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INGESTA
ADECUADA DE
MICRONUTRIENTES
Y SU IMPACTO
ECONOMICO

La garantia de la buena nutricion es una oportunidad poco explorada para promover la salud
publica y reducir los costos en el tratamiento de enfermedades.

De acuerdo con la Organizacién
Mundial de Salud (OMS), la expecta-
tiva de vida estd aumentando en la
mayoria de los paises. Sin embargo,
el asunto no es simplemente vivir més,
sino con més salud. La proporcion
de personas con méis de 60 afios esté
creciendo mas deprisa de que la de
cualquier otro grupo etario. En con-
secuencia, entre el 2000 hasta 2050, 1a
proporcién de la poblacién mundial con
mas de 60 afios se duplicara, pasando
de cerca de 11% a 22%. Eso puede
ser interpretado como una historia de
éxito para las politicas de salud ptblica
y desarrollo socioeconémico, pero, al
mismo tiempo, también representa un
desafio para las sociedades, que nece-
sitan adaptarse y superar el impacto
del envejecimiento y de los problemas
relacionados con la edad en la econo-
mia y en la salud publica.

Vivir y envejecer con salud es
fundamental para que las personas en
la tercera edad puedan permanecer
independientes y ser parte integral
delasociedad. Eltérmino “saludable”
contempla el aspecto fisico, mental
y de bienestar social, conforme lo
indicado en la definicién de salud de
la OMS. La promocién de la salud a
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lo largo de la vida es la oportunidad,
con fuerte énfasis en el papel esencial
de la nutriciéon y de los mieronu-
trientes, para reducir los riesgos de
enfermedades croénicas e invalidez,
como también para retardar el inicio
de enfermedades no transmisibles,
incluyendo cardiopatias, diabetes,
hipertension y cancer. Eso representa
un beneficio triple: para el individuo,
para la sociedad y para el sistema de
salud y sus costos.

El estilo de vida, del cual la nutri-
cién es parte esencial, es reconocido
en el mundo entero como un factor
importante para la mantencién de la
salud ideal durante la vida. Una vida
saludable comienza en los primeros
1000 dias y contintia por todo el ciclo de
vida hasta la tercera edad, con especial
atencion a los grupos de riesgo.

Existe evidencia que la mayor par-
te de la poblacién mundial tiene inges-
ta inadecuada de una o més vitaminas
y minerales esenciales. La deficiencia
o0 inadecuacién de vitaminas y mine-
rales es generalmente considerada un
problema en los paises en desarrollo,
como América Latina, pero que no
siempre es reconocida como un proble-
ma en los paises desarrollados.

Las vitaminas y minerales son
cofactores para proteinas y enzimas
metabdlicas y poseen funciones esen-
ciales en nuestro organismo. Una ali-
mentacién variada y equilibrada debe
suplir las necesidades de todas las vi-
taminas y minerales; una alimentacién
desequilibrada entrega energia, pero
no vitaminas y minerales en cantidad
suficiente. La deficiencia de vitaminas
y minerales causa enfermedades,




mientras que las consecuencias de la
insuficiencia son més dificiles de ser
diagnosticadas.

La Teoria de Triage de Bruce
Ames postula que, debido a la falta
recurrente de vitaminas y minerales
durante la evolucién, la seleccién
natural desarrollé6 una respuesta es-
tratégica de racionamiento a la escasez
moderada, de modo que el nutriente
escaso es preferentemente retenido
por proteinas que son esenciales para
la sobrevivencia y la reproduccion
en el corto plazo. En compensacion,
las proteinas necesarias para la
salud a largo plazo, que defienden el
organismo contra las enfermedades
asociadas al envejecimiento, acaban
quedando sin vitaminas y, por lo tan-
to, son desactivadas. Como los dafnos
causados por la deficiencia moderada
son sigilosos, su importancia para la
salud a largo plazo no es clinicamente
aparente. Evidencias mecéanicas,
genéticas y epidemioldgicas sugieren
que esa alteracién metabdlica acelera
las disfunciones y las enfermedades
asociadas al envejecimiento, como el
cancer, la enfermedad cardiovascular,
la disfuncién inmune y la declinacién
cognitiva.

Las medidas y acciones descritas
a seguir son consideradas fundamen-
tales para una vida saludable y po-
drian resultar en cambios adecuados,
caracterizadas por salud y vitalidad
para el individuo e impacto positivo en
los costos econdmicos y de asistencia
médica para los sistemas de salud:

1. Existe consenso médico y cientifico
respecto de la importancia de la in-
gesta adecuada de micronutrientes
durante toda la vida para auxiliar
el crecimiento, promover la salud
y evitar el inicio de enfermedades.
Por otra parte, los cambios recien-
tes en el estilo de vida y en hébitos
alimenticios, exigen que se dé mis
atencion a la nutricién. La ingesta
adecuada de micronutrientes (vita-
minas y minerales) - como parte de
una alimentacién equilibrada y en
combinacién con un estilo de vida
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saludable - promueve la salud y el
bienestar. La existencia de defi-
ciencias de micronutrientes en los
paises en desarrollo - incluyendo
los de América Latina - es bien
conocida, pero un grupo cada vez
mayor de evidencias indica que
esas deficiencias también existen
enlos paises desarrollados y afectan
negativamente la salud, el bienestar
y la situacion econémica de sectores
significativos de la sociedad. El
término “hambre oculta” es muy
utilizado en este contexto, ya que
las deficiencias son muchas veces
ignoradas y subestimadas, a pesar
de que representan un problema
mundial de importancia creciente
con consecuencias devastadoras
para las personas, las comunidades
y la economia nacional.

2. Las necesidades de micronutrientes

varian de acuerdo con la fase de la
vida. El mayor impacto ocurre du-
rante los primeros 1.000 dias de vida.
En cuanto a los ancianos y personas
en situacioén especial, como aquellas
internadas en hospitales e institucio-
nes, tienen necesidades especificas
de micronutrientes. Otros grupos
demograficos ademas de los muy
joévenes y de los adultos mayores
también estian en riesgo de tener
deficiencia o ingesta inadecuada de
micronutrientes, como gestantes,

)

lactantes, pacientes hospitalizados
con enfermedad grave, personas
internadas en instituciones y comu-
nidades de bajos ingresos.

3. La deficiencia y laingesta inadecua-

da de micronutrientes en relacién a
los valores recomendados pueden
tener graves consecuencias para las
personas; por otra parte, también
tiene un impacto mayor en las socie-
dades, economias y en los sistemas
de salud y bienestar. Los costos de
agistencia médica representan una
parte importante del producto inter-
no bruto (PIB), siendo que los gastos
han aumentado significativamente;
un aumento de 10% en las enfer-
medades crénicas no-trasmisibles
resulta en una reducciéon de 0,5%
en el crecimiento econémico anual.

4. Las enfermedades relacionadas ala

nutricién y los costos para los siste-
mas de salud estan aumentando en
el mundo entero. Segun la OMS, el
80% de los casos de enfermedad car-
diaca prematura, accidentes vascu-
lares cerebrales y diabetes podrian
ser evitados; ya que la alimentacion
es un importante factor modificable.

5.El consenso sobre el valor de la in-

gesta adecuada de micronutrientes
se basa en un sélido conjunto de
evidencias y en robustos modelos
nutricionales y econémicos. Sin em-
bargo, es imprescindible desarrollar
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modelos que aborden las comple-
jidades de las intervenciones de
micronutrientes.

6.E1 amplio conocimiento cientifico
actualmente disponible necesita
ser traducido en soluciones de
salud publica practicas y de buena
relacién costo-beneficio. Una de
ellas puede ser la fortificacion o la
suplementacion. Los meeanismos
especificos para eso deben ser
evaluados caso a caso.

7.Los beneficios de la fortificacion
o suplementacién con ciertos
micronutrientes para la salud y
economia son evidentes. Como
ejemplos, se destacan:

a) vitamina A - para reducir la morta-

lidad infantil. El retorno econémico

de la fortificacién varia de 1:24 para

lavitamina A hasta 1:46 para multivi-

taminas (Consenso de Copenhague);

b) yodo - para reducir el bocio. El

retorno econémico de la fortificacion

con yodo llega a 1:200 (Consenso de

Copenhague);

¢)vitamina D - especialmente contra

el raquitismo;

d) acido félico - principalmente para
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reducir los defectos del tubo neural
(DTN). El costo de tratar a un nifno
que sobrevive a un DTN equivale al
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de la harina para 10 — 20 millones de
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e) hierro - para reducir la anemia
ferropriva. La anemia puede dismi-
nuir la capacidad fisica de trabajo de
una persona en 25%.
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toridades de salud, como también
de la comunidad de nutricién, de los
formuladores de politicas publicas,
de organizaciones de pacientes,
aseguradoras de salud y otras partes
interesadas. La implementacion de
programas de fortificacién de ali-
mentos, el desarrollo de alimentos
ricos en nutrientes y que propor-
cionan equilibrio energético, y las
estrategias de suplementaciéon son
pasos importantes para una vida
saludable.

Los programas de fortificacion y
suplementacién con micronutrien-
tes deben abarcar todo el territorio
nacional, con el debido apoyo de
autoridades, profesionales de salud,
la industria de alimentos, organiza-
ciones de consumidores y otros. Es
fundamental transformar las eviden-
cias existentes en acciones de salud
publica. Eso exigira asociaciones
publico-privadas entre gobiernos,
medio académico, sociedad civil y
sector privado - cuatro grupos que
tienen un papel decisivo en propor-
cionar las soluciones nutricionales
necesarias.
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