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| PRESENTACION I

La Carrera de Nutricién y Dietética, tiene la satisfaccion de ofrecer a los lectores la tercera revista de la
Carrera, en oportunidad de celebrar sus Bodas de Plata en 1995 y el Dia del Nutricionista-Dietista 1996,
que se conmemora el 11 de agosto de todos los afios.

Este nuevo niumero de la revista, presenta 18 articulos que incluyen una gama de aspectos, procurando
mantener un equilibrio entre lo histérico, lo investigativo, lo documental y articulos de difusion, pasando
por aspectos relacionados con la formacion y el ejercicio profesional, lactancia, dietoterapia en
patologias especificas, habitos alimentarios, alimentacién del deportista, del escolar, secuelas de la
desnutricién, seguridad alimentaria, perdidas de alimentos, asi como, investigaciones sobre consumo de
alimentos silvestres en etnias especificas, aporte realizado por la colega Lic. Marcia Guzman,
nutricionista que convivié en el lugar.

La Direccion de la Carrera de Nutriciéon agradece a los autores de los articulos y quiere resaltar el
empefo y esfuerzo realizado, por las Licenciadas Magdalena Jordan de Guzman y Rosario Alurralde en
la coordinacion y disefio de la revista.

Asimismo la Carrera de Nutricién, agradece profundamente a la Facultad de Medicina y muy
especialmente al Sefior Decano, Dr. Buddy Lazo de la Vega, por hacer realidad la difusién del contenido
de esta revista, en Cuademos del Hospital de Clinicas, 6rgano oficial de la Facultad de Medicina.

Lic. Teresa Andrade de Farfan
JEFE DE LA CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA






EDITORIAL I

DESNUTRICION E INSEGURIDAD ALIMENTARIA
DETERIORAN EL CAPITAL HUMANO Y
ACELERAN LA BAJA PRODUCTIVIDAD

Bolivia vivi6é una profunda crisis politica, social y econdmica en los primeros afios de la década de
los 80, que impacté con una hiperinflacién prolongada hasta 1986, ante ésta situacion, en el pais
realizaron profundas reformas econémicas que si bien revierten la tendencia negativa, ain no
alcanza niveles suficientes para disminuir significativamente la pobreza del pais y proteger
principalmente el capital humano, que es el motor del desarrollo.

Bolivia se encuentra entre los paises latinoamericanos con una poblacién mayor a Siete y Medio
Millones de habitantes, con un crecimiento de 2.11% anual, asi como con un indice muy alto de
Pobreza y una escasa satisfaccién de las necesidades basicas de la poblacién, segun el Mapa de
Pobreza configurado a partir de los datos del Censo de 1992, més de la tercera parte de la
poblacién se encuentra en extrema pobreza, el 32 % vive en condiciones de indigenciayel 5
% en condiciones de marginalidad. Tal es asi que en el area rural el 94% de los hogares son
pobres y en el 4rea urbana el 51%, lo cual muestra que también existe inseguridad alimentaria
afectando principalmente a la poblacién que se encuentra en extrema pobreza y estrechamente
ligada a la persistencia de los bajos ingresos en areas tanto urbanas como rurales, migraciones no
planificadas hacia el 4rea urbana, manteniendo un crecimiento desmesurado de 4reas periurbanas
y marginalidad que no est4 siendo debidamente atendida.

De acuerdo con los datos proporcionados por el INE, la desocupacién para 1993 contintGa bajando
hasta 6.44%, que puede ser imputable a factores concomitantes con la recuperacién de la
economia y el crecimiento de la ocupacion informal (actividades de ingresos minimos y baja
productividad). Sin embargo el sub-empleo es palpable especialmente en las ciudades capitales
donde las actividades secundarias y de economia sumergida, estan ligadas al comercio informal y
actividades terciarias, que no permiten satisfacer las necesidades esenciales y obligan a vivir en la
marginalidad. En el sector primario agricola, donde se concentra el 54% de la poblacién, la
reactivacion econémica todavia no ha llegado y el estancamiento acentia la pobreza.

El Salario Minimo en Bolivia, es de aproximadamente $us. 46.-, sin embargo solo el costo de la
Canasta Basica Alimentaria alcanza a $us./mes 160.- solo para cubrir los gastos en alimentos, con
un aporte cal6rico promedio familiar de 2.250 calorias, que es lo minimo recomendado.

Poniendo énfasis en la atencién del Sector Social y en especial en la atencién a los problemas de
la Desnutricién y la Inseguridad Alimentaria, si bien por mandato se delega y encomienda a las
Secretarias Nacionales de Salud, Agricultura y Ganaderia y ofras, a establecer la Politicas para
atender estas situaciones considerando de ineludible prioridad, la elaboracién de Estrategias de
Salud y Seguridad Alimentaria, estas no involucran a la Universidad en su integridad.

La situacion de la disponibilidad (cantidad y calidad) de alimentos actualmente tiene una brecha del
30% y la calidad deja mucho que desear. Asimismo, los resultados de estudios de Consumo
Efectivo nos muestran un promedio nacional de 1.729 Cal., siendo lo minimo recomendado para el
pais un promedio de 2.250 Cal., presentandose mayor deficiencia en las regiones del Altiplano,
Chaco y Trépico del Beni, con énfasis en areas rurales y peri-urbanas de las ciudades principales.



Segun la Encuesta de Seguimiento al Consumo de Alimentos (ESCA) 1992, el gasto mensual
destinado a compra de alimentos en el aérea rural de La Paz era de 204 Bs./mes, adquiriendo 752
g. de alimentos con 1.590 Calorias.

El acceso fisico y econémico de las familias a los alimentos basicos en Bolivia, esta restringido por
los bajos ingresos, el desempleo, bajo nivel de educacién a nivel urbano; en las zonas rurales, por
la baja produccién de alimentos debido a desastres naturales, migracion campo-ciudad, la poca
diversificacién de la produccién agricola, bajos rendimientos agropecuarios, bajo nivel de
educacién y trasunta en bajos niveles de consumo alimentario que tiene como efectos principales
fa Desnutricién y la Inseguridad Alimentaria.

El aprovechamiento biolégico de los alimentos, se encuentra interferido por una serie de aspectos
que inciden en problemas de desnutricion proteico-energética y de deficiencias nutricionales
especificas, afectando principalmente a estratos pobres: poblacién campesina del occidente del
pais y pobladores urbano periféricos y en especial a la poblacién infantil y materna, por lo que se
hace necesario una intervencion inmediata para mitigar la desnutricién.

De acuerdo al INE, (Encuesta Nacional de Demografia y Salud de 1994), el 28 por ciento de los
nifos menores de 3 aios en Bolivia tienen Desnutricion Crénica, es decir retardo en el
crecimiento en talla para edad. La prevalencia de Desnutriciéon Global, se ha incrementado de 13%
a 16% en nifios menores de 3 aflos desde 1989 a 1994, Siendo las causas mas importantes son la
baja ingesta calérica y proteica y la prevalencia de enfermedades como ser las Infecciones
Respiratorias Agudas, Enfermedades Diarreicas Agudas y otras como la Tuberculosis.

Asimismo, se observa el Hambre Oculta, que son las deficiencias de micronutrientes,
principalmente de Vitamina "A", Hierro y lodo que todavia persiste con una prevalencia de menos
del 5%.

Concomitante a esta situacién, la ENDSA muestra resultados sobre las practicas alimentarias en
menores de 3 afios, especialmente de lactancia materna exclusiva ha tenido una reduccién, que es
preocupante debido a que la seguridad alimentaria especialmente de los nifios menores de 1 aiio
depende principalmente de ésta, mostrando que la educacién de las madres es uno de los factores
mas importantes para revertir esta situacién. Insentivando la prolongacién de la lactancia materna,
se puede contribuir a la seguridad alimentaria de los nifilos menores de 1 ailo en forma eficiente.

Por otra parte, las donaciones alimentarias se han reducido a un 18%, pero la produccion
agropecuaria se encuentra en franco descenso, con excepcion de los cultivos de exportacion como
la soya, que por habito no se consume en el pais. El desempefio del sector agropecuario, genera
presiones inflacionarias como es el caso en 1995 (el efecto de las sequias elevo el IPC), porque los
alimentos basicos constituyen un alto porcentaje del gasto familiar, especialmente en los hogares
mas pobres.

Los factores que inciden directamente en la baja productividad

se refieren a que la inseguridad alimentaria es fruto, primordialmente (aunque no exclusivamente),
de la pobreza generalizada, tanto urbana como rural. Es decir, la incapacidad de generar ingresos
como para demandar de manera efectiva las cantidades minimas de alimentos que cada familia
requiere. El determinante estructural de la pobreza, a su vez, es la baja productividad de la
poblacién economicamente activa y de los recursos que utiliza en su proceso de produccion.

El efecto sobre inseguridad alimentaria es doble: en primer lugar, la cantidad y calidad de
alimentos es insuficiente; en segundo lugar, alimentos caros significa que menos gente podra tener
acceso a los mismos, sobre todo los mas pobres, que son los que mayor proporcion de su ingreso
destinan a alimentos. Otros aspectos que inciden en la ihseguridad alimentaria son los referentes a
los deficientes servicios basicos y saneamiento ambiental.



Por lo tanto el déficit alimentario, se hace latente en nuestro pais incidiendo principalmente en la
desnutricion y la inseguridad alimentaria de la poblacién.

Sin embargo, recientemente el Consejo Nacional de Seguridad Alimentaria en su empefio en
revertir ésta situacion, ha incorporado a su Comité Técnico a la UMSA, a través de un delegado de
la Carrera de Nutricién, con el fin de coordinar las acciones necesarias para atender los problemas
de Inseguridad Alimentaria en el pais.

Dr. Buddy Lazo de la Vega
DECANO DE LA FACULTAD DE MEDICINA
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RESENA HISTORICA

LA CARRERA DE NUTRICION EN BOLIVIA

Dando respuesta a la necesidad de formar
profesionales en el campo de la nutricién que
contribuyan a la solucion de los problemas
nutricionales que afectan a la poblaci6n boliviana,
Cuyas consecuencias se constituyen en obstaculos
para el desarrolio social y econémico del Pafs, la
formacién del Nutricionista-Dietista se inicia el afo
1964 en la Escuela Dependiente del Ministerio de
Salud, gracias a la iniciativa del entonces Ministro
de ese Despacho, Dr. Guillermo Jauregui Guachalla.
Esta Escuela funcioné tan solo dos afios al cabo de
los cuales se clausura por falta de financiamiento.

El afio 1966 un comité constituido por estudiantes
perjudicados por el cierre de la Escuela del
Ministerio de Salud Publica, juntamente con sus
padres, realizan gestiones ante las autoridades de la
Universidad Mayor de San Andrés a objeto de
conseguir la creacién de la Carrera de Nutricién a
nivel universitario.

Un aflo mas tarde, el 2 de junio de 1967, la
Universidad, siendo Rector el Ing. Hugo Mansilla, da
respuesta a tan clamoroso pedido, mediante
resolucién No. 28/740/28873, en la cual se
encomienda a la Facultad de Medicina "la
organizacién de cursos autofinanciados de dietistas
y nutricionistas”(1)

Posteriormente, culminando con éxito los tramites
efectuados por ese grupo de jévenes que no
escatimé tiempo ni esfuerzo y coincidentemente
siendo Decano de la Facultad de Medicina de la
Universidad Mayor de San Andrés el Dr. Guillermo
Jauregui Guachalla, propuisor de la formacién de
profesionales nutricionistas-dietistas en Bolivia, se
crea el affo 1970 la Escuela de Nutricién y Dietética,
anexa a la Facultad de Medicina.

LA CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA DE LA
UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN ANDRES

El objetivo de esta naciente Escuela "fue formar
profesionales de Grado Universitario equiparable al
de Farmacéutico u Odontélogo, con una preparacién
gque lo capacite para la investigacién de los

" Jefe de Ia Carrera de Nutricion y Dietética (1989-1995)

Lic. Magdalena Jordan de Guzmén'

problemas nutricionales y alimentarios, asf como
para la planificacién y administracién de programas
destinados a resolverlos"(2)

El Plan de Estudios inicial fue elaborado de acuerdo
a las recomendaciones emanadas de la Conferencia
sobre Adiestramiento Universitario de
Nutricionistas-Dietistas (Caracas-Venezuela, julio de
1966).(3)

Para asegurar la idoneidad y jerarqufa universitaria
de la nueva escuela, la Universidad solicita a la
Oficina Sanitaria Panamericana, asesorfa técnica
para la revisién del curriculum, enviando para este
objeto a la Dra. Susana lcaza, Directora de la
Escuela de Nutricién del Instituto de Nutricién de
Centro América y Panam4, Universidad de San
Carlos de Guatemala, gquien trabajé con una
comisién de la Facultad dando como producto el
curriculum de la Carrera.(2)

Posteriormente, el Plan de Estudios se modificé
segun las recomendaciones de las reuniones de la
Comisién de Estudios sobre Programas Académicos
en Nutricion y Dietética de América Latina
{CEPANDAL), celebradas en Bogotd, septiembre
1973. {4)

El  enfoque multicausal de la problematica
alimentario nutricional abrié nuevas perspectivas de
accién para el profesional nutricionista, lo que a su
vez determind revisiones de la curricula con
cambios fundamentales a partir del afio 1982.(5)

Actualmente, el enfoque en la formacién del
nutricionista-dietista, traducida en |la Curricula,
responde a las necesidades del pais.

CURRICULA DE LA CARRERA DE NUTRICION Y
DIETETICA

OBJETIVOS DE LA CARRERA
Objetivos Generales

Formar profesionales con amplias capacidades
intelectuales y técnicas en el campo de la Nutricién
con idoneidad ffsica, cultural y ética, con conciencia

CUADERNO
VOL 42 N°2 1996
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critica y con dominio en el manejo de instrumentos
teéricos, metodolégicos y practicos que respondan
a las necesidades de transformacion y desarrollo
Nacional y Regional.

Contribuir al desarrollo del pals mediante la
formacién de profesionales Nutricionistas Dietistas
capacitados para intervenir en la problamética
alimentaria nutricional contribuyendo en la ‘solucién
de los problemas, mejorando la nutricién humana,
mediante la planificacién, desarrollo y evaluacién de
programas integrados que permitan la atencién
general del individuo la familia y la comunidad.

Objetivos Especificos

Desarrollar un elevado grado de eficiencia que
garantice su desempeilo dentro del mercado de
trabajo profesional.

Resolver favorablemente la demanda especializada
de técnicos en el campo de la nutricién vy
alimentacién.

Promover el desarrollo de actitudes favorables hacia
la investigacién, el trabajo en equipo y los valores
de la comunidad con la que interactua.

Crear en el futuro profesional, conciencia clara de la
importancia de su carrera y profesién y la necesidad
de su propia superacion.

NIVELES DE FORMACION Y ANOS DE ESTUDIO

La Carrera de Nutricibn y Dietética, forma
profesionales a cos niveles:

1. Licenciatura 5 ANOS
2. Técnico Superior 3 ANOS

PERFIL DEL PROFESIONAL

El nutricionista-Dietista, a nivel de licenciatura, es
un profesional con formacién multidisciplinaria con
conocimientos en : ciencias biol6gicas, ciencias de
la nutricién, ciencias sociales y econdmicas,
ciencias exactas y de administracién.

ESTA CAPACITADO PARA :

Asesorar en la formacibn de politicas de
alimentacién y nutricién como componente esencial

CUADERNO
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del Plan Global para el desarrollo econdmico y social
del pafls.

Diagnosticar e identificar la magnitud de los
problemas nutricionales, las causas vy las
consecuencias con el objeto de dar solucién a la
situacién existente.

Planificar, implementar y evaluar programas de
Nutricién y Alimentacién orientados a la promocién
de la salud, prevencién, curacién y recuperacion de
las patologias nutricionales que afectan a la
poblacién.

Administrar  servicios y departamentos de
Alimentacién y Nutricién de entidades publicas y
privadas que brindan atencién a poblaciones sanas y
enfermas.

Promover, asesorar, planificar, coordinar y ejecutar
investigaciones técnico cientificas y operativas de
tipo clinico, biomédico, epidemiolégico,
socioeconémico, etnografico y ecolégico que
permitan profundizar el conocimiento de la nutricién
y alimentacién a nivel individual, familiar y comunal
en el pafs.

Promover el mejoramiento de la disponibilidad de
alimentos elaborando proyectos y programas de
fomento a la produccién, mercadeo e
industrializacién de alimentos con fines alimentarios
y nutricionales.

Participar en el andlisis de los factores
condicionantes que interfieren en la cadena
alimentaria y proponer soluciones que favorezcan la
produccién, almacenamiento distribucién, consumo
y utilizacién biolégica de los alimentos.

Ensediar la nutricién en distintos niveles académicos
de: Universidades, Normales, Institutos de nivel
medio que forman recursos humanos que
intervienen en los programas de nutricién aplicada.

Impartir  educacién  alimentaria-nutricional  a
diferentes niveles y por diferentes medios de
comunicacién.

Asesorar en la elaboraci6n de proyectos para
prevenir y/o controlar enfermedades por carencias
nutricionales.

Resolver con cardcter independiente y creador los
problemas de la produccién de alimentos naturales e
industrializados.
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Participar en la evaluacion de
alimentarios nutricionales.

programas

Asesorar a organismos nacionales e internacionales.

El Técnico Supericr en Nutricidon y Dietética a su
egreso de la Universidad serd capaz de:

Entender la Magnitud de la problematica alimentaria
nutricional del pafs, su naturaleza multidisciplinaria,
las causas que lo determinan y las consecuencias
que de ella derivan.

Colaborar en la ejecucion de investigaciones
nutricionales.

Ejecutar actividades tendentes a prevenir y combatir
la malnutricién, tanto a nivel de individuos como de
colectividades.

Ejecutar los regimenes dictoterapicos que serdn
utilizados como tratamiento Unico o complementario
en el restablecimiento de la salud del paciente.

Apoyar al Licenciaco en Nutricién y Dietética en el
diagnéstico, organizacién y ejecucién de acciones
de administracion de departamentos de nutricién
que prestan atencién a colectividades sanas y
enfermas.

Impartir educacion alimentario nutricional a nivel de
comunidad estableciendo una verdadera relacién
dialéctica.(10)
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CAMPOS DE ACCION

Al igual que otros palses de latinoamérica, el primer
campo de accién que se perfil6 para el profesional
nutricionista - dietista en Bolivia, fue el del sector
salud con primacfa en el tratamiento del paciente
hospitalizado y en la administracién de servicios con
atencién a colectividades sanas y enfermas, y con
una actividad incipiente en salud publica. Este
accionar arienté la formacién del profesional en sus
primeros afos.

Con el transcurso del tiempo y sobre todo tomando
en cuenta el nuevo enfoque de la nutricién como
ciencia multidisciplinaria, el campo de accién de
nutricionistas, también se diversificé convirtiéndose
en multisectorial.

{ver grafico No. 1).

En la actualidad el nutricionista forma parte del
equipo multidisciplinario en los sectores salud y
educacidén, tanto a nivel nacional como regional con
responsabilidad en investigacién cientifica, social,
alimentaria y nutricional; asf como la formulacion y
aplicacién de planes y programas de nutricién; ha
incursionado también en organizaciones no
Gubernamentale:s (ONG) Yy Organismos
Internacionales. (6, 7 y 8)

Otros campos de accién que comienzan a
vislumbrarse en la actualidad, son en el control de
calidad de alimentos y ejercicio libre de la profesién,
a través de consultorios clinicos y consultorfas. (9)

La practica emergente para el profesional
nutricionista-dietista en el futuro mediato, se
encuentra en el campo de la agropecuaria,
tecnologfa alimentaria, industria y comercio,
docencia a nivel universitario y normales.

En el campo de la salud se orienta a la atencién
primaria.

Por el caracter multidisciplinario de su formacién, el
Nutricionista-Dietista, actia en forma individual o
integrando un equipo multidisciplinario a nivel
nacional, regional y local de las siguientes 4reas :

Clinica.

Salud Publica.

Tecnologia de Alimentos e industria.
Agropecuaria.

Docencia.

Educacién.

Sistema de Informacion.
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¢ Planificacién Econémica y Desarrollo Social.
¢ Nutricién y Deporte.

ESFERAS DE ACTUACION
El Nutricionista-Dietista puede desempenarse en :

Hospitales.

Clinicas.

Comedores.

Guarder(as.

Laboratorios de andlisis sensorial.
Empresas de produccién de alimentos.
Corporaciones de desarrollo
Centros Deportivos.

Organismos no Gubernamentales.
Seguridad Social.

Universidades.

Normales.

En los Ministerios de :

Salud.

Agricultura.

Trabajo.

Educacién.

Industria y Comercio.
Planeamiento.

El Interior.

Finanzas.

CUALIDADES PERSONALES

Durante su formacién, el Nutricionista-Dietista, debe
desarrollar las siguientes :

¢ Liderazgo en todos los campos del ejercicio
profesional.

¢ Mentalidad critica para el analisis y comprensién
de hechos cientificos.

¢ ldentificarse con la realidad presente y actuar de
acuerdo con el desarrollo de la sociedad, la
ciencia y la tecnologfa.

¢ Autodidacta para asegurar una préctica
pertinente en un mundo rdpidamente cambiante.

¢ Conciencia clara de su responsabilidad social y
que se desenvuelva dentro de los marcos de la
ética profesional.
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Grafico 1

EVOLUCION DEL CAMPO DE ACCION DEL
NUTRICIONISTA Y PERSPECTIVAS PARA EL
FUTURO

DIRECTORES DE LA CARRERA

Dr. Cecilio Abela Deheza
(1970 a2 1971)

Dr. Jorge Lora Urcullo
(1972 a2 1973)

Dra. Bertha Rios Irirte
{1974 a 1979)

'Lic. Elizabeth Vargas de Frias
(1981 a 1982)

Lic. Magdalena Jordan de Guzman
(1982 a 1984)

Lic. Graciela de Martfnez
(1985 a 1988)

Lic. Magdalena Jordan de Guzman
(1989 - 1995)

Lic. Teresa Andrade de Farfan
{1995 - 1998)

PLANTA DE DOCENTES DE LA CARRERA EN
DIFERENTES PERIODOS DESDE 1970 A 1995

Dr. Cecilio Abela Deheza

Lic. Marcela Perez Aramayo

Lic. Graciela de Martinez

Lic. Elizabeth Vargas de Frias
Dr. José Carre6n Moldiz

Dra. Bertha Rios Iriarte

Dra. Elena Torrez

Lic. Teresa Calderén Subieta
Lic. Martha Clavijo

Lic. Rebeca Cabrera Montecinos (Ad. Honoren)
Lic. Ruth Vera Monje

Lic. Cecilia Medeiros

Dra. Juana Tejerina

Lic. Magdalena Jordan de Guzman
Lic Adreina Soria de Claros

Lic. Ma. Eugenia de Pérez-Cueto
Dra. Jaime Barr6n Montes

Lic. Sonia Linares B.

Lic. Teresa Andrade de Farfan
Lic. Rosario Lépez Llanos

Dra. Marfa del Carmen Daroca

Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Ing.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.

Sara Gladys Pérez Lara

Rita Medina Pando

Irma Arce Quint

Ela Angus Enriquez

Emma Paz-Soliz Ochoa

Gloria Aguilar Huerta

Ma. Josefina Archondo Pab6n
Gloria Aguirre {Invitada)
Hector Ramos Alarcon

Marfa det Carmen Abela

Maria Eugenia Lara Antezana
Ma. Eunice Zarate de Calderén
Ménica Vacaflor

Rossemary Arze A.

Monica Barreda Lujn

Rosario Alurralde
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UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN ANDRES
FACULTAD DE MEDICINA
CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA
La Paz - Bolivia

PLAN DE ESTUDIOS

I CICLO BASICO TEORIA PRACTICA

DURACION

PRIMER ANO

ANATOMIA

FISIOLOGIA GENERAL Y ESPECIAL
BIOQUIMICA

BIOLOGIA Y GENETICA

PSICOLOGIA GENERAL Y APLICADA
SALUD PUBLICA | (ESTADISTICA Y
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION) 2

NWWwWww
MMM DN

N

ANUAL

“
-

CICLO INTERMEDIO

SEGUNDO ANO

NUTRICION BASICA Y DIETETICA

TECNICA DIETETICA

MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA

PEDAGOGIA GENERAL DIDACTICA Y COMUNICACIONES
IDIOMA NATIVO | (QUECHUA O AYMARA)

SALUD PUBLICA Il (BIOESTADISTICA Y DEMOGRAFIA)
INGLES | Y I

ANUAL

T & & & =

EYRLSE SIS U SRR
WWNDNMNNONND MW

—_
ey

TERCER ANO

BROMATOLOGIA

FISIOPATOLOGIA |

NUTRICION APLICADA

EDUCACION NUTRICIONAL

SALUD PUBLICA Il (ADM. GRAL. Y SAN. EPID. Y SANEAM.)
DIETOTERAPIA Y FARMACOLOGIA |

ADM. DE DPTO. DE NUTRICION |

IDIOMA NATIVO Il (QUECHUA O AYMARA)

NDDWONWARWN

ANUAL

® X * T & :® X

[ BN SR U SR SIS

N
jary

—
Py

TECNICO SUPERIOR (PRACTICA INTEGRAL 3 MESES)
MATERIAS OPTATIVAS : COMPUTACION, NUTRICION Y DEPORTE

CICLO DE ESPECIALIDAD

CUARTO ANO

PLANIFICACION APLICADA A LA NUTRICION
METODOLOGIA DE LA INV. APL. A LA NUTRICION
FUNDAMENTOS DE ECONOMIA Y POL. ALIMENTARIA
TECNOLOGIA DE LOS ALIMENTOS

DIETOTERAPIA Y FARMACOLOGIA Il

ADM. DE DPTO. DE NUTRICION it

SOCIOLOGIA Y ANTROPOLOGIA

FISIOPATOLOGIA Il

ANUAL

T R T x 2

NN RNWRDDNDDODN
NN NMWNNONDODN

—_
-

TALLER PREPARATORIO DEL QUINTO ANO

APLICACION CLINICA Y ADMINISTRATIVA EN :

COLECTIVIDADES SANAS Y ENFERMAS (40 Hrs. SEMANA) SEMESTRAL
PROYECCION INT. A LA COMUNIDAD (40 Hrs. SEMANALES) SEMESTRAL

Concluido el plan de estudios, el estudiante deberéa rendir Examen de Grado o defender Tesis.

TITULO : LICENCIATURA EN NUTRICION Y DIETETICA

Plan aprobado por Reg. N° 002/94 de Asamblea Doc. Est. de la Carrera y Reg. N° 114/94 del H.C.F. a ser aplicado a partir de

la gestion 1994.
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EL ALMA EN EL EJERCICIO DE LA PROFESION

La profesién se escoge por diversos motivos, para
bien o para mal, ya hace parte de nuestras vidas.
es mas, aunque guste pensar que hemos escogido
nuestra profesion y nuestro trabajo, quizds fuera
més exacto decir que ella 0 ¢l nos han encontrado.
Porque cualquier profesién o trabajo es una
vocacién: algo nos llama a elios. Se trata, entonces,
de enterder qué es eso de poner o cuidar el alma
cuando vivimos y desempefiamos la profesién y por
qué es importante hacerlo. Pero como la profesién
no es algo aparte de la vida, primero hay que
ubicarla en este contexto.

EQUILIBRIO, ESTABILIDAD Y SATISFACCION

El ser humano requiere de cuatro pilares de
autoprogreso, los cuales son interdependientes y
deben estar en equilibrio para que haya establidad
personal v, a su vez, se logre la satisfaccién, que es
la recompensa pcr cada acto. Dichos pilares o
factores son: VIDA INTERIOR, RELACIONES,
SERVICIO Y VIDA PROFESIONAL.

VIDA INTERIOR : Primero tengo que estar bien
conmigo mismofa), para extraer verdadero placer del
ejercicio de las actividades y de mis interacciones
con los demds. es el servcio del yo, que es la base
del servicio a los ctros. Para lograrlo, es necesario
practicar los siguientes habitos, que nos propone
Stephen Covey: 1° Ser proactivo: Significa no sélo
tomar la iniciativa sino entender que, como seres
humanos, somos responsables de nuestras propias
vidas; 2 Fijarse metas o una visién-misién: Con una
vision de mis posibilidades, puedo caminar en
direccién de la plenitud, para ser y hacer lo que en
realidad me interesa; 3° Hacer primero lo primero:
No es mads que la administracién personal efectiva y
consiste en darle proridad a lo m&s importante.

RELACIONES: Convivir con otros es un arte que
exige virtudes como la tolerancia, el respeto, la
comprensién, la paciencia, la humildad y muchas
otras. Para ello hay que: 4° Pensar gano/ganas :
procurar el beneficio mutuo en todas las
interacciones: 5° Procurar primero comprender Yy
luego ser comprendido: Muy pocos de nosotros

! Docente E. de 1a Universidad de Antioquia, Medellin, Colombia.

Lic. Blanca Dolly Tejada’

escuchamos con escucha enfética, donde hay la
intencién de comprender, de escuchar con los oidos,
pero también con los ojos y el corazén. Después de
comprender, se procura ser comprendido,
exponiendo las ideas con claridad, para aumentar la
credibilidad; 6° Précticar la sinergia : Cuando uno se
comunica con sinergfa, abre su mente, su.corazén y
sus expresiones, a nuevas posibilidades, nuevas
alternativas, nuevas opciones : 7° Afilar la sierra :
Consiste en preservar y realizar el mayor bien que
poseemos: nosotros  mismos, mediante la
renovacion de las cuatro dimensiones de nuestra
naturaleza: fisica, espiritual, mental, social vy
emocional.

SERVICIOS : Es contribuir al fortalecimiento de la
sociedad, participando en forma positiva vy
periédica, en vez de estar simplemente tomando y
tomando.

VIDA PROFESIONAL : Sin el apoyo fuerte de una
profesién, que nos garantice un rendimiento para
suplir nuestras necesidades y darmos satisfacién,
no importa que hdgamos con nuestra vida interior o
relaciones, la inestabilidad surgird en cualquier
momento. Los principios del ejercicio de la
profesién, son:

1) Sentirse bien con su gjercicio.

2) Estar consciente de lo que hacemos, es decir,
vivir intensamente nuestra profesién y saber qué
y c6mo la estamos ejerciendo.

3) hacer las cosas bién, para sentirnos bien e
impulsarnos hacia la superacién.

4) Disfrutar con agrado vy satisfaccién del
cumplimiento de las responsabilidades que
implica un cargo, no importa cuél sea éste.

PROCESO DE LA GERENCIA DE LA PROFESION: Al
igual que la gerencia de las organizaciones, la
gerencia de la profesién tiene un proceso, a saber.
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El objetivo y ol logro: Nuestra responsabilidad
primaria es alcanzar el logro y la satisfaccion
adicional de disfrutarlo, que tantas veces olvidamos.

La planificacién: para lograr los objetivos, hay que
planificar. Esto implica: determinar, seleccionar y
prevenir.

Organizacion: Consiste en aprender y entender la
responsabilidad de cumplir con nuestras funciones
sin interferir con las de los demds. Se requiere
respeto y responsabilidad.

Ejecucién: Es obtener resultados utiles que nos
hagan sentir bien a nosotros y a los demas. No es
decir lo que quiero hacer sino hacerlo! No es decir
que tanto hago sino qué hago? No es decir hago lo
que hago sino cémo lo hago? La pregunta constante
es: Qué hago y a quien beneficia?.

Coordinacion: Es imprescindible para activar los
planes que nos hemos propuesto.

Supervisién: cada uno de nosotros debe ser su
propio y auténtico supervisor del desempefio de 1a
profesién.

Control: Enfocado a: cantidad, costo, tiempo y
calidad requeridos para ser productivos.

Motivacién: Es el combustible necesario para
transformar el querer en poder y hacer. Cuantos de
nosotros tenemos como principal motivacion en el
trabajo, el hecho de sentirngs bien y utiles al cumplir
con lo que hacemos?.

Comunicaci6n: Tiene una importancia vital porque,
sin ella, no hay entendimiento.

El ejercicio de la profesién es, pues, un compromiso
con el alma, que responde a las exigencias del
destino y estd atento a los detalles de la vida tal
como ésta se presenta. entonces, las satisfaciones
de nuestro trabajo seran profundas y perdurables, y
ni los fracasos ni los reldmpagos del éxito, podran
destruidas.2 Para tratar de lograrlo, digamos con
Simér: Potter, en "Hl regreso del apoyo” de Og
Mandino:3

Para el resto de mi vida, en este dia especial. Dios
mio, ayudame :

a entender que la vida siempre va a recompensarme
en los términos que yo establezca, y que si yo no
llevo a cabo y no doy més de aquello por lo que se
me paga, nunca tendre motivos para exigir o
esperar ninguna rescompensa adicional:
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a dar todo de mi ya sea en el trabajo o en la
diversion o en el hogar, a trabajar con amor y
entusiasmo, no importa cudl sea la tarea que deba
realizar, comprendiendo que si no puedo asegurarme
la felicidad con mi trabajo, nunca sabre lo que es la
verdadera dicha;

A perdurar en el trabajo que he elegido, incluso
cuando otros hayan desistido, pues ahora ya se que
el angel de la felicidad y el caldero de oro esperan
por mf s¢lo al final del esfuerzo adicional que no se
impone limites.

AUXILIARES DE DOCENCIA DE LA CARRERA
EN DIFERENTES PERIODOS DESDE 1982 A 1995

Josefina Archondo Pabén
Mabel Cuevas Maldonado
Sara Pérez Lara

Gladys Ines Le6n

Silvia Rojas Ivanovic

Rebeca Cuti Anti

Elizabeth Mdnica Flores Terrazas
Ela Miriam Angus Enriquez
Ethel Cecilia de la Vega Barady
Patricia Leyza Peredo Gutierez
Irma Arce Quint

Marfa Eunice Z&rate Pérez
Zubieta Moreno Adriana
Carmen Pefia y Lillo

Rita Elena Zeballos Delgado
Betty Yahuita Quisbert
Marcia Guzman Mejia
Elizabeth Giloff

Rose Mary Chavéz

Carmen Herbas Pérez
Cristina Chumacero Gonzales
Carolina Zabala

Gloria Aleman Arteaga
Ximena Rojas Malfert

Ana Amador Soruco

Ménica Barreda Lujan
Rosario Burgoa Vargas
Sandra Caballero Osio
Lourdes Gonzales Vargas
Aurora Pérez Chacon Frias
Susi Pinto Villalta

Jaqueline Reyes Bejarano
Silvia Andrade Chéavez

Anya Uriarte Stottuth

Aida Luz Saavedra

Giovanna Soruco

Isabel Poma

Rosario Huanverly

Esther Salvatierra Moreno
Juana Albarracin Deker
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Carmen Murillo Quiroga

Rosario Pelaez Beltrén

Edith Paredes Rodriguez

Patricia Vargas Castillo

Susana Rodriguez Quevedo

Ibis Ramos Mollinedo

Gaby Céardenas

Ma. Eugenia Espada

Ma. Elena Cabrera

Marcia Velasquez

Noemi Oporto Quiroga

Mery Silvia Lima Guarachi

Ana Maria Apaza Pérez

Madovia Quispe Cabrera

Ana Cecilia Ayala Arnéz

Sofia Poma Calle.

Ana Maria Apaza Pérez

Maclobia isabel Poma Calle
Patricio Ximena Aldayuz Medrano
Medori Shomara Rada Rubin De Celis
Lourdes Maximo Mendoza Pacheco.
Gilma Nidia, Loza Mendizabal
Salvadora Ester Gonzales Gimenez
Marlene del Carmen Azurduy Camacho
Betty Rivero Cors

Rilda Lidia Loza Mendizabal

Sonia Silvia Mora

Josefina Celia Cruz Choque

Gilian Magdalena Valdez Zeballos
Aidee Fernandez Mariscal

Marfa Isabel Mercado Miranda
Marfa Terezas Centellas Tarquino
Eloyna Lizett Cuiza Morales

Rocio Tatania Soria Reinaga

Rocio Valladares Martinez

Estela Fany Callisaya Coronel
Jimena Rosario Zambrana Escalante
Edmy Lourdes Arcarrunz Quezada
Roxana Rita Torrico

Marlen Aidee Yucra Cama

Silvia Marlene Chacén Coronado
Rosemary Barron Escbar

Sofia Llapoco Tarqui

Zulema Blanco Huayllani

Magaly Noemi Pérez Mercado
Monica Ramos Rojas

Rita Coarite Tancara

Yaqueline Baldiviezo Rivera

Aida Virginia Choque Churqui

Yara Yngrid Guzman Hozumi
Lorena del Pilar Rivera Cordova
Patricia Mercedes Garcia Salvatierra
Fabiola Adriazola Morales

Jimena Isabel Clavijo Velarde

PROFESIONALES FORMADAS EN LA
CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA
1990 - 1995

1990

Lic. Marcia Guzméan

Lic. Isabel Poma Calle
Lic. Elizabeth del Rio

Lic. Giovanna Soruco

Lic. Aida Luz Sabredra
Lic. Sofia Poma Calle

Lic. Marisol Camacho Narvaez
Lic. Rosario Huanverdy
Lic. Ana Cecilia Ayala
Lic. Anya Uriarte

Lic. Monica Barreda Lujan
Lic. Patricia Vargas

1991

Lic. Zulma Ampuero

Lic. Juana Alvarracin

Lic. Carmen Murilio Quiroga

Lic. Iris Maribel Suarez Dundurs

Lic. Rose Mary Paredes

Lic. Mirna Soto Mariscal.

Lic. Marga Quiroga

Lic. Fortunata Lili Maldonado Zegarra
Lic. Marfa Nancy Rojas Torrico

1992
Lic. Rosario Jimenez Terdn

Lic. Salvadora Ester Gonazales Gimenez
Lic. Yaqueline Illanes Manrrique

Lic. Cristina Chumacero Gonzales

Lic. Elba Carmen Alvarez Muriioz

Lic. Edith Gloria Curcuy Cadena

Lic. Bernardina Beatriz Alvarez Villegas
Lic. Goby Lucia Duran Flores

Lic. Teresita Mirian Matilde Salvatierra Gil
Lic. Martha Cuiza Cruz

Lic. Maria Antonieta G6mez Gonzales
Lic. Erika Moscoso Cabrera

Lic. Julia Carvajal Gutierrez

Lic. Lourdes Mendoza Pacheco

Lic. Cecilia Melgarejo

1993
Lic. Ma. def Carmen Beltran Quiroga
Lic. Norah Caballero Cruz

Lic. Ménica Antezana Guerrero

Lic. Edna del Rosario Ayllén Siles

Lic. Jacqueline J. Reyes Bejarano

Lic. Milagros Marcia Veladzques Ramirez
Lic. Susana Lila Rodriguez Quevedo

Lic. Yascara Rosario Gutierrez Mallea
Lic. Guadalupe Tola Laura
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Lic.
Lic.

Ma. Eugenia Espada Silva
Gabriela Ingrid Aro Soria

1994

Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.

Hortencia Quispe Callisaya

Edmy Lourdes Ascarrunz Quezada
Marianela Pinto Pefia

Betty Rivero Cors

Jahel Hernandez Bellido

Ruth Viviam Fernandez Camacho
Marlene Azurduy Camacho

Isabel Del Carpio Valda

Maclovia Quispe Cabrera
Rosalbina Giovanna Olivera Mansilla
Abigail Beelaida Sufiavi Torrez
Aidee Fernandez Mariscal

Mery Silva Lima Guarachi

1985

Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.
Lic.

Reyna Carolina Gonzales Monterrey
Gilma Nidia Loza Mendizabal

Gloria Evelyn Duran Mariaca
Lourdes Martha Mena Guzman

Sofia Llapaco Tarqui

Jaqueline Valdivieso Rivera

Gaby Josefina Cardenas Fernandez
Midari Shomara Rada Rubin de Celis
Maricruz Elecnora Villanueva Castro
Cristina Quispe Velasco

Lucy Ana Maria Banda Rossel

Silvia Lourdes Chuquimia Beltran
Rocio Tatiana Sonia Reynaga

Ma. del Carmen Anaya Arias

Delia Lola Jurado Ticona

Rita Roxana Torrico

Jimena Rosario Zambrana Escalante

TESIS DEFENDIDAS

1.-

Estructtra  Actual del  Servicio

Alimentacion del Hospital de Clinicas y
Perfil Prospectivo de un Servicio de
Alimentacion de Nutricion. Magdalena

Jordan de Guzman - 1976.

Evaluacion Nutricional y Bioquimica de
mineros que trabajan a 4.800 metros de

altura. Silvia Brun Sanchez - 1977.

Anemias  Ferropénicas  en
embarazadas de diferente nivel

econdmico. Elba Fernandez Araoz - 1977.

Efecto de algunos
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mujeres

factores
socioeconémicos y biolégicos sobre el peso

10.-

11.-

12.-

13.-

14.-

15.-

16.-

peso del recién nacido. Zulma Vargas
Valencia - 1977.

Aplicacién Experimental de la
Circunferencia Braquial como método de
determinacion del Estado Nutriconal, en
nifos de 1 a 6 afos, provincia Ingavi.
Rosario Lopez Lianos - 1979.

Educacién Alimentaria a través de ia Radio.
Magaly Bustillos Medina - 1980.

Diagnostico de la Desnutricién y su
importancia en el Tratamiento Hospitalario.
Teresa Calderén - 1980.

Evalucién del Proyecto PMA-BOL-754.
Elizabeth Vargas de Frias. 1981.

Estudio Nutricional en Clubes de madres
Unidad Sanitaria La Paz. Catalina M. de la
barra - 1981.

Actividades de Nutricion en el Nivel Local
de Salud Publica. Maria Eugenia Eulert de
Pérez Cueto - 1981.

Fundamentos Dietoterdpicos en las
Nefripatias. Maria Eugenia Lara Antezana -
1981.

Complementacion de Amino Acidos
Esenciales en mezclas de Leguminosas y
Cereal con productos locales. Olga Vargas
Molina - 1981.

Investigacién de Anemias Nutricioanles en
Madres y Niflos beneficiarios de Programas
de Alimentacion Complementaria "Clubes
de madres". Ministerio de Previsién Social y
Salud Publica. Marcela Pérez Aramayo -
1981.

Influencia del Factor Econ6mico en la
Desnutricion Infantil, Departamento de
Pando. Ruth Vera Monje - 1981

Estudio Antropométrico en Nifios de 0 - 15
aflos de edad del 4rea rural de Bolivia.
Maria Teresa Reynoso Arce - 1981.

Andlisis de los Programas de Distribucién
de Alimentos a Grupos Vulnerables a la
Desnutricién. Martha Clavijo Tejada - 1981.
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17.-

18.-

19.-

20.-

21.-

22.-

23.-

24.-

25.-

26.-

27 .-

28.-

Evaluacién del Servicio de Alimentacién de
la Clinica Central Ferroviaria. Edith Carmen
Flores Giraldez - 1981.

Reestructuracion del  Servicio de
Alimentacion de la Clinica Modelo; Cecilia
Medeiros Bricefio - 1981.

Educacién Nutricional "Cuentos para -
Nifios". Rebeca Cabrera de Medinacelli -
1981.

Estado Nutriconal a través de Medidas
Pondoestaturales y Coeficiente Intelectual
en Escolares de 6 a 12 afios de la ciudad
de La Paz. N. Rosario Alurralde Flores -
1981.

Guia para la alimentacién del Nifio menor
de un afo. Graciela Mariaca de Martinéz -
1982.

Oganizacién del Departamento de Nutricion
y los Servicios de Alimentacion de los
Establecimientos dependientes de DINAME.
Miriam lrusta Lujan - 1982.

Prevalencia de Bocio y cretinismo
endémicos en el valle de la Provincia
Larecaja - Angela Céspedes Gutiérez -
1982.

Estudio comparativo de la administracion
de los Servicio de Nutricion en Instituciones
dependiertes del Ministerio de Prevision
Social y Salud Publica. Daisy Ferrufino
Aragén - 1982.

Duracion de la lactandia materna en
madres del &rea urbana suburbana y rural.
Dpto. de La Paz. Sonia Camacho Claros.

Determinacién de efectos pondoestaturales,
histopatologicos y otras caracteristicas en
ratones albinos cuyas dietas contienen
carne vegetal . Rosario Azcarrunz - 1982.

Antropometria y nutriciSn en nifios
escolares pertenecientes a familias de bajos
ingresos. Ma. del Carmen Maldonado -
1983.

Tuberculosis en bovinos faenados en el
Matadero Municipal de Achachicala. Ciudad
de La Paz. Nieves Quino - 1983.

29.-

30.-

31.-

32.-

33.-

34.-

35.-

36.-

37.-

38.-

39.-

Influencia de los habitos alimentarios en la
alimentacién de la madre gestante y su
relacion con el peso del nifio al nacer.
Gloria Aguirre - 1984.

Alimentacion complementaria.
Modificaciones del estado nutricional y
redimiento fisico en un grupo de atletas de
la ciudad de La Paz. Carola Montes de Oca
- 1984.

Reemplazo de harina de maiz por harina de
raiz de yuca en la alimentacién de pollos
parrilleros y su influencia en la cantidad de
proteina y grasa de la carne. Barbara
Rossner - 1984.

Estudio alimentario del Chapare Tropical,
Miriam Arce - 1984.

Caracteristicas dietéticas del hombre y la
mujer tipo en la ciudad de La Paz. Una
condicion probable al desarrollo de litiasis
biliar - Elizabeth Ruiz - 1985.

Estudic comparativo de los alimentos
consumidos en el hogar dentro de la
estrcutura de la canasta familiar. Ruth
Villegas - 1985.

Parasitosis y estado nutricional en nifios de
6 a 12 aflos de edad en zonas urbanas y
rurales. Amanda Chéavez - 1986.

Proyecto de organizacién de lastarios en la
ciudad de La Paz. Rosario Costas - 1986.

Evaluacién  Nutricional de Pacientes
Hospitalizados en Medicina Interna del
Hospital Obrero N° 1 de la Caja Naciona! de
Seguridad Social. Fatima del Rosario
Gutiérrez - 1987.

Evaluacién Nutricional en Nifios Lactantes y
Preescolares de Hogares dependientes de
la  Junta Nacional de Solidaridad y
Desarrollo Social de la Ciudad de
Cochabamba. Wilma Ruth Canelas Molina
-1988.

Evaluacién de Procesoso e Impacto de las
Intervenciones  Nutricionales en Centros
integrales Infantiles Dependientes del MPS
y SP. Noemi teran Cadima - 1989

Influencia del nivel socioeconémico y
educacién nutricional en la tendencia de
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41.-

42.-

43.-

consumo y la presencia de deficiencias
nutricionales en nifios menores de 12 afos,
Tarija. Marisol Camacho Narvaez - 1990.

Caracteristicas de la Alimentacién del Nifio
Menor de 2 afos y Factores que la
Condicionan, Roboré, Chiquitos - Santa
Cruz . Iris Maribel Suaréz Dundurs - 1991.

Caracteristica de ia ingesta dietética de
menores de 3 aflos - Factores
condicionantes y su relacién con el estado
nutricional en 6 Villas de la Ciudad de El
Alto La Paz. Fortunata Lili Maldonado
Zegarra - 1991.

Habitos Alimentarios de la Madre y
Factores Condicionantes en Relacién a la
Alimentacion del Nifio Menor de 2 afios del
Distrito Minero de Quechisla - Potosi. M.
Nancy Rojas Torrico 1991.

Estado Nutricional y Consumo de
Alimentos en Escolares de 7 a 12 afios de
la Provincia Los Andes - La Paz. Gaby
Lucia Duran Flores - 1992.

Evaluacién del Sistema de Compra de
Servicios en el Depto. de Alimentacién y
Nutricion del Hospital Santa Cruz de la Caja
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47.-

49.-

50.

Petrolera de Salud - Santa Cruz. Teresita
Miriam Matilde Salvatierra Gil - 1992.

Caries Dental en Niflos de 4 a 15 aflos y
Factores que la Condicionan, localidades
de Llallagua, Uncia y Chayanta - Julia
Carvajal Gutierrez - 1992.

Influencia de Algunos Factores de Riesgo
Nutricionales, Bioldgicos y
Socioecondmicos en el Bajo Peso al Nacer.
Jacqueline J. Reyes Bejarano - 1993.

Relacién Nutricional con los Factores
Socioeconémicos y Alimentarios de los
Internos del Penal de San Pedro de la
Ciudad de La Paz. Milagros Marcia
Velasquez Ramirez - 1993.

AYUDIET, Un Paquete Nutricional para
Profesionales y Estudiantes del Campo de

fa Nutriciébn. Susana Lila Rodriguez
Quevedo - 1993.
Influencia de Algunos Factores

Socioeconémicos y Maternos en el Tipo de
Lactancia que Recibe el Nifio Menor de 6
Meses y la Relacién con su Estado
Nutricional y Presencia de Enfermedades.
Edmy Lourdes Ascarrunz Quezada - 1994



UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN ANDRES - FACULTAD DE MEDICINA - CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA

EDUCAR EN EL SIGLO XXI

Creo que casi todos los educadores y la mayoria de
los padres concuerdan en que la ensefianza,
especialmente en los niveles primario y secundario,
no contribuye a formar seres humanos capaces de
enfrentar la realidad. Veamos por qué la escuela
contemporanea no suele cumplir su cometido, qué
debiera reemplazarila y cdmo podria efectuarse el
cambio.

En unos casos, la ensefianza no cumple con su
funcién por ser anticuada y, en particular, atrasada
de noticias cientificas y técnicas. En otros, porque las
aulas estdn abarrotadas o carecen de material
didactico adecuado. A veces, los alumnos llegan a
clase desnutridos o enfermos; otras, no asisten con
regularidad, o pasan demasiado tiempo frente al
televisor, o sus padres no los ayudan. Y casi siempre
los maestros estdn sobrecargados de trabajo,
reciben pagos inadecuados (lo que les fuerza a tomar
ocupaciones adicionales), o no tienen tiempo para
ponerse al dia con el avance de los conocimientos.

Comparemos los vicios de la educacién actual con la
educacién necesaria para enfrentar los cambios
vertiginosos que, sin duda, traera el siglo XXI.
Llamareé “integral" a la educacién por venir, ya que
debera contribuir a formar seres humanos plasticos y
polifacéticos, capaces de renovarse constantemente
para no quedarse atras.

1.~ Actualmente la educacién sélo aprovecha a una
minoria. La educaci6n integral debera ser
universal.

2.- Actualmente la ensefianza estd limitada al
periodo de 6 a 18 aflos. El aprendizaje integral
abarcara toda la vida.

3.- La educacién actual es predominantemente
libresca, pese a lo cual no inculca los habitos
de la lectura y de ia escritura. La educacién
integral deberd ser te6rico-practica: debera
ensefiar a cocinar y a zurcir, a trabajar en el
laboratorio y el taller, ademas de ensefiar a
leer, escribir y hacer cuentas.

4- La educacion actual predominantemente
memorista. La educacién integral debera
enseflar principios generales, asi como

Reforma social:(a) la ensefianza publica preescolar,

primaria y secundaria debiera ser universal y

Por Mario Bunge

adiestrar en la busqueda independiente de la
informacién requerida en cada caso.

5.- La ensefianza actual es dogmaética: ensefia
resultados sin cuestionarlos. La educacién
integral sera critica estimulara a cuestionar y
debatir sobre la base de los conocimientos
necesarios para cuestionar y debatir
racionaimente.

6.- La educacién actual es aburrida, de modo que
no puede competir con la televisién. Ademas
exige tanta pasividad como la televisién. La
educacion integral encauza la actividad natural
del ser humano, estimulando la exploraci6n y la
invencion.

7.- La educacién actual llena el cerebro de
conocimientos  innecesarios, tales como
nombres de rios secos y de ciudades sin
interés, asi como fechas y lugares de masacres
y otras infamias. La educacién integral
suministra informacién importante, suscita
curiosidad y da los medios para satisfaceria.

8- La educacién actual es ya excesivamente
enciclopédica, ya exageradamente
especializada. La educacién integral combina la
generalidad con la especialidad, al confeccionar
programas compuestos de unas pocas
asignaturas nucleares obligatorias rodeadas de
satélites optativos.

9.- La educacion actual uniforma en la
mediocridad, angustiando a los lerdos y
hastiando a los talentosos. La educacion
integral reconoce la variedad de aptitudes e
intereses, asi como su deseabilidad.

10.- La educacién actual soslaya los problemas
sociales y morales. La educacién integral
sensibiliza a los problemas sociales y morales,
preparando ciudadanos responsables.

¢Que hacer para reconstruir la escuela actual a fin de
que forme gentes que construyan un siglo mejor que
el nuestro? Creoc que es preciso introducir tres
grandes reformas escolares: social, cronolégica y
pedagdgica. Me explicaré.

obligatoria, y por lo tanto, gratuita:b) la escuela
publica debiera ofrecer desayunos a los alumnos que
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lo necesiten; c) los docentes debieran recuperar el
estatus social de que gozaban antes de la Segunda
Guerra Mundial, debieran disponer de tiempo para
estudiar y debieran ganar por lo menos tanto como
los guardianes del orden publico. Consigna:
Escolaridad universal de los 2 a los 18 aflos, y
dignificacion del magisterio.

Reforma cronolégica: la educacién formal debiera
comenzar a los dos afios de edad y terminar entre
los dieciocho y los treinta. En adelante el aprendizaje
por cuenta propia debiera ser permanente.

El cerebro que no se usa se atrofia, y quien no usa
un cerebro explorador no es empleable ni puede ser
atil al préjimo. Consigna: aprendizaje permanente y
al dia.

Reforma pedag6gica: a) los contenidos debieran
estar al dia y enmarcados en una visién moderna del
mundo natural y social, b) los métodos debieran
dirigirse menos a la transmisién de conocimientos
que al aprendizaje en grupo y por cuenta propia; ¢) la
formacion de los maestros debiera ser mas
substantiva que metodolégica: antes conocer,
después ensefiar. Consigna: abajo el
almacenamiento, arriba el descubrimiento.

Pasemos ahora a examinar brevemente algunos
detalles. Empecemos por la formacién del maestro.
Para ensefar bien X hay que saber mucho mas
sobre X que sobre los métodos para ensefiar X. O
sea. los contenidos debieran primar sobre las
técnicas.

La consecuencia préctica es obvia; la habilitacion
para enseflar debiera requerir un diploma
universitario en una especialidad (p.ej. una
licenciatura en matematicas) mas la aprobacion de
un par de asignaturas de pedagogia y didactica y un
semestre de practicas de ensefianza.

La carrera del magisterio debiera ser prestigiosa,
bien remunerada y al abrigo de cambios politicos. La
maestra debiera volver a ser lo que fue en los
tiempos en que la escuela podia mas que la tele y la
calle. o sea, una consejera de familia y una lider de
su comunidad: un pilar de la sociedad.

Aspectos de la ensefianza que habria que ampliar o
intensificar. el estudio de buenos libros de texto;
trabajos practicos en laboratorios y talleres; estimular
la pregunta y el cuestionamiento, exigir mas
btsqueda bibliografica; organizar debates en clase
sobre problemas cientificos (p.ej. evolucion
bioiégica), técnicos (p.ej. fuentes de energia),
filosoficos (p.ej., papel de la hipdtesis), sociales (p.€j.,
desocupacion) y morales (p.ej., el deber de ensefiar).
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Aspectos a reducir drasticamente o eliminar. clases
magistrales, memorizacion, apuntes de clase,
medios audiovisuales y examenes orales. Estos
Gitimos debieran ser reemplazados por ensayos,
proyectos, informes, presentaciones orales y
participacién en clase. El enorme esfuerzo de
memorizacién que exige la preparacion para él
examen oral no deja sino fatiga y hartazgo. El
informe o ensayo queda.

Lo que antecede debiera incorporarse a nuevos
planes y programas de ensefianza. Pero seria un
error creer que un mero cambio Jde plan o de
programas bastaria. Lo que hay que cambiar
radicalmente es la manera de aprender y de evaluar,
asi como de tratar al docente y al estudiante.

Los planes y programas debieran ser esquematicos y
flexibles en lugar de ser detallados y rigidos. No es
deseable que todos ensefien y aprendan lo mismo.
La diversidad de individuos y regiones es mucho mas
deseable que la uniformidad.

No hay que emular al ministro francés de Instruccién
Publica que se jactaba de saber exactamente qué
tema ensefiaban todos los maestros de tercer grado
de la Republica entre las 11:10 y las 12:00 del primer
lunes habil del mes de noviembre.

¢Como implementar las reformas sugeridas y por
dénde empezar? Lo primero es disefiar la nueva
politica educativa, dando amplia participacién en su
discusién a docentes, estudiantes, padres y
funcionarios (pero a no a sociedades que defienden
intereses especiales). Segundo paso: Elaboracién de
un plan para poner en practica la nueva politica.
Tercer paso: Proceder a la reforma.

Puesto que no habrd recursos humanos ni
financieros para implementar la reforma de golpe y
por doquiera, se podria empezar por establecer
centros didacticos de excelencia. Estos serian
escuelas piloto dirigidas por maestros competentes,
jovenes y entusiastas, asistidas por inspectoras, asi
por comisiones mixtas de maestras y padres. Hay
que confiar en que, con el tiempo, las demas
escuelas copiarian o perfeccionarian estos modelos.

En resolucidén: todo esta cambiando rapidamente
excepto las escuelas. Es hora de reformarias para
que formen personas capaces de enfrentar los
enormes cambios ( muchos de ellos catastroficos)
que se avecinan. El siglo XXI se esta gestando en las
escuelas y al menos que estas mejoren, sera un siglo
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aun peor que el que esta terminando con pena y sin
gloria.
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UNA EXPERIENCIA DEL PROFESIONAL NU'TRICIONISTA
EN EL CAMPO DE LA EDUCACION
(Santiago de Machaca; Prov. José Manuel Pando, 1991)

Un estudio realizado en 11 comunidades rurales del
altiplano, en la provincia José Manuel Pando sobre
conocimientos, actitudes y practicas nutricionales,
demuestra que estos son minimos, las condiciones
de alimentacion, salud e higiene no han mejorado,
pese a la presencia de organismos no
gubernamentales, que ofrecen atencién integrada en
el campo de a salud, agricultura, pecuaria y
educacién. La zona altiplanica a la que nos
referimos estuvo afectada como todo el attiplano por
los cambios climatolégicos (sequias) y como
consecuencia una carencia total de produccion
agricola y que también influyo en la tenencia de
animales en su mayoria ovinos y auquénidos,
dejando a los pobladores sumidos en una mayor
pobreza, ya que la produccién no alcanzaba ni para
el autoconsumo, menos para la comercializacién.

El estudio parte de la iniciativa del componente
educacional de un proyecto asentado en la regidn,
como todo estudio se inicia con el diagnéstico a nivel
de tres grupos de organizaciones comunales ya
existentes como los clubes de madres, responsables
populares de salud, y plantel educativo de los
nucleos escolares, aprovechando la visita médica
semanal a las comunidades o estancias. El objetivo
principal es determinar los conocimientos actitudes y
practicas en Nutricién frente a los cambios
econémico sociales debido a los cambios
climatolégicos, ce tal manera poder determinar los
cambios existentes en la dieta como consecuencia
de la falta de disponibilidad de alimentos nativos.

Una vez tabulados los datos, encontramos que existe
una disminucién en la cantidad de calorias aportadas
por la dieta en relacién a una época anterior, pero no
existe un marcado cambio en el consumo de
alimentos ya que este estudio se realizé en la época
inmediata a la sequia y la poblacidén disponia de
alimentos desecados. Esto nos motivé a preparar un
curso sobre conacimientos béasicos en Nutricién para
que la poblacién pueda modificar su alimentacién sin
"desmejorar la calidad de la dieta" es decir el cambio
de alimentos de alto valor nutritivo por solo
carbohidratos.

El primer grupo =xperimental con el que empezé fue
con los clubes de madres que en cada comunidad se
reunfan una sola vez por mes, donde se toman
medidas antropométricas a los niflos, indispensable
para la dotacién de alimentos por la Iglesia Catélica,
el tiempo total no alcanzaba para nuestros objetivos,
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Lic. Ménica Barreda Lujan
Nutricionista - Dietista

la gran cantidad de madres que asistian hacia
imposible la realizacion de los cursos, lo que motivo
a replantear la programacién, optando por la
educaciéon no formal para diferentes niveles que
tengan contacto directo con los grupos comunales
como ser: lideres de la comunidad, que no tenian
conocimientos sobre Nutricién, y un paralelo para
representantes de clubes de madres, promotores de
salud y maestro que poseian alguna orientacion al
respecto, todos respondian a nuestro interés como
agentes de cambio ya que estos tendrian un gran
efecto multiplicador.

El contenido a ser tratado, fueron grupos basicos de
alimentos dando énfasis a las mezclas vegetales
utilizando técnicas culinarias para prolongar el uso de
los alimentos tradicionales, ofreciendo la oportunidad
de alargar la duracién de los mismos y ofertar una
dieta de mejor calidad. También se elaboraron
materiales didacticos sobre la alimentacién en los
distintos estados fisiolégicos, con la participacién
activa de ellos mismos, dando especial remarcacion
a la alimentacién de fa mujer embarazada y nodriza
asi como a la del nifio menor de cinco afios,
concluidos los cursos de cada nivel, se tomé |a
evaluacion final comparando los resultados con la de
la evaluacidbn inicial, obteniendo = resultados
satisfactorios en cuanto a conocimientos, la prueba
final y veraz del objetivo estaba en evaluar la
transmisién de estos conocimientos as/ como del
manejo del material educativo preparado para tal
efecto, la dificultad primera fue la del idioma, porque
el agente de cambio deberia hacerlo en su idioma
nativo, para lo que se tubo que buscar un interprete,
otra fue la dispersidn de temas que querfan los
comunarios que fuesen tratados, tuviendo que
conjuncionarse todo el equipo de la organizacién
auspiciante 'y brindar el apoyo necesario
especialmente en salud a este esfuerzo educativo.

Los mejores resultados se abstuvieron del plantel
docente que aplico en forma correcta el material y
contenidos, motivando al alumnado a la creacién de
huertos escolares apoyados por el equipo de
agronomia de la Institucion.

Uno de los grandes avances de este trabajo fue el de
reforzar continuamente los conocimientos, porque no
basta con la transmisién de conocimientos, se debe
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huertos escolares apoyados por el equipo de
agronomia de la Institucidn.

Uno de los grandes avances de este trabajo fue el
de reforzar continuamente los conocimientos,
porque no basta con Ia transmisi6n de
conocimientos, se debe también enseflar a

transmitir estos conocimientos y a ser manejados
correctamente con cursillos de retroalimentacién, ya
que nuestros agentes de cambio tienden a
distorcionar el contenido o a traslocar ideas propias
de la cultura pudiendo llegar a ser estos negativos a
nuestros intereses.
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NUTRICION MATERNA DURANTE LA LACTANCIA

INTRODUCCION

La mujer por su condicién reproductiva desde la
pubertad es vulnerable a la privacién nutricional.
Cuando una mujer inicia su vida como nifa
desnutrida con frecuentes enfermedades y una
alimentacion pobre durante su infancia, llega a la
madurez en un estado que no es Optimo para
soportar el agotamiento de sus recursos fisicos
durante el embarazo y la lactancia, asi como,
para el cuidado de sus hijos pequefios mientras
desempena las demds tareas que le corresponde
por el s6lo hecho de ser mujer.

Se ha observado que la nutriciéon de la madre
determina la condicién nutricional de su hijo. A
su vez la nutricién de la madre estd condicionada
por la cantidad de reservas tisulares, es decir,
por el estado nutricional previo al embarazo, asi
como, por el nivel de ingesta durante el mismo y
durante la lactancia.

Informacion disponible refiere que la desnutricién
materna afecta, tanto el crecimiento como el
desarrollo fetai lo que se refleja en el retardo de
crecimiento intrauterino y por consiguiente en el
bajo peso al nacer implicando limitaciones de
sobrevivencia infantil. Asl también afecta la
cantidad y la calidad de la leche producida.(6)

Este articulo presenta una revisién sobre las
necesidades nutricionales de la madre durante la
lactancia.

Necesidades de energia y nutrientes

Durante la lactancia los requerimientos
nutricionales  (energia, proteinas, vitaminas vy
minerales) de las madres estan incrementados.
La energfa debe cubrir el contenido energético de
la leche secretada mdas la energia requerida para
producirla. Los requerimientos varian
ampliamente de acuerdo, entre otros, a la edad
de la madre y a la actividad que realizan, sin
embargo se han establecido éstas como
referencia.
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Energia

El costo energético de la lactancia en los seis
primeros meses ha sido calculado en 135.000
Kcal. considerando : una produccién diaria de
leche en promedio de 850 ml., un contenido
energético por 1 ml. de leche de 070 Kcal. y una
eficiencia de conversién de energfa dietética en
energia lactea de 80 % . Por tanto, la lactante
necesita ingerir 750 Kcal. adicionales por dia.
2,10y 11)

Madres con una ingesta adecuada de alimentos
durante el embarazo acumulan aproximadamente
4 Kg. de grasa, implicando ésto una reserva de
36.000 Kcal. disponibles para la lactancia. Por
tanto, las necesidades energéticas adicionales
durante los seis primeros meses de lactancia es
de 100.000 Kcal., osea 550 Kcal. diarias. Las
necesidades durante este perfodo vy los
posteriores tendrdn que reajustarse segun las
reservas maternas de grasa y los tipos de
actividad ( 2,5,8 y 11).

Las madres con bajo depésito de grasa durante el
embarazo necesitardn mayor ingesta caldrica,
siendo aproximadamente 750 Kcal. adicionales.

Varios estudios reportaron que  madres
desnutridas producen leche de bajo contenido
graso, por lo tanto, de una menor concentracién
calérica. Si estas madres reciben suplementacién
alimenticia, mejora la calidad, la cantidad y el
contenido graso de su leche. { 4 y 6).

Proteinas

La cantidad de proteinas necesarias durante la
lactancia se estima considerando: 850 ml. de
leche producida { con un coeficiente de variacién
de 12.5% ), el contenido de 1.2 g.de proteina en
100 mi. de leche materna y la eficiencia de
conversién de proteina dietética en proteina
ldctea de 70%. Por ello, se recomienda una dosis
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inocua de proteinas suplementarias de 16 g. por
dia durante los seis primeros meses de lactancia.
12 g. por dia durante los segundos seis meses y
11 g. por dia después del afio de lactancia.

Las cantidades recomendadas deben corregirse
de acuerdo al valor biol6gico de las proteinas de
la dieta de las madres, la cual ests dada por la
concentracién de aminodcidos  esenciales.
Suponiendo que la calidad bioldgica es de 75 a
80% la cifra de 16 g. se incrementa a 21 g.
adicionales. (2,5,8, y Il). Tabla N°1,

Minerales y Vitaminas

Las necesidades adicionales son estimadas en
base a:

1. Las wvariaciones en el recambio de
nutrientes debidas a alteraciones en el
estado endocrino.

2. Las debidas a la transferencia de
nutrientes a la leche materna y la
eficiencia de transferencia (9)

Calcio

Durante la lactancia se necesitan
aproximadamente entre 400 a 800 mg./dia
adicionales para compensar la cantidad de calcio
escretado en la leche materna que es de 28 mg.
por 100 ml.(9)

- Hierro

Las pérdidas de nierro en la leche materna es
minima de 0.25 rng. por dia. Estas pérdidas por
lo general son compensadas parcialmente por el
retraso en el retorno de la menstruacién. Sin
embargo, considerando que la biodisponibilidad
del hierro proveniente del tipo de alimentacién
consumida por nuestra poblacién es baja, es
conveniente suplementar para evitar otras
deficiencias y mas adn cuando la madre no
alcanzé adecuado depdsito de hierro (7 y 9.

Yodo

El yodo es un oligoelemento esencial para la
sintesis de la hormona tiroidea, un incremento de
yodo durante el embarazo y la lactancia es

necesario debido a las pérdidas a través de la
placenta, riflones y glandulas mamarias.

Durante Ia lactancia se recomienda una ingesta
minima de 175 ug./ dia. (3)

Vitaminas

Las necesidades vitaminicas en la lactancia
tambi¢n se deducen por el contenido vitaminico
de la leche por lo que algunas vitaminas
especialmente A, C y D deben suplementarse
para mantener los depésitos maternos vy
compensar las cantidades secretadas en la leche
(9).

Una dieta mixta y variada, que satisfaga los
requerimientos de vitaminas y minerales en el
periodo anterior al embarazo y a la lactancia,
cubrird las necesidades adicionales de la
lactancia si la ingesta total se aumenta para
satisfacer las necesidades adicionales de energla
{1).

Liquidos

En cuanto a la ingesta de liquidos no hay
evidencia que la restriccién como el aumento de
liquidos afecte el éxito de la lactancia materna.
Cuando la ingesta de liquidos es insuficiente se
concentrard la orina y la madre sentird sed. Las
mujeres deberian beber cantidades suficientes de
liquidos, {2.000 c.c.) como minimo adicionales a
sus comidas para satisfacer la sed y mantener la
orina diluida. (4)

La nutricion de la madre durante la lactancia
amerita un especial cuidado, no sélo para lograr
el éxito de la lactancia materna y por ende el
crecimiento 6ptimo del nifio, sino también para
reponer las pérdidas de nutrientes durante el
embarazo, para garantizar una adecuada
nutricién durante la lactancia que le permita
realizar sus actividades rutinarias sin riesgo y
estar preparada para enfrentar nuevos eventos
fisiolégicos, como ser un nuevo embarazo

Los programas de atencién a la madre y al niflo
deben hacer énfasis en estos aspectos, mediante
la vigilancia nutricional de tas madres y acciones
educativas.
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TABLA “1”

NECESIDADES NUTRICIONALES DIARIAS DURANTE EL
EMBARAZO Y LA LACTANCIA : MUJER CON EDADES ENTRE 18
- 40 ANOS QUE REALIZA TRABAJOS MODERADOS Y CON PESO

Energia (K calorias) 2.200 2.500 2.750
Proteinas 46 57 67

Vitaminas Liposolubles :

Vitamina A (ug.E. retinol) 750 1.100 1.200
Vitamina D (Ul) 400 400 400
Vitamina E (Ul) 12 15 15

Vitaminas Hidrosolubles :

Acido Ascdrbico (mg.) 30 50 50
Folato libre (ug.) 200 +500 + 500
Niacina 14 16 17
Rivoflavina (mg.) 1.2 1.5 1.5
Tiamina (mg.) 1.0 1.3 1.3
Acido pantoténico (mg.) +5-10

Vitamina V6 (mg.) 2.0 2.5 2.5
Vitamina V12 (ug.) 2.0 3.0 2.5
Minerales :

Calcio (mg.) 800 1.200 1.200
Hierro (mg.) 28 120-240 120-240
Fosforo (mg.) 800 1.200 1.200
Yodo (ug.) 150 175 175
Magnecio (mg.) 300 450 450
Zinc (mg.) 15 20 20

Ref. Villar J. 1986
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TABLA 2"

RECOMENDACIONES DIARIAS DE CALORIAS NUTRIENTES
PARA LA POBLACION BOLIVIANA - 1981

ENERGIA

CALCIO
HIERRO
YODO

TIAMINA

NIACINA
AC. ASC.

PROTEINAS

Kcals.
ars.
mg.
mg.

ug.

VITAMINA A mgEgR’

mg.

RIBOFLAMINA mg.

mg.

mg.

2.500
46
450
28
150
750
0.9
1.2
14.8
60

2.100
46
450
28
150
750
0.8
1.1
13.9
60

2.820
74
1.200
28
200
1.100
1.1
1.5
18.6
80

2.720
69
1.100
28
200
1.100
1.1
1.5
17.9
80

17.

REF. : DIVISION NACIONAL DE NUTRICION: RECOMENDACION DIARIA
DE CALORIAS Y NUTRIENTES PARA LA POBLACION BOLIVIANA 1982.
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HIPERLIPOPROTEINEMIAS

Este concepto de Hiperlipoproteinemias agrupa una
serie de transtornos del metabolismo lipidico de
diferente etiologia e intensidad en que la
concentracién sérica de determinadas clases de
lipoproteinas se eleva por encima de los valores
normales.

Y se manifiesta por un aumento en la concentracion
plasmatica de colesterol y / o triglicéridos.

| OBJETIVOS DE LA DIETA

1.- Corregir los estados de sobrepeso u obesidad.

2- Contribuir a la normalizacion de las
concentraciones de colesterol y triglicéridos
plasmaticos.

3.- Contribur a prevenir la enfermedad
arterioesclerética.

Il. FACTORES A CONSIDERAR PARA LA
PRESCRIPCION DIETETICA

1.-  ANAMNESIS NUTRICIONAL
2- PRUEBAS ANTROPOMETRICAS

Para evaluar el estado nutricional del paciente y
orientarlo al diagn6stico de la obesidad.
Utilizar los indicadores:

Lic. Ménica Vacaflor de Loayza
DOCENTE

a) Indice de Quetelet o Indice de Masa Corporal
b) Pliegue Cutaneo

¢) Suma de cuatro pliegues

d) Relacién Perimetro Cintura Cadera

3.-PRUEBAS BIOQUIMICAS

Niveles de colesterol y triglicéridos en suero:

Un aumento importante en cualquiera de las
lipoproteinas  puede dar como  resultado

hipercolesterolemia, hipertrigliceridemia, o
combinaciones variables de ellas.

COMPONENTES | UNIDAD SISTEMA
CLASICA | INTERNACIONAL
mg/dl mmol/l
Colesterol 90-200 2.3-5.18
HDL >45 >1.164
LDL 70-140 1.8-3.64
Triglicéridos 40-150 0.45-1.70

Tabla2:  Valores de referencia en Ia poblacién Boliviana.
Departamento de Bioquimica.
IBBA-1994.

_ HIPERPROTEINEMIAS PRIMARIAS
CLASIFICACION FENOTIPICA DE LAS HIPERLIPOPROTEINEMIAS

FENOTIPO LIPOPROTEINA ELEVADA LIPIDOS EI.EVADOS
TIPO1 QUILOMICRONES TRIGLICERIDOS
TIPOTIA LDL COLESTEROL
TIPOIIB LDLY VLDL COLESTEROL Y TRIGLICERIDOS
TIPO IO LDL COLESTEROL Y TRIGLICERIDOS
TIPOIV VLDL TRIGLICERIDOS
TIPO VI QUILOMICRONES Y VLDL TRIGLICERIDOS

CUADERNO m
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HIPERPROTEINEMIAS SECUNDARIAS

de una hi erllpldemla secundana se debe encauzar a la enfermedad prmcupal

ENFERMEDADES nespo NS

DIABETES MELLITUS MAL CONTROLADA
PANCREATITIS AGUDA DISGAMAGLOBULINEMIA
LUPUS ERITEMATOSO DISEMINADO

HIPOTIROIDISMO

SINDROME NEFROTICO,COLESTASIS
ANOREXIA NERVIOSA,DISGAMAGLOBULINEMIAS

SINDROME NEFROTICO
CONTRACEPTIVOS
DISGAMAGLOBULINEMIA

HIPOTIROIDISMO

DISGAMAGLOBULINEIA

DIABETES MELLITUS MAL CONTROLADA

DIABETES MELLITUS MAL CONTROLADA
OBESIDAD, HEPATITIS AGUDA

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA
ALCOHOLISMO, DISGAMAGLOBULINEMIA
TRANSPLANTE RENAL,SINDROME DE CUCHING
SEPSIS, ESTRES, ACROMEGALIA

ALCOHOLISMO

DIABETES MELLITUS MAL CONTROLADA

CONTRACEPTIVOS ESTEROIDEOS

lit PRESCRIPCION DIETETICA

1.- Se reconoce la dieta como a uno de los
principales determinantes de los niveles de
triglicéridos y colesterol del suero, y es el
fundamento de la terapia de todas las clases de
hiperlipidemias.

El consumo de grandes cantidades de colesterol,
grasas saturadas, azucar y exceso de calorias se
liga con las elevaciones de triglicéridos y coleste-
rol del suero y niveles bajos de cHDL,
aumentando la morbilidad y mortalidad por
padecimento coronario.

Para poder reducir o normalizar los niveles de
lipidos en el suero de un paciente determinado,
es necesario elaborar una dieta con base en el
tipo (fenotipo) de anormalidad de lipoproteina
que se haya demostrado en ese caso.

El tratamiento inicial de toda dislipidemia debera

ser una modificacion de los habitos dietéticos.

CUADERNOS
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El contenido calérico de la dieta influye sobre la
tasa de lipidos circulantes,

Las dietas hipercal6ricas estimulan la produccion
hepatica de triglicéridos y de la apoproteina B de
las lipoproteinas de muy baja densidad VLDL-apo
B.

Las dietas hipocaloricas producen un descenso
del colesterol y triglicéridos y una elevaciéon del c-
HDL-

PRESCRIPCION DE PROTEINAS

- Este nutriente en la dieta, no tiene efectos sobre

los niveles de los lipidos  séricos,
proporcionandose de 11% a 15% del total de
calorias.

- La nutricionista deberd tener en cuenta que

efectos
hi-

tienen
y/o

algunas proteinas
hipocolesterolemiantes
percolesterolemiantes.
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PRESCRIPCION DE CARBOHIDRATOS

- Los hidratos de carbono de la dieta ejercen una
accién neutra sobre los niveles de colesterol total.

- Los limites adecuados son de 50% a 60% del
aporte calérico diario.
- Se deberé tener en cuenta que:

a) Las dietas ricas en carbohidratos reducen el
c-HDL.

b} Una dieta pobre en grasa y con alto contenido
en hidralos de carbono eleva la
trigliceridemia.

c) Se debe utilizar alimentos con alto contenido
en polisacéridos por el alto contenido en fibra
evitando los mono y disacéridos.

PRESCRIPCION DE GRASAS

El aporte caldrico de la grasa estard entre 25% y
30% no debe superar el 35% del VCT.

a) Acidos Grasos Saturados

La ingesta incrementa el colesterol total y el c-
LDL, principalmente el 4acido palmitico
(C16:0) por lo que se recomienda disminuir
su contenido en la dieta al 10% o menos del

contenido calorico total, en las
hipercolesterolemias graves su ingesta sera
inferior al 7%.

b) Acidos Grasos monoinsaturados

Se considera a este tipo de grasa con un
efecto neutro para las cifras de colesterol,sin
embargo , algunos autores han comprobado
que dietas ricas en &cido oleico elevan el c-
HDL y pueden reducir la tasa de c-LDL.

Las dietas ricas en acidos grasos
monoinsaturados aumentan la resistencia de
las LOL a ser oxidadas lo que no ocurre con
los acidos grasos poliinsaturados. De esta
forma las monoinsaturadas contribuirian a
reducir la aterogenicidad de las LDL
protegiendolas de la oxidacidn.

El contenido en la dieta debera ser de 10% al
15% del VCT.

c) Acidos Grasos Poliinsaturados

Son esenciales al no poderse sintetizar en
nuestro organismo por ello son impresindibles
en la dieta, disminuyen la colesterolemia a
expensas de reducir el c-LDL, los acidos
grasos de cadena larga y alto grado de
insaturacion reducen ademas los triglicéridos.

Los poliinsaturados n-3 inhiben la sintesis
hepatica de VLDL.

Se deberd aportar el 10% del VCT. Aportes
superiores al 15 % pueden reducir la tasa de
c-HDL vy favorecer la litogénesis biliar por lo
que no son recomendables.

COLESTEROL DIETETICO

El colesterol presente en los alimentos es capaz de
modificar las concentraciones de colesterol plasma-
tica. El colesterol de la dieta llega al  higado
transportado por los quilomicrones residuales, que
son captados por receptores que ligan y se suma al
pool de colesterol intrahepatico produciendo diversas
acciones: disminuye su sintesis endégena, aumenta
su excrecion biliar disminuye la sintesis de receptores
LDL en el hepatocito , incrementa los niveles plas-
maticos de LDL y favorece el depdsito de c-LDL en
las paredes de las arterias.

Es recomendable que el contenido de colesterol en la
dieta sea inferior a 300mg/dia
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IMPORTANCIA DE LA ALIMENTACION
EN EL DEPORTISTA

En un estudio realizado por la carrera de Nutricion en
el aflo 1991 sobre el "Estado Nutricional y tendencias
alimentarias en deportistas universitarios a nivel
nacional" se pudo observar el poco conocimiento
sobre la forma de alimentarse e hidratar su
organismo en el momento del entrenamiento asi
como en el momento de la competencia.

Es esta la raz6n del presente trabajo para que pueda
ser de utilidad al estudiante o deportista, para obtener
un maximo rendimiento, y si no realiza deporte
incentivar en él la necesidad de poder practicar algtn
deporte o ejercicio reduciendo de esta forma los
efectos de la edad, de las enfermedades crénicas del
corazén, pulmones y musculos; reduciendo la fatiga,
el riesgo de traumatismos y los efectos de las
enfermedades musculares; disminuyendo la pérdida
de calcio de los huesos, el riesgo de obesidad y
trastornos conexos, asi como la ansiedad y la
depresién leves.

La practica periédica de ejercicios, durante al menos
20 minutos de tres a cinco veces por semana,
realizado con la energia suficiente para elevar el
ritmo cardiaco y la respiracién, equivalente al de la
carrera o paseo rapido.

Debe encontrar ur perfecto balance entre el gasto de
energla (calorias) y el consumo de alimentos.

GASTO ENERGETICO

EQUILIBRIO

INGESTA CALORICA DE ALIMENTOS

Dependiendo del gasto energético que pueda tener
un deportista por las diferentes disciplinas, puede
existir un desbalance.

Es decir que el gasto energético es mayor y la
ingesta de alimentos menor, puede haber riesgos o
deficit de peso, disminucién de musculos, diferencia
en la coordinacion, agilidad y fuerza de movimiento.
Es necesario conocer que la intensidad y duracion
del ejercicio puede ser calificado como aerébico o
anaerobico.

CUADERNOS
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Lic. Ménica Vacaflor de Loayza
Docente de la Carrera de Nutricién y Dietética

Los ejercicios anaerébicos significan trabajo
muscular sin disposicion de mucho oxigeno y en
general constituyen trabajos intensos y de corta
duracién (levantamiento de pesas, carreras de
velocidad, saltos, etc.).

Los ejercicios aerébicos en los que el oxigeno esta
disponible en amplitud para el metabolismo
muscular, son por lo general de intensidad menor y
de larga duracién (ciclismo, carreras de fondo, remo,
natacién).

Existen deportes donde se efectGan esfuerzos
mixtos: aerdbicos y anaerbbicos (futbol, voley,
karate, basquet, etc) (1)"

El entrenamiento, la alimentacién o las indicaciones
dependen de las necesidades especificas de cada
deportista. En base a esas necesidades se estudia a
fondo cual es la capacidad aer6bica del deportista,
su resistencia, recuperacion, flexibilidad, fuerza,
potencia de piernas, saltabilidad, arranque,
velocidad, capacidad de reaccién, composicion
corporal y nutricién (2)

De acuerdo a estos datos, se determina en que
estado se encuentra el deportista y en que estado
deberia estar. Asi se traza un-plan de entrenamiento
y una dieta que permita obtener de él lo maximo
fisicamente.

Una vez por mes el deportista debe volver al
consultorio nutricional para hacerse un control de
peso corporal y por ende un cambio de dieta por
aumento o deficit de peso.

La hidratacién en el deporte es muy importante para
obtener buenos resultados. El agua principalmente
cumple una funcion; regula la temperatura corporal.

La transpiracién es el principal mecanismo para
eliminar el exceso de calor, sin embargo, el sudor
excesivo reduce el contenido corporal de agua, y
grandes perdidas de agua disminuyen el rendimiento
y pueden llevar a dafio por calor (1)
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Muchos atletas pueden tolerar una pérdida
importante de agua (mas del 3% de su peso antes de
tener sed).

La sed es una sensacién muy tardia. Cuando se
tiene sed, ya se ha concedido una gran ventaja al
adversario.

Un deportista puede perder cuatro Kg. de peso
después de un partido, en realidad ha perdido 4 litros
de agua, pero al beber no los recuperara enseguida,
sino que esta carencia provoca alteraciones en su
organismo, que puede iniciarse con una disminucién
de |a resistencia.

Por cada medio kilo de peso perdido, se deben beber
por lo menos 3 vasos medianos de agua.

Antes del partido 6 préactica.- Pre hidratacién.

Media hora antes de ingresar el jugador tiene que
tomar unos 300 a 500 cc de agua, vale decir 1 a 2
tazas o vasos grandes.

Durante el partido o préactica.

Se deben reponer liquidos mediante 3 a 4 sorbos de
agua.

Después del partido o practica.

Lo primero que se hara es volver a hidratar reponer
agua en pequefios sorbos. Lo mejor es beber agua
natural o mineral o bebidas deportivas con bajo
contenido de azucares de 2% o sea 5 gr. para 250
cc, o mas facil una cucharilla de aztcar por taza de
agua, una cantidad mayor provocara un retardo en el
vaciamiento gastrico.

PERDIDAS DE ALTERACIONES EN LA
LIQUIDOS FISIOLOGIA CORPORAL
1% Comienza la disminucién de la
resistencia.
2% Dificultades en la regulacién de la
temperatura.
3% Reduccién de la resistencia muscular.
Disminucién de la actividad mental.
4a6% Disminucién de la fuerza muscular.
Disminucién de la resistencia
muscular.

Sensacion de manos.
Aumento de la probabilidad de
calambres.

mas del 6% Calambres.

Golpes de calor, coma y muerte.

Es necesario cual es la intensidad con la que se debe
entrenar, para esto existe una férmula que permite
conocer la frecuencia cardiaca con que se puede
entrenar, al nimero 220 se le debe restar la edad del
jugador por ejemplo si la edad del jugador es de 35
aflos entonces:

220-35=185
185 = es la fuerza cardiaca méxima

Si se desea entrenarlo al 70% se debe obtener el
70% de la frecuencia cardiaca mé&xima

LA NUTRICION

No todas las personas tienen en cuenta que una
alimentacion adecuada puede influir positivamente
en el rendimiento deportivo.

Es importante destacar que no existe un tipo de dieta
especial para cada uno de los deportes y tampoco un
modelo fijo para todas las personas ya que los
objetivos son diferentes porque se realizan esfuerzos
fisicos de distinta intensidad y duracion, es decir no
hay una dieta mégica.

Cada persona tiene una forma de alimentarse y cada
familia tiene habitos de consumir o no ciertos
alimentos, entonces el deportista no se debe adaptar
a una dieta impuesta sino adaptard estas
recomendaciones a su alimentacion diaria.

Con el aumento de trabajo muscular, la intensidad, la
duracion del esfuerzo fisico, aumentan el gasto
energético. Este aumento de! trabajo muscular
produce también mayor consumo de potasio, en
relacion con el mayor ritmo metabdlico se requiere
mayor cantidad de vitamina B1, B2, Niacina, B6 y el
resto de vitaminas hidrosolubles.

Estudios fisiolégicos demuestran un aumento del
catabolismo proteico en el gjercicio fisico al igual que
del glucégeno que se encuentra en el musculo, el
sistema nervioso vegetativo propio de cada individuo
juega un papel importante en el equilibrio metabélico
que se establece durante el esfuerzo muscular,
especialmente la regularizacion de la glicemia al ser
la glucosa el principal substrato de los musculos, se
produce un consumo continuo.

Si comprendemos que un "nutriente es cualquiera de
los elementos o compuestos organicos contenidos
en los alimentos y utilizados en el metabolismo
CUADERNO
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normal del cuerpo”. Nos damos cuenta que todos los
alimentos tienen algun nutriente especifico. Una
buena dieta es la que proporciona la energia
(calorfas) y nutrientes en las cantidades requeridas
para nuestras necesidades.

La energfa total diaria se aumentara de acuerdo con
la intensidad y duracién del esfuerzo, a fin de
mantener el peso conveniente se pueden
proporcionar dietas de 2500 y 3500 Kcal/dia, aunque
en casos de preparacién para la competiciéon o de
largas distancias puede consumirse de 4000 a 5000
kcal/dia.

Los carbohidratos proporcionardn el 60% del total
energético siendo abundante la cantidad de fibras,
salvado, cereales, arroz con céscara, fruta fresca con
cascara y pulpa, fruta seca o cocida, y tubérculos.

Las proteinas proporcionaran entre el 12 y el 15% del
total de energia pudiendo consumir carne de res, de
pollo, pescado, huevo, productos lacteos, nueces,
almendras, tarhui, quinua, cafiahua.

Las grasas se dardn en un porcentaje de 25 a 30%
en aceites vegetales de maiz o soya.

Es necesario decir que las Vitaminas se encuentran
en muchos de los alimentos como por ejemplo:

Vitamina A: higado, leche y derivados, vegetales de
color verde y amarillo, yema de huevo, frutas
amarillas.

Vitamina D: Aceites de pescado, higado, manteca. El
cuerpo lo genera con la exposicion al sol.

Vitamina E: Aceites vegetales, granos de cereales
enteros, aceites de pescado, nueces.

Vitamina K: Vegetales de hoja verde, queso, yema e
huevo, aceite e maiz o soya, higado, cereales.

Vitaminas del complejo B: Carne de res, pollo,
pescado, higado, productos lacteos, huevo, granos
enteros, leguminosas, pan integral, nueces.

Vitamina c: Frutos citricos, tomate, frutilla, melén.

Se debe reducir el consumo de carnes rojas,
pescados grasos, embutidos, yema de huevo (grasas
saturadas) e incrementar la ingesta de aceites
vegetales (grasas no saturadas), y pescados
magros.

Deberén evitarse los platos de digestion larga y
dificil, como los guisos ricos en grasas, asi como los
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alimentos flatulentos, como la cebolla, repollo,
coliflor.

Para ejercicios fisicos inferiores a una hora, no es
necesario cambiar el plan de alimentacién. Basta con
realizar la Gltima ingesta 2 a 3 horas antes del
almuerzo.

Para ejercicios de larga duracién (carrera ciclistica,
por ejemplo) conviene ir ingiriendo alimentos
glucidicos de facil digestién cada 1 a 2 horas (azucar,
glucosa, pan, galletas), asi como ir reponiendo
liquidos.

Si se mantiene el equilibrio descrito anteriormente
siguiendo una alimentacién que proporcione la
energla necesaria, conteniendo alimentos frescos y
variados, evitando los excesos, los beneficios seran
los de un Campeoén.
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FIBRA DIETETICA O RESIDUOS ALIMENTARIOS ?

Aunque los términos de fibra y residuos han sido
utilizados como sinénimos, estos no tienen el mismo
significado, ya que los residuos ALIMENTARIOS,
estan constituidos por todos los materiales sélidos
presentes en las heces, que resultan de la ingestion
de cualquier régimen dietético, de la presencia de
bacterias colonicas y la secrecién o excresion de
material dentro del intestino. En el residuo intestinal,
ademas de la celulosa hay residuos bacteriales y de
células epiteliales escamados, moco, cantidades
variables de proteinas no digeridos, grasa de
alimentos, secreciones gastrointestinales y minerales
inabsorbibles. Todos los alimentos producen algln
residuo intestinal, dependiendo de esa caracteristica
se clasifican en forma cualitativa:

- Las proteinas son las que provocan menor

residuo intestinal.
~ En segunda posicion estan las grasas.
- Entercer lugar la leche.

Lic. Mdnica Barreda Lujan
Nutricionista - Dietista

- En cuarto lugar los carbohidratos digeribles y
por Ultimo los indigeribles.

El término fibra dietética se utiliza para hacer
referencia al material de origen vegetal que no puede
ser digerido por las enzimas intestinales humanas,
no absorbido por el cuerpo humano, es el material
que ESCUDERO define como ‘indigerible vegetal”,
esta definicion resulta de los efectos fisiolégicos de
este material sobre el intestino, siendo demasiado
funcional. La tendencia actual es definir la fibra
dietética desde el punto de vista quimico, e incluir a
los polisacéridos no almidones que engloban todas
las fracciones de carbohidratos y tipos de fibra
dietética soluble e insoluble, pectinas, gomas,
hemicelulosa, celulosa, Beta-glucanos y
polisacéridos no celulésicos.

GRUPO FUNCION FRACCION’
I FIBRA INDIGERIBLE CELULOSA - LIGNINA
CUTINA - SUBERINA
I FIBRA SEMIDIGERIBLE HEMICELULOSA
m FIBRA QUE RETARDA LA DIGESTION PECTINA
GOMA GUAR
v FIBRA VISCOSA ( de efecto atn no AGAR AGAR - ALGINATOS
determinado ) GOMA GARROFIN - GOMA
ARABIGA

FUENTE: Salinas R.D). y otros
"Lecciones de Nutricion" FUDEBA - 1988

Recopilado por Lic. Maria Inés Somoza, Jefe T.P. Fisiopat. y Dietoterapia del Adulto.

Escuela de Nutricion - UBA - Argentina, 1993.

En las tablas de alimentos aparece el contenido de
fibra cruda que representa la fibra insoluble que dejan
los alimentos después del tratamiento con acidos y
alcalis, reflejan en cieto modo Ia parte no

aprovechada por el organismo humano. Sin
embargo, el contenido de fibra real es mayor que el
que se determina por el método de fibra cruda.
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El contenido de fibra dietética de los alimentos y de
sus fracciones, debe analizarse individualmente, en
general las mejores fuentes se obtienen de los
cereales integrales y las leguminosas y en menor
cantidad de frutas y verduras por su mayor
contenido en humedad, Las fuentes més elevadas

CUADERNOS
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de fibra soluble se encuentran en el poroto, avena,
zanahorias, remolachas, frutas citricas, manzanas.
De esta manera ahora podemos utilizar
correctamente los términos de fibra dietética y
residuos ALIMENTARIOS.
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CONSUMO DE ALIMENTOS Y FRECUENCIA DE CONSUMO DURANTE
EL RECREO ESCOLAR EN ESTABLECIMIENTOS FISCALES Y
PARTICULARES DE LA CIUDAD DE LA PAZ

RESUMEN

Este estudio tuvo como objetives identificar las
caracterfsticas del consumo de alimentos durante
el recreo escolar e identificar conocimientos
nutricionales en los estudiantes, asi como
identificar las caracteristicas del expendio de
alimentos en el kiosco escolar, tiendas y puestos
aledafios a los establecimientos. Con este
proposito se seleccion6é una muestra aleatoria de
2.508 estudiantes de los 3 ciclos de instruccion
escolar, de los cuales 1.774 pertenecian a
establecimientos fiscales y 734 a particulares.

El consumo de alimentos se determiné mediante
un cuestionaric especialmente confeccionado
para tal efecto, de la misma forma se identificé las
caracteristicas de los lugares de expendio de
alimentos.  Los resultados revelaron que la
mayoria de la poblacion estudiada lleva dinero
para su recreo con algunas excepciones en el
ciclo basico. En cuanto al valor nutritivo de lo
consumido es mayor en los colegios particulares
excepto en hierro, acido ascorbico y vitaminas,
siendo los alimentos mas frecuentemente
consumidos los cereales y derivados y del grupo
de las misceldneas. Respecto a las
caracteristicas del expendio de alimentos éste no
se cumple en los kioscos escolares, los que
presentan condiciones sanitarias inadecuadas y
deficientes.

INTRODUCCION

Los escolares estdan expuestos a deficiencias
nutricionales, como consecuencia de una
inadecuada disponibilidad de alimentos y un
consumo y utilizacién deficiente de éstos, asi
como la influencia de creencias alimentarias a
nivel de sus hogares y otros factores
condicionados por el entorno social en el que se
desenvuelven. Su estado nutricional repercute en
su desarrollo y rendimiento escolar.

Autores : Jordan de Guzman; M.
Andrade de Farfan; T.

Archondo Pabén; J.

Angus de Velasquez; E.

Participacién : Estudiantes de la Carrera
de Nutricion y Dietetica

Son pocos los estudios que se han realizado a
nivel de este grupo poblacional y pocas las
acciones para mejorar su situacion nutricional; por
tal razén la Carrera de Nutricion de fa UMSA,
creyé necesario realizar esta investigacién en la
Ciudad de La Paz, con el propdsito de impartir
informacién en Nutricién a los educandos, en
funcién de los resultados obtenidos, previa
consecucién de financiamiento por Instituciones
interesadas en el ambito escolar.

MATERIAL Y METODOS

Es un estudio transversal y descriptivo. La
seleccion de la muestra fue bietapica, la primera
para seleccionar los establecimientos, resultando
constituida por 40 fiscales y 10 particulares. En la
segunda etapa se seleccionaron a los estudiantes,
también aleatoriamente, conformandose la misma
de 2.508, correspondiendo 1.774 a estudiantes de
colegios fiscales y 734 de particulares.

Se utiliz6 la observacién directa y la técnica de la
entrevista, se aplicaron dos instrumentos, uno
dirigido al estudiante y el otro al lugar de
expendio, el primer instrumento fue aplicado en la
entrevista a estudiantes de primero y segundo
curso basico, a partir del tercero basico fue
llenado por el propio estudiante, bajo la guia de la
encuestadora. En cuanto a la informacion sobre
el expendio de alimentos se la logré a través de la
entrevista y el instrumento fue llenado por la
encuestadora.

RESULTADOS Y DISCUSION

Se encontré que el mayor porcentaje de la
poblacion estudiantil estaba en el ciclo intermedio,
tanto en establecimientos fiscales como
particulares, en la distribucién por sexo se
encontré que coincidentemente, ambos estaban
representados por el 50 % cada uno. En colegios
fiscales se encontré que el 45 % llevan tanto
dinero como alimentos, el 37 % Unicamente
dinero, llamando la atencién que un 20 %

CUADERNO
VOL. 42 N°2 1996



UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN ANDRES - FACULTAD DE MEDICINA - CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA

corresponde al ciclo bésico, asimismo del 12 %
que lleva Unicamente alimentos el 11 %
corresponde al ciclo basico, vale decir, que en
este ciclo del sector fiscal se encuentran los mas
altos porcentajes en relacion a los otros ciclos.

En la poblacién de los colegios particulares, la
situacion es distinta, lievan dinero y alimentos el
35 % del que es el ciclo medio el que tiene mayor
porcentaje (29 %), 10 % lleva sélo alimentos del
que 6 % corresponde al ciclo basico; el 50 % de
esta poblacién sélo lleva dinero, en contraposicion
a la poblacién fiscal (20 %) y sélo el 8 % esta
representado por la poblacién del ciclo basico,
mientras que el 29 % corresponde al ciclo medio.
Cuando se investigé en toda la poblacion respecto
a que alimentos son llevados con més frecuencia,
resultaron ser los cereales y derivados, los que
segun ciclo alcanzaron a 48 %, 68 % y 68 % para
basico, intermedio y medio respectivamente. Las
frutas ocuparon el segundo fugar para los ciclos
basico e intermedio y tercer lugar para medio, en
este ultimo el segundo lugar fue ocupado por las
miscelaneas.

Los resultados para tipos de alimentos que
compraron segun ciclo, muestran que en basico e
intermedio compran preferentemente del rubro de
las miscelaneas (€0 % y 63 % respectivamente) y
nuevamente es el ciclo medio que muestra el
mayor porcentaje 37 % para cereales y derivados;
los lacteos presentaron més bajos porcentajes
cuando se los comipra que cuando los llevan; pero
en ambos casos los porcentajes son bajos en
todos los ciclos; otro resultado que llama la
atencién es que cuando se relaciona ambos
sectores (particuar y fiscal) respecto a |la
frecuencia con que llevan dinero, sblo existe una
diferencia del 9 % mas en el particular sobre el
fiscal, la diferencia esta en que en los particulares
llevan casi siempre dinero (70 %) en relacién a un
51 % del sector fiscal. Esta diferencia se agudiza
cuando se observa el monto de dinero que llevan,
en los fiscales (79 %) menos de un Boliviano, en
los particulares sélo un 38 % estd en esa
categoria, el 62 % lleva entre uno a tres
Bolivianos, como es de suponer todos estos
factores inciden en el valor calérico consumido
por la poblacién en estudio en este tiempo de
comida. La poblacién fiscal consumié en
promedio 259.75 Cals, 7 gr. proteina, 6 gr. grasa,
43.8 gr. hidratos de carbono, 139.78 mgr. Ca,
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134.23 mgr P, 2.42 mgr. Fe, 55 U.l. de Vit. A,
0.10 mgr de By, 0.25 mgr. de Bz, 1.52 mgr. de
niacina y 8.76 mgr de vit. C; en establecimientos
particulares el consumo fue mayor, 30 % mas en
calorias, 36 % mas en prot, 33 % mas en
hidratos de carbono, 7.5 % mas en Ca., 38 %
mas vit A, 50 % mas B, y 34 % mas de vit C,
valores similares en grasa y menores en P, Fe, y
B1.

Respecto a la puntuacién obtenida en la
evaluacién de conocimientos, del 50 al 60 % de la
poblacion fiscal obtuvo un puntaje de cero, para
las demas categorias los porcentajes fueron un
poco superiores, en contraposicion con la
poblacion de los particulares donde se ubico en la
categoria cero el 28 al 50 % de la poblacion,
siendo mayores los porcentajes en las otras
categorias. Cuando se analiza los puntajes
obtenidos en relacion a conocimientos en
alimentos energéticos, los ciclos intermedio y
medio obtuvieron mejores puntajes, la misma
situacion se repite para conocimientos en relacion
a proteinas.

En cuanto al expendio de alimentos durante el
recreo, tanto en fiscales como en particulares los
resultados  mostraron que el tipo de
establecimiento que se presenta con mayor
frecuencia es el puesto ambulante, seguido por
los kioscos escolares y tiendas aledafias. La
forma de administracién es la concesién, los
rubros de mayor venta las bebidas gaseosas y no
gaseosas, los cereales y derivados y las
miscelaneas.

En cuanto a las condiciones sanitarias, dejan
mucho que desear, pués el 86.4 % carece de
agua. El instrumento de evaluacién de las
condiciones sanitarias de los lugares de expendio
de alimentos contaba con 9 items a ser
observados. En los establecimientos fiscales,
solo eran adecuados entre el 3y 17 % y en los
particulares entre el 11 a 67 %.

AGRADECIMIENTO.- Los autores expresan
su agradecimiento a los Directores de los
Establecimientos y principalmente a las
estudiantes y docentes participantes de la Carrera
de Nutricién y Dietética.



UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN ANDRES - FACULTAD DE MEDICINA - CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA

METODO VOLUMETRICO

Una aproximacién en la cuantificacién del Consumo Alimentario del nifio

Una de las limitaciones dentro de las encuestas
de Consumo Alimentario, se encuentra
particularmente en la determinacion del consumo
individual del nifio, especialmente cuando se
requiere complementar la informacion obtenida
con el Recordatorio Familiar de 24 horas. '

La metodologia propuesta aqui, pretende
establecer, en el caso del nifio menor de 5 afios u
otro miembro de la familia, una relacién proximal,
eficiente, armoénica y coherente, dentro de la
determinacién y aproximacion a su consumo
especifico.

Informacién de la Encuesta Alimentaria

Luego de la fase de Recoleccion, la informacién a
ser procesada, se presenta de tres maneras:
simple, combinada y compleja.

Se considera Simple, cuando es de facil
elaboracion y no requiere de la aplicacion de otros
métodos, técnicas e instrumentos para su
procesamiento. En el caso de preparaciones
donde los alimentos se encuentran en unidades
de medida casera o convencional y las cantidades
pueden convertirse facilmente en gramos para el
analisis dietético; situacion presentada en el
Recordatorioc Familiar.

Es Combinada, cuando se brinda el detalle de los
alimentos en algunos tiempos de comida como el
desayuno, merienda y té, mientras que en el
almuerzo, cena y/o merienda, se refieren el
namero de platos, cucharas o porciones servidas
al nifio y su tamafio; o bien preparaciones pre-
elaboradas consumidas por la familia dentro o
fuera del hogar. Situacién que se presenta tanto
en areas rurales como urbanas en el Recordatorio
del niflo y Recordatorio Familiar.

La informacién Compleja, precisa de
instrumentos diversos y es suceptible de ser
modificada, requiriendo del investigador, la toma
de decisiones y criterios multiples pero a su vez

Docente de la Carrera de Nutricion y Dietética. UMSA
Casilla 12204 I.a Paz - Bolivia

Lic. Eunice Zarate de Calderon (')

igualitarios para todas las unidades investigadas.
Se presenta particularmente a nivel urbano,en
estratos de consumo muy diversificado donde las
unidades de medida son variables, el tipo de
alimentos y las formas de preparacién son poco
conocidas o no declaradas.

Método Volumétrico

Este método permite procesar la Informacion
Combinada, superando aspectos de pluralidad,
variedad y complejidad. Utiliza el método de
Interrogatorio para el Recordatorio de 24 horas,
aplicando el formularic de Encuesta como
instrumento; asf como también la observacién
directa de los platos utilizados para servir a los
miembros de la familia. Descripcién del tipo y
tamafo.

Considera el Volumen aproximado en centimetros
cibicos, de |las preparaciones alimentarias
contenidas en un recipiente casero al tiempo de
servirse, como ser : Plato, Chua, tutuma, taza,
jarro, etc.

Su aplicacién cobra utilidad en el ambito Rural y
Urbano, cuando al interior de un tiempo de
comida, se trata de aproximarse y/o estimar
consumo individual de preparaciones, declaradas
en unidades de medida que no especifican
cantidades exactas de alimentos, en el caso del
Recordatorio de 24 horas del nifio o de otro

- miembro de la familia.

PROCEDIMIENTO (1)

1) Establecimiento de la capacidad
volumétrica estandar de los platos tipo.

En la etapa de Planificacion del instrumento de
recoleccién de Informacién, denominado en forma
universal Encuesta, deben insertarse en la
seccion del Recordatoric de 24 Horas, las
siguientes preguntas cada Tiempo de Comida:
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No. Comensales

No. Platos

Tamafio de cada plato

Descripcién de (los} plato(s)

Sobrantes (cantidad en plato, olla u otros)

El entrenamiento del equipo de encuestadores en
este aspecto de la encuesta es indispensable con
el objetivo de lograr uniformar criterios utiles en
la observacién como en ia descripcién del tipo y
tamafio de los platos o utensilios utilizados,
puesto que la apreciacién individual puede ser
muy variable.

2) Determinacion del numero de platos
servidos a la familia y su tamaiio.

Durante la Ejecucién del trabajo de campo, el
encuestador pregunta el Nomero de Comensales
y cuantos platos sirvid de la preparacién en ese
tiempo de comida.

Ejemplo 1:

- Numero de Comensales: 5

- Numero Total de Platos servidos: §

- Tamafo de cada plato (G.M.P.).
2 Chuas(?) grandes, 1 chua medianay
2 chuas pequeiias

- Descripcién  (chua, fierro  enlozado,
porcelana).
chuas de barro

- Sobrantes (cantidad en unidad de medida):
1/2 chua

La finalidad de la Descripcion del plato, estd en
que posteriormente se define un Volimen
Estandar en gabirete y se determina un factor de
céalculo denominado Factor Volumétrico.

3) Asignacion del Valor Individual segln el
Volumen; Correspondiente a cada plato.

Ejemplo 2:
Chua grande 700cc  fv. 0.7

Chua mediana 500 cc fv. 05
Chua pequefia 210cc fv. 0.21

Plato o vasija de barro de fabricacion artesanal, de diferente
tamafio y capacidad. Utilizada comunmente en el Area Rural

@
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4) Indice Familiar. A partir de la cuantificacién
del volumen total de platos de la familia (VTpf)
por tiempo de comida

(vit........ Vin)
VTpf = Vi1 + ... + Vin
VTpf = 07 + 07 + ... + 0.21
vtPF = 232
Entonces:
2 Chuas grandes fv. 1.4
1 Chua mediana fv. 0.5
2 Chuas pequefias fv. 0.42
FV.= 232
VTpf
F V.= ameeenemeaemnees =232
1000
Entonces:
F.V. = VTpf

Nota: El VTpf puede ser variable segiun el
namero de platos servidos en cada tiempo de
comida

5) Determinacién de Sobrantes

La determinacioén de sobrantes, tiene el propésito
de contabilizar el Consumo Real de la familia y
del nifio en forma mas precisa. En cada Tiempo
de Comida, se aplica la diferencia porcentual del
valor sobrante al Total de Calorias y Nutrientes,
obteniéndose la Cantidad Final con la cual se
realizan los calculos de Adecuacién y Brecha
alimentaria.

Ejemplo 3:

Sobrante en el almuerzo ¥z chua = 0.105
Valor del Sobrante : Vs = 0.105

FV. = 232
Vs = Valor del sobrante
Sobrante * 100
Vs =
F. V.
0.105 * 100
Vs = e = 4.52%
2.32
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Almuerzo Familiar 3000 Cal
Sobrante 452% - 1356 Cal

Almuerzo 2864.6 Cal. Total

6) Aplicacién del factor Volumétrico en la
informacién del nifio (f.v.) ‘

Los aspectos particulares de la informacion
alimentaria del nifio, dependen de la pericia del
encuestador, quien debe informarse
detalladamente sobre el consumo del nifio.

En el ejemplo, se presenta la informacién
combinada. Durante el procesamiento, se obtiene
el peso de los alimentos segun las Unidades de
Medida en tres tiempos de comida: Desayuno,
Merienda y Té y se aplica el método volumétrico
para el almuerzo y la cena.

Ejemplo 4:

Desayuno: Té con pan
Te infusién 1 Jarro

Azucar 2 cucharillas

Pan 1 unidad
Merienda: Mote con queso

Maiz 1 Jichi (3)

Queso 1 tajada pequefia

Almuerzo: Lawa
lawa 2 Chuas pequeiias
fv.=0.42

Te: Té con pan
Té infusién 1 Jarro

Azucar 2 cucharillas
Pan 1 unidad
Cena: Pesque
Pesque 1 Chua pequefia
fv.=0.21

Es muy posible que al interior de un tiempo de
comida, se presente la informacién combinada.
En ese caso, se procede al andlisis de los
alimentos simples afladiéndolos al obtenido por el
factor volumétrico.

Ejemplo &:

Almuerzo: Lawa con mote de habas
Platano

Efecto de tomar los alimentos utilizando los dedos (2)

Lawa 2 Chuas pequefas
fv. =042

Mote de habas 1 pojjto

Platano 1 Unidad pequefia

7) Valoracién porcentual de Calorias y
Nutrientes del nifio por tiempo de comida a
partir del F.V. familiar y f.v. del nifio.

Donde:

Xcit = Cantidad de calorias, correspondientes
al nifio

Cf= Cantidad de calorias totales por tiempo
de comida de la familia

fv.=  Factor Volumétrico del nifio o individual
F.V.= Factor Volumétrico Familiar
Puesto que la informacién es combinada, se
aplica el factor volumétrico cuando no es posible
obtenerla en detalle por cada plato servido. Los
demas tiempos de comida, se analizan en la
forma usual.

Ejemplo 6:

Lawa con mote de habas y platano.

Lawa 2chuas 042 fv. 180 Cal
Mote de Habas 1 pojjto 50 g 60 Cal
Platano 1 unid. 80 g 23 Cal
263 Cal

CONCLUSION

El trabajo aqui presentado, es el resultado de
diversos ensayos y soluciones propuestas a estos
aspectos tan frecuentes en la fase de depuracién
y procesamiento de la Encuesta de Consumo
Alimentario; su aplicacién no incrementa los
Costos de ejecucion y mas bien permite un mejor
nivel de aproximacion al Consumo Real de
Calorias y Nutrientes.
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INFLUENCIA DE LA CONDICIC')'N SOCIOECON()MIC!\, ESTADO NUTRICIONAL
Y MIGRACION SOBRE LA HABILITACION ESCOLAR, EN NINOS DE 50 BASICO DE ESCUELAS
FISCALES - DISTRITO DE SALUD No 5 -LA PAZ

1. INTRODUCCION

Muchos son los factores que inciden en el problema
alimentario nutricional, desde wuna ingesta de
alimentos inadecuada en cantidad y calidad, hasta
aspectos que determinan su disponibilidad y el
acceso a los servicios basicos y de salud, estas a su
vez estan delerminadas por la estructura
socioeconémica del pais, que por otra parte afecta la
calidad de vida, manifestada en elevados indices de
morbimortalidad, asl como en elevadas tasas de
analfabetismo, desercién y marginamiento escolar.

La condicién socioeconémica de las familias también
va a determinar grocesos de migracién rural urbana
que igualmente condicionan su nivel de vida,
traducido en el mayor o menor acceso a los servicios
basicos, de salud, alimentacién, vivienda vy
educacion.

Este hecho afecta en gran medida a los nifios
pequefios y de modo muy particular al escolar,
puesto que la participacion de la familia y la
comunidad en el proceso educativo del mismo, tiene
que ver tanto con situaciones socioafectivas como
aquellas relacionadas con la salud, sin dejar de lado
aquellos factores inherentes al alumno, al profesor, a
los medios educativos y a la infraestructura escolar.

En el marco de estas consideraciones el impacto de
fa situacidn nut-icional, asi como la condicién
socioecondmica y de migracién del educando sobre
el retraso escolar, son relevantes, sin embargo las
investigaciones al respecto son  escasas,
particularmente en lo que se refiere a nutricién. Por
ello el presente estudio realizado en escolares,
pretendié encontrar la influencia de estos factores
sobre la habilitacién escolar, a fin de detectar entre
ellos, cual o cuales son los que principalmente se
relacionan con este problema, para orientar
programas destinados a mejorar la situacién del
escolar de modo que aseguren su desarrollo fisico,
intelectual y de salud.

Il. DISENO METODOLOGICO

El presente estudio se desarrolié durante los rneses
de julio y agostc de 1993 en 483 estudiantes de

Lic. Ela Angus De Velasquez.

escuelas fiscales que pertenecen a las areas de
Tembladerani, Villa Nuevo Potosi y Tacagua, que se
encuentran ubicadas en el Distrito de salud No 5, de
la ciudad de La paz.

Para la recoleccién de datos se utilizaron los
métodos de observacién directa e indirecta y para el
analisis efectuado, se aplicé la prueba del chi
cuadrado de la independencia a fin de determinar la
relacién de la variable principal(habilitacién escolar)
con las variables secundarias  (condicién
socioecondémica, estado nutricional y migracion).

lll. RESULTADOS.

Dentro de las caracteristicas estudiadas de la
poblacién observada se encontré respecto a la
condiciébn socioeconémica que la mayoria
pertenece a la categoria regular (74.9%), solo un
15.5% se encuentra en la condicién socioeconémica
mala y el resto en la buena.

El estado nutricional de estos nifios evaluados a
través de los indicadores talla/edad, peso/edad y
pesoftalla, tomando la -1DE como punto de corte,
muestra lo siguiente:

Para el indicador talla/edad se encontré una
prevalencia de desnutricién del 73.1%, dentro de la
cual la categoria "leve" es la que predomina(40.2%),
no obstante un tercio del total de nifios presenta
desnutricion moderada y severa (32.9%) y un poco
mas de la cuarta parte se encuentran en las
categorias de nutricién normal y superior.

Para el indicador pesoledad las cifras son
significativamente menores, pues alcanzan tan solo
una prevalencia de 7.9% categorizando a este sector
pcoblacional dentro del grupo "sin riesgo”.

Dentro el indicador pesolftalla que muestra el estado
nutricional actual, los desnutridos alcanzan un
porcentaje de 2.5%.

Por otra parte el 94.8% de esta poblacion son
oriundos de la ciudad de La Paz y solo un 5.1% son
migrantes recientes y antiguos. Estas cifras muestran
que el area de estudio no fue ni es accesible a los
migrantes como lo es la ciudad de El Alto.
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En cuanto a la habilitacion escolar se encontr6 un
40.2% de niflos ccn ia categoria atrasados y el resto
(59.8%) sin retraso . Existiendo una diferencia no
muy grande entre ambos sexos, con predominio del
sexo masculino

Por otra parte al relacionar habilitacion escolar y
condicién socioeconémica se encontré que la
mayor presencia de retraso escolar se encuentra
dentro la condicién socioeconomica regular (74.2%)
mientras que el 16.4% y el 9.3% de retrasados se
encuentran en las categorias mala y buena
respectivamente.

En cuanto a la relacién habilitaciéon escolar y
estado nutricional, para el indicador talla/edad que
muestra la desnutricion pasada que ha sufrido el nifio
en algin momento de su vida, muestra que el 78%
de los nifios con retraso escolar se encuentran
desnutridos y dentro de estos las categorias
moderada y severa presentan los porcentajes mas
altos de nifios retrasados (457 y 66.7%
respectivamente). Sin embargo el 69.5% de nifios no
retrasados también se encuentra con alguna
categoria de desnutricion.

Esta situacién presenta variantes con el indicador
pesol/edad, que identifica a los nifios en riesgo. Ef
12.9% de los niflos que presentan retraso escolar
sufren de desnutricion y el 4.5% de los que no tienen
retraso escolar estdn desnutridos, lo que permite
mostrar que de cualquier manera el mayor
porcentaje de desnutridos se encuentra entre los
nifios con retraso escolar

Para el indicador pesoftalla que identifica el estado
nutricional actual de los nifios , los resultados son
diferentes, puestc que el mas bajo porcentaje de
desnutridos (2.1%) se encuentran retrasados.

La relacién migracién y habilitacion escolar no
resultaria ser concluyente puesto que solo el 5.1% de
la poblacion estudiada son migrantes recientes o
antiguos del arez rural, sin embargo al interior de
estas categorias un buen porcentaje de nifios
migrantes son retrasados (52%).

IV. DISCUSION

Aunque este trabajo no tomé en consideracién todas
las variables de estudio para determinar causas o
factores que intervienen en el retraso escolar,
algunos de sus resultados coinciden con trabajos
anteriores y otros discrepan con relaciones
encontradas frecuentemente en gran parte de los
estudios.
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Respecto al retraso escolar, este habria descendido
desde 1989, de 50% (CEBIAE) a 33.2% (Censo
1992). No obstante, en este estudio el porcentaje
supera el nacional (40.2%) que, de cualquier manera
aun continta elevado; respecto al sexo, no obstante
ser la diferencia minima, existe un mayor numero de
retrasados en el sexo masculino en relacion al
femenino, lo cual coincide con los resuitados
publicados por el Censo del 92, para area urbana,
pero discrepa con los resultados obtenidos por la
EIH, en la cual el sexo femenino prevalece sobre el
masculino.

Seria de esperar que las variaciones del entorno de
varones y mujeres, afecte mas a estas ultimas para
que presenten mayor numero de retrasadas; sin
embargo, los resultados encontrados en esta
investigacion, podrian ser explicados por el hecho de
que, segun lo sustentado por Rolando Morales
(61)las mujeres despliegan mayores esfuerzos que
los varones para permanecer en la escuela o
reinsertarse en ella, asi como tambien, desde
pequefia, con mayor facilidad que los hombres
pueden combinar trabajos productivos y tareas
domésticas, anulando de esta manera las diferencias
de su entorno. Por otra parte, la incorporacion del
nifio a la fuerza laboral, podria ser otra explicacion
parcial de los resultados encontrados, pues el hecho
de tener que alivianar la economia familiar, hace que
nifios en edad escolar, se incorporen a la economia
informal como voceadores de minibuses, vendedores
de peri6dicos, vendedores ambulantes o cuidadores
de puestos de venta. que en este Ultimo tiempo se
han incrementado considerablemente.

En cuanto a la influencia del estado nutricional sobre
la habilitacién escolar, para el indicador talla/edad
muestra una fuerte relacion entre estas dos variables,
segun la prueba de chi cuadrado, que se encontr6 en
este trabajo, pues se observa una significancia de
0.02252.

Si se hace una comparacion de esta relacion con
estudios de Cuminsky, Pollit, Cravioto, Stoch y
Smythe, Winick, Chevalier y Alurralde que
encontraron que la desnutricién pasada influye
negativamente en la capacidad de atencion,
motivacién, fracaso escolar, rendimiento escolar,
coeficiente intelectual y retraso escolar, se puede
decir que existe una relacién indirecta entre la
nutricién pasada y el retraso escolar, pues existiria la
posibilidad que este Gltimo se deba en parte a un
bajo rendimiento escolar producto de un deficiente
coeficiente intelectual que no permite o permitié, en
su momento, un desenvolvimiento escolar adecuado.
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Llama (a atencior, sin embargo, el hecho de no
encontrarse  suficientes  datos, concretos y
especificos, en los estudios realizados hasta ahora
sobre el area tematica, excepto en el de Chevalier en
Francia, en el cual se muestra una relacién con el
retraso escolar, ya que siendo el estado nutricional
causante de déficit del rendimiento escolar, este
repercute de modo indirecto sobre el retraso escolar,
puesto que puede ser causa ademas, de repeticion
de uno o varios cursos, entre otras, de factores
secundarios y coadyuvantes que aun estan por
determinarse.

En cambio para la contrastacion de las variables
habilitacién escolar y estado nutricional segtn
pesoltalla el chi cuadrado encontrado muestra una
independencia entre ambas variables, con una
significancia de 0.48575. Estos resultados coinciden
con los estudios de los autores mencionados lineas
arriba, que seflalaban la relacién positiva entre el
estado nutricional pasado y problemas de coeficiente
intelectual o rendimiento escolar y no asi con el
estado nutricional actual, sin embargo los mismos
datos no concuerdan con los resultados de Chavez y
Martinez, Powel, Wilson, Mckay y Mckay que
indicaban una relacion entre el estado nutricional
actual y mejores resultados escolares, medidos a
través de pruebas escolares 'y coeficiente intelectual.

No obstante, con el indicador peso/edad que detecta
a los nifios en riesgo, aunque es impreciso, pues
engloba o combina desnutricién crénica y actual, se
encontré con el chi cuadrado una significancia de
0.00409, que muestra ia existencia de una influencia
de este indicador sobre el retraso escolar. Este
aspecto se explicaria tomando en cuenta el siguiente
.argumento: parte del peso del nifioc se encuentra
aportado por el tamafio del mismo y por otro lado
estad la musculatura y tejido adiposo, cuando el nifio
sufre de problemas nutricionales, cualquiera sea la
causa, su peso va a sufrir decremento, no asi la talla,
no obstante no se podria afirmar con este indicador,
si es la talla o el peso el afectado. Asumiendo en este
caso que los desnutridos con el indicador peso/edad,
pudieron tener antecedentes de desnutricidon, se
encontraria la misma relacién positiva que con el
indicador talla/edad.

Por otra parte la contrastacién de las variables
habilitacion escolar y condicidon socioeconémica,
no coincide con lo mencionado por aigunos autores
como Pefa de la Mora, Pollit, que sefialaban que son
los factores socioecondémicos que influyen en la

matricula y resultados escolares, mencionando,
ademas, que las clases media y alta tienen ventajas
evidentes sobre las clases marginadas o pobres o,
indirectamente, con lo encontrado por Richardson,
que indicaba que los antecedentes socioecondémicos
son la Unica variable que incide de manera
apreciable en el coeficiente intelectual, considerando
siempre en este Ultimo aspecto que existiria una
relacién entre condicidn socioeconémica - estado
nutricional - coeficiente intelectual y retraso escolar.
Sin embargo estadisticamente no hay relacién entre
estas dos variables, ya que el chi cuadrado
encontrado muestra una significancia de 0.88770.

La variable migracién, no puede analizarse en su
verdadera trascendencia pues la poblacién objeto
del estudio presenta un 5.2% de migrantes, dato
poco menos que insuficiente para contrastarlo
estadisticamente. Pese a ello la prueba de chi
cuadrado demuestra que las variables habilitacién
escolar y migracidén son independientes, ya que
muestra una significancia de 0.21617.
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INFLUENCIA DE LA RELIGION EN LOS HABITOS ALIMENTARIOS

Desde hace mucho tiempo atrds, se viene
observando la influencia que las religiones
ejercen sobre la manera de alimentarse, no solo
de ciertos individuos, sino también de numerosas
familias, alienando sus costumbres y précticas
dietéticas.

La historia de la humanidad testifica que muchas
religiones determinan los alimentos que el
hombre puede comer, los que le estdn vedados,
aquellos de los que debe abstenerse en ciertos
dias del afo, asfi como la forma en que deben
prepararse para el consumo, ocasionando que
muchos de estos habitos dietéticos se hayan
convertido en simbolos de las religiones.

El alimento fué una de las posesiones méas
preciadas, y en ocasiones, mas escasas, del
hombre primitivo, quedando vinculado a ritos y
practicas religiosas. La costumbre de dar de
comer o abstenerse de hacerlo, ha proporcionado
una forma simbdélica de expresar devocién en la
vida diaria. Los ejercicios piadosos de la mayoria
de las religiones estan inbuhidas de simbolismo.

Dentro de las principales religiones del mundo se
pueden mencionar al Cristianismo, Judaismo,
Islamismo, Hinduismo y Budismo.

El Cristianismo es aun la religi6n mas difundida
de todas en el mundo, la mayoria de sus adeptos
son catdélicos, seguidos de los protestantes y los
ortodoxos orientales.

Dentro la legisiacisn de la Iglesia Catdlica es casi
conocida por todos, la exigencia que se hace a
sus seguidores de observar determinados dias de
ayuno y abstinencia de carne los viernes, en
memoria de la muerte de Cristo, sin embargo en
la actualidad se ha modificado esta legistacién.

En la iglesia ortodoxa, los numerosos dias de
ayuno, dan al hombre la oportunidad de
demostrar que no solo vive de pan sino que el
alma puede gobernar al cuerpo. En estos dias no
pueden comer carne, leche y derivados; los mas
piadosos se privan del aceite de olivo, porque en
tiempos remotos se crefa que este aceite
estimulaba el apetito sexual, y puesto que todo
dia de ayuno supone dia de abstinencia sexual,
es la razén para evitar este producto; siendo la

Lic. Josefina Archondo P.

comida comun en dia de ayuno, |a sopa de
lenteja.

La gran cuaresma va precedida de un periodo de
tres semanas de preparacién. El tercer domingo
de esta etapa se llama "domingo de carnes
tolendas”, en ese dia y durante la semana
siguiente se consume toda la carne que haya en
la casa. El siguiente domingo es el "domingo de
queso”, en el se consumen todas las existencias
de leche y derivados y huevos; al dia siguiente
"el lunes puro”, la familia estd dispuesta para
empezar la Cuaresma y privarse de todo alimento
de origen animal hasta el Domingo de Pascua.
Durante este ayuno se permite el pescado dos
veces. El Viernes Santo se come siempre sopa
de lentejas para simbolizar las lagrimas de la
Virgen Maria, este platillo suele servirse con
vinagre, para recordar que a Cristo en la Cruz se
le di6 vinagre.

El ayuno termina el Domingo de Resurreccién,
consumiendo una sopa preparada con las
visceras de cordero: panza, higado, pdancreas,
pulmones y corazén, acompafada de pan
pascual, adornado con huevos cocidos
coloreados de rojo vivo en honor a la sangre de
Cristo. estos huevos son considerados como
prenda de buena suerte para el hogar. La ruptura
de la cdscara de huevo, simboliza la apertura de
la Tumba de Cristo. El pan de levadura es
preparado por las mujeres en sus casas con los
ingredientes mas puros, este pan es excento de
leche, huevo, azucar y manteca.

El grano integral de trigo hervido tiene una
funcién importante en la ceremonia liturgica que
se celebra por los difuntos. El trigo hervido
simbolo de la vida perdurable, va mezclado con
perejil,nueces picadas, panecillos retostados,
azucar, pasas, almendras amargas, semillas de
ajonjoli y granada, estas Ultimas y las pasas
sirven como simbolos de dulzura y abundancia.
En una bandeja de plata se coloca una pequefia
porcién de esta mezcla, rociando con azdcar
pulverizada, que expresa el deseo de los vivos de
que sus difuntos gocen de una vida
bienaventurada en el cielo. En el centro de la
mezcla se forma una cruz con almendras dulces,
debajo de esta se pone el nombre del difunto con
pasas.
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El Judaismo, en la Torah, que es el escrito mas
sagrado, distingue entre los animales que se
consideran puros y que por lo tanto se pueden
comer de aquellos que se juzgan COMO IMpuUros y
son desechados de la alimentacién. Animales
puros son los rumiantes de pezufla partida, si un
animal tiene solo una de las condiciones, no es
puro. Por lo tanto la vaca, la oveja, el buey y la
cabra se pueden consumir, no asi el cerdo puesto
que no es rumiante. Estdn ademés prohibidos los
reptiles y las aves de rapifia; entre los pescados
solo se permiten aquellos que tienen aletas y
escamas, los mariscos quedan fuera de la dieta
de los judios.

Otra practica alimenticia que puede tener relacién
con las ensefianzas biblicas, es la que prohibe
comer carne y lacteos dentro la misma comida y
no solo eso, sino que la carne no puede
prepararse © servirse en los mismos platos
utilizados para preparar y servir alimentos con
leche y sus derivados; ademd&s los platos y
utensilios deben lavarse por separado vy
manejarse cuidadosamente para que no se
mezclen. Después de haber comido carne se
debe esperar seis horas para tomar leche o
culaquiera de sus derivados, pero si se consumié
primero leche, basta un intervalo de una hora.
Esta regla alimenticia impide al que come carne
en alguna comida, tomar café con crema,
mantequilla y postres preparados con leche.

Los dias santos y las festividades judias son
ricas en sentido simbélico y en el alimento reside
una parte muy importante de este simbolismo.
Asi tenemos que para el afio nuevo el papel
simbdlico de dulzura, es servirse pan y rebanadas
de manzana remojadas en miel.

En el Islamismo el libro mas importante es el
Coran, el cual encierra las practicas religiosas
como los Cinco Pilares del Isiam. El primero es la
fé, el segundo la oracion, el tercero dar limosna y
el cuarto el ayuno. El Coran ofrece premios sin
limite a quienes ayunan por amor a Dios y
prescribe a todos los fieles el ayuno del Ramadan
que se realiza en el noveno mes del aflo lunar
musulmén. Mahoma decreté que todo el mes
serfa de ayuno completo desde la salida del sol
hasta su ocaso. El ayuno no solo excluye todo
alimento, sino incluso agua. La comida que se
toma después de la puesta del sol debe ser muy
ligera. Durante este mes se come una clase
especial de pan con levadura.
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Como los musulmanes se rigen por un calendario
lunar, el mes de Ramadan cae en diferentes
épocas del afo, cuando coincide con el verano y
las temperaturas son muy elevadas, se necesita
un dominio nada comun de si mismo para
abstenerse de tomar un trago de agua. Los
musulmanes también observan otros dias de
ayuno, pero ningunc tiene el significado tan
profundo como el de Ramadan. Sin embargo
estdan eximidos de ¢l los nifos, ancianos,
enfermos, las mujeres embarazadas o en periodo
de lactancia y los viajeros, no obstante cuando
falta alguno de estos ayunos por motivo de viaje
o lactancia, deben reemplazarse después. El
Coran contiene  prescripciones sobre  los
alimentos puros e indicados para comer y sobre
el modo de hacerlo. Animales prohibidos para el
consumo son los que mueren de enfermedad o
estrangulados, o que se han matado a golpes. La
sangre esta prohibida al igual que el cerdo,
también  tomar  vino u otras bebidas
embriagantes.

Entre los numerosos escritos de los hindues, esta
el codigo de Manu, que contiene muchos pasajes
que influyen en la dieta del pueblo, p.ej. ".. la
carne nunca puede tenerse sin lesionar a seres
vivos y el dafo a criaturas que sienten es un
detrimento de ta consecuciéon  de la
bienaventuranza celestial..”,.."no hay pecador
mayor que el hombre que sin adorar a los dioses,
o a los espiritus, procura aumentar el volumen de
su propia carne, con la carne de otros seres..”

La mayoria de los hindGes piadosos, sobre todo
de la casta de los brahamanes, son vegetarianos
rigurosos, los mas devotos se privan de comer
huevo, porque el hacerlo equivaldria a cercenar
una vida. Lo mismo que se abstienen de todo
tipo de carnes los miembros de otras castas
pueden comer carne, con tal que no sea de res.
Ei Dios particular al que una familia rinde culto,
puede influir es que ésta coma carne 0 no.
Excluir el cerdo y el polio de la dieta, es una
practica que indudablemente estd influida la
actitud religiosa, pero también se debe a la idea
de que estos animales se alimentan de desechos,
y por lo tanto son impuros; algunos hindues
consumen pescado.

Aunque todos los animales son sagrados, a la
vaca se ha sefalado como animal especialmente
sagrado. La razén precisa no es muy clara; tal
vez la vaca adquiri¢ esta aureola sagrada por sus
fieles servicios ayudando al hombre a cultivar la
tierra y proporcindndole sustento para alimentar
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a su familia y hasta combustible, en forma de
estiercol, para calentar el hogar y cocinar los
alimentos.

Segun la mitologia hindd, Brahma cred la vaca el
mismo dia que cred a los brahamanes y por lo
tanto es un animal que debe ser venerado mas
que los otros animales, este animal se ha
convertido en el simbolo de la maternidad en la
India. Mahatma Gandhi hablaba de ella como un
poema de piedad y como la madre de millones de
hombres de la raza india.

La India cuenta con la quinta parte de cabezas de
ganado vacuno que hay en el mundo. Muchos de
estos animales se encuentran enfermos y son
totalmente improductivos, pero lo mas grave es
que consumen o destruyen el alimento que este
pueblo tanto necesita.

La alimentacién en todo hogar hindu, debe
prepararse o0 consumirse con la debida
reverencia. Las mujeres que la preparan y todos
los que 1a consumen deben purificarse con un
bafio ritual de todo el cuerpo y poniéndosé
vestidos limpios. Un brahman no suele aceptar
alimento cocinada, por un miembro de casta maés
baja, solo lo acep~ard si estd crudo.

La leche y la mantequilla son alimentos sagrados.
Este cardcter sagrado de la leche se pone de
manifiesto, por el echo de que en algunas aldeas
indias se rocfa con ella la casa cuando un nifio
muere, pues se cree que el efecto purificador de
la leche inmuniza el hogar.

Otro alimento sagrado es el coco; para que las
nuevas empresas tengan éxito ha de empezarse
partiendo un coco.

La carne de res no es el Unico alimento tabuy para
los hindles, también se prohibe a las casta
superiores la carne de aves domésticas, las
cebollas, el ajo, los nabos, los hongos y el cerdo
salado. El asociar la sangre con el color del
tomate y ciertas lentejas, hacen que se rechacen
estos alimentos.

Los hinddes tienen muchos dias de ayuno y
oracién, durante los cuales se abstienen de
consumir alimentos cocinados, solo consumen
frutas u otros alimentos crudos.

Los budistas tienen por costumbre contribuir a la
alimentacién de los monjes budistas, estos hacen
votos de no comer después del medio dia y solo

les estd permitido beber té y agua de coco, la
erogacién que supone el sostenimiento de los
monjes equivale a lo que costaria sostener una
persona mas en la familia. En los hogares lo
primero que se ofrece a un visitante es alimento,
el no hacerlo es "no obrar rectamente”.

Se d4 el caso de familias en las que no se hace
ninguna comida a medio dia y sin embargo
preparan alimentos para enviar a los monjes.

Cultivar arroz u otros productos es lo que se
considera "medios honrados para vivir", porque
no implica quitar la vida directamente, en este
sentido tuvo éxito introducir cultivos de mani y
resulté un fracaso el tratar de incrementar la cria
de cerdos o aves de corral.

Las casas de campo que tienen pollos son para la
venta, estas familias consumen solo entre cuatro
a cinco animales al afo. El pescado es un
alimento bastante consumido en la dieta.

De los habitos de estas religiones se deduce que
en todas ellas se prohibe algdn alimento, ya sea
por completo o solo en determinados dias, en
todos los casos son alimentos de origen animal.
En ciertos grupos de la sociedad hindu y entre
los budistas no se consume carne de cerdo y
tomando en cuenta los dias de ayuno, sus
adeptos se privan de carne, pescado y lacteos
durante mas de 100 dfas al aflo. Como éstos
reglamentos dietéticos estdn escritos en libros
sagrados, han logrado conservarse y perpetuarse
durante siglos. La religion ha mantenido y
estimulado la observancia de estas costumbres
dietéticas.

En la historia de las religiones, desde su
fundacién, hay nuevas interpretaciones y
valoraciones de muchas costumbres y ritos. El
decreto que autoriza a los catélicos a comer
carne los viernes de cuaresma si asi lo desean,
es un ejemplo de este nuevo juicio de valores.

El miedo a la enfermedad pudo ser una razén por
la que los judios, musulmanes e hinddes
proscribieran el cerdo. La relacién entre la
triquinosis y la carne de cerdo es bien conocida
hoy en dia, pero poco probable gque en la
antiguedad tuvieran este conocimiento, sin
embargo posiblemente observaron un nexo entre
la ingestién de esta carne y algunos sintomas de
la triquinosis. Ademas se enfrentaban a un gran
problema de tratar de conservar la carne y los

CUADERNO
VOL 42 N°2 1996



UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN ANDRES - FACULTAD DE MEDICINA - CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA

alimentos lacteos, en las condiciones
climatolégicas-del medio en que vivian.

Es probable también, que varias normas
alimenticias respondan a la necesidad de medios
eficaces para mantener unidos a los miembros de
una comunidad, la observancia de estas reglas
en la vida diaria, crea en el grupo un vinculo
comun, no debe sorprendernos que el alimento,
tan necesario para el bienestar fisico, sirve
también para el bienestar espiritual.
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DANO SOCIOGENICO-BIOLOGICO DE LA DESNUTRICION

Segun los resuitados de la Encuesta de
Demografia y Salud {ENDSA), realizada en el pais
en el aifo 1994, se evidencia que el 28 por ciento
de los niflos menores de tres afos adolecen de
un retardo en el crecimiento en talla para la edad,
vale decir, sufren de desnutricién crénica.

Los nifios del area rural son los mdas afectados
por este dafo, ya que el 36.6 por ciento
presentan talla baja para la edad, en relacién a
los del 4rea urbana, donde el 20.9 por ciento de
los nifios presentan retardo en su crecimiento.

La desnutricién crénica se presenta por una
subalimentacién  sostenida en el tiempo,
ocasionando que el organismo compense este
déficit alimentario dejando de crecer con la
velocidad que deberia. La desnutricién nunca es
un fenémeno aislado, sino que, por el contrario,
forma parte de todo un contexto de pobreza y
marginalidad.

En la pobreza se suman factores que se
potencian entre si: desnutricién, enfermedades,
malas condiciones sanitarias, falta de educacién,
falta de atencién y cuidados al nifio y la mujer
etc. La miseria y la desnutricibn no solo se
potencian entre si, sino que también ambas
cierran un circulo vicioso, que conlleva a que el
dafio se transmita de generacién en generacién.

En condiciones de pobreza, existe
desorganizacién y distorsién en la familia. La
que asume mayor responsabilidad en el cuidado
del grupo familiar es la mujer. Sin embargo, esta
responsabilidad se ve limitada a consecuencia del
escaso nivel de instruccién, o por el elevado
ndmero de hijos, o porque ella debe utilizar gran
parte de su tiempo en el trabajo fuera del hogar o
dentro de él, descuidando la atencién afectiva y
alimentaria a los ninos menores.

Existe una correlacién muy significativa entre el
nivel de instruccién de la madre y el estado
nutricional del nifo. Segun la ENDSA 94, el 14.9
por ciento de los nifos de madres con nivel

medio o mayor de instruccién presenta

desnutricién crénica, en cambio, el 45.7 por
ciento de los hijos de madres sin educacion sufre
de este dano.

Autor: Lic. Rosario L6pez Llanos
Docente Carrera de Nutricién y Dietética
U.M.S.A.

La desnutricibn condiciona una elevada
incidencia de enfermedades y muerte prematura,
que significan altos costos para una sociedad.

Por otra parte, el dafo infringido al individuo
conlleva a que la inversién educacional sea
ineficiente, condicionando elevados indices de
desercién escolar y baja escolaridad, lo que
posteriormente dificulta su insercién en el
proceso productivo. Es una realidad que el
invividuo que no llega a terminar la educacién
primaria deberd resignarse a percibir bajos
salarios y subempleo, cerrando asi el circulo
vicioso de pobreza y marginalidad, con muy
pocas probabilidades de salir de esta situacién
por si mismo.

La desnutricién crénica y el dafio consecutivo a
ella constituyen el principal freno para el
desarrollo y progreso del pais.

No es posible esperar desarrollo del pais si mas
de la cuarta parte de su poblacién estd
desnutrida. Se hace prioritario e’ indispensable
preservar el recurso humano y prevenir el dafo
sociogénico-biolégico de la desnutricién, y para
ello se requiere de una decisién politica clara y
definicién de estrategias dirigidas a mejorar la
calidad de vida de las poblaciones en riesgo.

La lucha por una Seguridad alimentaria, en el
marco de la Ley de Participacién Popular, y la
introduccién  de  contenidos  basicos  en
alimentacion y nutricién en la educacion formal,
pueden permitir un avance significativo en la
solucién de este dafio sociogénico-biolégico de la
desnutricidn.

Rosario Lépez Lianos
C.l. 253484 L.P.
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SEGURIDAD ALIMENTARIA EN BOLIVIA

La Seguridad Alimentaria se define como” El acceso
fisico y econdmico de la poblacién a los alimentos
en todo momento, que permita llevar una_ vida
activa y saludable”. Esta definicibn se ha
popularizado en el Banco Mundial y también es
utilizada por Jla Ley 1990 sobre Alimentos,
Agricultura y Comercio de los EEUU vy otras
Instituciones como USAID, UNICEF, OPS, etc.

Los, Factores determinantes de la Seguridad
Alimentaria, reconccidos dentro de la comunidad
Internacional y que engloban las dimenciones més
importantes son: DISPONIBILIDAD, ACCESO Y
USO DE LOS ALIMENTOS.

1. DISPONIBILIDAD, se refiere a la cantidad y
calidad sufiente de alimentos, para cubrir la
necesidad nutricional de la persona o la
poblacién. A nivel Nacional, se encuentra
intimamente relacionada con la Oferta de
Alimentos, ya sea de produccién interna del
pais, las importaciones de alimentos o
programas de ayuda concesional. A nivel
familiar es la relacionada con la adquisicién de
alimentos, el poder de compra, produccién
para autoconsumo y la  distribucién
intrafamiliar.

2. ACCESO, se refiere al poder adquisitivo de
alimentos suficientes de parte de la poblacién.
A nivel nacional el acceso, ésta intimamente
relacionado con la generacién de divisas
suficientes a través de sus exportaciones de
bienes y servicios, no importa si los alimentos
provienen de la produccién nacional o si estos
pueden adquirir en mercados internacionales,
pero ademads la poblacién debe contar con el
ingreso 'y 2mpleo adecuado. Asimismo
depende de la capacidad de producir alimentos
suficientes para autoconsumo u obtener
ganancias de actividades agricolas, no
agricolas, transferencias de ingresos o
subsidios alirmentarios. Por esta razén la
pobreza vy la seguridad alimentaria se
encuentran estrechamente ligadas.

3. USO de los alimentos, se refiere a que se sufre
de inseguridad alimentaria en la medida que la
poblacidn no consume dietas adecuadas, aun
los alimentos estén disponibles, siendo el
resultado de: un deficiente estado de salud,
gustos o preferencias personales, la cultura,

Lic. Rosario Alurralde

presiones inquisitivas, falta de conocimiento,
un inadecuado almacenamiento a nivel de los
hogares, etiquetas inadecuadas, propaganda
equivocada, la falta de acceso u uso de los
servicios de salud, agua potable vy
saneamiento ambiental.

NO ES SEGURIDAD ALIMENTARIA, |a
autosufientcia  alimentaria, desarrollo  agricola
{crecimiento vy productividad), crecimiento
econdmico de ancha base, alivio a la pobreza, ni
asistencia o ayuda alimentaria.

1. Sibien la forma de acceder a los alimentos es
estimular el crecimiento y la productividad
agricola y teniendo en cuenta que una gran
parte de los bienes y servicios rurales no-
agricolas, proceden del sector agricola, la
seguridad alimentaria solo procede en parte del
crecimiento agricola, por que la mayor parte de
ingresos y empleo en Bolivia proceden de otros
sectores. (hidrocarburos y de servicios no
agricolas)

2. Asimismo el combatir a la pobreza es un
elemento de justicia social y adquiere un
compromiso para aliviar la pobreza y para un
crecimiento econémico de base ancha, sin
embargo difieren de la seguridad alimentaria en
cuanto a las intervenciones técnicas, alcance
geografico y a su estructura en el tiempo. En
el primer caso, las intervenciones pueden ser
focalizadas directa o indirectamente o
presindiendo de quienes sufren de inseguridad
alimentaria y generalmente son intervenciones
de largo plazo. En cambio en seguridad
alimentaria puede apuntar a ocupaciones,
agrupos étnicos, regiones mdas pobres a
poblacién en riesgo de inseguridad alimentaria
pero debe ser encarada a corto y mediano
plazo.

3. Los programas de ayuda o asistencia
alimentaria no dan seguridad alimentaria, solo
son una respuesta especial frente a un
problema de inseguridad alimentaria, su
utilidad tiene una ubicacién especifica y sus
plazos son inmediatos.

En Bolivia la Disponibilidad de Alimentos, extraida
de las hojas de balance de los ultimos 14 afios,
reporta un deficit promedio del 6%, frente al
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requerimiento de a poblacién en general que es de
2.250 Cal. Por 1o tanto la cantidad y calidad de
alimentos necesarios para alimentar a la poblacion
Boliviana son insuficientes, determinados
principalmente, por el exceso de pérdidas post
cosecha; pérdidas de almacenamiento; inadecuado
transporte, comecializacion e industrializacion de los
alimentos.

El acceso a los alimentos se encuentra limitado por
el bajo ingreso familiar, y los altos indices de
desempleo existentes en el pais. El 48% de la
poblacién no alcanza a cubrir el costo de una
"canasta alimentarna de costo minimo”
recomendada para la poblacién boliviana, con el
ingreso mensual familiar. El 31 % de la poblacion
cubre el costo de la canasta con més del 35% de
los ingresos de la familia, el 11% de la poblacién
cubre el costo de la canasta con mas del 25% de
sus ingresos y solo el 10% de la poblacién cubre el
costo de la canasta con mas del 10% de sus
ingresos mensuales.

Por lo tanto el acceso a los alimentos, se encuentra
limitado, porque el 38% de la pablacién en érea
rural, no alcanza a cubrir el costo de la "canasta
recomendada de minimo costo" con su ingreso
familiar mensual. En el srea urbana el 10% de la
poblacibn no cubre el costo de la "canasta
recomendada de minimo costo" con sus ingresos
familiares. En ambos casos ésta poblacién, se
encuentran en extrema pobreza.

El acceso tambi¢n se ve afectado con la excesiva
cantidad de alimentos importados o de contrabando
de dudosa procedencia, que si bien tienen precios
bajos, la calidad deja mucho que desear.

El Uso de los alimentos se encuentra reflejado en la
altas tasas de mortalidad infantil que alcanza 75 por
mil, las tasas de desnutrici6n global en menores de
3 afios .que es de 16% y la morbilidad cuyas causas
principales son las enfermedades diarreicas agudas,
enfermedades respiratorias agudas y tuberculosis
principalmente. Asimismo la falta de educacién
dirigida a aspectos de alimentacién y nutricién, se
refleja en la adquisicién de alimentos
hidrocarbonados de bajo costo, existe muy bajo
consumo de verduras y frutas, teniendo como
resultado una la dieta que ésta condicionada a la
preferencia de acuerdo a los precios de los
alimentos.

Esta situacién se ve mucho méas afectada, cuando
las condiciones de saneamiento ambiental nos
muestran datos que reportan que, solo el 54%
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tienen acceso a redes generales de agua y solo
26% tienen este sevicio dentro de su hogar, sin
indicar si son potables. Por otra parte solo el 21%
de los hogares se encuentran conectados a una red
de alcantarillado.

Y finalmente la relacién poblacién-vivienda en de
3.7 habitantes.

Por lo tanto el Anéasisis de Seguridad Alimentaria en
Bolivia, nos reporta una situacién por demas
preocupante siendo:

Que el mayor problema de inseguridad
alimentaria se encuentra focalizado en el
acceso a los alimentos por falta de ingresos y
alto desempleo, donde es necesario contribuir
para crear fuentes de trabajo y mejorar los
ingresos de los balivianos.

- Los problemas de disponibilidad, pueden ser
superados con una mejor distribucion de
alimentos al interior del pais, mejorando las
vias de comunicacién y aprovechando algunos
alimentos como la soya que se produce en una
magnitud de 700.000 TM anuales, pero la
mayor parte se dirige a la exportacién, no
siendo aprovechada por los bolivianos.
Asimismo es necesaria una politica del sector
agropecuario para reducir las pérdidas de
alimentos desde el productor al consumidor y
el Sector de Industria y Comercio debe
controlar la importacion y el contrabando de
alimentos, considerando tanto la cantidad
como la calidad de los mismos.

- E! uso de los alimentos puede ser mejorado a
corto y mediano plazo, tomando en cuenta que
es necesario mejorar los servicios bésicos,
alcantarilado y agua potable. Asimismo
continuar con programas Intervenciéon vy
Educacién en Salud y Nutricién.
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SEGURIDAD ALIMENTARIA Y LOS EFECTOS DE LOS PROGRAMAS
DE ESTABILIZACION Y AJUSTE ESTRUCTURAL

La Seguridad Alimentaria de acuerdo a una
respuesta sencilla, es "procurar a los habitantes del
pais alimentos suficientes para satisfacer sus
requerimientos”, sin embargo este término ha sido
utilizado con diversos enfoques. Por primera vez
aparece en la Conferencia Mundial de la
Alimentacién, organizada por FAQ en 1974 vy la
consiguiente creacién del Consejo Mundial de la
Alimentacién, como encargado de la Seguridad
Alimentaria. Al mismo tiempo aparecieron y se
difundieron términos como nociones vecinas de
estrategias alimentarias, politicas alimentarias,
sistema alimentario, autosuficiencia, dependencia o
independencia alimentaria, con rasgos ambiguos y
por lo tanto con riesgo de ser muy politizados, por el
uso cotidiano o por la grave realidad actual que
encubren, donde se enfrentan intereses
contradictorios, haciendo que ésta no se perciba
con claridad.

En el momento en que todos pretenden ponerse de
acuerdo sobre la necesidad de brindar seguridad
alimentaria, tanto a nivel mundial como nacional,
surgen las discrepancias de la definicion, las
medidas a tomarse y las causas que provocan la
inseguridad alimentaria.

Por lo tanto una primera definicién dada por FAO en
1974 era que la Seguridad Alimentaria consistia en
"asegurar en toda época un abastecimiento
alimentario suficiente para cada persona”. Esta
definicaién implicata dar prioridad a la produccion
agricola, con el fin de prevenir cualquier baja de la
disponibilidad  alimentaria, debida a factores
coyunturales, como ser desastres naturales,
desastes climatolégicos, guerras, etc. Por ello la
preocupacion de la FAO se centraba principalmente
en la fertilidad de los suelos, en el aumento del uso
de fertilizantes, en el riego, tanto para aumentar la
productividad, como para regularizar 1a produccién y
también en la proteccion de los recursos
fitogenéticos.

Sin embargo la preocupacién era a nivel mundial,
considerando la produccién agricola como un
conjunto a disposicién de todos los paises y
habitantes del planeta. Pero el mayor problema,
consistia por lo tanto en asegurar los intercambios
mundiales, para que los paises exportadores
pudieran encontrar salida a sus excedentes y los
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paises pobres para encontar facilidades para
aprovecharlos.

Por lo tanto en esta concepciéon se daba maés
importancia a la oferta alimentaria, dentro de un
sistema de libre cambio, dando prioridad a la
distribucién de los alimentos y no al consumo y
nutricién.

Posteriormente el Director Saouma, percibié que el
mayor problema se presentaba con hambrunas y
crisis, detectando que la causa principal era el bajo
poder adquisitivo de algunos grupos poblacionales y
propuso una concepcién mas ampliada y definié
como “El afan de la Seguridad Alimentaria debe
consistir en asegurar para todos y en todo tiempo el
acceso material y econdémico a los alimentos
basicos™. Habiendo cambiado de una visualizacién
parcial del problema a un planteamiento mas general
de politicas generales de desarrollo agricola y rural,
de produccién alimentaria, de distribucion y
comercio internacional, donde primordialmente se
toma como objetivo primero el nivel local, las
difencias entre cuidad y campo y los fenémenos de
enclave. Asimismo se considera que el crecimiento
de la produccién agricola no solo depende de las
empresas agroindustriales, sino también de los
pequenos agricultores, que se debe dar prioridad no
solo a los cereales, sino a todos los alimentos que
conforman la dieta de los pueblos.

Por su parte el Consejo Mundial de la Alimentacién
creado en 1974, indica que cada pals debe concebir
Sus propias estrategias alimentarias y los puntos
centrales de la concepcibn de la seguridad
alimentaria indican que se debe perseguir la
autosuficiencia alimentaria, no el de la integracion
del mercado internacional de alimentos, lo cual no
puede asegurar a largo plazo la seguridad
alimentaria, aconseja un espiritu de autonomfa
colectiva entre pafses complementarios. Asimismo
indica la obligacién de planificar, preveer y organizar
recursos nacionales y los que  procuran
importaciones para tener politica alimentarias a largo
plazo. Pues el Estado debe tener un papel central en
la materia. También determina que las condiciones
econdémicas, sociales y politicas influyen en la
produccion agroalimentaria, mucho mds que los
factores que influyen en la agricultura. Y finalmente
dice que el aumento de la produccién agricola y los
proyectos de mejoramiento nutricional no son
suficientes para reducir el hambre y la desnutricion,
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por lo tanto cada estrategia debe ser muy flexible y
debe someterse a evaluaciones regulares, reajustes
y reorientaciones.

Por su parte el instituto de Investigaciones de la
Naciones Unidas para el Desarrollo Social, creado en
1963, decide que el problema alimentaric no se
limita a ser un problema técnico, sino que se deben
considerar todos ios elementos del problema y debe
recurrir a distintas disciplinas cientfficas y utilizar
una aproximacién sistemaética, identificando sub-
sistemas sociales relacionados con la produccién, la
distribucién, el consumo de alimentos y analizar las
relaciones estructurales internas de estos sistemas,
considerando el nivel local, nacional e internacional.

Otras organizaciones como el Instituto Internacional
de Investigacion sobre Politicas Alimentarias, creado
en 1977 por la Fundacién Ford y Rockfeller,
sostiene que la tesis de la inseguridad alimentaria en
los pafses en desarrollo, se debe a la imposibilidad
de un acceso confiable al abastecimiento externo y
a la inestabilidad regular de los mercados mundiales,
que no ofrecen directrices confiables para planear
las importaciones y establecer una politica interna
de largo plazo. Finalmente el Club de Roma o el
Instituto Tecnolégico de Massachussets, sostienen
que el problema alimentario esta vinculado con el
crecimiento demografico y las modificaciones
ambientales, propugna la reduccién de los
consumidores.

Otra linea de demarcacién es la que se refiere al
concepto de Seguridad Alimentaria enmarcado en
los paises pobres y ricos, donde la batalla ganada es
la productividad y el problema es la sobreproduccién
y en el caso contrario se deben presentar tres vias
para alcanzar la Seguridad Alimentaria: la
autosuficiencia, el aprovechamiento de las
importaciones y asistencias procedentes de paises
ricos y una ponderacién de ambas fuentes de
abstecimiento.

Cualquiera que sea el concepto que se tenga,
concita a un amplio concenso, sin embargo cuando
se llegan a los objetivos de la politica econémica el
concepto se desdibuja y mds aun al considerar los
medios para alcanzar dicho objetivo o los agentes
sociales que se convocan para su materializacion.
Por tanto se encuentran posiciones encontradas con
amplio debate soore la autosuficiencia alimentaria o
vigencia irrestricta de las ventajas comparativas;
entre centralidad y subsidiariedad del Estado; entre
alimentos subsidiados o vigencia de precios reales;
entre el estimulo a tecnologias apropiadas o de
avanzada.
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En el presente trabajo el concepto de seguridad
alimentaria se toma como las condiciones que un
sistema alimentario debe cumplir para garantizarla y
se postula que la poblacién rural es significativa por
lo tanto las politicas de fortalecimiento campesino
ocupan un lugar central de la estrategia de
Seguridad Alimentaria y que el Estado juega un
papel importante en este empefio. Ademds se
destacan las condiciones que debe cumplirse para
que las potencialidades de los campesinos, como
productores se materialicen y se lanzan
advertencias contra la tendencia de cifrar en el
desarrollo de la agroindustria.

EL PROBLEMA ALIMENTARIO COMO PROBLEMA
DE SEGURIDAD ALIMENTARIA

Hasta hace poco el problema alimentario solo se
identificaba con cuestiones relativas a la produccién
agricola, a la comercializacién o a la nutricién, sin
embargo hoy se hace referencia a los procesos de
transformacién, vinculandolos con los de produccién
primaria y con los de distribucién, dando una imagen
mas integral. Y estos a su vez deben considerar
relaciones sociales que se establecen entre los
agentes que participan en cada una de las fases del
proceso, que culmina con la oferta alimentaria y
entre los consumidores.

Por lo tanto el problema alimentario atafe al
funcionamiento del sistema Alimentario, como se
muestra en el grafico 1.

EL CONCEPTO AMPLIADO DE SEGURIDAD
ALIMENTARIA

Practicamente abarca mas dimensiones que la de
las fluctuaciones en la oferta interna, presentandosé
la relacién entre las dificultades de acceso
alimentario:

1. Problemas de disponibilidad Nacional Agregada
que pueden ser de caracter coyuntural o
estructural.

- La relacién coyuntural y de disponibilidad
Nacional agregada se refiere a las
fluctuaciones estacionales de produccién, en
la oferta y en los precios internacionales.

- Los problemas estructurales y de
disponibilidad se refieren a la presencia de un
déficit persistente o creciente de la produccién
interna respecto a la demanda.
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2. Problemas de acceso Familiar o individual con
el cardcter coyuntural o estructural.

- Los problemas coyunturales de acceso son los
que las personas enfrentan por razones
fortuitas o de corta duracién, como ser pérdida
de empleo o un mal afo agricola.

- Y los problemas estructurales de acceso son
los que afectan de modo persistente ©
sistematico ciertos sectores sociales.

Este dltimo escapa al dmbito de la Politica
Alimentaria.

ATRIBUTOS DE LOS SISTEMAS ALIMENTARIOS

E! logro de la Seguridad Alimentaria, supone el
avance progresivo hacia niveles adecuados de
suficiencia, estabiiidad, sustentabilidad de largo
plazo, autonomia y sobre todo equidad.

La suficiencia es la capacidad de satisfacer tanto la
demanda efectiva como las necesidades bdsicas de
la poblacién que carece de ingresos. La oferta
suficiente puede provenir de la produccién interna o
de importaciones.

Autonomia, supore que las importaciones sean
cada vez menores 0 el consumo sea menor para que
se maneje este asunto y no comprometa la
soberania.

La estabilidad se refiere a los mecanismos que
permitan neutralizar los efectos sobre el suministro
y los precios internos, asf como los costos de los
alimentos importados.

La sustentabilidad a largo plazo esta referida la la
necesidad de que el logro de los atributos anteriores
no permita el deterioro de sus recursos naturales,
asi como el no comprometer los ingresos futuros de
divisas en la satisfaccién de demandas presentes.
Como equidad es un juicio de valor y se refiere a
que "cada cual segun su poder adquisitivo”, hasta el
igualitarismo donde necesariamente implica el
razonamiento.  Refiriendosé a la  Seguridad
Alimentaria, es el que establece el acceso de toda la
poblacién, cualquiera sea su nivel de ingreso a los
minimos nutricionales y por otra que la demanda
efectiva no atente contra la suficiencia, la
autonomia vy la sustentabilidad del sistema
alimentario.

Estos atributos son los que permite una evaluacion
del comportamiento del sistema alimentario y los
agentes que participan en él.

LA SEGURIDAD ALIMENTARIA EN PAISES DE
LATINOAMERICA

A fines de los afos 80 se realiza una evaluacién,
donde se toman algunos indicadores que permiten
evaluar la:

Suficiencia, a través del céalculo de la brecha
alimentaria con el indicador de Suministro de
Energia Alimentaria (SEA) ¢ sea la medida de las
calorias requeridas versus las disponibles. Solo
Mexico, Brasil y recientemente Costa Rica y
Colombia contaban con suficencia el resto eran
deficientes.

Estabilidad medida por el grado de inestabilidad que
contempla el coeficiente de variacién de la
produccién interna y del suministro. solo méxico y la
Rep. Dominicana tienen estabilidad.

La autonomia se mide a través de dos indicadores:
la proporcién de importaciones del total de la
energia alimentaria y la participacién de cereales,
tubérculos y leguminosas para el consumo, siendo
componentes  cal6ricos  principalmente.  Salvo
Guatemala todos los pafses tienen altas
importaciones.

Finalmente la equidad esta determinada por el
indicador de pobreza, sin embargo como las
encuestas eran ambiguas, se tomaron otros
indicadores como el de esperanza de vida al nacer y
la mortalidad infanti. Muestran mejoramiento
Bolivia, Guatemala, Haitl y Perd.

Las conclusiones a las que se arribaron fueron que
el andlisis documental principal muestra datos muy
pasados de la década del 70 y 80, ahora la
situacién ha variado, porque el periodo de crisis y
los programas de Ajuste Estructural han tenido
efectos en la seguridad alimentaria como efecto de
sus actividades econdmicas, situacién geogréfica,
fuentes de ingreso, tamano y composicién de la
familia, precios, condiciones de mercado y estos
efectan el acceso a los alimentos a través de los
cambios de precios relativos, salarios, sueldos y
empleo, ademéas de otros aspectos como bajo nivel
de educacién, prestacién de servicios publicos y las
transferencias del gobierno, principalmente el pago
de la deuda externa.
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Sin embargo como efecto positivo de la crisis se
puede indicar que se ha valorizado los recursos
internos  y las formas de organizacién de la
produccién que hagan menor uso de divisas y
tengan mayor capacidad de generar empleo.
EFECTOS DE LOS PROGRAMAS DE
ESTABILIZACION Y AJUSTE ESTRUCTURAL EN LA
SEGURIDAD ALIMENTARIA

Durante los diez Uitimos afios, muchos paises en
desarrolio han realizado profundas reformas en
matéria politica, en un esfuerzo por hacer frente al
endeudamiento y reestructuracién de su economia,
para poder conseguir un crecimiento econdmico
sostenido. Estas medidas han formado parte de
algunos programas de estabilizacién y ajuste
estructural acordados con el FMI y el Banco
Mundial, como condicién para obtener
financiamiento de estos organismos.

Practicamente es”e proceso en los diferentes paises
se encuentran en marcha, sin embargc con
frecuencia se ndica que ha tenido efectos
perjudiciales a corto plazo en la Seguridad
Alimentaria, sobre todo en lo que respecta a
sectores vulnerables de la poblacién. Asimismo se
han suscitado dudas sobre la eficacia de las
programas para obtener ingresos y mejorar la
seguridad alimentaria a largo plazo, sobre todo en
los estratos mas pobres de la poblacidén.

Sin embargo la FAO ha realizado hasta la fecha tres
estudios sobre Desarrollo Econémico y Social, que
se ocupa de la Estabilizacién y Ajuste Estructural
como ser: Agricultural Stabilization and Structural
Ajustment Policies in Developing Countries No.65,
1987;Agricultural Issues in Structural Ajustment
Programmes, No. 66,87 y Efectos de los programas
de Estabilizacion y Ajuste Estructural en la
Seguridad Alimertaria. Siendo su autor principal Sr.
P. Konandreas, Economista Superior de la Direccion
de Productos Bésicos y Comercio, junto con Sr.
Daud Khan, Consultor, dichos estudios nos permiten
visualizar los problemas que se presentan en el
corto plazo y las implicaciones que representan.

Durante los Ultimos diez aflos las circunstancias
desfavorables del clima econdémico internacional,
unidas a las inadecuadas politicas nacionales y las
malas condiciones climatolégicas, provocaron en
muchos paises en desarrollo grandes desequilibrios
internos  y externos. En consecuencia muchos
paises han adoptado una serie de medidas para
reestructurar su economia y mejorar la balanza de
pagos. Sin embargo era mas frecuente que tomen
parte de los Programas de Ajuste Estrustural (PAE),
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como condicién para recibir financiamientos de
estos organismos y de otras fuentes de
financiamiento  oficiales y privadas, variando
considerablermente las condiciones en cada uno de
los paises, sin embargo en la mayoria de ellos las
medidas de estabilizacién a corto plazo estaban
encaminadas a reducir la demanda interior, a fin de
ajustarla a la oferta interna; y las medidas de ajuste
estructural a plazo medio intentaban cambiar el
sistema de produccién y comercio.

En particular la mayor parte de estos programas de
ajuste, requerian cambios en las politicas
comerciales y en las aplicables a los tipos de
cambio, o sea principalmente a las cuestiones
monetarias, financieras, fiscales y presupuestarias,
asi como reformas institucionales y de fijacion de
precios, sobre todo con respecto al sector agrario.

Pero no siempre se han aplicado las diversas
medidas incluidas en los programas de ajuste, las
principales razones para ello estaban implicitas en
su disefio: o se debian a situaciones imprevistas de
orden interno y externo;o a oposicién politica o a
fijacibn de metas demasiado ambiciosas. Sin
embargo con frecuencia se presentaban problemas
con los recursos de personal administrativo vy
técnico, quienes no estaban en condiciones de
aplicar las medidas mas complejas, como ser las
reformas institucionales. Por lo tanto los resultados
no eran satisfactorios y por el contrario agrababan
las condiciones iniciales, por otra parte el deficiente
manejo de informacién desglosada sobre los
sectores pobres de la poblacién y de los afectados
por la inseguridad alimentaria, dieron como
resultado que los efectos han sido heterogéneos.

En algunos las tasas de crecimiento bajaron o en su
mayoria tuvieron resultados inferiores a los niveles
programados; La inversidn ha tenido también que
disminuir en muchos casos; sin embargo en cuanto
a la balanza de pagos, han habido resultados mas
satisfactorios, pero a menudo ha sido producto del
descenso de las importaciones, mas que por un
incremento de exportaciones. Siendo este el motivo
suficiente para que muchos paises reduscan su
deuda y en otros ha sido motivo para que aumenten
su deuda.

Sin embargo los Programas de Ajuste han tenido
politicas con efectos en la disponibilidad total de
alimentos, como ser: la elevacién de precio de
determinados alimentos bdsicos hasta los niveles
internacionales; mejora en términos de intercambio
de la agricultura; reforma institucional y en especial
mayor liberalizacién y privatizacién de los mercados;
y reduccidén del gasto publico.
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Aunque tales cambios podrfan conducir a un uso
mas eficiente de los recursos agricolas y aun
aumento de la produccién y productividad, diversas
limitaciones han dificultado la respuesta del sector
agricola. La produccién global no aumento en forma
significativa, como una mejora de los términos de
intercambio,ya que los aumentos de los precios no
siempre fueron a parar en manos de los agricultores,
por otra parte escasearon los insumos, los servicios
de apoyo y las medidas técnicas adecuadas.

En realidad una modernizacién de las arganizaciones
publicas y de organizacién, unida a la liberalizacion
del mercado o0 a una mayor comercializacién,
podrian haber mejorado el movimiento de los
alimentos dentro de un pais y los precios recibidos
por los agricultores. Sin embargo no todos los
grupos de ingresos o zonas geogréficas se
benefician por igual y la produccién puede resentirse
si el gobierno no continda proporcionando ayuda en
la comerializacién, especialmente en los palses
donde el comercio privado no esté desarrollado.

Por otra parte la reduccién de la inversién publica en
la agricultura limita, limita la capacidad de desarrollo
y crecimiento de la agricultura, especialmente en
paises donde la infraestructura y los servicios de
apoyo no son avanzados.

Por lo tanto los datos analizados permiten indicar
que sin lugar a dudas que e! proceso de ajuste ha
producido con frecuencia un descenso del poder
adquisitivo real de los sectores mas pobres de la
poblacién y ha limitado su capacidad para comprar
alimentos y otros articulos béasicos. En
consecuencia cada vez se difunde mas que los
programas de ajuste adolecen de defectos
importantes entre los que puede citarse los
siguientes:

1. Su concepto, Jisefio y ejecucion tal vez no se
adapte plenamente a las realidades internas en
los paises en desarrollo.

2. No han durado lo suficiente como para abordar
programas criticos de la transformacion
estructural y la baja productividad.

3. Las medidas adoptadas para reducir la
demanda interna han afectado negativamente
a los programas de inversién y han dificultado
las posibilidades futuras de produccion.

4. En lo general la coyuntura internacional para
los fabricantes de los productos bdsicos ha
sido desfavorable para el proceso de ajuste.

5. La asistencia exterior destinada a compensar
la falta de divisas y la carencia de inversiones
ha sido suficiente, se han prestado en
condiciones desfavorables, en momentos no
oportunos o ha estado condicionada a la
adopcion de medidas internas que en muchos
paises han encontado inaceptables desde el
punto de vista politico y social.

Sin embargo muchos paises en desarrollo han tenido
que aplicar los programas de ajuste, dada la
coyuntura desfavorable de su economia en su
conjunto, como para los sectores pobres de la
poblacién. Sin embargo sus notorios defectos
exigen la busqueda de formas de modificar los
programas de ajuste, sobre todo a los sectores
pobres y a los afectados por la inseguridad
alimentaria.

En el estudio se presentan algunas modificaciones
que deben ser tomadas en cuenta:

- Las destinadas a amortiguar algunos de los
efectos a corto plazo en los sectores pobres y
vulnerables de fa poblacion.

- Las destinadas a garantizar que se produzca el
crecimiento previsto a través del ajuste y se
beneficien de él los sectores pobres de la
poblacioén.

Para paliar los efectos a corto plazo, algunos paises
han ejecutado planes especiales, como ser ayuda en
mejorar recursos de personal administrativo,
infraestructura y fondos.

Asimismo es necesario mejorar el diseflo y
contenido de programas de ajuste a fin de asegurar
de que los sectores pobres y los efectados por la
inseguridad alimentaria sean a la larga los
beneficiarios del crecimiento. Haciendo que los
sectores pobres sean beneficiarios de crédito sin
estrictas restricciones, control en los precios,
aranceles, y se fomenten acuerdos de
comercializacién y sea extensiva la investigacién y
la extensién agraria, sistemas de suministro de
insumos y desarrollo de la infraestructura que
beneficie un amplio espectro de la pobiacién
agricola. Y finalmente se proporcionen servicios de
asistencia social especialmente de salud, con
enfasis en las mujeres y los nifos.
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En cuanto a las recomendaciones la FAO es un
organismo que brinda ayuda a los paises en
desarrollo interesados en los procesos de ajuste que
también permitan mejorar la capacidad de
planificacién y ejecucién en los sectores agricola y
alimentario.

CONCLUSIONES

- En general los programas de ajuste han
repercutido negativamente en el Sector
Agricola y de Seguridad Alimentaria en paises
en desarrollo, especialmente en el corto plazo,
sin embargo en Bolivia todavia no se ha
estudiado esta situacién, como tema de
actualidad y que finalmente beneficiarfa a la
poblacién pobre que actualmente representa
cerca del 80% y principalmente tratandosé de
un pafs que tiene espectativas de desarrollo
agricola.

- La situacién puede ser mejorada utilizando el
apoyo que ofrecen los  organismos
internacionales, sin embargo depende de la
planificacién que se haga de los programas de
ajuste, del personal que lleve a cabo y las
condiciones de infraestructura, asf como de la
informacién que debe ser socializada.

- Finalmente al realizar politicas econémicas se
deben considerar principalmente problemas
referentes a las limitaciones impuestas al
déficit fiscal y a la condicionalidad del crédito

CUADERNOS
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interno, debiendo impulsar la pequefa y
mediana industria articulada al fortalecimiento
de una agricultura campesina que se oriente a
la produccién de productos bdsicos y emplee
recursos productivos nacionales.
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POTENCIAL ALIMENTARIO SORPRENDENTE TIENEN
ALIMENTOS SILVESTRES TRADICIONALMENTE
CONSUMIDOS POR INDIGENAS DEL 1IZOZOG

por Marcia Guzman (')

VALORAR LOS RECURSOS DEL MONTE ES CONSERVAR NUESTRA SABIDURIA, EL GENIO DE NUESTROS
REBUSQUES. EN UNA PALABRA ES DEFENDER NUESTRA CULTURA. ES CUIDAR LA NATURALEZA,
VALORAR, CONSERVAR Y TRANSMITIR A NUESTROS HIJOS LOS CONOCIMIENTOS DE LOS ANTIGUOS Y
ADAPTARLOS A LA VIDA MODERNA. ES HACER PATRIA (REVISTA ACCION INCUPQO)

INTRODUCCION

El presente es el resultado parcial de una
investigacion nutricional que APCOB est4 realizando
con la poblacién guarani del cantdén lzozog, en la
provincia de Cordillera, del departamento de Santa
Cruz, en la regién del Gran Chaco boliviano. La
misma es parte del programa de desarrollo que
APCOB ejecuta en convenio con la Capitania del
Alto y Bajo lzozog, en el recientemente creado
distrito indigena. El reporte que presentamos se
refiere a la composicién nutricional de alimentos
silvestres  recolectados en las  diferentes
comunidades del lzozog, los cuales fueron
sometidos a un andlisis qufmico‘bromatolégico‘. El
andlisis del valor alimenticio de las plantas silvestres
se apoya en un estudio de diagndstico alimentario
nutricional realizado por la institucion APCOB en
1992 destinado a detectar la situacién alimentaria y
proponer acciones tomando en consideracién la
disponibilidad de alimentos del monte, como fuente
alimenticia de complemento potencial para lograr el
equilibrio nutritivo cada vez menor de las familias
izocefias.

Aquel diagnéstico dio como resultado: - una zona
con carencias alimentarias de vitaminas y minerales
que no cubren ni siquiera el 50% de las necesidades
nutricionales de su poblacién, lo que origina poca
resistencia a las enfermedades y se traduce en
indices de desnutricién que sobrepasan el 50% - Por
otro lado, nos remitié a las practicas alimentarias
tradicionales del pueblo guarani izocefio que
evidencian la importancia que sus antepasados
daban a la recoleccién de alimentos silvestres, que
junto con la caza, la pesca, el cultivo del maiz y
otros productos agricolas, les ofrecfa condiciones

! Nutricionista que trabaja en Apoyo para el Campesino Indigena del
Oriente Boliviano, APCOB es una institucion no gubernamental
boliviana, fundada en 1980, que trabaja en el departamento de Santa
Cruz con organizaciones indigenas, especialmente en el ambito del
manejo de recursos naturales de sus temitorios.

nutricionales mejores y una mayor esperanza de
vida a la que tienen actualmente.

Con la presente investigacion APCOB pretende
coadyuvar al conocimiento del potencial de recursos
naturales de! territorio de los indigenas y en la
bisqueda de alternativas para mejorar Ias
condiciones alimenticias de su poblacién para
propiciar acciones de seguridad alimentaria hacia los
grupos mas vulnerables a la desnutricién.

PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION

A partir de los resultados del diagndstico alimentario
precedente se decidié realizar un andlisis de frutos
silvestres que son recolectados y consumidos -
aunque algunos ya escasamente - por la poblacién
izocefla de las 16 comunidades del Izozog.

Las muestras fueron recolectadas por las
promotoras de nutricién de! programa y en algunos
€asos por comunarios mayores, conocedores de
estos alimentos, siguiendo los requisitos estipulados
por el laboratorio. Dimos prioridad a las mediciones
de vitaminas y minerales: las sales minerales mas
importantes (Hierro, Fdsforo y Calcio) y las
vitaminas "C" y "A" como beta caroteno.

Para mostrar los beneficios nutricionales que
reportan los frutos silvestres, los valores resultantes
del andlisis de laboratorio han sido comparados con
el valor promedio de composicién de alimentos ya
sea exdticos o comerciales. Es asi que para las
especies cuya parte comestible son las hojas se ha
tomado como patrén de referencia el promedio de la

% Se agradece la colaboracion del laboratorio de BIOQUIMICA
NUTRICIONAL INLASA de la ciudad de La Paz, en especial a la
Dra, §. Tejerina de Ibafiez. Al Sr. Luis Rea quien desinteresadamente
hizo posible que las muestras y sus resultados lleguen a sus
destinatarios.
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composicién nutricional de la acelga, hojas de apio,
hojas de cebolla, espinaca, lechuga y repollo. En el
caso de los frutos mistol, jupuaroki e iguguasu se
tomdé como promedio la composicién de 41 frutas.
Entre ellas, manzana, pldtano, sandia, uva, vy
citricos. Para la fakaraguaira se tomd como
parametro a la tuna por ser de la misma familia y
finalmente el cupesi o algarrobo se comparé con
otras leguminosas tales como {a arveja seca,
garbanzo, haba seca, lenteja, mani, poroto, soya y
el tarhui.

RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

Los alimentos estudiados pertenecen al grupo de los
alimentos protectores cuya fuente principal son las
vitaminas y minerales, a excepcién del algarrobo o
cupesi que forma parte del grupo de los alimentos
constructores o formadores. En ningun caso estos
alimentos mantienen un equilibrio perfecto entre los
diferentes nutrientes que componen cada alimento y
por lo tanto no son alimentos que pueden
consumirse solos.

COMPARACION DE LOS MACRONUTRIENTES DE LAS ESPECIES NATIVAS Y LAS INTRODUCIDAS EN 100
GRAMOS DE PORCION COMESTIBLE *

NUTRIENTES ENERGIA PROTEINA GRASA CARBOHIDRATO S
(g) (9) (g)
AUMENTO | NOMBRECIENTRACO x | a | % | x | Al % ] x | a] x [ A [ %
HORTALZAS
WIRAKIYO SOLANUM LORENTZI 31 [ 104 [ 235] 23] 52[126[]02] 5 | 64 93 | 45
KARURU 31 [ 132 (325|231 197260210164 14 | 119
JUPUAROKI MORRENIA ODORATA | 31 | 1051238 [ 23| 11 [ 378 02 | 06| 6,4 | 14 | 119
FRUTOS
MISTOL ZZYPHUS MISTOL 128 | 238 86 2 4 11003207271 54 ['50
JUPUAROKI MORRENIA ODORATA | 128 | 56 2 3 50 [ 32] 3 27 5
IGUAGUASU CAPPARISSALCIFOUA [ 128 [ 92 2 4 [100] 32 1 27 17
NAKARAGUAIRA CEREUSVALIDUS 63 | 70 2 3 50 [ 0271 5 16 3
LEGUMINOSAS
[ ALGARROBO | PROSOPIS SP. ] 384 | 384 [ 287 107 [ 12T a T4 78 73]

FUENTE :

Tabla de Comparacion de Alimentos, elaborado por Laboratorio de Bioquimica Nutricional, Direccion Nacional

de Nutricion y Alimentacion (DNNA), Ministerio de Prevision Social y Salud Publica, e INLASA para los

alimentos nativos.

Energia: En cuanto a la composicién de
macronutrientes se puede observar que de los 8
alimentos nativos recolectados, 6 de ellos presentan
valores mayores en energia en relacién a sus
patrones de referencia, estos resultados en términos
de porcentaje triplican y duplican el valor de fa
composicién promedio del patrén de referencia. Los
frutos silvestres analizados muestran que la energia
proviene en su mayoria del aporte de hidratos de
carbono a excepcidon de la fAakaraguaira cuya
energia deriva sobre todo de su contenido graso
sobrepasando el valor normal en un 85%.

Proteinas: el contenido proteico de estos alimentos
sobrepasa el 200 y 300 porciento en relacién a los

Los simbolos X se refiere a la composicion promedio de los
alimentos tomados como patron de referencia. A a la composicion de
los alimentos sitvestres v %o a la diferencia en porcentaje del valor Ay
el valor N
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alimentos cuya composicién se tomé como patrén
de referencia. Aunque se sabe que el origen de
estas proteinas procede de vegetales cuyo
aprovechamiento por el organismo es menor que los
de origen animal, su valor es significativo cuando
sirve como complemento de dietas pobres en
proteinas de origen animal cuyo costo es mayor y
no estd al alcance de la mayoria de las familias
izocefias. El algarrobo o cupesi es una leguminosa
que contiene proteinas de origen vegetal, y a
diferencia de los otros alimentos silvestres
analizados, tiene la propiedad que al combinarse con
un cereal o grano, sustituye en su valor nutritivo a la
carne, leche o huevos.

Estudios realizados cientificamente han comprobado
que los aminodcidos de las proteinas que contienen
las leguminosas complementan los amino4cidos que
contienen las proteinas de los granos o cereales,
dando como resultado proteinas de alto valor
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. . - 4
biolégico semejante al de la carne.” Son numerosas
las posibles transformaciones de su fruto del cupesi
a partir de la harina.

Otros estudios muestran que la metionina es el gran
limitante; los demdas aminodcidos serian correctos.
Una observacion adicional es que la presencia de
tanino limita la absorcién de las proteinas, por lo que
habrd& que considerar este aspecto en las
recomendaciones para su u'(iliza(:idn.5 Quiza tendra
que realizarse un estudio adicional para comprobario
y actuar en su momento con bases cientificas.

Grasas y carbohidratos: si hacemos un anélisis del
equilibrio entre grasas, proteinas y carbohidratos
que contienen los diferentes alimentos silvestres
podemos sefalar que en el caso de las hojas existe
un predominio del contenido proteico en relacién a
las grasas que es minimo, a excepcién del wirakiyo
que contiene un 25% mas de lo que los valores
considerados normales. En todos los casos se
puede observar que las calorfas o energia que
contienen estos alimentos provienen sobre todo de
los carbohidratos y proteinas.

El cuadro de micronutrientes merece un anélisis
minucioso y detallado ya que sus resultados nos
permitirdn determinar las recomendaciones en
funcion a las carencias alimentarias detectadas en el
estudio de diagndstico de la situacién alimentaria de
Izozog.

En cuanto a los micronutrientes, vitaminas y
minerales la composicién de los alimentos silvestres
sometidos a anélisis presentan valores importantes,
sobre todo en lo que se refiere a su contenido en
calcio, hierro, fésforo y vitamina A. Unos méas que
otros, dependiendo de la parte comestible.

Todos los alimentos sometidos al andlisis
bioquimico nutricional a excepcién del cupesi o
algarrobo contienen cantidades sorprendentes de
calcio. Algunos alimentos en referencia al valor
promedio del patrén, triplican y duplican su
contenido . En el 1zozog son pocas las familias que
tienen cubiertas sus necesidades de calcio. Siendo
la zona endémica del mal de chagas, enfermedad

 Las proteinas animales son sin duda las mejores para nucstra
alimentacion porque contienen los aminoacidos mas semejantes a las
proteinas de nuestro cuerpo. Los aminoacidos son los componentes de
las proteinas.

> Veral respecto articulo Tendencias Nutricionales de las Plantas
Alimenticias Silvestres, en revista INCUPOQ, Instituto de Tecnologia de
Alimentos LT.A., Universidad del Litoral Santa Fé, Argentina).

relacionada con problemas cardiacos, si este mineral
ayuda a controlar el ritmo cardiaco, su deficiencia
en la dieta de las personas que padecen de chagas
podemos suponer que incide negativamente en su
resistencia a la enfermedad.

En cuanto al hierro, podemos observar que los
alimentos cuya parte comestible son las hojas
contienen importantes cantidades de calcio,
elemento indispensable para la formacién de
glébulos rojos de la sangre. La falta de este
nutriente en la alimentacién ocasiona la anemia. En
el Izozog existen mas del 50% de niflos que sufren
anemia (datos proporcionados por el hospital de la
zona), casi la mayoria de las mujeres, sobretodo las
que han tenido varios partos, padecen de anemia.
Como consecuencia de una alimentacién carente de
este nutriente en las mujeres embarazadas, resulta
en recién nacidos anémicos. Este factor coadyuva a
su vez elevar los indices de desnutricién en menores
de cinco afos puesto que la anemia ocasiona
debilidad y fatiga, deseos de comer tierra, hinchazén
de los pies vy de la cara y la falta de apetito.

El fésforo al igual que el calcio juega un papel
importante en la calcificacién de huesos y dientes y
su aprovechamiento por el organismo esta
relacionado al aporte de calcio. Su contenido en los
alimentos también esta relacionado al contenido de
calcio, si observamos el cuadro aquellos alimentos
ricos en calcio tienen importantes valores en
fésforo.

La vitamina "A" en los alimentos estudiados se
encuentra en mayor cantidad en aquellos cuya parte
comestible son las hojas con valores superiores a
los valores promedio del patrén de referencia; hecho
que debe tomarse muy en cuenta ya que dentro de
sus funciones principales aparte de mantener en
buen estado la vista y la piel, tiene la propiedad de
lubricar y revitalizar la mucosa de los intestinos
previniendo asi continuos accesos diarreicos en
menores de cinco anos, ocupan el primer lugar en la
lista de las enfermedades mas comunes en la zona
ocasionando desnutricién e inclusive la muerte por
deshidratacion.

© Ei calcio en el cuerpo humano, se concentra principalmente en los
huesos y la dentadura. Otra funcion que tiene ¢l calcio, es de ayudar a
controlar el ritmo del corazén, la coagulacion de la sangre y la
contraccion de los misculos.
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COMPARACICN DE LOS MACRONUTRIENTES DE LAS ESPECIES NATIVAS Y LAS INTRODUCIDAS EN 100
GRAMOS DE PORCION COMESTIBLE

NUTRIENTES CALCIO HIERRO FOSFORO VITAMINA A VITAMINA C
(mg) (mq) (mq) (mq) (mq)
ALMENTO X [ ol bl xT aTew [ xT alwl xTaTlw | X ATl %]
HORTAUZAS
WIRAKIYO 83[1017[1125] 4.7] 16 240] 37] 90l 143] 309] 2952 855 35] 13| 45
KARURU 83| 659] 693 47| ol 91| 37| 308] 732] 309l 1651] 434] 35| 2
JUPUAROKI 83| 342] 312] 47l 3 371 284] s67] 309l 1966l 536l 3s[ 3
FRUTOS
MISTOL 345] 273 15] 1.3 se] 28 58] 31 20] 107] 435
JUPUAROK| 34| 199] 485] 15/ 0 s6| 78| 39| 58 8 20] 15
IGUAGUASU 34| 168] 394] 15| s s6| 9 s8] 12 20l 12
GUAIRAL 34] 138l 305 ol 1 20 o 0 5 17 2
LEGUMINOSAS
L_aLcarroBo T 126l 282 123 12 4] [ a27] 13l [ ol 133l [ 4] e5l |

FUENTE :

Tabla de Comparacién de Alimentos, elaborado por Laboratoric de Bioguimica Nutricional, Direccién

Nacional de Nutricién y Alimentacién (DNNA), Ministerio de Previsién Social y Salud Pdblica, e INLASA

para los alimentos nativos.

Aparte de ello la vitamina "A" al igual que las otras
vitaminas tiene Ila propiedad de proteger al
organismo y de crear resistencia contra todo tipo de
enfermedades sobre todo de aquellas
infectocontagiosas. Los menores de cinco afos son
el grupo etdreo que presentan los mas elevados
requerimientos en cuanto a esta vitamina.

En cuanto a la vitamina "C" cuya funcién principal
es proteger al organismo de las enfermedades
llamadas Infecciones Respiratorias Agudas (IRA)
{resfrio comun, tos, bronquitis, neumonia, etc.), de
los ocho alimentos en estudio, s6lo dos presentan
valores significativos y son el mistol y cupesi o
algarrobo. Los restantes contienen también esta
vitamina pero en cantidades muy pequeiias. El
mistol o “yua" sobresale por su contenido en
vitamina "C" scbrepasando en méas del 50% al
promedio del patrén de referencia. En otras palabras
se confirma lo que antes en otros paises ya se habia
mencionado de ese fruto, que es mas rico en
vitamina C que todos los citricos exéticos o
introducidos que son catalogados como alimentos
que contienen grandes cantidades de vitamina C.
Otra propiedad que se le atribuye a la vitamina "C"
es que favorece la absorcién de hierro ingerido en la
alimentacién.

Es de suma importancia considerar estos alimentas
en la dieta los izocefos en mayores cantidades y
con mas frecuencia ya que su déficit ocasiona que
estas enfermedades maéas frecuentes en la zona
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cuyas complicaciones ocasionan en muchos casos
la muerte de los nifos menores de cinco afos.

En cuanto a las otras vitaminas que no se sefalan
en el cuadro y son las del complejo "B" como la
tiamina, riboflavina, niacina, etc., los resultados
indican valores minimos que no sobresalen en
relacion al promedio del patron de referencia. Su
fuente principal se encuentra en los alimentos que
se producen localmente como el maiz, arroz y fréjol.

Los alimentos objeto de estudio por su potencial en
su composicién son muy valiosos y su consumo es
importante en todas las etapas de la vida, es decir
durante la nifiez, la adolescencia, la edad adulta y la
vejez. Sin embargo es necesario recalcar que la fase
mas importante es durante el embarazo, ya que de
la alimentacién que reciba la mujer embarazada,
depende el estado nutricional del nifio al nacer,
continuando con el mismo énfasis durante los cinco
primeros afios de vida del nifio.

CONCLUSIONES

"Son alimentos tan buenos o mejor que los que se
venden en el comercio y no nos cuestan nada
porque son regalos de la naturaleza.”

Estamos frente a alimentos de un considerable valor
nutricional. Queremos alertar a la poblacién e
instituciones que trabajan en la zona que existe un
potencial de recursos alimenticios forestales que se
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los puede manejar adecuadamente para mejorar la
seguridad alimentaria de los pobladores de lzozog.

Los alimentos silvestres sometidos al anélisis
bioquimico  nutricional  contienen  cantidades
mayores en relacién a los patrones de referencia
que obviamente son alimentos comerciales o
cultivados.

El aporte de proteinas no alcanza a los valores que
contiene la carne, leche o huevo, pero sin embargo
cuando las protelnas de origen animal escasean por
uno u otro factor en la alimentacién, son aportes
que sumandose no son despreciables y recobran su
valor cuando se los considera como complemento.

Las especies analizadas en su conjunto aportan
sales minerales y vitaminas cuya carencia se ha
detectado en la zona. Estas varfan de una muestra a
otra, sin embargo es notable la presencia de calcio
en todas las especies, hierro y vitamina "A" en las
que la parte comestible son hojas de color verde
intenso.

La vitamina "C" esta presente principalmente en
dos frutos, en cantidades superiores a los frutos
comerciales o cultivados. Aqui cabe destacar que
los valores en vitamina "C" del fruto del mistol
duplica el valor del contenido de todos los frutos
gue se conocen Como CItricos.

No hemos encontrado ningun alimento mas pobre
que los que se cultivan o los comerciales, entonces
vale la pena gastar menos cuando tenemos estos
alimentos a nuestro alcance.

Del abastecimiento de estos alimentos se encarga la
naturaleza, en algunos casos puede intervenir la
mano del hombre sobre todo en lo que se refiere a |a
preservacién de las especies. Con ello queremos
decir que la disponibilidad de estos alimentos no es
el problema por el momento. El reto estd en hacer
que las familias vuelvan a integrar a su alimentacién
diaria estos alimentos, o en su defecto, si aun lo
hacen lo consuman con mas frecuencia. Sabemos
que esto no es una tarea facil pero tampoco
imposible. La ventaja es que no se trata de
introducir nuevos habitos  alimenticios, sino
fortalecer aquellos debilitados, revalorizando los
habitos alimentarios tradicionales de los guaranies.

Los alimentos mencionados estan disponibles y sin
costo algunos. Sin embargo hay que considerar la
estacionalidad de su cosecha, y prever su
produccién sostenible, lo que nos remite a la
necesidad de estudiar sus formas de conservacién y
almacenamiento, asl como planificar su manejo
forestal sostenible. Un factor que vale la pena
destacar es que los alimentos silvestres son
resistentes a plagas y son de facil reproduccién sin
uso de pesticidas o elementos venenosos.

CUADERNO
VOL 42 N°2 1996



UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN ANDRES - FACULTAD DE MEDICINA - CARRERA DE NUTRICION Y DIETETICA

LAS PERDIDAS DE ALIMENTOS EN LA POST COSECHA

I.  ANTECEDENTES

La situacién actual del estado nutricional de
nuestra poblacién muestra un cuadro
preocupante derivado en problemas carenciales
que comprometen a la salud en particular y a la
calidad de vida en general.

Se puede afirmar que el nivel de desarrollo de un
pails resulta ser inversamente proporcional al
volimen de las pérdidas de alimentos, es decir
que cuanto mdas desarrollado sea un pais
menores serdn las pérdidas en los alimentos
producidos.

El deterioro o pérdida alimentaria post-cosecha
estd referido propiamente a lo desperdicios
ocacionados a través de las diversas etapas
comprendidas desde la recoleccién hasta el
consumo; manipulacién, conservacion
{almacenamiento}, procesamiento,
comercializacién y consumo final.

Ademds, el deterioro de un alimento esta
reflejado directamente con la pérdida de su valor
econémico y con el empobrecimiento de su valor
nutritivo.

Tales pérdidas alcanzan cifras significativas que
pueden representar hasta un 30% de Ila
produccién, por lo cual es muy importante
asegurar una adecuada disponibilidad de
alimentos que permita mejorar la cantidad y la
calidad de la dieta.

. NATURALEZA Y CAUSA DEL DETERIORO
DE ALIMENTOS

La imagen total ‘referida a las pérdidas de
alimentos en la post-cosecha es amplia vy
compleja, puesto que concurren muchos factores
de diversa naturaleza y en esta oportunidad
destacaremos fundamentalmente aquellos
aspectos de orden técnico.

Los daflos ocasionados por los insectos y
roedores se extienden particularmente a los
granos de cereales y semillas oleaginosas
almacenados sobre todo en las zonas tropicales y
subtropicales provocando asi la destruccién y la
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contaminacién de los granos con elevado riesgo
para la salud del hombre.

Las pérdidas biolégicas son causadas por la
accién de microorganismos sean especies de
bacterias, hongos e inclusive virus patégenos
presentes especialmente en las  frutas,
legumbres, hortalizas raices y tubérculos. Tales
microaorganismos provocan la destruccién de los
tejidos vegetales produciendo en los granos
olores desagradables, decoloracién y pérdida de
sus nutrientes debido a las micotoxinas
producidas como también a la micro-flora natural
del aire, suelo y agua.

Las pérdidas ocasionadas durante la distribucién
de los alimentos estan relacionadas con el tipo y
las condiciones del medio de transporte
empleados para su cosecha y comercializacion
particularmente con la disponibilidad de los
envases y embalajes necesarios.

El desperdicio de los alimentos producido durante
el procesamiento tecnolégico por lo general
antepone criterios de interés econémico sobre los
aspectos propiamente relacionados con el valor
nutritivo del propio producto alimentario y por
dltimo las pérdidas que se observan en el
momento de la ingesta en los restaurantes,
comedores y hogares estdn motivados
basicamente por las pautas esenciales de una
educacién alimentaria de cada consumidor.

lil.  SISTEMAS PARA REDUCIR EL DETERIORO
ALIMENTARIO

Actualmente se encuentran a disposicién
diversas tecnologias para lograr la disminucién de
las pérdidas o deterioro de los alimentos
particularmente referidos a los equipos y a la
maquinaria adecuados y a la asistencia técnica
necesaria para garantizar los resultados
esperados.

La tecnologia alimentaria dispone de diversos
sistemas de cardcter fisico y biolégico para la
conservacion y transformacién de los productos
naturales provenientes de la  produccién
agropecuaria, destacdndose entre ellos Ia
pasteurizacién refrigeracién, congelacién,
liofilizacién , deshidratacién, aditivos quimicos,
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irradiaciones y otros sistemas empleados en la
industria de procesamiento de alimentos.

Sin embargo, en muchos casos subsisten las
limitaciones de orden econdémico financiero
haciendo inaplicables tales tecnologias vy
obligando a otros casos a mantener una
dependencia tecnoldgica de los paises del
exterior.

La falta de recursos humanos idéneos y
especializados constituye otra limitacion para
alcanzar un verdadero desarrolio tecnoldgico,
arménico y permeznente con la ejecucién de
importantes proyectos de interés nacional.

IV. OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
Para disminuir efectivamente las pérdidas de

alimentos durante la post-cosecha deben
realizarse multiples acciones que involucran la

participacién de las instituciones y organismos
vinculados a sector de la alimentacién, sean
éstos nacionales como internacionales buscando
el fortalecimiento de los mecanismos de
coordinacién y de ejecucién de los planes,
programas, y proyectos para lograr el objetivo
propuesto.

La identificacién de los proyectos especificos
deben enfocar los problemas existentes en las
diversas etapas de la post-cosecha considerando
ademas la infraestructura tecnoldgica, la
capacitacién y asistencia técnica, la
investigacién y desarrollo, la comercializacién y
otros aspectos relacionados con el tema.
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