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Una nutricion adecuada requiere la ingesta de
* 40 nutrientes
 En diferentes cantidades,
* De varios tipos de alimentos,
En conjunto con otras intervenciones

~




K Los requerimientos nutricionales dependen en la \
edad, sexo y estado biologico de un grupo
especifico

* El costo/acceso econdmico a una dieta que cumple
con estos requerimientos varia con el area
geografica o el contexto dependiendo en la

\ disponibilidad de alimentos y sus costos /

& o

o AM




Alcanzar los requerimientos nutricionales es esencial
para la prevencion de la desnutricion )

Desnutricion La ventana de oportunidades
de 1.000 dias es critica

—

Dietas
inadecuada

Enfermedad

.~

Practicas de '

Acceso cuidado
inadecuado a NRELEELER

Servicios de salud
insuficientes e un
ambiente no

los alimentos ara ninoss
P : / saludable
muiefes
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Metas primarias del analisis de Fill the Nutrient Gap:

v,

Caracterizar las brechas nutricionales por grupos objetivos
especificos y en contextos especificos

|dentificar las barreras de un consumo adecuado
(disponibilidad y acceso a alimentos nutritivos y nutrientes)

Probar y establecer consenso sobre intervenciones para
mejorar el acceso a nutrientes para grupos objetivos
especificos, adaptados al contexto local



Proceso y métodos
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Fase 1: ___ Fase 2: Preparacion gm. Fase 3: Resultados y

" Introducir FNG = yanalisis ““"" recomendaciones
- Taller con socios - Reuniones - Taller con
de sectores bilaterales para representantes de
multiples desarrollar el Plan sectores multiples

del analisis

- Establecer el - Recoleccion de - Desarrollo de
grupo de trabajo datos secundarios recomendaciones
técnico - Analisis y modelos | | conjuntas

|dentificar y proveer fuentes de datos secundarios clave

Identificar grupos objetivos, puntos de entrada y mecanismos de transferencia
Desarrollar y validar el plan de analisis

Revisar los hallazgos preliminar del analisis

Desarrollar recomendaciones conjuntas y estrategias de accion
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Optimizacion lineal determina la dieta nutritiva
mas barata usando alimentos locales

\

Las dietas posibles

Alimentos gue cumplen con Dieta
disponibles en  |os requerimientos nutritiva
los mercados nutricionales del mas barata
locales hogar

Dieta adecuada
mas barata,
ajustada para
incluir por lo
menos una
porcion diaria
de alimentos
basicos
(Dieta nutritiva)




-

k(ajustada para el consumo de alimentos bésicos))

~
Dieta Nutritiva

Esta dieta es:

Esta dieta no es:

« Basada en alimentos * No necesariamente lo que
disponibles en mercados las personas estan
locales en cada zona consumiendo actualmente
« Basada en el menor * No fue modelado para
costo para satisfacer los formar recomendaciones

requerimientos de

basadas en alimentos o

nutrientes de un hogar guias alimentarias

modelo.



El tamano y composicion de hogares
usado en los modelos de Guatemala

Hogar de 5 personas

®
/A
Q)

1. Nino o nina de 12 a 23 meses

2. Nifio o nifia escolar entre 6 a 7 afios

®
3. Nina adolescente 14 a 15 anos M

4. Mujer lactante

5. Hombre adulto 9




Analisis por 5 zonas etno-geograficas

Zona2

Chimaltenango 3‘ !
Sacatepéquez ' — Zonad
Solola : ‘ Chiquimula
J : _ —>  Jalapa
‘ ‘f Jutiapa
Zacapa
Zona3

Suchitepéquez




Consultacion
con socios de
sectores
multiples

Datos y informacion
segundarias

Bases de datos/informes/
articulos etc. (170+ revisados)

Descripcion de la situacion

Identificacidon de intervenciones
corrientes/posibles

4 Identificacion de puntos de
entrada

Do)

Analisis de Costo de Dieta

Datos sobre |a disponibilidad y costo de
alimentos diversos en los mercados locales

(Estudio de Brechas 2016)

5 zonas socio- Todos los alimentos
geograficas disponibles

Estimacion del contenido y costo minimo
de una dieta adecuada

Estimacion del acceso econdmico a una dieta
adecuada (usando gastos de ENCOVI)

¢Como enfrontar los retos de acceso?
éCuales plataformas existen?

Modelacion de intervenciones potenciales en
las 5 zonas
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Mensaje Clave 1

La prevalencia de |la desnutricion
cronica en Guatemala es la mas alta en
la region de América Latina.

Casi la mitad de los ninos y ninas
menores de cinco anos de edad sufre
retraso del crecimiento siendo las mas
afectadas las comunidades rurales e
indigenas.



4 )
Casi 1 en cada dos nifios y ninas (46.5%) tiene bajo talla para

la edad, un indicador de la desnutricion cronica

J

 Efectos visibles (bajo crecimiento) y menos visibles (desarrollo fisico
y cognitivo, potencial educativo y econdmico) (Dewey y Begum 2011)

* En cambio, <1 en cada 100 ninos y nifas (0.7%) tiene bajo peso por
talla (indicador de desnutricion aguda)

e Sugiere que los ninos y nifias de <5 anos estan consumiendo una
cantidad de calorias adecuada pero tienen una ingesta inadecuada
de micronutrientes, a través de un periodo extendido de tiempo

Fuente: ENSMI 2014-15



( )
La prevalencia del retraso en el crecimiento es

alta o muy alta en 18 de los 22 departamentos

\. J

[ 1 Mediano (20-30%)
[ Alto (30-40%)
I Muy Alto (40-60%)
B Extremo (>60%)

Fuente: ENSMI 2014-15



La alta prevalencia de la desnutricion
en lactantes y ninos y ninas pequenas
también indica que hay un problema
serio con las dietas de las mujeres y
las adolescentes.

Mensaje Clave 2



1 en cada 3 infantes de <6meses
va sufre retraso del crecimiento

Prevalencia de baja talla por edad
(%)
w
o

6to8 9toll 12to1l7 18to23 24to35 36to47 48to59

Edad en meses

Fuente: ENSMI 2014-15



4 )
La prevalencia temprana de bajo talla en infantes

g indica un problema con el estado nutricional de las madres )

* Nifos y nifas de <6 meses deben recibir todos los nutrientes
necesarios de la leche materna y las reservas corporales presentes en
el nacimiento

* Indica un crecimiento gestacional limitado debido a deficiencias
nutricionales en las madres relacionadas con:
* Dietas deficientes de las mujeres
 Un mal estado nutricional en el periodo antes del embarazo
 Un mal estado nutricional durante el embarazo y lactancia
* Elinicio temprano del embarazo



1 en cada 5 ninas adolescentes
va es madre o esta embarazada

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

% de ninas

20.7
11
5.8 l
= .

15 16 Total

Edad en anos

M Ya son madres Embarazada con el primer hijo

Fuente: ENSMI 2014-15
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Los requerimientos nutricionales para ninas adolescentes

son altos, especialmente durante el embarazo o lactancia )

Energia kcal/dia (50kg, PAL mod.)
3500
3000

2500
©
< 2000
=
S 1500
7
1000
500
0

Mujer Nifa Mujer Nifa Mujer Nifa
Adulta Adolescente Adulta Adolescente Adulta Adolescente

No embarazada, no Embarazada Lactante
lactante

Fuente: WHO/FAO
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Los requerimientos nutricionales para ninas adolescentes

son altos, especialmente durante el embarazo o lactancia )

Calcio mg/dia

1200

1000

= 800
S~

£ 600

400

200

0

Mujer Adulta Nifa Mujer Adulta Nifa Mujer Adulta Nifa
Adolescente Adolescente Adolescente

No embarazada, no Embarazada Lactante
lactante

Fuente: WHO/FAO
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Los requerimientos nutricionales para ninas adolescentes

son altos, especialmente durante el embarazo o lactancia )

Zinc mg/dia
9.0
8.0
7.0
6.0
= 5.0
S~
£ 4.0
3.0
2.0
1.0
0.0
Mujer Adulta Nifa Mujer Adulta Nifa Mujer Adulta Nifa
Adolescente Adolescente Adolescente
No embarazada, no lactante Embarazada Lactante

Fuente: WHO/FAO



( )
Los requerimientos nutricionales para ninas adolescentes

_son altos, especialmente durante el embarazo o Iactancia)

Hierro mg/dia

40.0
35.0

30.0
25.0
5
= 20.0
£
15.0
10.0
5.0
0.0

Mujer Nifa Mujer Nifa Mujer Nifia
Adulta Adolescente  Adulta Adolescente  Adulta Adolescente

Ia

No embarazada, no Embarazada Lactante

lactante
Fuente: WHO/FAO



Es mas dificil todavia cumplir con los requerimientos

~

knutricionales si la embarazada/madre es todavia una niﬁa)

* Los requerimientos nutricionales durante los periodos de
embarazo y lactancia ya son altos

* Sin embargo son mas altos todavia para ninas adolescentes
durante de estos periodos

e Ademas un buen estado nutricional antes del embarazo es critico

 Pone en evidencia la necesidad de mejorar la nutricidon de nifas
adolescentes y mujeres no embarazadas, tal como mujeres
embarazadas y lactantes



Las ninas adolescentes, especialmente
aquellas embarazadas, son particularmente
vulnerables a la desnutricion

El costo para satisfacer sus necesidades de
nutrientes es alto comparado con otros
miembros de la familia.

Mensaje Clave 3



(" )
Los requerimientos de nutrientes de la nina adolescente

son los mas caros de satisfacer en el hogar modelo

S y,
Hombre adulto 17% Nino de 12 a 23 meses 5%
10.9Q($1.5) @ A 3.5Q ($.50)
¢ Nifio de 6 a 7 afios 9%
5.8Q(5.8) @

1

Nina adolescente 38%
25.3Q ($3.5)

B

Mujer lactante 31%
20.4Q ($2.8)

o

)

Costo total (hogar) 66Q ($9) Fuente: Andlisis de CotD
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Con 1.87 millones de ninas adolescentes en Guatemala -
La nutricién adecuada para este grupo es algo relevante

~\

J

22.3% de la poblacion Guatemalteca son
ninos o ninas adolescentes de 10 a 19 anos

Esta significa que el pais tiene
aproximadamente 1.92 millones de ninos
adolescentes y 1.87 millones de nifas
adolescentes

En tanto la inversion en el mejoramiento
de la nutricidon para las adolescentes seria
una inversion para el futuro




Mensaje Clave 4

El sobrepeso y la obesidad aumentan a
un ritmo alarmante.

La doble carga; el retraso del crecimiento
y el sobrepeso / obesidad coexisten no
solo a nivel de poblacién, pero cada vez
mas dentro del mismo hogar.
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La prevalencia de sobrepeso u obesidad esta aumentando:

1 de cada 2 mujeres en edad reproductiva (52%)

100
90
80
70
60

50 - —

20

10
0

% de mujeres de edad reproductiva

1995 1999 2002 2009 2015
Afio (ENSMI)

—Sobrepeso Obesidad —Sobrepeso y Obesidad Fuente: ENSMI 2014-15



( )
Casi 1 en cada 4 ninas ya tiene sobrepeso o obesidad antes

de cumplir 20 anos de edad: Un problema creciente

\. J

100
90
80
70
60
50
40
30

% de mujeres y ninas

20
10

0

15-19 20-29 30-39 40-49
Grupo de edad (afios)

B Delgada ® Peso Normal ™ Sobre Peso M Obesa Fuente: ENSM| 2014-15
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Existe una doble carga en Guatemala: sobrepeso/obesidad y
la desnutricion cronica en los mismos hogares )
LUEIJ L:',’CU 3 70
" m = BN i =

(Nacional) (No Indigena) (Indigena)

Fuente: Palmieri et al 2015, Corvalan et al 2017,
Ramirez - Zea et al (2014)



La doble carga les afecta mas los hogares vulnerables

* Las prevalencias de sobrepeso y obesidad son mas altas en areas urbanas

* Sin embargo, el patréon de madre con sobrepeso/obesidad y nifios/nifias
desnutrido es mas probable en hogares rurales, indigenas y hogares de
ingresos bajos/medianos

 Hay evidencia que sugiere una relacion entre malnutriciéon en el utero y
susceptibilidad al sobrepeso y enfermedades cronicas mas tarde en la

edad adulta

Fuente: Ramirez - Zea et al (2014), Schroeder et,
Lee et al, 2012 al. 1999; Stein et al. 2005)




Mensaje Clave 5

Las dietas de las mujeres, ninos y ninas
peguenas son monotonas

Esto resulta en una ingesta inadecuada
de nutrientes y niveles inaceptables de
desnutricion.

El problema es mayor en las zonas rurales
y entre las comunidades indigenas.



Mensaje Clave 6

El poco acceso a los alimentos puede
ser un obstaculo importante para el
logro de una dieta nutritiva.

Casi dos tercios de los hogares no
pueden pagar la dieta de mas bajo
costo para satisfacer sus necesidades
de nutrientes.



El costo diario de una dieta nutritiva para
un hogar de 5 personas varia de 53 a 80 quetzales

74.32

80.43

62.42
m Mujer Lactante 30- 60.03
59 afios 45 kg

B 52.67
M Hombre 30-59 afios
S50kg

B Mujer Adolescente
14-15 anos

m Nifio 6-7 afios

M Nirfio 12-23 meses

Z1: HUEHUE, QUETZ, Z2: CHIMALTENANGO, Z3.SUCHITEPEQUEZ

Z4. CHIQUIMULA, Z.5 ALTA VERAPAZ,
QUICHE, SMARCOS, SACATEPQUEZ & JUTIALPA, JALAPA, BAJA VERAPAZ
TOTO SOLOLA ZACAPA

Fuente: Analisis de CotD




Tomando en cuenta sus gastos actuales; La mayoria de

hogares no podria acceder a una dieta nutritiva

% de Hogares sin acesso economico
a una dieta nutritiva

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

69% /1%
60% 60%
I 32%
Z1 Z2. ChimaltenangoSacatepéquez, Z3. Suchitepequez Z4. Chiquimula, Jutialpa, Jalapa, Z5. Alta Verapaz, Baja Verapaz
Huehuetenango,Quetzaltenango, Solola Zacapa

Quiché, San Marcos, Totonicapan

Fuente: Analisis de CotD, ENCOVI 2014




Mensaje Clave 7

Guatemala produce una variedad de
cultivos, sin embargo, el acceso entre
los mas vulnerables de |a poblacion a
una gama de alimentos diversos y
nutritivos es limitada.



Mensaje Clave 8

El estado nutricional inadecuado y la
ingesta limitada de alimentos nutritivos
estan vinculados a los habitos
alimentarios inadecuados.

Esto esta fomentado por la creciente
disponibilidad y la preferencia por los
alimentos procesados no saludables y
creencias tradicionales sobre las dietas y
las practicas del cuidado del nifo o nina.



Los retos nutricionales y la inseguridad
alimentaria se ven agravados por una
alta sensibilidad a las crisis
ambientales y antropogénicasy los
altos niveles de violencia

Mensaje Clave 9



Mensaje Clave 10

Un conjunto de intervenciones,
dirigidas especificamente a las familias
mas vulnerables e individuos, podrian
ser utilizadas para mejorar el acceso a
dietas nutritivas en Guatemala.



Intervenciones Modeladas

Suplementos (en especie); micronutrientes en polvo o una

tableta de micronutrientes multiples (TMM)

Alimentos complementarios fortificados (ACF) (en especie,

con cupon o al precio de mercado)

Incaparina, avena fortificada (cupon)

Alimentos locales nutritivos disponibles (cupon)
Horticultura domeéstica con alimentos nutritivos naturales

Las transferencias de dinero




Para los ninos y las nifias de 12 a 23 meses, un ACF (en
. especie/ cupon), podria bajar el costo de la dieta en un 79% )

Linea Base Cupon Descuento Mercado
35 3.2 3.2
2.9
g 3 2.6
5 2.5 5
o 2 1.8
5 1.5
(@)
n 1 0.7
o
“ 0.5
0
0 > . o) S S S , D 0 S
&\4 <° .\&“ & o S ) L @e Q\@ R .,\\\e \rb ,b&‘ \(p ?}\0 @b ,bbo
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& & A U\ 2 2 e QX o
Q ¢ O O & & '
QO Q \ N S Qoo
0& x e v PR\
° @ &

Intervencion y modalidad Source: CotD Analysis




4 N
Para las nifias adolescentes, la prestacion en especie de una

TMM podria reducir el costo de una dieta nutritiva en un 60% )

Linea

Cupon Descuento Mercado

20 Base

18 17.7

16
— 14
g
|_
0 12
RS

< 10
e

S 8

(%]

(@]
© 6

4

2

0

N N 5 N N 2
N SOOI ¢ ¢ & P P P O
. . X .

’S <° & 'z}\o {‘Q’b $© ~§ Q\A 3 o {\*\’b & (\& /\i\Q" \o‘"
& N > R L 5 < S § S SN »

© S R AN & & & & o °

¥ e N NS v N = N & S Fuente: Analisis de CotD
SSAERON

Intervencion y modalidad



Paquete 1l | Paquete 2 Paquete 3 Paquete 4 Paquete 5 Paquete 6
ACF+
ACH . ACF+ (en especie)
ACF+ (en especie) .
Ninos y Ninas (en especie) Frutas (en especie) Frutasy
y ACF+ Incaparina P Y Frijol Biofort. Verduras
de 12-23 (en especie)| (Cupdn) Frutasy Verduras (Disponible a (Cupon)
meses P P Verduras (Cupdn) P . p’
. , . precios de Proteina
(Cupdn) Proteina animal .
(Cupén) mercado) animal
P (Cupdn)
Muieres Incaparina Avena In(Zipaér;ja
j Incaparina (Cupdn) fortificada y P
embarazadas . , . Verduras
TMM Incaparina (Cupdn) Verduras frijol Biofort. ,
y lactantes . , , ; . (Cupon)
Nifias (en especie)| (Cupdn) Verduras (Cupdn) (Disponible a Proteina
(Cupdn) Proteina animal | precios de .
adolescentes , animal
(Cupdn) mercado)

(Cupdn)
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Un paquete con ACF, suplementos y alimentos locales podria
tener el mayor impacto en el acceso a una dieta nutritiva

~\

J

100.0%
90.0%
80.0%

70'0% Q60/d|'a

60.0% 56.9% Q51/dia

Q46/dia , 44.6%
36.6% Q43/dia Q40/dia

30.9%

50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0%

Q36/dia 24.7%

17.3% Q31/dia
9.8%

Sin Paquete 1 Paquete 2 Paquete 3 Paquete 4 Paquete 5 Paquete 6
Intervencion

% de hogares sin acceso economico

Fuente: Analisis de CotD
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La combinacion de intervenciones multisectoriales
_ para el hogar reduciria todavia mas la falta de asequibilidad

J

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

a una dieta nutritiva

30%

20%

% de Hogares sin acesso economico

10%

0%

57%

Dieta
Nutritiva

43%

27%
12%
I 7%

T300Q T600Q Paquetel 1+300Q

34%
31%

22%
0,
15% 13%

0,
8% 7% 9% 6%

i
I

1+600Q Paquete 2 2 +300Q 2 +600Q Paquete 3 3+300Q 3+600Q Paquete 4 4+300Q 4 +600Q

Fuente: Analisis de CotD
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Conclusiones

No existe una sola intervencidon para hacer frente a la
malnutricion en Guatemala

 Deben ser parte de un paquete de intervenciones
que vienen de sectores multiples

* Deben tener en cuenta las disparidades
geograficas y socio-culturales, aprovechando las
plataformas existentes de proteccion social,
educacion y de salud

Las ninas adolescentes deben ser colocadas en lo
alto de la lista de prioridad nacional para recibir los
servicios y las intervenciones que requieren






