, uso de abonos naturales,
efc., para obtener mejores cose-
chas y saciar la demanda de ali-
mentos de la poblacién, ademds
de abarcar las determinantes so-
ciales que contribuyen a aumentar
el riesgo nutricional como son la
pobreza y desigualdad social, la
falta de empleo o subempleo con
salarios bajos y trabajadores mal
remunerados, los bajos niveles
educativos de nuestros nifios y po-
blacién escolar ocupando en la
actualidad los ¢ltimos lugares en
Latinoamérica en educacién y
comprensién lectora, las barreras
culturales y racismo imperante en
nuestra regién, que se considera
aun mayor entre las diferentes re-
giones, el acceso a servicios de sa-
lud, el escaso nivel cultural, el ais-
lamiento social y geogréfico por
razones econdémicas, culturales so-

ciales o econémicas, el tipo de vi-
vienda, efc., son razones para
tomar en cuenta y disefar politicas
pUblicas que solucionen los
diversos problemas de la
poblacién, aspectos relacionados
a nutricién, salud, promocién de la
salud y prevencién de la
enfermedad.

No debemos temer al cambio,
los profesionales en salud y nutri-
cién, debemos buscar estrategias
para mejorar los indicadores de
nutricién que trasciendan los mo-
delos tradicionales, con la finali-
dad de tomar un papel activo que
busque el consenso y la participa-
cién de todos los involucrados,
empezando por los trabajadores
de salud, la comunidad organiza-
da, los dirigentes y clase politica,
para intervenir y poner en marcha
los programas nutricionales y edu-
cativos en salud, posibilitando a los
individuos y colectivos comprender
las fuerzas politicas, econémicas,
sociales, culturales, para la toma
de decisiones y lograr el mejora-
miento de los niveles e indices nu-
tricionales de la poblacién, sobre
todo, los vulnerables como son los
ninos, madres gestantes, de
manera que empezando a mejorar
la nutricién desde la concepcién,
lograremos garantizar nifos
saludables.

LA NUTRICION

Se puede entender la nutriciéon
como aquella ciencia que tiene co-
mo objeto de estudio las necesida-
des de nutrientes que fiene el hom-
bre, la relacién entre los alimentos
y los seres vivos, y las enfermeda-
des que se originan por una ali-
mentfacién insuficiente o excesiva,
ademds de estudiar la calidad de
los alimentos; como ya se ha men-
cionado, la malnutricién puede ser
por defecto o por exceso, caracte-
rizdndose en los paises desarrolla-
dos por exceso y en los paises con
€SCasos recursos por carencia, por
todo esto es importante las modifi-
caciones en los comportamientos
alimentarios como estrategia bdsi-
ca para la promocién de la salud y
la prevencién de las enfermedades
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resultantes de la malnutricién. Para
cambiar los comportamientos ali-
mentarios, la mejor estrategia es
realizarlo a largo plazo, empezan-
do en las edades mds precoces de
preferencia dentro de su ambiente
natural, porque realizarlo dentro
de una institucién puede alterar las
condiciones y retardar los resulta-
dos esperados; esto se describié
como resultado de numerosas
teorfas y modelos construidas para
ayudar a  explicar el
comportamiento de la poblacién y
las mejores maneras de influir en
los cambios de hdbitos vy
costumbres.

La nutricién ha sido reconocida
por el importante papel que juega
en la prevenciéon de numerosas en-
fermedades, en la promocién, re-
cuperacién y preservacién de la
salud, es por eso que ha concitado
el inferés de eruditos y expertos en
el fema de manera tal, que se ha
desarrollado rdpidamente, llegan-
do a descubrimientos importantes
no solamente a nivel local sino
también, es un fenémeno que se
da en todo el mundo, el gran auge
que ha tenido la industria de la ali-
mentfacién a través de la comercia-
lizacién de suplementos alimenta-
rios, sobre todo, en el rubro de los
vitamfnicos, multivitaminicos, téni-
cos, efc., de diferentes marcas, que
han facturado por miles de ddlares
anuales y que muchas veces se va-
len de las creencias alimentarias,
la influencia de la publicidad, los
conocimientos en alimentacién
que influyen en la compra de estos
productos y en las decisiones de la
familia y comunidad.

Para obtener una alimentacién
saludable es importante conocer la
mejor manera de combinar los ali-
mentos en forma equilibrada, de
acuerdo a sus componentes, de fal
manera, que satisfaga las expecta-
tivas y necesidades nutritivas para
mejorar el correcto crecimiento y
desarrollar las habilidades cogniti-
vas de los nifos, sus capacidades
fisicas e intelectuales, debido a que
la buena alimentacién va ser uno
de los factores mas importantes en
el desarrollo fisico del manteni-
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miento de la salud, en el rendi-
miento individual tanto fisico como
intelectual, en el rendimiento labo-
ral y educativo de las personas,
puesto que el desarrollo de las mis-
mas comunidades tiene su origen
en la alimentacién de sus
miembros, que mejora en general
todo su rendimiento vy
productividad de las personas.

En los Gltimas 2 décadas se ha
suscitado un interés cada vez més
creciente en la nutricién y en la sa-
lud publica, y ha cobrado mayor
importancia debido su comproba-

“Cuando nos
referimos a la
nutricién en la
comunidad o
comunitaria,
diremos que esta
tiene como
objetivo acercar el
modelo
alimentario hacia
un modelo mds
saludable de la
poblacién.”

da relacién con la génesis de di-
versas enfermedades sobre todo
de tipo crénico degenerativas, asf
como, su repercusién en la calidad
de vida, los afos potencialmente
perdidos por causa de la enferme-
dad, las potencialidades fisicas e
intelectuales y la esperanza de vida
al nacer o de longevidad. Asi co-
mo la etiologia del cdncer se consi-
dera que es multicausal, a las en-
fermedades crénico degenerativas
también se le estd dando mayor
importancia en relacién al aspecto
nutricional y ambulatorio, sobre to-
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do por el uso de insecticidas, la in-
troduccién de productos transgéni-
cos, la polucién atmosférica, la
contaminacién radiactiva y nu-
clear, etc., por eso, los adelantos
cientfficos y el conocimiento que se
tienen, aplicados de manera co-
lectiva en los diversos programas
de prevencién y promocién de la
salud (dicho sea de paso términos
relacionados con la Atencién Pri-
maria de la Salud), dieron lugar al
término de nutricién comunitaria
que intentan mejorar de manera
interactiva los estilos de vida y el
mejor consumo de alimentos
"sanos" para contribuir a mejorar el
bienestar de la comunidad
Ademds, debemos mencionar
que la higiene y seguridad alimen-
taria en la comunidad ha pasado a
ser una prioridad de salud publica.
Estos términos estdn intimamente
ligados porque la higiene es un
concepto que debe estar incluido
en la alimentacién segura, sino re-
cordemos histéricamente los bro-
tes de epidemias, pandemias, pes-
tes, etc., que se produjeron en la
historia de la humanidad debido a
malas prdcticas de higiene y que
afectaron seriamente la salud de la
poblacién, diezmando incluso
pueblos enteros. Parte de esta se-
guridad alimentaria se ha ido
transformando a lo largo del tiem-
po y han ido cambiando ademds
las costumbres de las personas,
como por ejemplo, el consumo de
alimentos cocidos, alimentos pro-
cesados e industrializados con adi-
tivos como preservantes, sabori-
zantes, colorantes efc., que afecta-
ron la salud dando aparicién a
problemas alérgicos. Asi mismo,
sabemos que la coccién de los ali-
mentos origina profundos cambios
en la estructura y composicién de
los alimentos afectando muchas
veces la fraccién nutritiva. Todos
estos procesos industriales a los
que son sometidos frecuentemente
los alimentos, de manera regular,
repercuten en la relacién dieta /
salud pudiendo actuar como factor
de riesgo o como agente
efiolégico en la presentacién de
enfermedades de tipo
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degenerativas, debido al cambio
de la biodisponibilidad de los
componentes.

Sabemos ademds de las cos-
tumbres y hdbitos que se han here-
dado de generacién en genera-
cién, de padres a hijos en relacién
al consumo, por ejemplo, de las
famosas sopas o caldos como ali-
mentos con alto contenido nutriti-
vo, cuando estudios posteriores
han demostrado el pobre aporte
nutritivo que tienen y propugnan el
consumo de alimentos "sélidos" y
en cantidades suficientes para
satisfacer las necesidades
nutricionales de la poblacién.

Ha quedado demostrado que
una persona que se encuentra con
mala alimentacién, no va rendir
adecuadamente en su trabajo, y
que incluso ird descendiendo
cuando la alimentacién sea defi-
ciente, entonces se verd afectada
también su calidad de vida, se ha-
ce obligatoria evitar la malnutri-
cién para poder mejorar el rendi-
miento que al no otorgar calidad
de vida, creard conflictos tanto
personales como laborales y fami-
liares. Se sabe que una persona
que estéd mal alimentada va tener
incluso alteracién del cardctery del
estado animico, produciéndose
conflictos sociales y desavenencias
conyugales.

Como bien lo menciona Goé-
mez: "La dieta es uno de los com-
ponentes de los estilos de vida que
ejerce una mayor influencia sobre
la salud, determinando de forma
decisiva el desarrollo fisico y el cre-
cimiento, la reproduccién vy el
rendimiento fisico e intelectual".

En cada Regién o Pals, existen
diferentes tipos de dietas, hdbitos
alimentarios y costumbres culina-
rias, por ejemplo, los estudios rea-
lizados en los Gltimos tiempos so-
bre hdbitos alimentarios y el estado
nutricional de la poblacién de los
paises mediterraneos, han permiti-
do conocer que ellos tienen un ex-
cesivo abuso de dulces, golosinas
y embutidos, alimentos que han
contribuido a desarrollar proble-
mas de sobrepeso y obesidad, por
no conseguir una dieta equilibrada
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con escaso consumo de verduras o
legumbres. En el Per( y en toda Lo-
tinoamérica en general, las dietas
tienen predominio de carbohidra-
tos y grasas con escaso consumo
de vegetales, lo que sumado a la
escasa prdctica de ejercicio fisico,
ha contribuido a aumentar los co-
sos de higado graso de causa no
alcohdlica con aumento de enzi-
mas hepdticas como las transami-
nasas. Otro efecto importante de
la mala alimentacién es la preva-
lencia de estrefiimiento y constipa-
cién en una gran parte de la po-
blacién, que produce complicacio-
nes posteriores como distopia
genital en las damas, presencia de
hemorroides, y segin algunos
autores, relacién con la etiologia
del céncer de colon.

En la poblacién infantil y nifiez
este problema se agrava més ain
debido a la agresiva publicidad
que les rodea para el consumo de
golosinas, alimentos azucarados y
comida chatarra, que van a crear
patrones de comportamiento que
se arraigan en forma paulating,
creando hdébitos que estardn pre-
sentes en forma definitiva en la
edad adulta, todo ello, por la per-
misividad de los padres, sobre to-
do, de aquellos que son sobrepro-
tectores y que creen que satisfa-
ciendo sus caprichos, demuestran
afecto y carifio por los hijos, por lo
tanto, este grupo etario se convier-
te en un grupo vulnerable con una
alimentacién monétona, repetitiva
o en la que faltan alimentos y nu-
trientes indispensables para el cre-
cimiento del organismo, que pue-
den dar lugar a la aparicién de de-
terminadas enfermedades y sinfo-
mas fanto fisicos como psiquicos.
Dentro de estos sinftomas que son
mds comunes se describen el can-
sancio excesivo, la falta de reflejos,
la somnolencia, la apatia, el
desgano, la baja de defensas, la
baja resistencia, la falta de interés
por las cosas, el sobrepeso, efc.

Cuando nos referimos a las en-
fermedades mds frecuentes que
puede causar una alimentacién
deficiente nos encontramos en los
perfiles epidemiolégicos que las

cardiopatias, los accidentes cere-
bro vasculares, el cancer, las enfer-
medades respiratorias crénicas, la
obesidad, la hipertensién arterial y
la diabetes, entre otras, estdn ocu-
pando los primeros lugares como
causa de morbilidad y mortalidad.
Enfermedades que son prevenibles
y que solamente requieren una
buena alimentacién y cuidado nu-
tricional para que sean controla-
dos adecuadamente. Existen meta
andlisis y pruebas cientificas con-
cluyentes de que una alimentacién
saludable y una actividad fisica
adecuada desempenan un papel
importante en la prevenciéon de
estas patologias.

Dentro de todas las enfermeda-
des descritas, las enfermedades
cardiovasculares y el cdncer son
las principales causas de mortali-
dad en los paises desarrollados y
en los paises en vias de desarrollo,
donde representan mds del 50%
de la mortalidad prematura que
puede ser evitable. Existe evidencia
cientifica en la literatura, que sos-
tiene que el modo de vida alimen-
tario puede tener un impacto muy
importante en la mayor parte de
las causas de morbilidad y
mortalidad.

Revisando los determinantes so-
ciales y de salud propuestos por
Marc Lalonde en la década de los
anos 70, encontramos que los
principales factores que inciden so-
bre el nivel de salud de la pobla-
cién, son bésicamente: la alimen-
tacién, el alcohol y la actividad fisi-
ca, precisamente, porque son de-
terminantes con el estado de salud
del individuo y 33 afios mds tarde,
en Marzo del 2003, este mismo ar-
gumento fue reconocido por la
FAO (Food and Agriculture Orga-
nization) que en un documento ti-
tulado Dieta—Salud, valida el papel
de la dieta en la génesis y preven-
cién de enfermedades crénicas de
gran prevalencia en nuestros dias
como son la obesidad, la diabetes
tipo 2, la enfermedad cardiovascu-
lar, algunos tipos de cancer, la en-
fermedad dental, la osteoporosis y
ofros trastornos degenerativos.
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Para la realizacién de la fase ini-
cial de diagnostico es importante
considerar los indicadores de salud
que se esta manejando, asi como
conocer los hdbitos alimentarios
de la poblacién, sus preferencias
culinarias, etc., de manera tal que
nos permita disponer de elementos
de andlisis para planificar la
intervencion posterior.

Debemos entender ademds,
que la alimentacién es un acto so-
cial, estamos acostumbrados a
que todos los eventos sociales o
acontecimientos importantes se ce-
lebren mediante banquetes, una
fiesta, hay que pensar en la comi-
da, un grado, un cumpleafios, etc.
Siempre tiene que estar presente la
comida y la bebida, no encontra-
mos ofra manera de festejar, asf
mismo, la influencia de las fiestas
religiosas, todo el calendario de
celebraciones religiosas viene
acompanado de una fuerte dosis
de comida y bebidas; en semana
santa se respeta el ayuno, antes
mds que ahora, pero siempre se
respefa de acuerdo a la tradicién
familiar, como una forma de reali-
zar penitencia, ademds de platos
tradicionales de cada regiéon en
fiestas populares, es asi que el pa-
vo es un plato que se reserva para
la cena pascual, las huahua tanta
en Todos Santos, el Chiriuchu en
las fiestas del Cusco, las huatias el
24 de Junio, los juanes en la fiesta
de san Juan, efc.

Dia a dia se reportan avances
en el campo de la nutricion huma-
na encontrdndose en el inicio de
una nueva era y que tiene sus pila-
res en el hecho que la salud 6ptima
esta estrechamente relacionada
con la nutricién, existe el consenso
a nivel de los estudiosos que la nu-
tricién es mds que el suministro de
los componentes de la dieta que
en la actualidad conocemos, por
lo tanto, es posible preparar dietas
adecuadas haciendo uso de las
variadas mezclas de los alimentos
disponibles, pero de manera pro-
porcional, guardando relaciéon en-
tre sus componentes, porque si es-
tas dietas son consumidas en una
cantidad muy por encima de la
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que el individuo necesita, sabemos
que pueden tener un efecto desfa-
vorable para su salud, y lo mismo
sucede cuando la dieta estd en
cantidades desproporcionadas,
afecta la salud, por eso, recomen-
damos que las dietas deben ser
proporcionadas evitando los exce-
sos y disponiendo en ella de todos
los componentes que sugieren los
nutricionistas, la relacién entre los
hidratos de carbono, las grasas,
las proteinas, vitaminas vy
minerales, asi como un balance
apropiado de oligoelementos y
micronutrientes.

Cuando nos referimos a la nutri-
cién en la comunidad o comunita-
ria, diremos que esta tiene como
objetivo acercar el modelo alimen-
tario hacia un modelo mdés saluda-
ble de la poblacién, teniendo en
cuenta las consideraciones mds es-
pecificas segun la naturaleza de los
indicadores de salud y ademds los
factores determinantes que como
se ha visto muchas veces, son las
que inciden directamente en la
presencia de la enfermedad o con-
servacién de la salud. Sobre este
mismo punto, es necesario recal-
car que el desarrollo de las accio-
nes se fundamenta en la promo-
cién de conocimientos dentro de lo
que consideramos la educacién
nutricional y en el fomento de las
habilidades, para que nos permita
una buena planificacién en el dise-
fo, en la compra, en el proceso de
preparaciéon de los alimentos y la
ingesta del modelo alimentario
que resulte mds saludable a nivel
individual, en el entorno familiar y
de manera comunitaria. Por todo
esto, es importante considerar que
segun la Organizacién Mundial de
la Salud (Ginebra 2005) la carga
de las enfermedades no
transmisibles no sélo incide sobre
la calidad de vida de las personas
afectadas y de sus familias sino
también, sobre la estructura
socio—econémica del pafs.

Aunque pueda considerarse re-
petitivo, el control permanente de
la salud, incluyendo ademds el es-
tado nutricional y su abordaije,
constituye un elemento fundamen-
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tal en la deteccién precoz de alte-
raciones nutricionales, puesto que
si no nos alimentamos de manera
correcta, creamos las condiciones
necesarias para que nuestro orga-
nismo pueda enfermarse y alterar-
se la homeostasis necesaria para
mantener una buena salud. Histé-
ricamente, la evaluacién del esta-
do nutricional siempre se ha orien-
tado al diagnéstico y a la clasifica-
cién de los estados de deficiencia,
lo que se explica de alguna mane-
ra puesto que tienen impacto en la
morbilidad y mortalidad de las per-
sonas, sin embargo, frenfe a un ca-
so individual es necesario también
estudiar qué aspectos o determi-
nanfes vienen asociados a estos
problemas nutricionales, si es un
caso aislado o afecta al colectivo,
enfonces debemos aplicar una
rigurosa metédica diagndstica que
permita detectar estos problemas a
tiempo, debido a que la cronicidad
es de mas dificil manejo.

Ademds, conviene indicar que
no existe una Unica dieta, una dieta
panacea o dieta milagro, que cure
las enfermedades o que sirva para
prevenir la aparicién de enferme-
dades, de ser asi todo el mundo
echaria mano a esta dieta y se li-
braria del padecimiento de la en-
fermedad, estamos conscientes,
eso sf, que en los Ultimos tiempos
ha ido incrementéndose el interés
por el estudio de las dietas en ge-
neral en relacién con las llamadas
enfermedades crénico degenerati-
vas como la obesidad, las enfer-
medades cardiovasculares, la dia-
betes, algunas formas de céncer, la
osteoartrosis, entre muchas otras
mds, sobre todo en poblaciones
desarrolladas, pues no olvidemos
que la mayoria de la poblacién
mundial siguen sufriendo las enfer-
medades carenciales, que se pro-
ducen por deficiencia en la ingesta
de energia, de nutrientes, de
vitaminas, minerales, etc., y que se
han convertido en la gran
problemética de la nutricién.

Por ofro lado, aunque a simple
vista pueda parecer que conseguir
una diefa saludable no sea tan sim-
ple como pretendemos explicar, de-
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bemos tener en cuenta que la nutri-
cién de manera adecuada lo que
prefende precisamente es no ser
complicada o restrictiva. Por lo tanto,
no es necesario complicar las dietas
de manera exorbitante, debemos in-
cluir en la dieta una gran variedad
de alimentos y vamos a poder obte-
ner todos los nutrientes que necesita-
mos para mantener un buen estado
de salud.

Ademés, es necesario motivar a
los nutricionistas y profesionales de
la alimentacién para establecer
puentes de conexién entre las meto-
dologias cuantitativas y cualitativas
relacionadas con la investigacion,
para buscar que esfas se comple-
menten en la comprensién cabal de
la nutricién y como ésta se interactia
en el proceso vital humano ya que
estos resultados de muchas investi-
gaciones aporten herramientas para
lograr una adecuada intervencién
en femas de nutricién publica, de
alimentacién, nutricién y educacién
sanitaria. Es importante tener en
cuenta, que debido a la globaliza-
cién y cambios constantes en los hé-
bitos y costumbres alimentarias del
mundo "moderna", se van a generar
nuevos desatios en la investigacion y
el conocimiento, por lo que una de
las estrategiaos que consideramos
importante va ser articular estas
ciencias de la nutricion y alimenta-
cién con las demds disciplinas como
las ciencias sociales, econémicas, y
particularmente con la antropologia,
que nos va ayudar a aportar una
mejor y mds completa comprensién
de los problemas de salud que se
encuentren vinculadas a la conducta
alimentaria. Entonces, es necesario
forfalecer la investigacién en educa-
cién alimentaria y nutricional, para
contribuir a la produccién de cono-
cimiento, lo que demanda un acer-
camiento de las ciencias de las salud
a las ciencias sociales, para ello, es
importante retomar las posibilidades
que la perspectiva cudlitativa ofrece
en la comprensién de los procesos
cotidianos.

Todo lo mencionado anterior-
mente nos sefala que el sistema
de alimentacién y nutricién estd
determinado e influenciado por

un sinndmero de factores que re-
quieren el desarrollo de estrate-
gias que sean lideradas por la co-
munidad y respaldadas politica y
econémicamente por el Estado,
pues éste no puede desligarse de
sus obligaciones con la pobla-
cién y dejar de lado su rol rector,
ademdés de un trabajo interdisci-
plinario e intersectorial que con-
tribuya a la generacién de cam-
bios significativos en lo alimenta-
rio y lo nutricional.

Sinfetizando, el aspecto de pro-
mocién de la salud y su relacién con
la nutricién, el principal obijetivo de
la politica alimentaria y nutricional
no es otro que cubrir los requisitos
nutricionales de la poblacién que
han sido estandarizados a través de
diferentes estudios y reportados en
diferentes series, partiendo de la me-
jor oferta posible de alimentos segu-
ros, libres de confaminacién, que se
encuentren disponibles en la comu-
nidad en cantidad y calidad suficien-
te y a un cosfo razonable que la mis-
ma comunidad lo pueda soportar.
Pero, para lograr llegar al objetivo
planteado deben proponerse politi-
cas y acciones que garanticen un
mercado diversificado de productos
alimentarios que sean accesibles a
toda la poblacién y satisfagan la de-
manda y requerimientos nutriciona-
les y que vayan de la mano con pro-
gramas sociales de ayuda alimenta-
ria cuando ésta sea procedente,
acompanadas de adtividades edu-
cativas sanitarias y con una legisla-
cién normativa protectora y ayude a
controlar el cumplimiento de las po-
liticas mediante acciones de control
como son: el monitoreo, la supervi-
sién y la evaluaciéon de los
indicadores.

Por Ultimo, debemos fomentar un
adecuado balance de nuestra die-
ta con una ingesta adecuada de vi-
taminas, minerales y otros nutrien-
tes de manera proporcionada, que
guarden relacién entre la composi-
cién proteica caldrica y los requeri-
mientos basales, asi como, mante-
ner un balance energético, es decir,
las calorias consumidas frente al
gasto energético.
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