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NIVEL DE PERCEPCION DE LA INSEGURIDAD ALIMENTARIA, ESTADO NUTRICIONAL Y
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS ASOCIADOS EN POBLADORES DE OAXACA, MEXICO.

LEVEL OF PERCEPTION OF FOOD INSECURITY, NUTRITIONAL STATUS AND ASSOCIATED
SOCIODEMOGRAPHIC FACTORS IN RESIDENTS OF OAXACA, MEXICO.

Ramirez-Diaz Maria del Pilar *, Luna-Hernandez Jorge Fernando *, Rodriguez-Lopez Edna Isabel *, Hernandez-
Ramirez Gabriel *.

*  Universidad del Istmo, Campus Juchitan. México.

RESUMEN

Introduccidn: La inseguridad alimentaria impacta el estado nutricional de las poblaciones, siendo la falta de disponibilidad y
accesibilidad de alimentos derivada de la pobreza, uno de los principales factores que contribuyen a su aparicién. Objetivo:
Identificar el nivel de inseguridad alimentaria, estado nutricional y factores sociodemograficos asociados en pobladores de
Oaxaca, México. Material y Método: Estudio transversal en 297 personas. Se aplicd la Escala Latinoamericana y Caribefia de
Seguridad Alimentaria, se recolectaron datos sociodemograficos, antropométricos y se compararon entre niveles de
inseguridad alimentaria. Se calcularon razones de prevalencia para identificar factores sociodemograficos asociados a mayor
riesgo de inseguridad alimentaria. Resultados: Se encontrd una alta prevalencia de sobrepeso + obesidad e inseguridad
alimentaria de 86.4% y 76.1% respectivamente. Las personas con inseguridad grave presentaron mayor indice de masa
corporal, indice cintura/talla y circunferencia de cintura; asi como menor nivel socioeconémico y escolaridad del jefe del
hogar. La presencia de menores de 18 afios aumentd el riesgo de inseguridad alimentaria en 27% [RP=1.27; IC:1.02-1.58)].
Conclusion: Los bajos ingresos econdmicos, la baja escolaridad del jefe del hogar y tener menores de 18 afos incrementan la
probabilidad de que los hogares se posicionen en alguna clasificacion de inseguridad alimentaria.

Palabras Clave: Inseguridad alimentaria, factores de riesgo, estado nutricional.

ABSTRACT

Introduction: Food insecurity impacts the nutritional status of populations, being the lack of availability and accessibility of
food derived from poverty, one of the main factors that contribute to its appearance. Objective: To identify the level of food
insecurity, nutritional status and associated sociodemographic factors in residents of Oaxaca, Mexico. Material and method:
Cross-sectional study in 297 people. The Latin American and Caribbean Food Security Scale was applied, sociodemographic
and anthropometric data were collected and compared between levels of food insecurity. Results: A high prevalence of
overweight + obesity and food insecurity of 86.4% and 76.1% respectively was found. People with severe insecurity had higher
body mass index, waist to height ratio and waist circumference; as well as lower socioeconomic level and education of the
head of the household. The presence of children under 18 years of age increased the risk of food insecurity by 27% [RP=1.27;
Cl:1.02-1.58)]. Conclusion: Low income, low schooling of the head of the household and having children under 18 years of age
increase the probability that households fall into some classification of food insecurity.

Key words: Food insecurity, risk factors, nutritional status.
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Significancia

La informacion obtenida permitird visualizar la
problematica 'y establecer estrategias que
contribuyan a mejorar la alimentacion y nutricion en
la poblaciéon objetivo, desde una perspectiva
estructural e integral. Ademas, siendo el primer
estudio en su tipo dentro de la region, permitira ser
un referente para futuras investigaciones, poder
realizar comparaciones post intervenciones, aspecto
que es importante para el monitoreo de toda
iniciativa de salud publica.

Introduccién

De acuerdo con la Organizacién de las Naciones
Unidas para la Agricultura y Alimentacion (FAO), la
seguridad alimentaria (SA) existe cuando todas las
personas tienen en todo momento el acceso fisico,
social y econdmico a alimentos suficientes, que sean
inocuos y nutritivos para poder satisfacer sus
necesidades nutricionales diarias y asi tener una vida
activa y sana; en contraparte, cuando no es posible
cubrir estas necesidades, las personas caen en
inseguridad alimentaria (I1A), dependiendo de esto
podra clasificarse en IA leve, moderada o severa
(FAO, 2011).

Se estima que en el mundo padecieron hambre entre
720y 811 millones de personas durante el afio 2020,
desde esta premisa, la prevalencia de
subalimentacion ha ido en aumento y se considera
que alrededor de 60 millones corresponden
Gnicamente a América Latina. La IA moderada y
severa se ha incrementado mundialmente de 22.6%
en 2014 a 30.4% en 2020, lo que indica que una de
cada tres personas carecié de alimentos adecuados
durante ese afio (FAO, FIDA, OMS, PMA vy
UNICEF,2021). En México se siguen las mismas
tendencias, ya que para el 2018 el 8.6% de la
poblacion presentaba IA severa (Shamah-Levy et al.,
2020)), mientras que para el 2021 aument6 al 10.1%
a nivel nacional, y de manera general mas del 60%
de la poblacion se posicioné en algin nivel de
inseguridad alimentaria (Shamah-Levy et al., 2022).

Dentro de las causas estructurales de la 1A se
encuentran la pobreza y la falta de empleo que
impiden el acceso a una alimentacion suficiente y de
calidad, la 1A estd presente en mayor proporcion en
los estados del sur del pais, en regiones rurales y en
poblacion indigena. Dentro de los grupos de edad
mas afectados por la |A se encuentran nifios y nifias
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menores de cinco afios, adolescentes, mujeres en
edad reproductiva y adultos mayores dado por un
desequilibrio en el consumo de energia y un consumo
insuficiente de micronutrimentos que a largo plazo
puede provocar anemia, baja talla, sobrepeso u
obesidad, enfermedades crénicas y sintomas
depresivos (Mundo Rosas et al.,2021). Algunos otros
factores que se han asociado a la IA son la baja
escolaridad del jefe del hogar, la presencia de
menores de 18 afios, la presencia de adultos mayores
y el no ser beneficiario de programas de ayuda
alimentaria (Valencia et al., 2014; Pérez y Silva,
2019; Shama et al. 2021; Illescas et al., 2022).

El impacto de la IA en adultos ha sido menos
investigado, sin embargo, algunos estudios han
demostrado que esta poblacion reporta mala salud,
incluida la salud mental, fisica y condiciones
cronicas como diabetes, enfermedades cardiacas,
hipertensién, ansiedad y fibromialgia (Gundersen et
al., 2015; Kirkpatrick y Tarasuk, 2008; Tarasuk et al.,
2013). La IA agrega una prima significativa al
sistema de atencion médica al afectar la capacidad de
las personas para manejar problemas de salud
croénicos (9), por lo que demanda una mayor
atencion. Ademas, la IA tiene grandes costos
humanos, sociales y econémicos ya que se asocia a
pérdida de productividad, menor aprovechamiento
del potencial humano y exclusién social por lo que es
importante evaluar su presencia (Mundo Rosas et
al.,2021). Desde esta premisa, la regién del Istmo de
Tehuantepec, Oaxaca se caracteriza por un alto grado
de marginacion y pobreza que afecta al 60% de la
poblacion (Comité Estatal de Planeacion para el
Desarrollo de Oaxaca [COPLADE], 2021),

Por esta razén, es fundamental comprender como
aparecen los patrones de IA en diferentes zonas
demograficas y socioecondmicas, dicha informacion
€S necesaria para una asistencia correctamente
dirigida, evaluar el progreso y desarrollar
intervenciones apropiadas para ayudar a quienes lo
necesitan, por lo tanto, el objetivo de este estudio fue
identificar el nivel inseguridad alimentaria, el estado
nutricional 'y sus factores sociodemograficos
asociados en pobladores Oaxaca, México.

Material y Método

Estudio transversal, analitico, llevado a cabo en 297
pobladores de Juchitdn de Zaragoza, municipio
ubicado en la region del Istmo de Tehuantepec del
Estado de Oaxaca, México. Los datos fueron
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recolectados en el Centro de Salud (CS) de la Octava
Seccion del municipio, ademas, se realizaron algunas
visitas domiciliarias.

Se incluyeron a personas mayores de 18 afios, que
acudian a consulta de primera vez o de seguimiento
al CS, se excluyeron aquellas personas cuya barrera
del lenguaje no le permitiera contestar las preguntas,
ademas de aquellas con afecciones fisicas que
imposibilitaran la toma de medidas antropomeétricas.
Se eliminaron todas las encuestas que no estuvieran
completas. Un promotor de salud adscrito al centro
de salud, ayudd durante todo el proceso de
recoleccion.

Recoleccidn de datos

La recoleccion de los datos fue llevada a cabo por
alumnas de la Licenciatura en Nutricion de la
Universidad del Istmo, Juchitan, las cuales fueron
previamente estandarizadas, bajo la supervision del
promotor de salud adscrito al CS. El periodo de
recoleccion de la informacion abarcé del 15 de
agosto al 15 de septiembre de 2022. La recoleccion
de los datos se llev6 a cabo por muestreo
consecutivo, a cada persona que llegaba a consulta se
le invitaba a participar en el estudio. Se recabaron
medidas antropométricas como peso, talla,
circunferencia de cintura, cadera, y circunferencia de
brazo. Ademds, se  obtuvieron variables
sociodemograficas como sexo, edad, ocupacion,
escolaridad y el nivel socioeconémico. Por ultimo, se
obtuvieron datos sobre seguridad alimentaria en los
hogares.

Variables

Antropométricas

El peso se midi6 mediante una bascula digital
(modelo Omron hbf-214LA) con ropa ligera, la
estatura se determin6 con un estadimetro de pared
(marca ADE), los participantes se encontraban de
pie, sin calzado, con los hombros relajados y acorde
al plano de Frankfort para una medicién adecuada.
La circunferencia de cintura se tomé en el punto
medio entre el punto mas alto de la cresta iliaca y el
margen inferior de la Gltima costilla palpable al final
de una espiracion normal. Cuando no se pudieron
ubicar los puntos antes mencionados, la
circunferencia se tomé en la parte méas prominente
del abdomen, mediante una cinta metélica
profesional. La circunferencia de cadera se tomé
ubicando el punto més prominente de los gliteos,

Articulo Original

mientras que la circunferencia media del brazo se
tomo en el punto medio ubicado entre el acromial y
radial del brazo derecho.

El IMC se estim6 como la relacidn entre el peso y el
cuadrado de la altura (kg/m2) y se clasifico de
acuerdo con los estandares de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) agrupando en: bajo
peso(<18.5kg/m2), normopeso (18.5-24.99kg/m2),
SP (25-29.99 kg/m2) y OB(>30kg/m2).

Por Gltimo, se calculé la indice cintura/talla (ICT),
como indicador de riesgo cardiovascular (RCV),
tomando como punto de corte un valor >0.5 para
riesgo cardiovascular (RCV+), y <0.5 sin riesgo
cardiovascular (RCV-) (Ashwell & Hsieh, 2005).

Nivel socioeconémico

Para medir el nivel socioeconémico, se aplicd la
encuesta AMAI 2022, elaborada por La Asociacion
Mexicana de Agencias de Investigacion de Mercado
(AMAL, 2022). Esta contiene 6 preguntas sobre la
escolaridad del jefe de familia, el nimero de bafios
completos, si cuentan con conexién a internet, si
cuentan con auto propio, el nimero de personas
mayores de 14 afios que trabajaron durante el dltimo
mes, y el nimero de dormitorios en su hogar, con
estas preguntas se establecen puntajes para clasificar
el nivel socioecondmico en 7 categorias: A/B, C+,
C, C-, D+, D, E, siendo A/B el NSE méas alto y E el
NSE mas bajo. Para este estudio y para facilitar el
analisis de datos, el NSE se agrupé en tres categorias:
Bajo (D+, D, E), medio (C+, C, C-) y alto (A/B).

Nivel se seguridad alimentaria

Para establecer el nivel de Seguridad Alimentaria, se
utilizd La Escala Latinoamericana y Caribefia de
Seguridad Alimentaria (ELCSA) (FAO, 2012). Esta
escala pertenece a la familia de las escalas de
medicién de IA basadas en la experiencia en los
hogares, consta de 15 preguntas, 8 exclusivas para
hogares sin menores de 18 afios, y 7 para los hogares
en los cuales viven menores de 18 afios. Para cada
respuesta afirmativa (Si) se asigna 1 punto, mientras
gue cada respuesta negativa (No), recibe cero puntos.
La escala clasifica en 4 categorias; Seguridad,
Inseguridad Leve, Inseguridad Moderada e
Inseguridad severa (Tabla 1).
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Tabla 1: Puntaje y clasificacion de la seguridad alimentaria de acuerdo
con la ELCSA

Clasificacion de la (in)seguridad alimentaria

Tipo de hogar Seguridad Inseguridad Inseguridad Inseguridad

leve moderada severa

Hogares integrados por 0 13 26 7.8
personas adultas

Hogares integrados por

personas adultas y 0 1-5 6-10 11-15
menores de 18 afios

Fuente: FAO,2012

Anélisis estadistico.

Para el andlisis de datos se utilizd el paquete
estadistico R 4.2.1., en el analisis descriptivo las
variables cualitativas fueron presentadas como
frecuencias y proporciones, mientras que las
variables cuantitativas se sometieron a pruebas de
normalidad y fueron expresadas en medianas y rango
intercuartil (RIQ), debido a que no presentaron
distribuciones normales. Para las diferencias
proporcionales se utiliz6 la prueba de Chi cuadrada y
la prueba de Kruskal-Wallis para diferencias entre
los niveles de inseguridad alimentaria de variables
cuantitativas. Las categorias de IA se compararon
por cada variable sociodemografica (sexo, NSE,
escolaridad del jefe de familia, presencia de menores
de 18 afios en el hogar e IMC). Con el objetivo de
identificar factores asociados a un mayor grado de |A
se calcularon razones de prevalencia (RP). Como
variable dependiente se dicotomizo el nivel de IA en
menor inseguridad (seguridad e inseguridad leve) y
mayor inseguridad (inseguridad moderada e
inseguridad severa). Las variables analizadas como
factores asociados fueron NSE, escolaridad del jefe
del hogar y presencia de menores de 18 afios en el
hogar. EI NSE se catalogd en mayor NSE (medio y
alto) y menor NSE (bajo), la escolaridad del jefe del
hogar se clasificO en mayor escolaridad (mayor a
secundaria) y menor escolaridad (menor o igual a
secundaria). El analisis se ajustd por sexo e IMC.

Aspectos éticos
Previo a la recoleccion de la informacién se presentd

el protocolo de investigacion a las autoridades
correspondientes del CS, se puntualizd de manera
verbal los objetivos de la investigacién y las
herramientas que se utilizarian, la justificacion y el
uso de los resultados; la investigacion se apegd a
aspectos éticos de la Declaracion de Helsinki.

Revista Salud Publica y Nutricion / Vol. 22 No.2 abril- junio, 2023.
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Resultados

En total participaron 297 usuarios del centro de salud
con una edad mediana de 38 afios (RIQ: 33-49), el
72.1% fueron mujeres y el 48.5 % report6 dedicarse
al trabajo en el hogar. Solo el 9.4 % reportd no haber
estudiado y el 43.4 % de la muestra estudiada se
posiciond en un NSE bajo. El SP estuvo presente en
el 32.7% de la poblacién mientras que la OB se
presentd en el 53.5%, siendo las mujeres las que
presentaron una mayor proporcion. Ademas, el
RCV+ de acuerdo al ICT estuvo presente en mas del
95% de la poblacion (Tabla 2).

Tabla 2. Caracteristicas generales de la poblacién de estudio

Variables Total Hombre Mujer
n=297(%) n=83(%) n=214(%)

Edad: mediana (RIQ) 38(33-49) 42(34-52) 38(32.75-47)
Escolaridad

Sin escolaridad 28(9.4) 4(4.8) 24(11.2)
Primaria 62(20.9) 11(13.3) 51(23.8)
Secundaria 49(20.9) 13(15.7) 36(16.8)
Preparatoria/técnica 78(26.3)  24(28.9) 54(25.2)
Licenciatura/postgrado 80(26.9) 31(37.3) 49(22.9)
Ocupacion

Hogar 144(48.5) 3(3.6) 141(65.9)
Campesino 1(0.3) 1(1.2) 0(0.0)
Artesano/comerciantes 22(7.4) 5(6.0) 17(7.9)
Oficios 33(11.1)  31(37.3) 2(0.9)
Empleados 34(11.4) 16(19.3) 18(8.4)
Profesionistas 60(20.2) 27(32.5) 33(15.4)
Estudiantes 3(1.0) 0(0.0) 3(1.0)
NSE

Bajo 129(43.4)  27(32.5) 102(47.7)
Medio 141(47.5)  44(53.0) 97(45.3)
Alto 27(9.1)  12(14.5) 15(7.0)

Categorias IMC

Bajo peso 1(0.3) 0(0.0) 1(0.05)
Normal 40(13.5)  13(15.7) 27(12.6)
Sobrepeso 97(32.7)  33(39.8) 64(29.9)
Obesidad 159(53.5) 37(44.6)  122(57.0)
RCV

RCV+ 283(95.3) 78(94.0)  205(95.8)
RCV- 14(4.7) 5(6.0) 9(4.2)

Fuente: elaboracion propia
RIQ: Rango intercuartil, NSE: Nivel socioecéndmico; bajo (E,D,D+), medio(C-,C,C+) y
alto (A/B); RCV: riesgo cardiovascular

De acuerdo con los resultados de la ELCSA sobre 1A,
se logro observar que el 76.1% de la poblacion
estudiada se posicioné en algin nivel de IA, siendo
las mujeres las que mayores prevalencias mostraron
de cualquiera de los niveles (tabla 3).
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Tabla 3: Nivel de percepcién de inseguridad alimentaria
en la poblacién de estudio

Categoria de Total Hombre Mujer
inseguridad alimentaria N=297(%) n=83(%) n=214(%)

Inseguridad leve 118(39.7
Inseguridad moderada 70(23.6
Inseguridad grave 38(12.8
Seguridad 71(23.9

28(23.7) 90(76.3)
15(21.4) 55(78.6)
11(28.9) 27(71.1)
28(39.4) 43(60.6)

—_ = = —

Fuente: Elaboracién propia

Al comparar las medidas e indices antropométricos
por nivel de inseguridad alimentaria se pudo observar
que las personas con inseguridad alimentaria severa
tenian una menor talla, mayor circunferencia de
cintura, un mayor IMC e ICT, aunque no se
mostraron diferencias estadisticamente
significativas. Tampoco se observaron diferencias en
las categorias del IMC e ICT (tabla 4).

Tabla 4. Diferencias por nivel de percepcién de inseguridad alimentaria de medidas antropométricas

Inseguridad

Total Seguridad Inseguridad Leve Moderada Inseguridad severa

=297 n=73 =118 n=70 n=38
Peso™ 74.4(65-84)  79.3(69.8-88.7)  73.6(64.9-83.7) 71.9(64.8-82.1) 76.5(62.2-87.2)
Talla™ 156(151-162) 157(152-167) 156(151-161) 155(151-160) 153.7(150-160.2)
C.Cintura®®  97.5(88.5-107.15) 98.1(92.6-105.2)  96.1(86.5-107.0) 97.4(89.5-110.1) 101(86.8-112.1)
C. Cadera™ 107.5(101-115)  109(102-112.5) 106.9(99.0-116.1) ~ 107.7(101.9-115.5)  108.2(101.2-120.4)
C. Brazo™ 329(30-36)  33.7(31.0-35.8)  32.6(29.5-36.1) 32(30.0-36.0) 32.4(29-35.1)
mMc*® 30.54(26.71-34.43)  30.5(27.4-343)  30.04(26.5-33.7) 30.9(26.5-34.97) 32.3(26.7-35.4)
icr® 0.61(0.56-0.68)  0.6(0.56-0.67) 0.6(0.55-0.67) 0.6(0.56-0.72) 0.7(0.57-0.72)
mc
Bajo peso 1(0.3) 0(0.0) 0(0.0) 1(1.4) 0(0.0)
Normal® 40(13.5) 8(11.3) 19(16.1) 8(11.4) 5(13.2)
Sobrepeso 97(32.7) 21(29.3) 40(33.9) 26(8.8) 10(26.3)
Obesidad 159(53.5) 42(59.2) 59(50.0) 35(50.0) 23(60.5)
RCV
RCV+S 283(95.3) 69(97.2) 111(94.1) 68(97.1) 35(92.1)
RCV- 14(4.7) 2(2.8) 7(5.9) 2(2.9) 3(7.9)

Fuente: Elaboracién propia
*Mediana (RIQ); "Prueba de Krukal-Wallis; “Chi Cuadrada.

En cuanto a la comparacion de los diferentes niveles
de inseguridad alimentaria y las variables
sociodemogréficas, se logré observar que el nivel de
inseguridad severa se asocié significativamente con
un NSE bajo (p=<0.001). Por otro lado, la
escolaridad del jefe de familia menor o igual a
secundaria se asocié significativamente con la
inseguridad  alimentaria  severa  (p=<0.001).
Asimismo, los hogares con menores a 18 afios se
asociaron significativamente con inseguridad severa
en comparacion con los que no tenfan menores a 18
afios (p=0.001), ademas, ninguno de los hogares con
menores de 18 afios se posiciono en el nivel de SA
(Tabla 5).
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Tabla 5. Diferencias por nivel de percepcién de inseguridad alimentaria de caracteristicas
sociodemograficas

Inseguridad Inseguridad  Inseguridad

Variables Total Seguridad leve moderada severa

n=297(%)  n=71(%) n=118(%) n=70(%) n=38(%)
Sexo?
Hombre 83(27.9)  28(33.7), 28(33.7), 15(18.1), 12(14.5),
Mujer 214(72.1)  43(20.1), 90(42.1), 55(25.7), 26(12.1),
Nivel socioeconémico™*
Bajo 129(43.4)  15(21.1), 47(39.8), 35(50.0), 32(84.4),
Medio 141(47.5)  39(54.9), 64(54.2), 32(45.7), 6(15.8),
Alto 27(9.1)  17(23.9), 7(5.9), 3(4.3), 0(0.0),
Presencia <18 afios’*
si 92(31.0) 0(0.0), 34(28.8), 36(51.4), 22(57.9),
No 205(69.0)  71(100). 84(71.2), 34(48.6), 16(42.1),
Escolaridad jefe familia®*
Sin escolaridad 12(4.0) 1(1.4), 3(2.5), 8(11.4), 0(0.0),
Primaria y secundaria 125(42.1) 18(25.4), 45(38.1) 37(52.9), 25(65.8),
Mds de secundaria 160(53.9) 52(73.2), 70(59.3), 25(35.7), 13(34.2),

Fuente: Elaboracién propia

Cada letra en el subindice denota un subconjunto de las categorias de inseguridad alimentaria, letras diferentes entre
columnas denotan que las proporciones difieren de forma significativa en el nivel de 0.05

“Chi cuadrada
*p<0.01

En cuanto a la fuerza de asociacion de los factores,
en el anélisis crudo tanto la presencia de menores de
18 afios, una menor escolaridad del jefe de familia y
el NSE bajo se asociaron significativamente a una
mayor inseguridad alimentaria, sin embargo, cuando
se ajustaron por sexo e IMC Unicamente la presencia
de menores de 18 afios en el hogar se asocid
significativamente con un mayor nivel de
inseguridad alimentaria [RP=1.27; 1C:1.02-1.58)]
(p=0.021), lo que sugiere que la probabilidad de
niveles mas severos de inseguridad alimentaria
aumentaria en 27% con la presencia de menores de
18 afios (Tabla 6)

Tabla 6. Factores asociados a una mayor inseguridad alimentaria de la muestra de estudio

Crudo Ajustado
Menor  Mayor
Total inseguridad inseguridad © \*'€9%% | P RP1C95%
Presencia de menores de 18
afios en el hogar
Sin presencia 205(69.0)  50(46.3) 155(82.0) +
Con presencia 92(31.0)  34(18.0) 58(53.7) 0016 1.28 1.06-156| 0021 127 1.02-1.58
Escolaridad del jefe de familia
Mayor escolaridad 160(53.9) 122(64.6)  38(35.2) + +
Menor escolaridad 137(46.1)  67(35.4)  70(64.8) 0.046 1.19 110-141 0317 1.12 0.90-1.38
Nivel socioeconémico
Mayor NSE 168(56.6)  41(38.0) 127(67.2) + +
Menor NSE 129(43.4) 62(32.8) 67(62.0) 0.048 1.18 1.05-1.40| 0.366 1.11 0.89-1.37

Fuente: elaboracién propia
Ajustado por sexo e IMC. #: categoria de referencia.

Discusion

De acuerdo con los resultados de esta investigacion,
la mayor proporcion de la poblacion de estudio tenia
una escolaridad menor a preparatoria, se dedicaban
al hogar y tenian un nivel socioecondmico bajo-
medio. En cuanto a las caracteristicas
antropométricas, las personas con inseguridad
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alimentaria severa tenian un mayor IMC, ICT,
circunferencia de cintura y menor estatura; ademas,
se encontraron altas prevalencias de SP y OB. Por
otro lado, se reporté un alto porcentaje de 1A en la
poblacion, siendo la presencia de menores de 18 afios
un factor que aumentd el riesgo de IA.

La poblacién de estudio present6 altas prevalencias
de SP + OB, incluso por arriba de la media nacional
(86.2% vs 72.4%) (Shamah et al., 2021). Con
respecto a la malnutricion por exceso, evidenciado
por indicadores antropométricos como el IMC, la
circunferencia de cintura, cadera e indice de cintura
talla, mostraron valores por arriba a los reportados en
algunos otros estudios (Monroy 2021; Chang, 2022;
GOmez, 2020; Liu, 2020; Raccanello, 2020). Aunque
no se encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre niveles de IA y medidas
antropomeétricas, se logro observar que la tendencia
en la poblacion fue que aquellas personas con
inseguridad severa, tenian un IMC, circunferencia de
cintura y un ICT mayores, lo cual es similar a lo
observado en otros reportes de América Latina
(Ruderman et al.,2021) incrementando su RCV.

Estas medidas, a su vez, podrian estar influenciadas
por la baja talla de la poblacion, ya que las personas
con inseguridad severa también presentaron la menor
talla. Desde esta premisa, se ha establecido que la
baja estatura en adultos es un resultado directo del
deterioro del crecimiento temprano causado por una
nutricion inadecuada e infecciones recurrentes
(Shrimpton et al.,2001), y que podrian estar
relacionadas con situaciones de pobreza y
vulnerabilidad previas, lo cual se ha asociado con
mayor mortalidad (Emerging Risk Factors
Collaboration, 2012). Ademés, las mujeres
mostraron una mayor prevalencia de obesidad e 1A,
esto coincide con otros reportes en los que se
establece que la IA es un factor de riesgo para el
desarrollo de obesidad en mujeres (Najafi et al.,
2020; Oguoma et al., 2021). Aunado a lo anterior, se
ha evidenciado que un adulto de baja estatura con SP
y OB tendra un gran riesgo de padecer otras
enfermedades cronicas, principalmente en mujeres
de paises en desarrollo (Kanter y Caballero,2012), lo
cual posiciona a la poblacién de estudio en una
situacion de vulnerabilidad para el desarrollo de otras
patologias ya que el 72.1% de la poblacion estudiada
fueron mujeres de las cuales méas del 50% tenian
obesidad.

Articulo Original

Los hogares Istmefios que participaron en este
estudio presentaron una prevalencia de percepcion de
1A en cualquiera de sus categorias superior a la media
nacional reportada por la Encuesta Nacional de Salud
y Nutricion 2020 sobre Covid-19; (60.8%
inseguridad total: 34.9% en inseguridad leve, 15.8%
en inseguridad moderada y 10.1% en inseguridad
severa), en localidades urbanas (66.4% inseguridad
total: 36.3% en inseguridad leve, 18.3% en moderada
y 11.8% en severa); y en la region geografica del
Pacifico Sur (70.5% inseguridad total: 35.9% en
inseguridad leve, 19.8% en moderada y 14.8% en
severa (Shamah et al., 2021). Este incremento en la
prevalencia de 1A podria ser parte de los efectos de
la pandemia por coronavirus de 2019 (COVID-19),
derivado del aumento de la pobreza, la pérdida de
empleo, el bajo ingreso vy la volatilidad del precio
de los alimentos de la canasta basica (Comision
Econémica para América Latina y el Caribe
[CEPAL], 2020; Consejo Nacional de Evaluacion de
la Politica de Desarrollo Social [CONEVAL], (s.f)),
sin embargo, no se cuentan con datos previos de la
poblacion de estudio sobre A, por lo cual el efecto
de la pandemia no es comparable y los resultados no
podrian ser atribuidos Unicamente al impacto de este
problema de salud.

Dentro de los resultados mas relevantes de nuestro
estudio encontramos que un nivel socioeconémico
bajo se asoci6 significativamente con IA severa,
resultados similares a los de otras investigaciones en
distintos grupos poblacionales como comunidades
zacatecanas (Sanchez et al., 2018), mujeres
embarazadas en lIraq (Yadegari, 2017) y adultos
mayores en Ecuador (Encalada, 2022). Esto sugiere
que, sin importar la etapa de vida y la localizacion
geogréfica, mientras el hogar se caracterice por un
estatus econdmico bajo es mas vulnerable a presentar
algun nivel de IA. Asimismo, el grupo de inseguridad
severa fue mayor en el grupo de baja escolaridad del
jefe de familia con diferencias significativas, la cual
se ha reportado como factor de riesgo de 1A en otros
estudios en México (Shama et al., 2021), asi como la
presencia de menores de 18 afios en el hogar que se
asocié significativamente a un mayor riesgo de
inseguridad grave.

Por otro lado, la idea generalizada de que la pobreza
se asocia a IA por la falta de acceso y disponibilidad
de alimentos con su consecuente desnutricion imperd
durante muchos afios, ya que el acceso a una mejor
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alimentacion en calidad, cantidad y variacion
depende del ingreso de los integrantes del hogar
(Flores, 2019) , sin embargo, esta concepcion
actualmente ya no esta vigente(Figueroa, 2009), ya
que en las Ultimas tres décadas la disponibilidad y
accesibilidad de alimentos ultra procesados y
altamente energéticos, ha propiciado un aumento de
malnutricidn por exceso en paises en desarrollo como
México (Rapallo et al.,2019) y en los estratos mas
pobres, derivado de su capacidad saciante y
palatabilidad a un costo mucho mas bajo comparado
con alimentos considerados saludables
(Pedraza,2009), lo que genera un mayor consumo de
azucares, grasas saturadas y en general de
kilocalorias, conllevando al exceso de peso(Monroy
et al.,2021). Esto podria explicar lo observado en la
poblacion de estudio, ya que a pesar de tener un nivel
socioecondmico bajo-medio, y de que el 76.1% se
posiciond en algun nivel de 1A, mas del 85% de la
poblacion de estudio presenté SP + OB. Por ello, es
importante abordar las consideraciones actuales de la
pobreza y la transicion nutricional para entender los
cambios en el comportamiento alimentario de las
personas de los estratos socioeconémicos méas bajos
y su impacto en el estado nutricional, ya que a pesar
de que las cifras de desnutriciébn han ido
disminuyendo, quiz4 enmascaradas por el aumento
paralelo del SP y la OB, siguen existiendo carencias
de micronutrientes como hierro, zinc, yodo, calcio y
vitamina A, con importantes implicaciones para la
salud(L6pez de Blanco et al.,2005; Nair et al.,2015 )
El Gnico factor que se asocid después del ajuste a una
mayor probabilidad de 1A fue la presencia de
menores de 18 afios en el hogar, la cual aumenté en
un 27%, algo similar a lo estimado por Del Castillo
(Del Castillo et al., 2012), en donde la probabilidad
de 1A aumentaba en 34% [1.34: IC (1.12-1.60)] con
respecto a aquellos hogares sin menores de 18 afios.
En el mismo sentido, Boix Cruz, encontré una 1A
moderada y severa mayor en hogares oaxaquefios
con menores de 18 afios en comparacion con aquellos
hogares donde solo vivian adultos, con una
prevalencia de 43.7%, en el cual los jefes del hogar
manifestaron preocupacion por no poseer una
cantidad suficiente de alimentos, ni la calidad
necesaria de la alimentacion para los menores de
edad (Boix, 2021). Para Flores Machado, estos
hogares presentaban valores superiores de IA
moderada y severa (46%) a lo presentado en este
trabajo y se caracterizaban por una deficiente
accesibilidad, una reduccion de consumo de
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alimentos por falta de dinero o recurso y una
alimentacion no saludable ni variada. Esto
significaria, que la presencia de menores de 18 afios
puede generar una mayor presion y preocupacion en
los hogares por brindarles una alimentacion
saludable en cantidad y calidad, ademas de que el
incremento en el nimero de integrantes, aumenta los
requerimientos de alimentos y la necesidad de un
mayor ingreso en los hogares, factor que ya se ha
discutido en otros estudios (Shamah et al.,2014;
Valencia y Ortiz, 2014), lo cual generaria una
percepcion de 1A mayor por parte de los padres. Esto
se refleja en nuestros resultados ya que ningun hogar
con menores de 18 afios se posiciond con seguridad
alimentaria.

En varios articulos similares también se encontr6 una
asociacion entre una mayor prevalencia de 1A y la
falta de escolaridad del(a) jefe(a) de familia, asi
como NSE bajos (Mundo et al., 2014; Fierro &
Lozano, 2022; Gaitan et al.,, 2020). EIl nivel
educativo de los jefes de hogar constituye una de los
principales factores para lograr mejores ingresos
econdmicos e incrementar el acceso de los alimentos
en el hogar, a causa de que se ha reportado que la
falta de estudios reduce de manera potencial a aspirar
a trabajos estables con mayores ingresos (Moreno &
Cuellar, 2021; Instituto Nacional de Salud Pdblica &
Programa Mundial de Alimentos [INSP-PMA],
2020), sin embargo, en nuestro analisis de
asociacion, no se encontraron  resultados
concluyentes para estas variables.

Algunas limitantes de este estudio radican en el
tamafio muestral, ya que se tomdé en cuenta un
periodo de tiempo y no un nimero de participantes,
lo cual podria reducir la potencia del estudio y haber
influenciado en el resultado de variables que se han
asociado a la 1A en otras investigaciones como la
escolaridad del jefe de familia y el nivel
socioeconémico, sin embargo, este estudio pionero
en la regién del Istmo de Tehuantepec puede abrir la
brecha para futuras investigaciones, tomando en
cuenta otras variables de interés, como la presencia
de adultos mayores y la adscripcion a programas de
ayuda alimentaria que ayudarian a comprender de
mejor manera el panorama de los factores que se
asocian a la IA en la region.
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Conclusiones

Los principales resultados permiten confirmar que
los bajos ingresos econémicos, baja escolaridad del
jefe del hogar y tener menores de 18 afios en el hogar
se asociaron significativamente con una mayor
inseguridad alimentaria, siendo la presencia de
menores de 18 afios la que aumentd en 27% la
probabilidad de inseguridad alimentaria severa. Esto
continda sosteniendo la importancia de promover la
mejora de las condiciones sociales en las que se
desarrollan las poblaciones, disminuyendo las
disparidades sociales, fortaleciendo los programas
educativos, econémicos y nutricionales que
contribuyan a disminuir los factores sociales que
inciden en la inseguridad alimentaria en la
comunidad juchiteca y la region del Istmo. Ademas,
estos resultados proporcionan un posible punto de
partida para evaluar las intervenciones dirigidas a la
atencion de la 1A en la poblacion que se ubica en
niveles socioecondmicos bajos y con menores de
edad en el hogar.
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FECHA DE CADUCIDAD DE ALIMENTOS PERECEDEROS: EVALUACION DEL CUMPLIMIENTO
DE SU NORMATIVA LEGAL VIGENTE EN GRANDES SUPERMERCADOS VENEZOLANOS.

EXPIRATION DATE OF PERISHABLE FOODS: EVALUATION OF COMPLIANCE WITH CURRENT LEGAL
REGULATIONS IN LARGE VENEZUELAN SUPERMARKETS.

Ekmeiro-Salvador Jesus®, Arévalo-Vera Cruz”.

*Universidad de Oriente, Venezuela.

RESUMEN

Introduccion: La fecha de caducidad indica la vida util del alimento, ofreciendo desde sus empaques no solo una alerta
sanitaria, sino también de calidad sensorial y nutricional del producto. Como en Venezuela es de obligatorio cumplimiento
legal para fabricantes y expendedores hacer visible esta informacidon en los empaques. Objetivo:  Evaluar el nivel de
cumplimiento de la declaracion de fecha de caducidad en productos carnicos, lacteos y huevos de diferentes marcas
expendidos en cinco grandes cadenas de supermercados. Material y Método: Se visitaron siete establecimientos de cinco
grandes cadenas de supermercados donde se evalud el adecuado uso o no de la declaracién de caducidad en productos
altamente perecederos como carnicos, lacteos y huevos. Resultados: Se verificaron 6066 empaques o envases,
correspondientes a 2022 productos alimenticios de diferentes marcas comerciales donde el 40,10% (n=811) lograban
adherirse al fiel cumplimiento de la normativa sanitaria, no asi el 59,89% (n=1211) complementario. El cumplimiento mas bajo
fue de 4,88% (n=26) en productos carnicos empacados en el mismo supermercado, asi como de 22,06% (n=62) en lacteos
también manipulados y reempacados en el establecimiento. Conclusién: Se detecta un amplio problema de salud publica en
el incumplimiento de la declaracién de caducidad de alimentos, que requiere del trabajo orquestado entre autoridades,
fabricantes, distribuidores y consumidores para disminuir los todos sus posibles riesgos asociados.

Palabras Clave: caducidad, vencimiento, alimento perecedero, salud publica, valor nutritivo.

ABSTRACT

Introduction: The expiration date indicates the useful life of the food, offering from its packaging not only a health alert, but
also a sensory and nutritional quality of the product. As in Venezuela it is mandatory legal compliance for manufacturers and
retailers to make this information visible on the packages. Objective: Evaluate their current level of compliance. Material
and method: Seven establishments from five large supermarket chains were visited, where the proper use or not of the
expiration declaration on highly perishable products such as meat, dairy products and eggs was evaluated. Results: 6066
packages or containers were verified, corresponding to 2022 food products of different commercial brands where 40.10%
(n=811) managed to adhere to faithful compliance with health regulations, but not 59.89% (n=1211) complementary. The
lowest compliance was 4.88% (n=26) in meat products packaged in the same supermarket, as well as 22.06% (n=62) in dairy
products also handled and repackaged in the establishment. Conclusion: A large public health problem is detected in non-
compliance with the declaration of expiration of food, which requires orchestrated work between authorities, manufacturers,
distributors and consumers to reduce all possible associated risks.

Key words: Expiration, expiry, perishable food, public health, nutritional value.
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Significancia

Radica en el amplio y cronico incumplimiento del
correcto uso del etiquetado que advierte la caducidad
de los alimentos en Venezuela; lo cual expone a
amplios sectores de la poblacién tanto a potenciales
riesgos sanitarios como a pérdidas econdémicas
apreciables ante la posibilidad de adquirir productos
cuyas propiedades sensoriales, microbiolégicas y
nutricionales no sean las mas adecuada. El trabajo
alerta sobre la necesaria convivencia entre industrias,
distribuidores (especialmente grandes
Supermercados), consumidores y autoridades para
hacer cumplir las leyes vigentes del sector.

Introduccién

Aunque el mecanismo de etiquetar la fecha de
caducidad en los alimentos se ha venido practicado y
estudiado en gran cantidad de paises por décadas, no
es hasta los afios 70s cuando se consolida su uso y se
generan sus mas importantes desarrollos (Labuza y
Szybist 1999; National Research Council 1985). A
pesar de lo mucho que se ha abordado el tema, el uso
y comprension de la fecha de caducidad varian
sustancialmente entre las partes interesadas en todo
el mundo. Sin embargo, se ha convertido en una
herramienta  fundamental para informar al
consumidor al respecto de la calidad o seguridad de
los productos, pudiendo reducir la pérdida y el
desperdicio evitable de alimentos, la mala aplicacion
de los recursos medioambientales limitados y la
carga financiera innecesaria sobre la industria
alimentaria y los consumidores por igual (Evans y
Redmond 2014, Newsome et al 2014).

Oficialmente esta definida como la fecha limite en
que se considera que las caracteristicas sanitarias y
de calidad que debe reunir para su consumo un
producto envasado, almacenado en las condiciones
sugeridas por el responsable del producto, se reducen
o eliminan de tal manera que después de esta fecha
no debe comercializarse ni debe ser consumido (FAO
2018, Secretaria de Economia México 2020). La
fecha de caducidad indica el momento hasta el cual
el alimento puede consumirse de forma segura, es
decir, el concepto de “fecha de vencimiento” refiere
a la dltima fecha en que el alimento deberia ser
utilizado, ya que se encarga de medir la vida util del
producto.

La fecha de caducidad indica un limite imperativo,
estricto. Se aplica particularmente en aquellos

Articulo Original

productos alimenticios que son microbiolégicamente
muy perecederos y que, como resultado, es probable
que después de un breve periodo representen un
peligro inmediato para la salud humana. Establecida
bajo la responsabilidad de profesionales después de
las pruebas de envejecimiento, la fecha de caducidad
se aplica a productos como carne fresca, charcuteria
y carnicos en general, asi como a buena parte de
productos lacteos y comidas preparadas.

Generalmente estos productos se conservan en
frigorifico y la fecha de caducidad se expresa en el
envase mediante las palabras "Para ser consumido
hasta..." seguidas de la indicacion del dia, mes y afio
en un lugar facilmente visible en la etiqueta, tapa o
empaque del alimento (DGCCRF 2022); advirtiendo
al consumidor de que si consume el alimento luego
de esta fecha entonces hay riesgos de salud,
particularmente aumenta el riesgo de intoxicacién
alimentaria el ingerir un producto fuera de este plazo.
La razén principal por la que estos alimentos no son
sanitarios luego de dicha fecha es porque estan
propensos a desarrollar un crecimiento de bacterias y
otros tipos de microorganismos que pueden generar
una intoxicacion en el organismo humano (Rey
2020).

Otra de las razones que justifican su uso es que las
fechas de caducidad en los alimentos también
reflejan cuando comprar o usar un producto en su
mejor calidad. Por ello, aunque el consumidor no
necesariamente se enferme por comer alimentos
caducos, su frescura y valor nutricional podrian estar
disminuidos (Suplemento Comer 2019). Los
consumidores que se quedan sin informacion sobre
la frescura de un articulo a través de la etiqueta de
caducidad pueden verse empujados a comprar en otro
lugar, asi como también la ausencia de fechas de
caducidad puede llevar a muchos consumidores a
tirar comida perfectamente buena en casa por errada
precaucion (Deighton 2022).

Para determinar estas fechas se tiene en cuenta la
vida util del alimento. Este hace referencia al periodo
de tiempo que transcurre entre la producciéon o
envasado del producto alimenticio y el punto en el
cual este pierde sus cualidades fisico-quimicas y
organolépticas. Antes de que llegue al consumidor,
se deben hacer pruebas para determinar todos y cada
uno de estos aspectos. Lo que establece que la fecha
de un alimento sea mas 0 menos larga son sus propias
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caracteristicas y su modo de conservacion. Para ello
se tienen que desarrollar controles sanitarios y aplicar
criterios de calidad en condiciones de conservacion
normales, es decir, en cuanto a refrigeracion,
temperatura, luz y humedad, y que han de aparecer
especificadas en el envase.

Las fechas de caducidad son una guia para orientar al
consumidor y no significa necesariamente que, en
todos los casos, un comestible no sea apto para su
consumo (Loaiza 2021). Ademas, el etiquetado de la
fecha es solo uno de los aspectos que inciden en la
calidad e inocuidad de los productos, ya que el
cumplimiento de condiciones adecuadas de
conservacion adaptadas también es primordial para
la inocuidad alimentaria y la calidad nutricional de
los productos (FAO 2014).

Actualmente en Espafia, segin el Gltimo estudio
monografico del Ministerio de Agricultura, Pesca y
Alimentacion realizado sobre el etiquetado, 7 de cada
10 consumidores buscan en las etiquetas de los
alimentos, sobre todo, informacién relativa a la fecha
de caducidad (MAPA 2020). En Estados Unidos se
ha estimado que alrededor del 20% del desperdicio
de alimentos en el hogar esta vinculado al significado
de las fechas que aparecen en las etiquetas de los
alimentos envasados (FDA 2019); mientras que en
Colombia hasta el 34% del total de alimentos que el
pais podria consumir durante un afio son
desperdiciados, en gran medida por consumidores
que revisan rigurosamente las fechas de vencimiento
de los alimentos y ven imposible comprar un
producto al que le quedan 5 u 8 dias, aunque el
producto esté en buen estado. Esto mismo, sucede a
mayor escala en las grandes superficies, quienes
piden a los proveedores recoger los productos y
reemplazarlos, si las fechas son cortas (Revista
Empresarial & Laboral 2018, DNP 2016).

Dado el aumento creciente de la industrializacion,
desarrollo de la tecnologia y establecimiento de la
globalizacién como sistema econémico, la
produccion 'y comercializacion de alimentos
procesados y ultra procesados experiment6 un gran
crecimiento que consecuencialmente ha traido la
caducidad de los mismos como un tema medular de
discusién y cuidado por parte de los gobiernos de la
mayoria de los paises. La cantidad de alimentos
desperdiciados por descarte del consumidor a partir
de la fecha de caducidad es alta. Al afio se
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desperdician 1 300 millones de toneladas de
alimentos en el mundo, donde el 46 % de ese
desperdicio sucede en las etapas de distribucion y
consumo de los alimentos (Grundig 2018, Loaiza
2021), especialmente en paises con ingresos medios
y altos. Particularmente en la Comunidad Europea se
han estimado 88 millones de toneladas de residuos
alimentarios generados anualmente vinculados al
marcado de la fecha de vencimiento, encontrandose
dentro de las principales categorias contribuyentes
los productos carnicos y lacteos (FAO 2014,
European Commission 2018).

Més allad del consumo individual o familiar y su
repercusion en la seguridad alimentaria, este
problema a nivel colectivo reviste gran importancia
e interés global, ya que representa un elemento de
mucho peso dentro del contexto de consumo
sostenible requerido en los planes de economia
circular y prevencion del cambio climatico
(European Commission 2018). La propia magnitud
de las pérdidas y el desperdicio de alimentos invita a
considerarlos no como un accidente, sino como parte
integral de los sistemas alimentarios. Son
consecuencia de la manera como funcionan los
sistemas alimentarios desde el punto de vista técnico,
cultural y econdémico (FAO 2014).

En Venezuela algunos escandalos alimentarios,
relacionados con el expendio de alimentos caducados
a través del comercio privado o de programas
alimentarios gubernamentales, periédicamente han
abierto el debate sobre la seguridad y calidad de los
productos, las responsabilidades legales al respecto,
pero sobre todo sobre el nivel de atencion que en
realidad le presta el consumidor promedio a esta
fecha de vencimiento a la hora de comprar (Moreno
2018, Diario Opiniéon Bolivia 2018, El Universo
2019, Fe y Alegria 2020, Ver para Leer 2020, Diario
El Tigrense 2022 ) . Sin embargo, no existen cifras
precisas disponibles, ni estadisticas oficiales
abordables, asi como tampoco estudios recientes al
respecto del cumplimiento de esta normativa, la
repercusion de su inconformidad sobre la economia
familiar y general del pais, la magnitud del riesgo que
puede representar para la salud publica, asi como la
cantidad de nutrientes a los que potencialmente la
poblacion podria dejar de acceder en funcion a las
fechas de vencimiento de productos de gran
consumo.
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El marco legal vigente en el pais define, en las
Normas Complementarias del Reglamento General
de Alimentos, la “Fecha de Expiracion, Vencimiento
0 Caducidad como aquella en que termina el periodo
de vida util del producto, desde el punto de vista
microbioldgico; y después de lo cual éste no puede
ser comercializado” (NCRGA 1996, SENCAMER
2001). El Reglamento General de Alimentos
responsabiliza al productor o persona que legalmente
lo represente sobre la estimacion aproximada del
tiempo durante el cual el producto se conserva en
buen estado, a partir de la fecha en la cual haya sido
envasado; asi como su declaracion obligatoria en la
etiqueta o empaque del producto para ser Registrados
en el Ministerio de Sanidad (RGA 1959).

En Venezuela los carnicos, lacteos y huevos son
parte del grupo de alimentos mas estimados y
consumidos (Ekmeiro 2015, Perche 2021), que
generalmente se presentan para su venta envasados 0
empacados tanto de fabricacion nacional como
importados; y deben indicar en el envase o rétulo el
lote de produccion, asi como la fecha de expiracion.
Esta informacion debe ser visible y facilmente
legible y no podré ser cubierta, modificada o alterada
bajo ninguna circunstancia, lo cual expone a
productores y expendedores a decomiso, multa y/o
cierre de establecimiento correspondiente (NCRGA
1996).

Sin embargo, el seguimiento al cumplimiento de esta
normativa representa un gran desafio para las
autoridades. Este marco legal busca asegurarle al
consumidor minimos de calidad sensorial, nutritiva y
microbiologica, por lo que su cumplimiento
obligatorio deberia ser particularmente cuidado por
productores 'y expendedores de alimentos
rdpidamente perecederos; y si bien las autoridades
sanitarias deben velar a través de inspecciones a los
establecimientos en su  conformidad de
cumplimiento, el propio consumidor es quien
finalmente debe evaluar el estatus de esta
herramienta en cada producto, cada vez que va a
comprar.

En tal sentido, hemos propuesto como principal
objetivo de este trabajo evaluar el nivel de
cumplimiento de la declaracién de fecha de
caducidad en productos carnicos, lacteos y huevos de
diferentes marcas expendidos en cinco grandes
cadenas de supermercados, con el fin de estimar el
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impacto de esta norma de obligatorio cumplimiento
sobre las practicas comerciales en uno de los sectores
mas amplios de la distribuciéon de alimentos en
Venezuela, asi como proyectar las consecuencias que
en materia econémica, sanitaria y nutricional podrian
estar ocasionando en el consumidor.

Material y Método

Se seleccionaron aleatoriamente siete
establecimientos de cinco grandes cadenas de super
0 hipermercados ubicados en el area metropolitana
de Puerto La Cruz — Barcelona, Estado de
Anzoategui, Venezuela; donde de manera incidental
se evaluaron los productos céarnicos, lacteos y huevos
en ellos expendidos para corroborar la conformidad
0 no en la declaracion de fecha de caducidad en sus
empaques.

El trabajo de campo se realizd entre los meses de
abril y julio de 2022 a través de un grupo de
estudiantes del Master de Alimentos de la
Universidad de Oriente, quienes previamente
estandarizaron métodos de lectura de empaques y
formatos de registros. Las visitas se hicieron en
parejas de encuestadores y no eran previamente
notificadas a la administracion de los
establecimientos, por tanto, se realizaron en los
horarios de atencién al publico regular de los
mismos. Se requirieron en todos los casos cuatro
visitas por cada super o hipermercado para
cumplimentar la revision de todos los productos
expuestos de las areas pertinentes a los objetivos de
esta investigacién, evaluando su conformidad en
sitio, y asentar los datos en los formatos digitales que
fueron hojas Excel en dispositivos electrénicos.

La evaluacion del cumplimiento se hizo en dos
etapas. La primera se realizd de manera
independiente en cada establecimiento de expendio y
se enfoco sobre los empaques de articulos exhibidos,
constatando fisicamente la declaracién de fecha de
caducidad en cada uno de ellos y registrando si esta
se adecuaba o no a la normativa legal vigente. La
muestra se constituyé con todas aquellas marcas que
poseian por lo menos tres unidades de producto en
las neveras exhibidoras respectivas, estableciéndose
como criterio de inconformidad que por lo menos
uno de los tres articulos de la marca evaluada no
presentara claramente la fecha de caducidad, ajustada
a la normativa vigente, o que presentdndola la
estuviese infringiendo.
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La segunda etapa evalué el cumplimiento de la
declaracion de la fecha de caducidad de manera
general, sumando los resultados de los siete
establecimientos de expendio visitados; para lo cual
se construyeron cuatro categorias de productos
alimenticios: carnicos con empacado en su origen,
lacteos y huevos con empacado en su origen,
carnicos empacados o0 reempacados en el
establecimiento  (super o hipermercado), vy
finalmente la de lacteos y huevos empacados o
reempacados en el establecimiento. El criterio de
evaluacion se definié como Leve (<95%), Moderado
(50-80%) o Grave (>50%) segun la proporcién de
marcas sin la conformidad esperada para cada
alimento estudiado, siendo 100% el criterio de
conformidad ideal para cada producto, al tratarse de
una normativa de obligatorio cumplimiento legal.

El paquete estadistico SSPP version 20 sirvid de base
para analizar toda la informacidn derivada de dichas
encuestas, asi como para tabular los resultados
obtenidos.

Resultados

Se logro verificar el cumplimiento de la norma
relativa a la fecha de caducidad en 6066 empaques o
envases, correspondientes a 2022 productos
alimenticios de diferentes marcas comerciales
disponibles en uno, en varios o en la totalidad de los
Super e Hipermercados intervenidos.

De forma panoramica el 40,10% (n=811) de los
productos alimenticios estudiados lograban adherirse
al fiel cumplimiento de la normativa sanitaria, tanto
en la manera de hacer la declaracion en el envase
como de encontrarse dentro de la fecha del
vencimiento rotulada; mientras que el 59,89%
(n=1211) complementario carecia de dicha
conformidad, por incumplimiento parcial o total de
la norma vigente.

Los criterios de inconformidad registrados, que se
pueden apreciar en la Figura 1, fueron en el 35,92%
(n=435) de los casos la carencia total de declaracion
de la fecha de vencimiento, en un 27,58% (n=334) de
casos era la deficiente legibilidad de la fecha de
caducidad, la alteracion fisica de la etiqueta y/o el
empaque sobre el lugar de declaracion de
vencimiento fue del 18,66% (n=226), y los productos
en venta con adecuado etiquetado pero que
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incumplian el propio plazo declarado eran el 17,83%
(n=216).

Figura 1. Criterios de incumplimiento sobre la declaracién de
caducidad de alimentos.

® Carencia Total de
Declaracién

17.83

Deficiente Legibilidad
de Declaraciéon

18.66

Alteracion Fisica sobre
la Declaracion

Expendio fuera de
plazo declarado

27.58

Fuente: Elaboracion propia.

Se validaron las muestras de 839 productos carnicos
empacados en su origen, de los cuales alcanzaron
conformidad al respecto de su correspondiente
declaracién de fecha de caducidad el 49,59%
(n=416), no asi el restante 50,41% (n=423) que se
desagregan en la Tabla 1. El incumplimiento result6
leve para Jamén Cocido (n=3), presentado en piezas
cilindricas de diferentes gramajes, Salchichas
Parrilleras Ahumadas (n=2) y Salchichas de Pollo
(n=2). Incumplimiento moderado mostraron la
Mortadela (n=10) y la Mortadela de Pollo (n=7), el
Chorizo Cocido de Ajo (n=3), asi como también las
Alas de Pollo Congeladas (n=6) y los Muslos de
Pollo Congelados (n=7). Grave inconformidad en el
cumplimiento de la norma reporté las Pastas de
Higado (n=7), Higado Ahumado (n=7) y de Cerdo
Untable (n=7), las Salchichas tipo Coctel (n=7),
cinco tipos de chorizos y tres tipos de morcillas.
Todos los embutidos rebanados empacados al vacio,
asi como todos los cortes de cerdo empacados
incumplen en su totalidad la norma. De igual modo
el Pollo Beneficiado Entero y los Filetes de Pechuga
de Pollo Congeladas no mostraban en sus empaques
la correspondiente fecha de caducidad del producto
(ver tabla 1).
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En la Tabla 2 se relacionan los resultados de 370

st 2 productos evaluados correspondientes al grupo de

Productos Baados lacteos y huevos con empaque de origen. El 82,97%
roducto/presentacion 152 S350 55657 0% (n=307) de los mismos presentaron conformidad al
Vsiean oo m R ofrecer adecuadamente en sus empaques la fecha de
MortaddaEndiads 1111111 7 1w caducidad, y estar dentro del cumplimiento de dicho
e " 11111131 7 w0 plazo, mientras que un 17,02% (n=63) no estan
Salami Cocido Aleman 1111111 7 100 ,
Jamén oddo 4414314 umo dentro de esas pautas. Por otro lado, se detectd
pronurae 3332322 1 inconformidad leve en el caso del Queso Crema con
manyTocnes 30111 7 a0 Tomate y Albahaca (n=1), moderada en Queso

Jamén Endiabladoy
Queso Llanero

I
"
=
~
o
S
3

Crema con ajo y ciboulette (n=2) y Queso Crema con

Pasta de Higado 2212222 642 H A — 1 H
et Pimenton (n=4), asi como grave para la Mantequilla
Ahumada — 4 H B
Past d Higado Finas n=17). También incumplen en la totalidad de
1111111 7 10
Hierbas - .
Pastade CerdoUntable 1111111 0 o muestras estudiadas el Queso de Mano (n=12), asi
Salchichas Wiener 2133222 15 100 . .
SelichasWerercon 4 3 33 311 7w como los Huevos de Codorniz (n=10) y de Gallina
Salchichas Wiener Ti11111 7 100 (n:l?)
Ahumadas
Salchichas Wienerkids 1 1 1 1 1 1 1 7 100
Salchicha Alemana 3323333 20 100
SalchichaKnackwurst 1 1 1 1 1 1 1 7 100 Tabla 2. Declaracién de caducidad: productos lacteos y huevos
Salchicha Debrecziner 1 1 1 1 1 1 1 7 100 empacados en origen,
salchicha Polaca 2221221 12 100 '
Salchicha Hingara 1111111 7 100
Salchicha Hingara 1111111 7 100 Productos Evaluados
Coctel
Salchicha Lyoner 1111111 7 100 (M Conformes
Salchicha Freziner 1110111 6 100 Producto/Presentacién S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 n %
Salchicha TipoCoctel 0 2 2 1.2 00 0 0 Leche liquida entera pasteurizada 2 2 2 2 2 3 16 100
salchicha de Perro r—
N 1111111 7 100 Leche | rem.
. eche |f1unda descremada 12 1 2 2 1 1 10 100
Salchicha Parrillera 2221202 11 100 pasteurizada
Salchicha Parrillera 2121211 8 8 Mantequilla 3 53 5 4 3 3 9 346
Ahumada
Salchicha de Pollo 2222223 13867 Q”esogrema Tomat N T N7 Iy 0O
salchichadeollo 4 3 4 5 3 1 5 9 100 Queso Crema con Tomate y 11101 11 5 83
Ahumada Albahaca
SalchichaconQueso 2 2 2 2 1 1 1 11 100 Queso Crema conajoyciboulette 1 1 1 0 1 0 1 3 60
Chorizo Cocido 1111111 0 0 g i
Chorizo CocidoPicante 2 3 3 3 3 23 0 0 Queso Crema con pimenton 1111 2 0 2 4 50
Chorizo CocidodeAjo 2 1 2 1 1 12 7 70 Queso Mozarella 2 2 2 2 2 1 2 13 100
(;hor\zoc‘ocido 1111111 0 o0 Crema de Leche Pasteurizada 2 2 21 2 0 1 10 100
C:;fg:humado Queso Blanco tipo Bocconcini 00 1 1 1 10 4 100
Campesino e Queso Emmental 2 2 12 10 2 10 100
g:t’mgaf‘uva"em iiiiiii g mg Queso Feta 111 3 3 2 2 13 100
orizo Siciliano
Chorizo de Pollo 2222222 14 10 Queso Manchego 2 1.2 12 2 2 12 100
Morcilla 0201120 0 0 Queso Azul 1101 1 0 2 6 100
MorcilaTipoCoctel 1 1 1 1 1 1 1 7 100 Queso Holandés 2 2 2 2 3 1 2 14 100
Z::I‘I“:de""“” 1111111 0 o0 Queso de Cabra 4 1 4 3 4 0 2 18 100
Morcilla Carupanera 1211212 0 0 Queso Pecorino rallado 2 2 2 0 1 0 1 8 100
PastramiRebanadoal , , , , ; ; , 4 Queso Cheddar 3 3 3 3 1 1 3 17 100
Vacio
Roast Beef Rebanadlo al Queso de Mano 2 2 2112 2 0 0
Vacio 2323332 0 0 Queso Ricota 13 1 2 2 2 3 14 100
Jamén Ahumado 516334 o 0 Requeson 11111 1 2 8 100
Sebanadoal vaco Crema de Leche 4 4 4 3 4 1 4 24 100
e e 2214222 0 0 Yogurt Firme Natural 333333 3 21 100
Rebanado al Vacio gurt Firme Natural
SalchichénRebanadoal 5 5 ¢ 5 ¢ 3 o o Yogurt Firme con Frutas 3 3 3 3 3 3 3 21 100
Wadio Yogurt Griego 2 2 2 2 3 2 3 16 100
Cervecero Rebanado al )
Vacio 1111111 0 0 Yogurt Griego con Frutas 00 01 0 0 1 2 100
Punta Trasera 3343443 0 0 Yogurt Liquido 2 01 0 2 0 2 7 100
[’“"“;'acse’:decm" ; i ; ‘: ; i ; g g Huevos de Codorniz 112 12 12 0 0
omo de Cerdo )
Costilla de Cerdo 3333433 0 o0 Huevos de Gallina 2 4 2 3 2 2 2 0 0
CostilladeCerdoBBQ 2 1 2 2 2 22 0 0 Fuente: Encuesta propia
Costilla de Cerdo
Precocidasaagsq 1 1ttt 00
Chuletas de Cerdo
2222222 0 o0 A H
Rebanads Del grupo de carnicos empacados o reempacados en
Churrasco de Copa de
1111111 0 0 H H
Cerdo el establecimiento, la Tabla 3 relaciona los resultados

Cerdo Picado para

Halca : de 532 productos evaluados. El 4,88% (n=26) de los

Pollo Beneficiado Entero

~
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A 3333303 1667 mismos  presentaron  conformidad sobre el
e e 12202232 0 o cumplimiento de la norma evaluada; no asi la enorme
oot 2322322 953 mayoria de carnicos rebanados en el propio Super o
Cpetsdoningo 3333333 2 00 Hipermercado alcanzando un 95,11% (n=506) de los
e 02222122 1B w0 productos estudiados. Estos se expenden empacados

““““““ Encuesta propia

con filme o pelicula transparente auto adherente
sobre una bandeja de poliestireno de grado
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alimenticio, sobre la cual disponen de una etiqueta
identificativa que, tanto para carnicos como para
lacteos, no informa sobre la fecha de vencimiento de
la porcién empacada o de la pieza original del
producto de donde proviene (Figura 2). De igual
modo el cliente puede solicitar rebanar y empacar en
el momento una cantidad determinada de producto en
el espacio de charcuteria disponible en todos los
supermercados, pero, aunque las grandes piezas del
carnicos o lacteos (empacados en origen) estan
expuestas en neveras mostradoras, el consumidor
solo tiene acceso visual a las mismas y dificilmente
puede verificar la fecha de caducidad de las mismas
(quedando a la responsabilidad del operador y del
supermercado).

Tabla 3. Declaracién de caducidad: productos carnicos empacados o
reempacados en Super o Hipermercado.

Productos Evaluados

(n) Conformes
Producto/Presentacion S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 n %
Mortadela Rebanada 4

Mortadela Rebanada tipo Tapara
Mortadela Rebanada de Pollo

Jamén Cocido de Pierna Rebanado
Jamon Cocido de tspalda

DAhanadna

Jamon Cocido Light Rebanado
Jamon Pechuga de Pollo Rebanado
Jamén Pechuga de Pavo Rebanado
Jamén Cocido en Cubos
Jamén de Pollo en Cubos
Jamén de Pavo en Cubos
Tocineta Ahumada en Cubos
Salchicha Wiener

Salchicha Alemana

Salchicha Knackwurst
Salchicha Debrecziner
Salchicha Polaca

Salchicha Hungara

Salchicha Lyoner

Chorizo Cocido

Chorizo Ahumado

Chorizo Parrillero Ahumado
Chorizo Parrillero con Ajo
Chorizo Carupanero

Chorizo Picante

Chorizo Italiano

Chorizo Siciliano

Chistorra

Morcilla

Morcilla de Arroz y Cebolla
Salami Rebanado
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Continua: Tabla 3. Declaracion de caducidad: productos carnicos
empacados o reempacados en Super o Hipermercado.

4 3 2

N
[N)
w

Salchichén Rebanado
Cervecero Rebanado

Carne Bovino de Primera
Carne Bovino Cubos para Guisar
Lagarto La Reina

Muchacho Redondo

Solomo Cuerito

Carne Bovino para Mechar
Carne Bovino tipo Fajitas
Carne Bovino Molida

Costilla de Bovino

Lagarto con Hueso de Bovino
Punta Trasera de Bovino
Huesos Rojos

Huesos Ahumados
Mondongo

Asadura

Chuleta Cerdo Ahumada
Chuleta de Pernil

Recorte Chuleta Cerdo
Tocino

Pollo Picado

Filet de Pechuga de Pollo
Pechuga de Pollo con Hueso
Muslos de Pollo

Patas de Pollo

Chupetas de Pollo Empanizadas
Higado de Pollo

Mollejas
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Fuente: Encuesta propia

Figura 2. Etiquetado en productos reempacados en los
establecimientos estudiados.

PECHIG Pavo Estannng

£ SR TOTAL A pagan
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Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla 4 se relacionan los resultados de 281
productos evaluados correspondientes al grupo de
lacteos empacados o reempacados en el
establecimiento. El 22,06% (n=62) de los mismos
presentaron conformidad al ofrecer adecuadamente
en sus empaques la fecha de caducidad, y estar dentro
del cumplimiento del plazo; no asi el restante 77,93%
(n=219). Mostraron inconformidad de cumplimiento
moderada los Quesos Pecorino (n=7) y Parmesano
(n=7) rallados, asi como el Queso Manchego (n=8).
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Inconformidad grave reportaron en este grupo la
ricota (n=7), los quesos Edam (n=6) y Muster (n=7),
asi como el Gouda (n=6) y Emental (n=7).

Tabla 4. Declaracion de caducidad: productos lacteos y huevos
empacados o reempacados en Super o Hipermercado.

Productos Evaluados
(n) Conformes
S3 S4 S5 S6 S7 %

w
e
%)
~
E]

Producto/Presentacion
Queso Blanco Especial
Queso Blanco en cubos
Queso Blanco sin lactosa

[N
[,

Queso Blanco sin lactosa rallado
Queso Mozarella

Queso Mozarella rallado
Queso Mozarella en cubos
Palmita

Blanco Duro Llanero

Blanco Duro Llanero rallado
Queso Guayanés

Queso Arabe rallado
Queso Anejo Tachirense rallado
Amarillo

Amarillo rallado

Amarillo en cubos

Edam

Muster

Muster rallado

Emental

Gouda

Gouda sin lactosa

Maasdan

Cheddar fundido

Pecorino rallado
Parmesano rallado
Manchego

Ricota

Requesén
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Fuente: Encuesta propia

Finalmente, de manera mas general el Figura 3
compara la proporcion del cumplimiento de
normativa sanitaria vigente para la declaracion de la
fecha de caducidad de los alimentos, segln el tipo de
productos estudiados, y adicionalmente
desagregandolos segun el origen de su empaque. En
el caso de los carnicos, aquellos que se expenden en
los super e hipermercados respetando el empacado de
origen industrial, el cumplimiento alcanza un
49,59% (n= 416), ampliamente superior al 4,88%
(n=26) de cumplimiento evidenciado por aquellos
productos carnicos empacados en el mismo super o
hipermercado. El resultado es similar en el caso de
los productos lacteos y huevos, donde aquellos con
empaques de origen industrial alcanzan 82,97%
(n=307) de cumplimiento, frente al 22,06% (n=62)
de los mismos productos manipulados vy
reempacados para la venta segln los criterios de los
super e hipermercados.
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Figura 3. Declaracion porcentual de fecha de caducidad:
cumplimiento por grupos de alimento y origen.

Lacteos y Huevos 82.97
l 4.88
Carnicos
| 49.59
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

B Empacados o Reempacados en Supermercado O Empacados de Origen

Fuente: Elaboracion propia.

Discusion

En general los resultados apuntan a un grave
problema de incumplimiento, si partimos de la
premisa de que la normativa de declarar la fecha de
caducidad no es opcional para los productos que se
expenden en el mercado venezolano, ni una
recomendacion para darle un mejor servicio al
consumidor; su declaracién es obligatoria y por tanto
un incumplimiento reportado en el 59,89% de los
productos alimenticios estudiados alerta sobre una
amplia situacién irregular desde el punto de vista
sanitario y econdémico. Visto en su particularidad, en
grupos de productos como los lacteos, huevos y
carnicos empacados o reempacados en los propios
Super e Hipermercados la situacion de
inconformidad de cumplimiento de la normativa
sanitaria se acrecienta a niveles ain mas
comprometedores, 77,93% y 95,11%
respectivamente, que representan un verdadero
desafio para industria, autoridades y consumidores
en miras a buscar su normalizacion.

A nivel industrial, las responsabilidades al respecto
del incumplimiento del adecuado etiquetado de la
declaracién de vencimiento de los productos es
compartida entre las casas manufactureras y los
establecimientos de venta, es decir, los super e
hipermercados. La carencia total de declaracion de
vencimiento en el empaque del producto, asi como la
deficiente legibilidad cuando ésta existe, son factores
cuya responsabilidad recae mayormente en el
fabricante. Sin embargo, expender productos sin
fecha de vencimiento no deberia ser una préactica
habitual en las cadenas de supermercados. De igual
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modo, estos establecimientos deberian controlar el
adecuado etiquetado de los empaques que ponen en
venta, devolviendo al fabricante aquellas unidades
con fecha de vencimiento poco legible; practica que
puede resultar un dificultoso reto considerando los
enormes volimenes de mercancias que se manejan
en estas instalaciones, de hecho en paises de la Unién
Europea se ha evaluado que la legibilidad de las
etiquetas de vencimiento y hasta en el 11% de
productos muestreados se han observado problemas
de legibilidad (European Commission 2018).

En cuanto a aquellos productos reportados con
alteraciones fisicas de la declaracion de la fecha de
caducidad, intencional o accidental por la
manipulacion del envase, asi como la venta de
productos fuera del plazo declarado, son
responsabilidades que recaen basicamente sobre los
super e hipermercados. Encontramos muchos
productos con claras agresiones intencionales sobre
la etiqueta, o directamente sobre el empaque, justo
sobre la fecha donde el productor informa la fecha de
vencimiento. El caso de la mantequilla fue el méas
emblemaético, encontrando una misma marca en tres
establecimientos diferentes, con todos sus empaques
roidos de manera muy precisa sobre la fecha de
vencimiento. Mismo desgaste, en menor frecuencia,
presentado sobre los empaques de quesos y algunos
embutidos. De igual modo refleja una enorme falla
procedimental en estos grandes establecimientos de
ventas de alimentos, el encontrar productos en los
anaqueles irrespetando la propia fecha de
vencimiento declarada en su empaque; ya que se
supone que una de las funciones de la declaracién de
caducidad es ayudar a los distribuidores y
expendedores a organizar la rotacion de los
inventarios.

Nuestro estudio reveld que, aunque el problema de
incumplimiento de la declaracion de fecha de
expedicion esta difundido entre todos los grupos de
alimentos reportados, los de mayor incidencia fueron
aquellos que habian sido empacados o reempacados
en el mismo super o hipermercado, punto critico que
responsabiliza  casi  exclusivamente a los
establecimientos de expendio. Los carnicos y quesos
rebanados fueron los casos mas emblematicos, ya
que no expresan caducidad ninguna y al comprador
se le hace absolutamente complicado, por no decir
imposible, lograr que le muestren la fecha de
vencimiento en la pieza original de producto a ser
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rebanado. En Venezuela es habitual adquirir estos
productos rebanados no solo en grandes
supermercados, sino sobre todo en comercios mas
pequefios como tiendas (abastos, bodegas),
charcuterias y sobre todo en las panaderias, donde
nunca el consumidor tiene acceso a las piezas
originales del producto que rebana y por tanto se
imposibilita corroborar la fecha de caducidad del
mismo; por tanto, se puede estimar como muy amplia
la magnitud general del problema estudiado.

Muchos otros alimentos como porciones de
salchichas, cortes de carne para guisar o de pollo
estan disponibles en bandejas sin referencias a su
origen; impidiendo estimar vida util ni riesgos
microbioldgicos para los posibles consumidores, e
incumpliendo flagrantemente la Norma 2952 de la
Comision Venezolana para Normas
Industriales(COVENIN) que establece entre las
directrices para el rotulado de alimentos envasados el
requerimiento expreso de la fecha de expedicién
(SENCAMER 2001).

Caso puntual resulta el de los huevos, encontrando
todas las marcas de los de codorniz refrigerados, no
asi los de gallina. Aunque para nuestro estudio
consideramos como criterio de conformidad la
conservacion refrigerada de los huevos como soporte
de su fecha de expiracién declarada, también es
cierto que el tema genera polémica internacional. Por
ejemplo, la UE al respecto establece que los huevos
estan sujetos a una legislacion especial que determina
tanto la fecha en la que deben venderse (21 dias desde
la puesta) como la fecha de consumo preferente (28
dias desde la puesta). Aunque en la mayoria de los
paises los huevos se almacenan a temperatura
ambiente siempre existen riesgos de que los huevos
se contaminen con Salmonella, riesgo que disminuye
significativamente si los huevos se almacenan a
temperaturas refrigeradas. Sin embargo, ain no hay
requisitos especificos en la legislacién para
almacenar huevos en un frigorifico, ni de las
condiciones de almacenamiento a temperatura
ambiente (Mgller et al 2016). Mientras que para
Venezuela el COVENIN establece en su Norma
1507-87 para huevos de gallina que sus empaques
deben tener rotulada la fecha de recoleccion del
producto, y que la temperatura de refrigeracién para
su almacenamiento y expendio no deberé ser mayor
de 15°C (SENCAMER 1987), ya que el

Revista Salud Publica y Nutricion / Vol. 22 No.2 abril- junio, 2023. 20



RESPYN

Revista Salud Publica y Nutricion

almacenamiento  refrigerado  aumentaria  la
durabilidad de huevos de mesa considerablemente.
Sin embargo, el sistema que envuelve las fechas de
caducidad va mucho mas alla de la declaracion fisica
y adecuada a las normativas en el empaque de cada
producto. Sucede que las condiciones de calidad del
alimento fueron calculadas para ese margen de
tiempo por el productor, y avaladas oportunamente
por las autoridades sanitarias, suponiendo el fiel
cumplimiento de condiciones apropiadas de
transporte y almacenamiento, que recaen en
diferentes intermediarios de la cadena de
distribucion, pero finalmente en la administracion de
operaciones de los super e hipermercados.

Debe cuidarse que el transporte de los productos se
haga en unidades con enfriamiento, si el transporte
asi lo requiere, y como es el caso de la totalidad de
los productos estudiados en esta investigacion. El
lugar donde se almacenen los productos terminados,
asi como el tiempo en que estos se distribuyan puede
acortar la vida atil de un alimento, si esto no se
realiza en condiciones apropiadas. Aunque los
productos alimenticios tengan una buena estabilidad
fisica, quimica o microbioldgica, si estos no se tratan
en las condiciones que indica el fabricante, es posible
que disminuya la vida uatil (Carrillo y Reyes 2013).
Neveras expendedoras con desperfectos, 0 que son
apagadas durante la noche para ahorrar dinero por
consumo eléctrico, pueden ser situaciones habituales
sobre las que el consumidor no tiene conocimiento y,
por tanto, aunque adquiera productos lacteos o
carnicos con amplios rangos de caducidad, estos se
deterioran rdpidamente en sus hogares impidiendo su
consumo aun teniendo impresa una fecha vigente
para el mismo.

Tedricamente el papel clave que juega el consumidor
en este sistema consistiria en descartar de cualquier
posibilidad de compra aquellos envases de productos
cuya fecha de caducidad no exista, sea ilegible o0 no
se esté cumpliendo. Pero en la practica todo parece
indicar que gran parte del consumidor promedio no
atiende o no entiende esta parte del etiquetado,
compra distraido, y termina llevando a su hogar
productos potencialmente peligrosos para la salud
ylo alterados en sus propiedades sensoriales y
nutritivas. Investigaciones han demostrado que la
mayoria de los encuestados tienen dificultad para
distinguir y comprender los términos en la etiqueta
(Barone 2022) y que una proporcidn significativa de
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los encuestados consumen productos alimenticios
después de la fecha de caducidad; por lo que la
formacién del consumidor de manera pragmatica
sobre esta regulacion de estricto caracter legal,
resulta un importante desafio para los programas de
salud publica, que tal vez podrian plantearse otras
estrategias para ayudar al consumidor en la decision
de descartar por ejemplo a través de sefiales visuales
que indiquen una disminucion en la calidad y
palatabilidad del producto (Zielinska 2020, European
Commission 2018).

También el conocimiento sobre técnicas mas seguras
a la hora de comprar podrian ser un punto importante
de abordaje al consumidor promedio, ya que estudios
demuestran que el 40% de las personas inician su
compra en los supermercados tomando los productos
lacteos y carnicos, generando asi una pérdida mas
acentuada en el tiempo de la cadena de frio (Torres
et al. 2018), que puede prolongarse con la distancia
transcurrida hasta el hogar y un tiempo de demora
para darle su almacenaje definitivo, afectando de
manera importante las condiciones calculadas por el
productor al respecto del tiempo de caducidad del
producto declarado en sus empaques.

Y desde un enfoque mas amplio y sistémico, aunque
resulta primordial encontrar soluciones que permitan
reducir las pérdidas de alimentos por caducidad de
los mismos a fin de establecer las prioridades para la
accion preventiva, esto no es sencillo porque en
nuestro sistema econdmico globalizado las cadenas
de suministro de alimentos cruzan fécilmente
maltiples fronteras nacionales pudiendo
internacionalizar asi algunos riesgos a la salud. Por
tanto, ahora mas que nunca son necesarios sistemas
nacionales efectivos sobre el control de alimentos,
basado en riesgos de inocuidad y calidad nutritiva de
los productos que ingresan a través del comercio
internacional y que permitan asegurar que los
alimentos importados se ajustan a los requisitos
nacionales (Gizaw 2019).

Esto es particularmente importante en Venezuela,
donde actualmente se estima que la mayor parte de
los alimentos agroindustriales son importados
(Gutiérrez 2014, Anido y Garcia 2018, Bernal 2020)
y existe una informalizacién creciente en el
mercadeo de los mismos; representando un gran
desafio la intencién de optimizar el etiquetado para
minimizar el desperdicio de alimentos sensiblemente

Revista Salud Publica y Nutricion / Vol. 22 No.2 abril- junio, 2023. 21



RESPYN

Revista Salud Publica y Nutricion

perecederos sin cuestionar la seguridad alimentaria.
Esto implicaria un abordaje sistémico, apoyandose
en herramientas como las nuevas fuentes de datos y
las tecnologias de recopilacidn, orientadas a informar
sobre el estado de un producto alimenticio a lo largo
de la cadena de suministro desde registradores de
datos de temperatura hasta rastreadores GPS y
dispositivos de deteccidn, asi como reconsiderar los
tiempos de vida (til de un producto desde los nuevos
modelos de fecha de caducidad dindmica. Estas
herramientas permitirian monitorear sefiales y
factores que potencialmente acelerarian el proceso de
deterioro de los alimentos al mismo tiempo que
podrian proporcionar marcas de tiempo y datos de
geolocalizacion a lo largo de la cadena de suministro;
optimizando la logistica, reduciendo el deterioro y
sus riesgos al consumidor, asi como previniendo de
manera sustancial el desperdicio de alimentos
(Morales et al 2022, Zou et al 2022, Singh y
Corradini 2023).

Conclusiones

En los super e hipermercados seleccionados se
evidencio que hasta un 59,89% de los productos
carnicos, lacteos y huevos por ellos expendidos
incumplian con la declaracién de fecha de caducidad,;
bien sea por la carencia absoluta de la misma en los
empaques, deficiente legibilidad de la fecha,
alteracion fisica de la etiqueta y/o el empaque sobre
el lugar de declaracion de vencimiento o por
incumplimiento del plazo de vencimiento declarado
en el mismo empaque. Esta situacién es grave y
alarmante, si consideramos que se trata de un
procedimiento legal de obligatorio cumplimiento,
que condiciona la venta de alimentos empacados a
nivel nacional, y particularmente sensible para todos
los productos altamente perecederos considerados en
este estudio. Dicha desviacion puede conllevar
pérdidas econémicas tanto para consumidores como
para la industria, pérdidas para el comprador en la
calidad sensorial y nutritiva del producto adquirido,
pero especialmente un potencial riesgo a la salud
publica al no alertar a la poblacién sobre los rangos
de tiempo en que los productos son quimica y
microbiol6gicamente aceptables.

Los resultados corresponden al sector mas formal y
por tanto controlado por las autoridades en materia
de alimentos; por lo tanto, la proyeccién de estos
datos podria alertar sobre la amplitud y severidad del
mismo problema en el sector informal de distribucion
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y venta de alimentos, de dificil supervision
gubernamental.

Rescatar la importancia de la fecha de vencimiento
en los empaques de alimentos representa por tanto un
gran reto para fabricantes, consumidores y
autoridades en la posibilidad de armonizar no solo su
cumplimiento cabal, sino también su adecuada
comprension como guia general sobre la durabilidad
de los productos. La legislacion actual podria
apoyarse en programas de educacién al consumidor,
quienes a su vez pueden ayudar a informar sobre la
elaboracion de nuevas politicas, que ademas
consideren a las nuevas tecnologias como
herramientas de apoyo fundamental para optimizar
los procesos en el sector.
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RESUMEN

Introduccion: A pesar de ser una enfermedad prevenible y curable, la malaria continla siendo un problema para la salud
publica. Objetivo: Identificar las barreras y facilitadores para la eliminacién de la malaria. Material y Método: Entre 2019
y 2020 se reviso literatura disponible en las bases de datos Pubmed y LILACS; se realizé una matriz para la organizacion y
posterior analisis de la informacidn. Resultados: En total, 57 articulos fueron seleccionados evidenciando como barreras, la
falta de recurso humano, técnico y econdmico, la resistencia del vector al manejo farmacoldgico, la diversidad parasitaria y
de vectores y la movilidad humana entre en regiones endémicas. Estrategias como el manejo integrado de vectores, la
estratificacion dinamica de la enfermedad, la deteccion y manejo oportuno y la adecuada vigilancia epidemiolégica, fueron
repetidamente enunciadas como facilitadores. Conclusion: Es necesario identificar la realidad social, epidemioldgica y politica
en el nivel regional y asi poder personalizar y sostener las estrategias de eliminacion.

Palabras Clave: Malaria, Erradicacidn, Enfermedades transmitidas por Vectores.

ABSTRACT

Introduction: Despite being a preventable and curable disease, malaria continues to be a public health problem. Objective:
Identify barriers and facilitators to malaria elimination. Material and method: Between 2019 and 2020, literature available
in Pubmed and LILACS databases was reviewed; a matrix was made for the organization and subsequent analysis of the
information. Results: In total, 57 articles were selected showing as barriers, the lack of human, technical and economic
resources, vector resistance to pharmacological management, parasitic and vector diversity and human mobility between
endemic regions. Strategies such as integrated vector management, dynamic stratification of the disease, timely detection
and management and adequate epidemiological surveillance were repeatedly mentioned as facilitators. Conclusion: It is
necessary to identify the social, epidemiological and political reality at the regional level in order to personalize and sustain
elimination strategies.
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Significancia

Aunque es claro que las estrategias de eliminacion de
la malaria deben ser individualizadas y coherentes
con las diferentes necesidades identificadas en cada
pais, este documento sintetiza y reconoce estrategias
gue han representado escenarios de éxito o fracaso
para diferentes paises alrededor del mundo, por lo
que se convierte en un documento valioso para
académicos, hacedores de politicas y profesionales
interesados en alcanzar la eliminacion de la malaria.

Introduccién

A pesar de ser una enfermedad prevenible y curable,
la malaria es considerada un problema de salud
publica a nivel mundial, debido a las altas tasas de
morbimortalidad que representa. Segun el informe
mundial sobre paludismo 2020 de la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS), para el afio 2019 se
presentaron 229 millones de casos de la enfermedad
en todo el mundo y hubo un estimado de 409.000
muertes asociadas (OMS, 2020).

La OMS por medio de la estrategia técnica mundial
2016-2030 (OMS, 2015a) y en concordancia con el
Objetivo de Desarrollo Sostenible 3.3 (Naciones
Unidas, 2015), plantea los lineamientos técnicos y
operativos para alcanzar la eliminacién y cumplir los
hitos propuestos para el afio 2030, esto es, disminuir
por lo menos en un 90% las tasas de mortalidad e
incidencia, con respecto a las presentadas en el 2015,
eliminar la malaria en por lo menos 35 paises y evitar
el restablecimiento en aquellos que han logrado la
eliminacion.

Eliminar la malaria implica reducir a cero la
transmision local, para lograrlo, la estrategia técnica
propone encaminar las actividades de eliminacién
hacia tres pilares fundamentales: 1) Acceso universal
a la prevencién, diagndstico y tratamiento, 2)
acelerar los esfuerzos para lograr la eliminacion y
alcanzar el estado exento de malaria y 3) transformar
la vigilancia en una intervencidon basica (OMS,
2015a). Actualmente, 21 paises tienen las
condiciones para avanzar hacia la eliminacion,
aunque algunos de ellos han mostrado aumento en el
nimero de casos autdctonos. En América Latina,
ademas de Argentina, Paraguay y El Salvador que
fueron certificados en 2018, 2019 y 2021
respectivamente, estdn Belice, México, Ecuador,
Surinam y Costa Rica (Organizacion Mundial de la
Salud, 2020). Sin embargo, en los Gltimos afios, el
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progreso global de la reduccién de nuevos casos de
malaria se ha estabilizado y en concordancia con los
expuesto por el director general de la OMS, lo mas
preocupante de todo, es que la malaria estd en
aumento en algunos paises de alta carga en Africa
(OMS, 2019).

Condiciones sociales como la pobreza y los
movimientos migratorios en areas endémicas, asi
como el inadecuado registro, notificacion y
seguimiento de los casos y la ausencia de vigilancia
epidemioldgica, han sido identificados como
barreras para la eliminacion en los paises de
Mesoamérica (Rodriguez et al., 2011). Mientras que,
la préctica de acciones sistematicas de vigilancia
epidemioldgica, diagndstico y tratamiento oportuno,
control selectivo de vectores y participacion de las
comunidades en el control y la prevencién, son
reconocidas como facilitadores para la eliminacion
en paises de la region (Marcelo & Velasco, 2021).

Por lo anteriormente descrito, el presente articulo
pretende reconocer ;Cuales son las barreras y
facilitadores para la eliminaciébn de malaria en
diferentes paises del mundo, particularmente en
aquellos que ya avanzan hacia la eliminacion?

Material y Método

Entre diciembre de 2019 y marzo de 2020, se realizd
una busqueda de articulos en las bases de datos
Pubmed, debido a su amplia cobertura de
informacion 'y LILACS por la importante
publicacién de articulos en espafiol, realizados en la
region de las américas, endémica para malaria. No se
incluye literatura gris debido a la gran cantidad de
informacion de facil acceso encontrada. Los términos
y operadores utilizados en la bisqueda son descritos
en la tabla 1. Se incluyeron también los nombres de
los paises miembros de grupo E- 2020 o paises que
ya han sido certificados por la OMS como libres de
malaria (notificacion de O casos autdctonos en los
Gltimos 3 afios (OMS, 2015b)).

Debido a la gran cantidad de literatura encontrada, se
realiz6 un primer filtro en donde se determinaron
como criterios de inclusidn el acceso libre, titulo con
presencia explicita de la palabra eliminacion y en
donde se hiciera referencia directa al pais en el que
se realizd el estudio, el idioma de escritura debi6 ser
espafiol o inglés, el afio de publicacién no anterior a
2010y el pais de realizacion del estudio debié hacer
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parte de la lista de aquellos que ya alcanzaron la
eliminacién, paises miembros del grupo E-2020 y
paises en Latinoamérica. Como criterio de exclusion
en esta primera etapa, se reviso la presencia de citas
duplicadas.

Realizado este primer filtro, se llev a cabo la lectura
completa de los articulos seleccionados, de manera
independiente por cada uno de los autores. Se realiz6
la sintesis cualitativa de la informacidn en una hoja
de calculo en el programa Excel, extrayendo
informacién como titulo, autores, afio de publicacién
y se identificaron las condiciones que dificultan o
retrasan el alcance de los objetivos de los programas
de eliminacion (barreras) y aquellas que facilitan o
promueven el alcance de estos objetivos
(facilitadores). Posteriormente los autores revisaron
conjuntamente los hallazgos y definieron las
principales contribuciones para la revision.

Tabla 1. Parametros de busqueda

Base de datos Ecuaciones de busqueda.

Pubmed. ((“Epidemiological Monitoring”[Mesh]) AND “Malaria”[Mesh]) AND
“Disease”[Mesh], ((“Disease Eradication”[Mesh]) AND
“Malaria”[Mesh], “Costa Rica”[Mesh] AND “Disease
Eradication”[Mesh]) AND “Malaria”[Mesh], Ecuador[Mesh] AND
“Disease Eradication”[Mesh]) AND “Malaria”[Mesh], EI
Salvador[Mesh] AND “Disease Eradication”[Mesh]) AND
“Malaria”[Mesh], Mexico[Mesh] AND “Disease Eradication”[Mesh])
AND “Malaria”[Mesh], Paraguay[Mesh] “Disease
Eradication”[Mesh]) AND “Malaria”[Mesh], Suriname[Mesh] AND
“Disease Eradication”[Mesh]) AND “Malaria”[Mesh] y
Colombia[Mesh] AND “Disease Eradication”[Mesh]) AND
“Malaria”[Mesh].

LILACS Eliminacion malaria, Programas eliminacion de malaria, Facilitadores
eliminacion de malaria, Barreras eliminacion de malaria.

Resultados
Aplicados los criterios de inclusion y exclusién, se
seleccionaron un total de 57 articulos, Ver figura 1.
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Figura 1. Flujograma PRISMA
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Registros identificados a través de la
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(n=41)

Identification

Screening

Eligibility 1

Estudios incluidos
(n=57)

Include

Adaptado de:
statement.org/prismastatement/flowdiagram.aspx

https://prisma-

La informacion general de los articulos es presentada
en la tabla 2, organizada por fecha de publicacién y
autores en orden alfabético, ademas se describe el
nombre del articulo, revista en que fue publicado,
pais del estudio y barreras y facilitadores
identificados.

Como uno de los principales hallazgos, se evidencia
la existencia de una estrategia transversal a todos los
pilares propuestos por la OMS. La adecuada
estratificacién de los departamentos, municipios y
localidades es de vital importancia para los
programas de eliminacién, entendiendo que la
variacion interna de la endemicidad conlleva a que
las acciones realizadas no generen el mismo impacto
en una u otra regién. En ocasiones la variacion es tan
amplia que puede presentar diferencias importantes
aun, en miembros de la misma comunidad o del
mismo hogar (Bannister-Tyrrell et al., 2017). En
Brasil, se realiza esta estratificacion basada en un
“indicador de prioridad”, construido con base en
otros seis indicadores: nimero de nuevos casos de
malaria en el afio, API (indice Parasitario Anual),
tamafio de la poblacion, proporcion de casos de
malaria por Plasmodium falciparum en relacion con
el nimero total de casos de la enfermedad,
proporcion de semanas epidemioldgicas (ndmero de
semanas con epidemia en la localidad / total de
semanas epidemioldgicas observadas) y la
ocurrencia de epidemias en los municipios. Este
indicador permitio orientar las intervenciones para
eliminacién de malaria en las diferentes localidades
definidas (Braz & Barcellos, 2018).
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El estudio a profundidad de la diferencia y la
particularidad entre poblaciones, asi como el ajuste
de las actividades a esta dinamica, también fue
realizado en Perl, en donde el trabajo
individualizado en los diferentes escenarios de
transmision (control en focos de alta transmision y
tratamiento para eliminacion de reservorios en focos
residuales), asegura la sostenibilidad de los
resultados del plan nacional de eliminaciéon Malaria
Cero, con meta de eliminacion para el 2025 (Pefia-
Sanchez, 2019). La estratificacion, se convierte
también en una de las acciones principales en China,
pais que se propuso eliminar la malaria en 2020
aplicando la estrategia de estratificacion por
condados. Asi, las acciones para el manejo de casos
y control de vectores son priorizadas para los
condados tipo 1 (infecciones locales detectadas en 3
afios consecutivos y las incidencias anuales > 1 /
10,000) mientras que la deteccion de casos
importados es de vital importancia para los condados
tipo 4 (drea no epidémica de malaria). Esta
estratificacion previa a la ejecucion de las estrategias
de diagnostico, prevencidon y control, llevé a China a
la reduccion del 45,8% de los casos informados en
2010 comparado con 2009 y un 43,0% en 2011 en
comparacion con 2010 (Yin et al., 2013).

Como resultado de la estratificacion del programa de
eliminacidn en Suréafrica entre los afios 2012 y 2018,
fue posible identificar el estado de la trasmision
(geografia, incidencia, tipo de caso), el nivel de
cobertura de las estrategias de control vectorial en
comparacion con los objetivos trazados por el
programa y la situacion real en cuanto al diagnéstico
y tratamiento de la enfermedad (Raman et al., 2016).

Pilar 1

Lograr el acceso universal a la prevencion,
diagndstico y tratamiento de la malaria. Constituye el
conjunto de intervenciones basicas recomendado por
la OMS como el control vectorial, quimioprofilaxis,
pruebas diagnosticas y tratamiento, que pueden
disminuir la morbilidad y la mortalidad (OMS,
2017).

Facilitadores

Las medidas de control vectorial como el uso de
redes impregnadas con insecticidas (RTI) y el
rociado residual intra domiciliario (RRI), son
ampliamente utilizadas en paises endémicos como
India, que en la actualidad representa el 6% de la
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carga global de malaria y el 90% de la regién de
sureste de Asia. En donde, a pesar de las dificultades
administrativas, operacionales y de la aparicion de
pardsitos resistentes, se mantienen los esfuerzos
institucionales por dar continuidad a las estrategias
de prevencidn y control (Altaf A. Lal et al, 2019).

El sostenimiento de las estrategias de control y
prevencion a pesar de situaciones tan particulares
como el conflicto armado, es una de las condiciones
que demarca el éxito de las estrategias de control
vectorial. Un caso que ejemplifica esta situacion, es
Sri Lanka, pais en donde se mantuvo la cobertura del
RRI y el uso de RTI, ain en los distritos mas
afectados por el conflicto armado, lo que, sumado a
la capacidad de adaptacion de los sistemas a su
dinamica nacional de orden publico, favorecid la
eliminacién de la malaria para el afio 2016
(Abeyasinghe et al., 2012). También ha mantenido
un sistema de vigilancia entomolégica que permite
identificar cambios en los habitos de alimentacion y
descanso de vectores autdctonos y desarrollé un
sistema de informacion inteligente que permite el
monitoreo continuo de parasitos y vectores
(Karunaweera et al., 2014).

Segun un estudio realizado en 9 paises, Bhutan, Cabo
Verde, Malasia, Mauricio, Namibia, Filipinas, Sri
Lanka, Turquia y Turkmenistan, la estrategia
integrada de vectores, es ampliamente utilizada y su
uso produjo resultados favorables para la eliminacién
(Smith Gueye et al.,, 2016). En el condado de
Tengchong, en la frontera entre China y Myanmar,
una poblacién con alto riesgo de introduccion de la
enfermedad debido a su ubicacion fronteriza con
areas endemicas, se identifica el manejo integrado de
vectores como un facilitador, esta estrategia responde
a la continua evaluacion de los habitos de picadura y
reproduccion del mosquito (Zhang et al., 2018).

A nivel Latinoamericano, Suriname logré reducir la
trasmision de la enfermedad de 8,618 casos en 2005
a 1,509 en 2009, gracias al fortalecimiento de la
estrategia de uso de RTI. Para este periodo cerca de
69.994 mosquiteros fueron distribuidos y se
volvieron a impregnar mas de 15.000 (Hiwat et al.,
2012). Para el afio 2017, este pais notificd solamente
40 casos de la enfermedad (OMS, 2018) y las
estrategias decantadas como exitosas en este proceso,
fueron principalmente la introduccion de las pruebas
de diagnostico rapido y la implementacion de la
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deteccion activa de casos en zonas de alto riesgo.
Ademas de un mejor manejo de las infecciones por
Plasmodium falciparum con la introduccion de la
TCA (Terapia Combinada con Artemisina) (Van Eer
etal., 2018).

En articulacion con las actividades de prevencién y
control, el diagnéstico y manejo de los casos
constituyen una intervencion mandatoria para
alcanzar la eliminacion de la malaria. EI método de
diagnostico parasitolégico de rutina y de referencia
es la microscopia de gota gruesa, sin embargo,
debido a la complejidad técnica que demanda este
tipo de andlisis, es necesaria la constante
capacitacién y evaluacion de los microscopistas con
el objetivo de brindar confiabilidad a los resultados
(Mendoza et al., 2019). La introduccién de la TCA,
el sostenimiento de estrategias de control vectorial
como la RRI y la distribucion de RTI, asi como el
acceso sin costo a servicios de salud en instituciones
publicas, son descritas como acciones relevantes para
avanzar hacia la eliminacion (Dhimal et al., 2014).

Barreras

Como parte de las condiciones identificadas como
barreras para la eliminacion de la malaria, se
evidencia que la reduccion o interrupcion de la
cobertura con RTI en zonas de alta trasmision
desencadeno el resurgimiento de la enfermedad, por
lo que debe procurarse la determinacién del costo-
beneficio de cada una de las intervenciones de
vigilancia y control de vectores (Smith Gueye et al.,
2016). En el caso de Nepal, su propésito de Nepal
libre de malaria para 2026, se ve amenazado por la
persistencia de casos importados desde India, la
resistencia de vectores a insecticidas, el incremento
de malaria por P. falciparum y la presencia de
condiciones  climaticas  favorables para la
reproduccion del vector producto cambio climatico
(Dhimal et al., 2014).

En América Latina, existe gran preocupacion por el
aumento de casos desde el afio 2015, debido al
incremento de la prevalencia en Venezuela y al
aumento de la transmisiébn en paises como
Nicaragua, Panama, Colombia y Brasil (OPS, 2019).
Para el afio 2012 las cifras en los paises de la
subregion amazénica venian en disminucién, gracias
a los esfuerzos de los diferentes estados y de
iniciativas regionales como PAMAFRO (Proyecto
Control de la Malaria en las Zonas Fronterizas de la
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Region Andina) y RAVREDA (Red Amazoénica de
Vigilancia de la Resistencia a los Antimalaricos) /
AMI (Iniciativa contra la Malaria en la Amazonia).
Sin embargo, se identificaron brechas que podrian
retrasar el proceso de control y eliminacion, como la
falta de disponibilidad de pruebas diagnésticas de
alta sensibilidad y especificidad para uso masivo,
insuficiente disponibilidad de antipaldicos eficaces
y propagacion de los parasitos resistentes a los
medicamentos (Herrera et al., 2012) - (Arevalo-
Herrera et al., 2012).

Un estudio que evalué el desempefio de los
programas en la subregion amazénica (Bolivia,
Guyana, Ecuador, Colombia y Peru) en el afio 2011,
identifico que existian diferencias considerables para
la implementacién de estrategias basicas de control
como RRI, el uso de RTI y el diagndstico oportuno,
lo que podria llevar al retroceso de los avances
logrados en disminucion de los casos hasta ese
entonces, como efectivamente ha sucedido (Flores et
al., 2011). Adicionalmente, se identificaron una serie
de desafios a nivel regional, como la presencia de
malaria periurbana, malaria relacionada con la
mineria de oro, malaria en el embarazo, el uso de
primaquina en casos de deficiencia de 6-fosfato
deshidrogenasa (G6PD) y una posible subdeteccion
de Plasmodium malariae (Recht et al., 2017)
(Ferreira & Castro, 2016). Particularmente en
Colombia se identifico la necesidad de enfocar
esfuerzos en la identificacion de malaria
asintomatica y de infecciones mixtas, asi como frente
al control de la automedicacion (Valero et al., 2017).

Pilar 2

Acelerar los esfuerzos para lograr la eliminacion y
alcanzar el estado exento de malaria. Se incluyen
todas las estrategias centradas en el manejo y
eliminacién de paréasitos, la investigacion y el
seguimiento de los casos y los focos, la participacion
comunitaria y la accién sobre los determinantes
sociales de la malaria (OMS, 2015a).

Facilitadores

En India, un estudio realizado en el distrito de
Balaghat, caracterizado por la transmision perenne
de la enfermedad, identific6 1.408 casos en 3.601
personas captadas por la estrategia de deteccion
activa de casos, en comparacion con 139 casos de
274 personas captadas a través de la deteccidn
pasiva, una diferencia sustancial en el ndmero de
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casos identificados a favor de las actividades de
deteccion activa (Singh et al., 2016).

La transmisién de malaria se facilita principalmente
en centros rurales por presentar condiciones
ambientales que favorecen la reproduccion de los
vectores, sin embargo, un aumento de la trasmision
en los entornos urbanos y periurbanos se ha
presentado en la Ultima década, sin tener aln una
identificacion clara de los factores que pueden
producirla. Una estrategia que podria ayudar al
conocimiento, entendimiento y planteamiento de
acciones de control sobre esta dindmica es la
deteccion reactiva de casos, que consiste en la
biusqueda de casos positivos en  zonas
geograficamente cercanas a la ubicacién de un caso
(OMS, 2017). Estudios realizados en Colombia, en
zonas donde se utiliz6 la deteccion reactiva de casos
con el objetivo de entender el comportamiento de la
trasmision de entornos urbanos y periurbanos, no se
encontro evidencia de trasmision a este nivel, sin
embargo, se concluye que la deteccidon reactiva fue
bastante mas eficiente que la deteccion activa, en
cuanto a la identificacion de casos en entornos de
trasmision (Molina et al., 2017).

La identificacion de casos asintométicos, cuyo
objetivo es detectar portadores sin presencia de
sintomas, es una estrategia relevante en entornos
endémicos. Estudios realizados en Iran (Zoghi et al.,
2012) y Paraguay (de Barrios et al., 2016) no
identificaron presencia de casos asintomaticos. Sin
embargo, se resalta la importancia de mantener estas
actividades en los sistemas de vigilancia,
particularmente  como  prevencion de la
reintroduccion de la enfermedad (Canese, 2017).

Como parte de la vigilancia activa, algunos
programas de eliminacion de malaria enfatizan la
importancia de la identificacion y el seguimiento de
las dinamicas y patrones de movimiento de
comunidades migrantes. En Nepal se identifico un
crecimiento importante de los casos de malaria, entre
2013 y 2016, el 54% de estos se clasificaron como
importados y estaban representados por poblaciones
moéviles y migrantes de trabajadores, quienes
carecian de informacion y conocimiento adecuados
sobre la enfermedad y no usaban elementos de
proteccion. Aunque se entiende la dificultad de
realizar seguimiento a estas poblaciones, se conoce
gue cuentan con dinamicas de movilidad especificas,
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que pueden facilitar la entrega de educacién y
elementos de proteccion por parte de las autoridades
en salud (Smith et al., 2019).

Particularmente en paises de Mesoamérica se
identifico que el seguimiento de los movimientos
poblaciones por medio de aplicaciones tecnoldgicas
correspondian con aquellas proyecciones realizadas
con base en los censos poblacionales y podria ayudar
a planear estrategias efectivas de manejo, disminuir
la transmision y prevenir la reintroduccion
(Ruktanonchai et al., 2016).

Frente a la administracion masiva de medicamentos,
se conoce que es aplicada en entornos de baja
transmision y a miembros de familias de casos
identificados por la vigilancia pasiva, ademas que su
aplicacion esta relacionada con la aceptacion
comunitaria de la intervencion. Factores como el
conocimiento del riesgo de enfermar por malaria, el
entendimiento de lo que es un caso asintomatico y la
entrega de informacion e intervencion por parte de
personal de salud, mostraron favorecer la aceptacion
de la comunidad frente a esta estrategia (Baltzell et
al., 2019).

Los enfoques basados en comunidad tienen por
objetivo promover la participacién comunitaria en el
manejo de las estrategias. En general, los modelos
con participacién comunitaria mostraron aumento de
la cobertura en la tenencia y adecuado uso de RTI, en
el tratamiento preventivo para mujeres embarazadas,
asi como en la reduccion de parasitemias y
mortalidad general, en comparacion con los modelos
convencionales de acciones realizadas solo por
personal de salud. Cabe resaltar, que la eficacia del
modelo estd influida por factores como el apoyo
técnico y logistico a los lideres comunitarios, la
capacitacién constante, los incentivos y la logistica y
estructura del programa (Oo et al., 2019).

Una evaluacion de este enfoque comunitario fue
realizada en Cabo Verde pais que, gracias a las
actividades de control vectorial, ha sido declarado
libre de malaria en dos oportunidades, pero ha
presentado resurgimiento de la enfermedad 5 y 3
afios después de la declaracion. Ahora suma a su
programa de eliminacion el enfoque de accién
participacion comunitaria, con el objetivo de
empoderar a las comunidades y favorecer la
aceptacion y la practica adecuada de las actividades
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de control y prevencion. Como resultado se encontro
que cerca del 54% de la poblacion a estudio, posee
conocimientos adecuados y completos sobre la
enfermedad (Depina et al., 2019). Este trabajo
mancomunado ofrece ganancia en dos sentidos,
favorece el empoderamiento de la comunidad frente
a las estrategias propuestas y promueve el
reconocimiento institucional de las actitudes y
practicas comunitarias frente a la malaria (Knudson-
Ospina et al., 2019). En México la integracion de la
participacion comunitaria organizada fue declarada
como una de las acciones exitosas aprendidas, luego
de hacerle frente al brote epidémico que inicio a
finales de 1997 en la costa del estado de Oaxaca
(Navarrete Hernandez et al., 2013).

Para acelerar los esfuerzos en eliminacion, se
evidencia la importancia del apoyo politico y
financiero y la articulacion de los diferentes
ministerios del gobierno (Davidyants et al., 2019),
asi como la cooperacion entre paises fronterizos.
Experiencias como la de Iran, pais en donde la
poblacion de ilegales y refugiados provenientes de
paises endémicos vecinos para el afio 2.016 referia
1,5 millones de personas (Jamshidi et al., 2019); la
frontera entre Ecuador y Per(, que documenta una
eliminacidn exitosa en los Gltimos 20 afios (Krisher
etal., 2016) y Guyanas, Suriname y Brasil (Hiwat et
al., 2018), sefialan que la articulacion entre paises
fronterizos puede generar el ambiente politico
Optimo para adoptar e implementar programas de
salud publica efectivos y sostenibles. También se
evidencia la importancia de hacer énfasis en el
fortalecimiento y actualizacion de las politicas y los
marcos estratégicos sobre la malaria, la colaboracion
interprogramatica, la accién intersectorial y la
inversion de recursos apropiados (Murillo et al.,
2018).

Barreras

En cuanto a la eliminacion de parasitos, preocupa la
dificultad en el manejo de las parasitemias de baja
densidad y la limitacién para su deteccion con
pruebas diagnosticas convencionales como la
microscopia y las pruebas de diagnostico rapido. En
el estado de Punjab, se encontré una diferencia de
23,4% de casos detectados por PCR y aquellos
detectados por microscopia o pruebas de diagndstico
rapido. Estas parasitemias submicroscopicas sirven
como reservorio silencioso para perpetuar la
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transmision de la malaria en las regiones (Kaura et
al., 2019)

Aunque la presencia de malaria asintomatica ha sido
reportada frecuentemente en areas de transmisién
alta e intermedia, se han informado casos en zonas de
baja endemicidad en la regién amazénica de Brasil,
Per(, Venezuela y Colombia (Recht et al., 2017). En
Colombia, para el afio 2015, se encontré una
prevalencia de 0,3% de malaria submicroscopica en
zonas endémicas, diagnosticada por gota gruesa
mientras que por PCR fue de 9,7% (Vallejo et al.,
2015). Por lo anterior, se encuentra la necesidad de
estudiar la transmision de malaria por transfusion en
los paises de la region, debido a que en la actualidad
no se realizan pruebas de cribado sanguineo para los
posibles donantes. Debido a esta condicién y a la alta
incidencia de P vivax, que genera cuadros de
multiples recaidas con bajas parasitemias, adquiere
relevancia la realizacion de tamizajes e identificacion
de casos en los bancos de sangre por ser potencial
fuente de infeccion, en particular en areas que estan
cerca a la eliminacion (Alho et al., 2017).

A pesar de que la administracion masiva de
medicamentos es aplicada en entornos con
caracteristicas especificas, existen preocupaciones
relacionadas con la base de la evidencia, la falta de
datos sobre su efectividad, las poblaciones objetivo
apropiadas, la promocién de la resistencia, la falta de
apoyo de la OMS en experiencias de administracion
masiva anteriores y la lejania de las poblaciones
objetivo (Kaehler et al, 2019).

Pilar 3

“Transformar la vigilancia malarica en una
intervencion basica”. Describe todos los esfuerzos
realizados por los programas nacionales de
eliminacién de malaria, que apuntan a la maxima
eficacia y a la rapida identificacion de brotes de la
enfermedad, asi como a la identificacion de vacios en
el manejo y la constante evaluacién de las
actividades (OMS, 2015a).

Estrateqgias facilitadoras

China ““1-3-7"’, es la estrategia adoptada por este
pais, cuyo objetivo es guiar la notificacion,
investigacion y respuesta a los casos de manera
rapida y confiable. La deteccion y notificacion en un
primer dia, la investigacion y confirmacion del caso
dentro de los 3 dias siguientes y la respuesta dentro
de los 7 dias proximos. La eficacia de esta estrategia
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radica en la comunicacién 6ptima con los niveles
administrativos y el compromiso con la notificacion
y la vigilancia de cada una de las personas
involucradas en el proceso (Cao et al., 2014). Sin
embargo, a pesar del buen funcionamiento de la
estrategia, existe un retraso en el diagndstico de la
enfermedad, asociado a la falta de acceso a los
servicios de salud en las regiones remotas o
fronterizas, lo que puede aumentar la letalidad de la
enfermedad y también el nimero de contagios (Feng
et al., 2016) (Wang et al., 2017). En la actualidad
gracias a su labor incansable, a la estructuracion de
un programa de eliminacién que incorpora un
sistema de vigilancia y respuesta basado en casos
junto a un sistema de laboratorio de referencia, este
pais se permite notificar 0 casos indigenas de malaria
(Feng et al., 2018) y hacer parte de la lista de los
paises con miras a ser declarados libres de malaria,
E-2020 de la OMS.

Transformar la vigilancia en una intervencion basica
requiere sistemas de vigilancia activos y en linea con
la dindmica de presentacion de la enfermedad, que
promuevan la basqueda y el seguimiento de los casos
en periodos de tiempo eficaces, que faciliten la
identificacion y el entendimiento de la dindmica de
reproduccion del vector (Moemenbellah-Fard et al.,
2012), asi como la adecuada notificacion,
identificacion, tratamiento y seguimiento.

La alianza entre los sectores publico y privado fue un
factor determinante para que Sri Lanka fuese
declarado pais libre de malaria en el afio 2016, esta
articulacién promovid la instauracion de laboratorios
de diagnédstico y puntos centinelas de vigilancia
entomoldgica en zonas en las que el sector publico
tenia dificultades de acceso debido a la guerra, lo que
promovié una alta tasa anual de examen de sangre y
facilito la deteccién activa de casos (Fernando et al.,
2018). En India, este tipo de alianzas han llevado a
la disminucién de indicadores de morbimortalidad
por malaria, asi como a una mejor gestion del dato y
con ello, un adecuado seguimiento a la resistencia a
antimaléricos, particularmente en la frontera con
Myanmar (Guerin et al, 2019).

El uso, desarrollo y adaptacion de tecnologias
también ha sido estudiado en programas de
eliminacion de malaria. Estrategias como la
georreferenciacion de los hogares y comunidades
con necesidades particulares de control vectorial,
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fueron utilizadas por Butan, aunque la aplicacion de
este tipo de tecnologias requirié un esfuerzo extra
para el entrenamiento de funcionarios y dotacion de
equipos de coémputo con sistemas de geo
posicionamiento, en general fue bien aceptada por
los actores participantes en el proceso y se espera que
pudiera ser utilizada en otros lugares dentro del pais
y en la lucha contra otras enfermedades también
trasmitidas por vectores (Wangdi et al., 2016). Es el
caso también del éxito del programa de eliminacion
en El Salvador, en donde se introdujo un sistema
electrénico de informacién sobre la malaria en 1990,
el cual proporciono la base para la planeacion de las
intervenciones a geografias y poblaciones
especificas, asi como apoy0 la notificacion rapida de
los casos y la incorporacién de los datos recopilados
en investigaciones de casos para la visualizacion y
estratificacion de las comunidades (Bennett & Smith,
2018).

Barreras

La vigilancia como intervencion basica debe
procurar el sostenimiento en el tiempo vy la constante
evaluacion de las estrategias presentes en los
programas de eliminacion (Alba Soto, 2019), asi
como la identificacion de brechas y la rapida accion
de correccion en cada una de las fallas identificadas.
Un estudio realizado en 16 paises de todas las
regiones, encontr6 en el manejo de los datos la
principal debilidad. La falta de cobertura de los
sistemas de vigilancia en regiones apartadas, la
deficiente captura e integracion de datos de calidad y
la mala visualizacién de la informacion, se
convirtieron en las principales dificultades a superar
por los programas aun cuando el manejo de la
informacion es parte estructural de la vigilancia en
salud (Lourengo et al., 2019).
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Tabla 2. Articulos segun afio de publicacion, pas, fuente, facilitadores y barreras
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N Pais/
Articulo Autores A0 de ) Revista Faciltadores Barreras
publicacion  Subregion
Rapid assessment of the performance of  Flores 2011 Bolivia, Colombia,  Malaria Journal Los paises deben implementar planes de accion que permitan cerar las brechas _Brechas de cobertura y calidad en la implementacion de estrategias de control
malaria control strategies implemented by W etal. Ecuador, Guyanay sociales identiicadas durante las intervenciones. Es importante fortalecer la. como la fumigacion en interiores, mosquiteros tratados con insecticida y el
countries in the Amazon subregion using Pert articulacion de la programacién de control antimalarico a los sistemas centrales.  diagndstico oportuno.
adequacy criteria: case stud
Malaria Control and Elimination in Sri Lanka: ~ Abeyasi 2012 SriLanka PLOS ONE Mantenimiento de las intervenciones a pesar del conflicto armado. Identificacion y ~ Reduccién del apoyo financiero. Reduccién de las precipitaciones en la zona
Documenting Progress and Success Factors nghe R tratamiento tempranos especialmente de los casos importados. Sistema de himeda, las cuales condujeron a un resurgimiento masivo del vector. Guerra civil
in a Conflict Setting etal. vigilancia y respuesta efectivo. entre los Tigres de Liberacion del Tamil Eelam (LTTE) y el Gobierno de Sri Lanka.
Malaria in selected non-Amazonian countries Arevalo 2012 América Latina Acta Tropica Identificar y eliminar focos de transmision a través de actividades de vigilancia que L deforestacion rapida y las practicas agricolas estan directamente relacionadas
of Latin America. etal incluyen métodos de deteccion de casos pasivos y activos. Tratamientos con los aumentos en la diversidad y abundancia de especies de Anopheles.
antipaltidicos efectivos. Mejorar la comprension de la biologia y epidemiologia de  Aumento de la resistencia a los medicamentos antipalGdicos. Limitacin de las
vivax. pruebas de diagndstico para detectar infecciones de baja densidad parasitaria.
Prospects for malaria elimination innon-  Herrera 2012 Colombia, Acta Tropica Intensificar las operaciones de control en reas focales de ransmision significativa. Limitacion en la de efectivos. Propagacion de parasitos
Amazonian regions of Latin America. Setal Guatemae, Panamé, La formidable variedad de competencias cubiertas conjuntamente por los grupos  resistentes a los medicamentos y una comprension limitada de la biologia y
and Pen de investigacion interdisciplinarios. epidemiologia de P. vivax. Diversidad genética de parésitos, brechas en los
sistemas de salud, limitada educacion y desarrollo socioeconomico.
Novel strategies lead to pre-elimination of  Hiwat H 2012 Suriname Malaria Journal La mayor cobertura de las redes impregnadas con insecticidas. Los éxitos Uso discontinuo e inadecuado de las mosquiteras, la durabilidad de las redes,
malaria in previously high-risk areas in etal. historicos del control de la malaria debido al control vectorial es una motivacion  impacto de los métodos de lavado tradicionales en los niveles de insecticida y la
Suriname, South America. para tener un mayor enfoque en el papel de los vectores en la transmision integridad de los materiales de malla
Malaria Elimination Trend From a Hypo- Moeme 2012 Irén Pathogens and Global  Distribucion gratuita de redes tratadas con insecticida a todos los grupos de edad, ~ Establecimiento extenso de habitats de Anopheles con temperatura y humedad
Endemic Unstable Active Focus in Southern  nbellah- Health residual en interiores, diagndstico gratuito de malaria en el sector Gptimas. La transmision no es homogeénea, existencia de ‘puntos criticos' donde las
ran: Predisposing Climatic Factor Fard M piibiico y tratamiento radical de casos de P. vivax. medidas de control efectivas se han vuelto ineficaces.
al.
Survey for asymptomatic malaria cases in low Zoghi S 2012 irén Malaria Journal No existencia de portadores conla evidencia de El continuo en las reas estudiadas, asi como en Sistan y Baluchistan,
transmission settings of Iran under elimination et al. extremadamente baja tanto para P. vivax como para . falciparum. que tienen el mayor nimero de casos reportados en Iran. Vigilancia y acciones de
programme. control en la frontera con Afganistan y Pakistan
Paradigms of the malarial control in Judrez, 2013 Guatemala Revista Cubanade  Colaboracién econémica del Fondo Global. Resistencia de os vectores mas importantes al dicloro difenil ricloroetano DDT,
Guatemala in the 20th and 21st centuries . Salud Publica resistencia a los antimalaricos, imposibilidad mantener los programas de
moving from eradication to elimination. erradicacion debido a problemas financieros.
La malaria en méxico. progresos y desafios  Navarre 2013 Boletin Médico del Disefiar estrategias con impacto adecuado sobre las condiciones socioculturales y Transmision focalizada persistente ocasionada casi totaimente por P. vivax, con
hacia su eliminacion te Hospital Infantil de ecol6gicas. Integracion de nuevas tecnologias. Medicamentos efectivos para el frecuentes reinfecciones, recaidas y portadores asintomaticos. La transmision
Hernan 6 ratamiento de casos por P. vivax, pruebas diagnésticas sensibles, especificasy  variada en su intensidad y persistencia en los cuatro focos de transmision
dez, E rentables. Técnicas de control vectorial efectivas y adecuadas al comportamiento y delimitados en México y, adems, un vector potencial predominante en zonas
capacidad del contacto hombre-vector. ecoldgicas propicias entre los 200 y 500 msnm.
Changing Malaria Transmission and YinJet 2013 China PLOS ONE Evaluar el progreso hacia el logro de los objetivos basado en los datos del Los datos especificos de especies y vectores no se pudieron mostrar en un
Implications in China towards National Malaria al. programa de vigilancia epidemiolégica. Definir pasos para mejorar el desempefio  formato unificado y consolidado.
Elimination Programme between 2010 an del programa o redefini la direcci6n y el enfoque estratégico.
2012
Communicating and Monitoring Surveillance  Cao J et 2014 China PLOS Medicine La comunicacion e informacion entre los niveles administrativos para alentar Necesidad de informar los casos con urgencia y precision. Deteccion reactiva de
and Response Activiies for Malaria al informes rapidos y completos. Mejor adherencia a los procedimientos de vigilancia casos y el monitoreo continuo de las acciones,
Elimination: China's "1-3-7" Strategy. y respuesta por parte del personal de salud.
Malaria control in Nepal 1963-2012 Dhimal 2014 Nepal Malaria Journal Introduccién de la terapia combinada con artemisina. Persistencia de estrategias  Mejorar el acceso al diagnéstico para confirmar los casos clinicamente
challenges on the path towards elimination. M et al, como la fumigacion intermitente y la distribucion de mosquiteros impregnados con ~ sospechosos y gestionar su tratamiento. Desarrollo de resistencia de los parasitos
insecticida de larga duracién. Acceso sin costo a servicios de salud en instituciones y vectores. Cambio climtico. Numero creciente de casos importados desde la
pibiicas rontera con India.
On the road to eliminate malaria in Sri Lanka: Karuna 2014 SriLanka Malaria Journal Viglancia coniante conn monioreo cereano, st oportno de a5 esialegias, La mayoria de o casos en 2011 ueron en personalde s ferzas e seguridad
Lessons from history, challenges, gapsin  weera N uso inteligente de las disponibles y de para  dedicados a trabajos de rehabilitacién y reconstruccion posteriores ala guerra civil
knowledge and research needs. etal monioresr parsios, veciores y pera a 6o o 163 aspecios Sococullias. | on as pares nore 65t dol paie, o que indicaba la presencia de focos de
Mantenimiento de datos adecuados. transmision. Aumento constante en la proporcion de casos de malaria importados
desde India y Africa.
High prevalence of sub-microscopic infections Vallejo 2015 Colombia Malaria Journal Vigilancia activa de casos para determinar con mayor precision. Rastrear y tratar  Las infecciones submicroscopicas son frecuentes, particularmente en areas con
in Colombia. etal. las infecciones submicroscapicas. una intensidad de transmision baja. Baja sensibilidad de pruebas como la
microscopia para la deteccion de ese tipo de infecciones.
Absence of asymptomalic cases of malariain De 2016 Paraguay Revista da Sociedade  El enfoque hacia infecciones subclinicas de baja densidad y reservorios Los hipnozoitos son claramente el principal desafio en los programas de
ahistorically endemic indigenous locality of ~ Barrios Brasileira de Medicina geograicay eliminacion de la malaria. Cuando la transmision alcanza niveles muy bajos, se
he department of caaguazi, paraguay: Eetal Tropical molecular que permitié veriiicar que no habia transmision local de la enfermedad  estima que los portadores submicroscdpicos son la fuente del 20-50% de todas las.
Moving toward elimination. desde los reservorios humanos. transmisiones de humanos a mosquitos.
Towards malaria elimination: Monitoring and  Feng et 2016 China The American Journal  Deteccion oportuna y precisa de casos, mapeo proactivo de los puntos calientes  Existencia de trasmision local en los 18 condados fronterizos, poblaciones méviles
evaluation of the *1-3-7" approach atthe  al. of Tropical Medicine and de transmision. Programas de eliminacion especificos que asignen entre fronteras, alta carga de la enfermedad en Myanmar.
China-Myanmar border. Hygiene responsabilidades, acciones y tiempos de cumplimiento
Challenges for malaria elimination in Brazi. ~ Ferreira 2016 Brasil Malaria Journal La colaboracién entre diferentes sectores gubemamentales y privados. Mantener ~Alta prevalencia de infecciones asintométicas y submicroscdpicas, resistencia
las ganancias obtenidas en control de la malaria y avanzar hacia nuevos mergente a los medicamentos antipalidicos en P. falciparum y Plasmodium vivax,
descensos. Mejores estrategias parala prevencion de recaidas en presencia de falta de medicamentos seguros contra las recaidas, la carga de malaria en el
deficiencia de G6PD y un diagndstico de laboratorio mejorado de parasitemias por embarazo, variabilidad del habito de picadura, migraciones, falta de identificacion
P. vivax de bajo nivel. e focos de infeccion en dreas con baja transmision,
Strategies and approaches to vector control  Gueye 2016 Bhutan, Cabo Verde, Malaria Journal Todos los programas llevaron a cabo vigilancia entomolGgica. Los paises solian  Hubo varios ejemplos de reducciones severas o interrupcion de la cobertura del
in nine malaria-efiminating countries: a cross- S et al. Malasia, Mauricio, utiizar la fumigacion residual en interiores (IRS) y mosquiteros. IRS y posterior resurgimiento de la malaria. Se requiere mas rabajo para medir el
case study analysis. Namibia, Flllplnas sii costo, la rentabilidad y el costo-beneficio de las intervenciones de vigianciay
Lanka, Turquia, control de vectores.
Turkmenisén
From malaria control to elimination in South  Hiongw 2016 South Africa African journal of Iniciativas transfronterizas fuertes, despliegue de recursos adecuados, apoyoy  Altos malas entre
Africa: The researchers' perspectives ana K et primary health care &  colaboracién sostenible de miiltiples partes interesadas, buenos sistemas de Suréliica y los paises vecinos endémicos, falta de recursos financieros y humanos
al. family medicine vigilancia y y uso de todas las de de la comunidad. Falta de apoyo politico y
efectivas. financiero.
Successful malaria elimination in the Ecuador- Krisher 2016 Ecuador-Perd Malaria Journal La colaboracién binacional a nivel operativo cre6 un entorno abierto y de confianza El manejo clinico dificil y la resistencia a los medicamentos. Los eventos de El Nifio
Peru border region: epidemiology and que permitid flexibiidad, respuesta rapida, innovacion y resistencia en tiempos de  estan asociados con temperaturas del aire mas calidas y mayores precipitaciones.
lessons learned. crisis. La fuerte participacion de la comunidad. Una extensa red de microscopistas. en la region. Centralizacion de los programas y ahorro de recursos llevaron a baja
Investigacion desde la epidemiologia. calidad de insecticidas, el rociado residual intradomiciliarios solo en hogares con
casos confirmados de malaria.
Reviewing South Affica’'s malaria elimination  Raman 2016 ‘South Africa Malaria Journal Fortalecimiento de las iniciativas ransfronterizas, garantizar recursos para el Aumento de la trasmision local en Limpopo y de casos importados en
strategy (2012-2018): Progress, challenges  J, etal. mantenimiento de las estrategias y ahondar en investigacion de pruebas Mpumalanga. Brechas en informacion de la prevalencia de parasitos, tratamientos
and priorites. diagnésticas més sensibles. y resistencia a insecticidas. Heterogeneidad de la trasmision.
Census-derived migration data as a tool for  Ruktano 2016 Haiti Malaria Journal Fuerte conexion de Nicaragua y Costa Rica en el trabajo por el movimiento de  Importante movimiento de poblacion entre fronteras y estrategias imitadas para la
informing malaria elimination policy. nchai N personas infectadas, estrecha coordinacion de sus esfuerzos de eliminacion entre ~ identiicacion y seguimiento de los casos en este escenario.
etal. los dos paises. Los flujos de poblacion relativos se utiizan para identificar la
estructura de la comunidad, coordinar intervenciones y minimizar el riesgo de
importacion
Active v. passive surveillance for malariain ~ Singh 2016 India Pathogens and Global ~ Sistema de vigiiancia més sensible que la deteccion pasiva de caso, sumadoa I 8% de la poblacion de India que reside en areas tribales contribuye al 46% de la
remote tribal belt of Central India: Implications N Health herramientas efectivas para el control de vectores que apunten a poblacion de alto malaria total, el 70% de Plasmodium faciparum y el 47% de las muertes por
for malaria elimination. riesgo que no esta visitando las instalaciones de salu malaria en el pais. Los hogares tribales tienen 1,4 veces mas posibilidades de
contraer malaria en comparacién con olros grupos sociales.
Development and evaluation of a spatial  Wangdi 2016 Butén Malaria Journal El software de c6digo abierto puede proporcionar una plataforma accesible para  En el sistema tradicional de notificacién la ubicacién de los hogares con malaria no
decision support system for malaria Kietal desarrollar actividades clave de eliminacion esta disponible y los datos se registran a nivel de aldea. Limitacion en las
elimination in Bhutan. habilidades y conocimientos adecuados para el uso de sistemas tecnoldgicos,
escaso acceso a capacitacion y soporte, y poca disponibilidad de hardware como
computadoras y receptores GPS
Alterative transmission routes in the malaria Ao et 2017 América Malaria Journal La malaria trasmitida por transfusion debe ser reconocida y abordada en areas que El paludismo transmitido por transfusion (TT) es una via de infeccion alternativa.
elimination era: an overview of transfusion-  al avanzan hacia la eliminacion que ha recibido poca atencion por parte de las autoridades, a pesar de representar
transmitted malaria in the Americas. una afeccion potencialmente mortal.
Existe una importante brecha en la investigacién y el conocimiento con respecto a
la carga de paludismo TT en los paises de América Latina.
Defining micro-epidemiology for malaria Bannist 2017 21 paises Malaria Journal Los autores proponen un marco esirucurado (nieles) de factores de resgo de  Los actores de riesgo ndiidual dentficados como efaumerto de tamano del
elimination: systematic review and meta- malaria para una mejor evidencia en los estudios de micro hogary fentro del mismo, no necesariamente explican el riesgo a
analysis. al. malaria. nivel de poblacion.
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Continuacion: Tabla 2. Articulos segan aflo de publicacion, pais, fuente, facilitadores y barreras

Articulo Revision

Articulo Autores _publicacion _ Subregion Revista Faciltadores Barreras
Craracterzng e malara| mval touan — Wolna 2017 Colombia PLoS Negi Trop Dis  La estrategia RCD fue mas eficiente para idenificar casos de malaria que la ACD  Los casos de malaria urbana notificados estan aumentando en América Latna.
transmission inte rance of etal sola en & 6 malaria La
feacive case deasion parésito
de ransmision de la malaria que no se pueden detectar de otra manera.
Paraguay prevencion, el diagnéstco, el

‘The road to malaria elimination in Paraguay. Mufoz 2017
.

Malaria in Brazi, Colombia, Peru and RechtJ 2017
Venezuela: Current challenges in malaria  etal
control and elimination.

Proporcion de fiebre atribuible a malaria en
Colombia: Indicadores potenciales para el
seguimiento hacia la elminacion Metal

Valero- 2017
Bemal

‘Adapting the local response for malaria
elimination through evaluation of the 1-3.7
system performance in the China-Myanmar
border region.

Wang D 2017
etal

nalysis of the process of malaria BrazR 2018
nansm‘ssmn elimination with a spatial etal,

approach o ncidence variaion i the
bl Amazon, 2016+

Malaria elimination: Lessons from €| Bennett 2018
Savador. Aetal

Ready for malaria elimination: Zero FengJ 2018
indigenous case reported in the People's  etal.
Republic of China.

Use of a public-private partnership in malaria Fernand 2018
elimination efforts in Sri Lank; A case study. 0D et
al

Malaria epidemiology in Suriname from 2000 Hiwat H 2018
t0 2016: Trends, opportunities and challenges et al

for efmination.

Challenges towards elimination of urbanper- Muillo, 2018
urban malaria in Guapi (Colombia), 2016. O etal

Decreased endemic malaria in Suriname:  Van Eer 2018
Moving towards elimination. Eetal

Monitoring of malaria vectors at the China- ~ Zhang 2018
Myanmar border while approaching etal.
malaria elimination.

Ehmmanon o ndigenous malara n AbaC. 2019
history of a struggle and the risk of
Vmgeumg

Malaria elimination: Using pastand present  AtafA 2019
experience to make malaria-free indiaby  etal
2030,

“We were affaid of the fion that has roared  Balizel 2019
e s Communly reaponse o waciie Klotal

1o administration for malaria in
o Gormery Swalanc)

Role of malaria partners in malaria elimination Davidya 2019
in Armenia. nis Vet

al

Knowledge, atitudes and practices about  Depina 2019
malaria in Cabo Verde: A country in the pre- A et al,
elimination context.

A socilnetuar nalysson migants and - Janshi 2019
refugees access i i
e malar imnaton conext al

Prospects and strategies for malaria
elimination in the Greater Mekong Sub-
region: A qualiative study.

Kaehler 2019
Netal

‘The promise, problems and pitalls of mass ~ Kaehler 2019
drug administration for malaria elimination: A N et al.
quaitative study vith scientists and

policymakers

Prevalence o submicoscopic malriain low KauraT 2019
transmission stae of Punjab: A potential  etal,
veatio malatia elminason

Strategies for malaria elimination: An affo-  Knudso 2019
colombian perspeciive. naet

al
Strengthening surveillance systems for

malaria elimination: A global landscaping of
system performance, 20152017 al

Loureng 2019
et

Evabaciondo o cabdad de dagndsioo de
en la red local de laboratorios y en

oot marmegos o comerisdo s o

eliminacion de la enfermedad en Ecuador.

Mendoz 2019
los aNet

“The impact of community-delivered models of O0 W et 2019
malaria control and elimination: A systematic al
review.

Eiminacion de malaria el Perd. Pefia- 2019
sanche
zEel
al

el control nnda: A natona perspecive ). 2019
in regionalend bl it o elnineie erin
malari o

Perspective Piece Malaria: How Are We  Rosenth 2019
Doing and How Can We Do Better? aletal

Designing malaria surveillnce strategies for  SmithJ 2019
mobile and migrant populations in Nepal: A etal.
mixed-methods study.
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de Investigaciones en
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Malaria Journal

vigiancia epidemiolégica

1 d por debajo
casos de mal d

Prueb malariae,

como parte de las visias regulares de atencion prenatal, prueba de GBPD antes
de la administracion de primaquina para 0s casos de P. vivax, Dosis baja tnica de
primaguina para a malatia por P. falciparum en Colombia.

en los casos de malaria en Venezuela, evidencia de
o a malaria

relacionada con la
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Plasmodium malariae

I Los casos de malaria asintomaica, inf T
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Tropical Medicine and
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de servicios de
salud.

Inestabilidad politica, alas tasas de moviniiento de la poblacion, disminucion del
apoyo

sistema electronico de informacion en malaria.

Estrategia nacional de elminacion respaldada por un sistema de vigiancia y
respuesta basado en casos y un sistema de laboratorio de referencia.

durante Ia ejecucion del programa,

con el tiempo.

Casos importados en areas fronterizas.

c 3 poblaciones
P asi como a los ratamientos.

Modelo de asociacién pblico-privada para la eliminacion de a malaria, auments la
P Inerabig

recepivas.

Inversion . con o

en salud enlas fronteras y la salud de los migrantes.

‘Alta tasa de importacion de malaria resulante de la migracion ransfronteriza.

Entramado [ de la salud. Retrasos de oportunidad de consulta y alta vulnerabilidad por poblacién migrante.
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e s malria, . o anterior
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presencia de arrozales.
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y vatamiento
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de

que este fenomeno es

e
s0s
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La del ia malaria_El colapso de la antigua URSS, los brotes de malaria a gran escala en paises.
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Mantener partcip progr o

Diferentes la malaria ribal, del desierto, urbano,
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Enfasis en el control mejorado de la malaria en los 10 peises e Affica con las
mayores cargas de malaria. "De la alta carga al alo impact

Las campafas de ntervencion pueden adaptar su tmpo, mensajes y enfoque
geogralico. L lafuerte
mejorar intervencion.

variedad de los mismos,

personas ena froni Myanmar, resistencia a i

Aumento en el nimero de casos de malaria en 2017 en los 10 paises africanos
on las mayores cargas de malaria

£l movimiento de poblacién a través de Ia frontera sur de Nepal con la India.

Fuente: Elaboracién propia
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Discusion

Condiciones relacionadas con la aplicacion de la
estrategia, el recurso humano, técnico y econémico
disponible, la malaria submicroscopica, la malaria
importada, la imposibilidad de culminar los
tratamientos con antimalaricos o de suministros de
las dosis y de ahi la aparicién de la resistencia a la
medicacion, la diversidad de paréasitos y vectores, la
carga de malaria en el embarazo, la falta de voluntad
politica y compromiso con la eliminacion, la
presencia de conflicto armado o inestabilidad
politica, las dificiles condiciones socioecondmicas,
la movilidad entre fronteras de paises o regiones
endémicas, la falta de informacion y formacion del
personal de salud, el abandono o disminucion de las
estrategias de control y los cambios ambientales
inducidos por actividades agricolas y econdmicas
con déficit en su planeacion, son algunas de las
barreras que limitan el avance hacia la eliminacién.

Las estrategias asociadas al manejo integrado de
vectores, la estratificacion geografica y de la carga de
la enfermedad, la deteccion y manejo oportuno de los
casos, los sistemas de notificacion, seguimiento y
vigilancia activa (gran importancia de los casos
asintomaticos) de los casos y de la resistencia a los
medicamentos, el intercambio de conocimientos y el
empoderamiento de las comunidades, las actividades
educativas de promociéon y prevencion, la
comunicacion asertiva entre niveles administrativos
y la articulacion institucional y gubernamental, han
sido identificadas como exitosas para los programas
de eliminacion.

Otras estrategias como el uso masivo de las
herramientas informaticas, la investigacion constante
alrededor de la malaria, la colaboracion intersectorial
y regional, la necesidad de una mejor gestion del dato
(integracion, estandarizacion y publicacion), la
evaluacién de los determinantes sociales de la
malariay la accion sobre ellos, son reconocidas como
relevantes por gran parte de los autores consultados
en la presente revision, por lo que se considera deben
ser evaluadas y gestionadas como parte de los
programas de eliminacion.

A pesar de que existe una amplia documentacion
frente a las barreras y los facilitadores para la
eliminacidon de la malaria, el mundo presenta grandes
dificultades para el alcance de esta meta. Preocupa
importantemente la situacion actual en la region del
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Africa Subsahariana y en India (paises con mayor
carga de la enfermedad a nivel mundial) y el aumento
en la incidencia de casos en América Latina; segln
el informe mundial 2020 (OMS, 2020) los niveles de
financiacion de la lucha antimalarica adn estan lejos
de lo que se requiere para alcanzar la reduccion de al
menos el 40% en la incidencia de casos y en las tasas
de mortalidad a nivel mundial.  Avanzar en
diagnéstico, investigacién, prevencion, control y
eliminacién requiere mas apoyo financiero y
logistico, asi como una mayor inversion de agencias
donantes y financiadores (Rosenthal et al., 2019).

Para alcanzar la eliminacion de la malaria, se plantea
la importancia de entenderla como un sistema de
relaciones complejas que va mas alla de la relacién
vector-parasito-huésped (Blair, 2012), lo que
sumado a los problemas estructurales de los sistemas
de salud, deja como resultado la necesidad de
plantearse un programa de eliminacién en linea con
las estrategias y objetivos mundiales, pero
reconocedor de la diferencia y de la particularidad de
las dinamicas politicas, economicas,
sociodemogréficas, ambientales, culturales y propias
de la enfermedad en cada pais.

De acuerdo con lo expresado en “De pandemia a
sindemia: mal prondstico” (Leon Martinez, 2020), la
pandemia por coronavirus devel6 las debilidades de
los sistemas sociales y de salud alrededor del mundo
y, sin duda ha tenido un impacto en el progreso hacia
la eliminacion de malaria. En el marco de las
acciones de prevencién de contagio por coronavirus,
se han limitado las intervenciones de control de
malaria como la quimio prevencidn estacional y la
distribucion de RTI. Sumado a esto, las dindmicas de
confinamiento, pudieron aumentar el riesgo de
picadura de mosquitos, debido a la permanencia de
varios miembros de la familia en un mismo lugar
(Teboh-Ewungkem & Ngwa, 2021). lgualmente, la
produccion de antimaldricos y de pruebas
diagnosticas se ha visto limitada por la priorizacion
para Covid -19 (Aborode et al., 2021).

Aunque el marco conceptual y técnico propuesto en
la estrategia técnica mundial de la OMS, brinda
lineamientos claros para aquellos paises que buscan
avanzar hacia la eliminacion de esta enfermedad, es
de vital importancia reconocer que si bien, existen
herramientas de control, diagnéstico y vigilancia
aplicables a grandes regiones demogréficas, es en el
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estudio de la particularidad y la diferencia, en lo que
deben profundizar los programas nacionales de
eliminacion. Ningun programa de eliminacion de
malaria es perfecto, por lo que se hace necesario
identificar las realidades en los escenarios social,
epidemioldgico y politico dentro de las regiones y asi
poder personalizar las estrategias de eliminacion. Lo
anterior basado en una vigilancia optima y en el
mejor dato posible (Moemenbellah-Fard et al., 2012)
(Kaehler et al., 2019).

El éxito de las estrategias de control vectorial
depende también de garantizar la sostenibilidad
econémica de las mismas (Juarez, 2013), ademas del
empoderamiento comunitario y la articulacion del
trabajo a nivel social, que promuevan el
acercamiento de las estrategias de eliminaciéon a
aquellas comunidades que pueden presentar
limitaciones de acceso a los programas y estrategias
planteadas desde el nivel central.

Fijar metas realistas, que prioricen la articulacién
gubernamental, la suficiente inversion en manejo e
investigacion, la educacion a profundidad del
personal sanitario relacionado y de las comunidades,
asi como la implementacién de nuevas estrategias
coherentes con las realidades identificadas son
puntos de importancia claves para avanzar en la
eliminacion (Hlongwana & Tsoka-Gwegweni,
2016).

No obstante, después de realizada la presente
revision y asumiendo la limitacion conceptual
consecuencia de la presencia del sesgo de
publicacién por la no inclusion de literatura gris, se
puede entender que el camino hacia la eliminacién de
la malaria no es siempre lineal, se trata de una
construccién en donde cada actor participante, juega
un rol tan definitivo, que reflejara su accionar en los
resultados grupales. Por lo tanto, el ser parte activa,
el involucrarse y comprometerse con la lucha desde
el area o tarea que se ejerce dentro del sistema de
salud, el gobierno o la comunidad, el caminar juntos
hacia un mismo objetivo (Mufioz, 2017) generara la
sincronia politica, econémica y social, necesaria para
alcanzar la eliminacion de la malaria en cada
municipio, departamento, pais y asi poder traer a la
materialidad el propésito de un mundo libre de
malaria en los préximos 30 afios. Es necesario como
lo plantea la OMS, “repensar malaria” con un
enfoque multisectorial, clara decision politica,
asignacion de recursos y estrategias adecuadas para

Articulo Revision

cada espacio donde se implementen las medidas de
control  especificas segun las circunstancias
particulares.
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Este proyecto de investigacion fue financiado por el
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PREFERENCIAS ALIMENTARIAS EN ALUMNOS UNIVERSITARIOS DEL AREA DE NUTRICION:
ESTUDIO TRANSVERSAL.

FOOD PREFERENCES IN UNIVERSITY STUDENTS FROM A NUTRITION PROGRAM: A CROSS-SECTIONAL
STUDY.

Nava-Gonzalez Edna Judith*, Pineda-Gonzalez Wendy Samantha*, Gutiérrez-Lopez Myriam*, Chavero-Torres
Magdalena Soledad*, Gonzdalez-Guevara Erika*, Negrete-Lopez Nohemi Liliana*, Jasso-Medrano José Luis*.

* Facultad de Salud Publica y Nutricion, Universidad Auténoma de Nuevo Ledn, México.

RESUMEN

Introduccidn: La alimentacién se encuentra inmersa en el proceso salud-enfermedad, por lo tanto, es importante reconocer
las preferencias de los alumnos universitarios. Objetivo: I|dentificar preferencias alimentarias de alumnos universitarios del
area de nutricion. Material y Método: Estudio transversal en 343 alumnos de una Universidad Publica de Nuevo Ledn,
México. Encuesta en linea adaptada de un cuestionario de comportamiento alimentario. Analisis descriptivo. Resultados:
91% mujeres, edad 21.03 (+2.86) afios. Platillos que prefieren en la facultad son chilaquiles y panini, fuera de la facultad
seleccionan chilaquiles sandwich y tacos, en tiendas de conveniencia eligen botanas. Factores de consumo: sabor y precio;
tiempo es lo que falta para mejorar su alimentacién. Conclusiones: Conocer las preferencias alimentarias en alumnos
permite establecer acciones preventivas en el entorno universitario.

Palabras Clave: Preferencias alimentarias, estudiantes; nutricion, alimentacion y dieta.

ABSTRACT

Introduction: Food is immersed in the health-disease process, therefore, it is important to recognize the preferences of
university students. Objective: To know the food preferences of university students from a nutrition program. Material and
method: Cross-sectional study in 343 students at a Public University of Nuevo Ledn, Mexico. Online survey adapted from an
eating behavior questionnaire. Descriptive analysis. Results: 91% women, age 21.03 (+ 2.86) years. Dishes that they prefer
at school are chilaquiles and panini, outside of school they select chilaquiles, sandwich and tacos, in convenience stores they
choose snacks. Consumption factors are taste and price; time is what is missing to improve their diet. Conclusions: The
knowledge of food preferences in students allows establishing preventive actions in the university environment.

Key words: Food preferences; students; diet, food, and nutrition.
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Significancia

Formacion de recursos humanos en alimentos y
salud, para obtener informacion relevante y Gtil del
entorno saludable de la facultad, identificar barreras
alimentarias, y crear acciones preventivas o
correctivas en la disponibilidad de alimentos
saludables, plantear estrategias Yy acciones
especificas para mejorar la alimentacion de esta
poblacion y permitir desarrollar habitos saludables
para un mejor rendimiento académico y estado
nutricio estudiantil.

Introduccién

La alimentacién juega un papel determinante en el
proceso salud-enfermedad. Tanto la ingestion de
ciertos alimentos y nutrimentos, como la préactica de
algunos comportamientos alimentarios, pueden
favorecer o prevenir alteraciones a nivel metabdlico.
Un mayor consumo de frutas, verduras y legumbres
se ha asociado con un menor riesgo de enfermedades
y mortalidad total (Miller, etal. 2017). Es importante
conocer los patrones de alimentacion, habitos
alimentarios y el comportamiento alimentario de una
poblacion en el entorno universitario, area donde
quizés permanecen la mayor parte del tiempo.

La preferencia alimentaria implica la eleccion entre
dos o mas alimentos (Ceballos, 2018). Estudios
previos ha demostrado que los jévenes universitarios
prefieren la ingesta de alimentos poco saludables,
como comidas rapidas, bocadillos o snacks y dulces,
ademas presentan baja frecuencia de consumo de
frutas y verduras (Lorenzoni et al., 2021).

Un entorno saludable es aquel que proporciona
elementos indispensables para una buena salud fisica
y bienestar general. Entre ellos se encuentran agua
potable y disponibilidad de alimentos que
contribuyan a una salud integral y calidad de vida
(Organizacién Panamericana de la Salud, 2016). Es
necesario la observacion continua de entornos
saludables en las universidades, porque permite
conocer las caracteristicas del ambiente que
promueve y fortalece las conductas y habitos
saludables, en este caso, desde las elecciones de
alimentos y platillos disponibles, que incluso pueden
afectar el estado nutricio y rendimiento académico de
los alumnos universitarios.

Por lo anterior, la presente investigacion tiene como
objetivo identificar preferencias alimentarias de

Articulo Breve

alumnos universitarios del area de nutricion en
México.

Material y Método

Estudio transversal en alumnos de licenciatura en
nutricion de una Universidad Publica de la ciudad de
Monterrey, Nuevo Ledn; México.

Tamafio de muestra calculado a partir de 2,600
alumnos, con 95% de nivel de confianza del
muestreo y 5% de margen de error, obteniendo una
muestra de 335 sujetos. Los criterios de inclusion:
alumnos inscritos en periodo escolar agosto-
diciembre 2022, en los diferentes semestres, con
muestreo no probabilistico. Se aplicd en el aula de
clases un cuestionario electrénico auto administrado,
con supervision de los responsables de esta
investigacion; y se recibid respuesta de 343 alumnos.
Se disefié una encuesta digital por Google forms,
adaptada del cuestionario de comportamiento
alimentario en alumnos mexicanos del area de la
salud de Marquez-Sandoval et al. (2014), quedando
integrado por 15 preguntas de opcién mdaltiple:
alimentos que consumen dentro de la cafeteria de la
escuela (UDESAN), opciones que tienen a los
alrededores, comidas y bebidas de preferencia; y
algunas barreras de alimentacion, ademas de 2
preguntas abiertas sobre generalidades de
preferencias alimentarias.

Al inicio del cuestionario se describia el
consentimiento informado, la confidencialidad de la
informacion, nimero de registro de la investigacion
20-FaSPyN-SA-09 y las instrucciones para
responder la encuesta.

Se realizd andlisis descriptivo de las variables
cuantitativas expresadas como media (desviacion
estandar), y las variables cualitativas como
frecuencia (porcentaje); se hizo analisis de Chi
cuadrada de Pearson y coeficiente Kappa de Cohen
para analizar la diferencia entre respuestas de
consumo de chilaquiles dentro y fuera de la
Cafeteria: Unidad de Servicios de Alimentacién y
Nutricion (UDESAN), utilizando el paquete SPSS
V.22.

Resultados
Muestra de 343 participantes, con edad promedio de
21.03 (+ 2.86) afios, predominando mujeres, de
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séptimo y octavo semestre, que no trabajaban,
residentes del Estado de Nuevo Le6n (Tabla 1).

Tabla 1. Datos generales de
la poblacion estudiada.

Dato general No. %
Sexo

Mujer 312 91.0
Hombre 31 9.0
Edad (afios)

16-20 152 443
21-25 171  49.9
26-30 14 41
31y mas 6 1.7
Semestre

1°y2° 40 11.7
3°y4° 37 108
5°y6° 61 17.8
7°y 8° 192 56.0
9°y 10° 13 3.8
Fordneos

Si 68 19.8
No 275 80.2
Trabajan

Si 110 32.1
No 233 67.9

Fuente: Encueta

El platillo mas elegido por los alumnos dentro y fuera
de la UDESAN fueron los chilaquiles (Tabla 2).

En la categoria de “otras” en la UDESAN se
encuentra: comida del dia, hot cakes, torta de huevo,
avena, omelette, ensaladas, sandwich, pasta,
hamburguesa vegetariana, wrap de pollo y tacos.
Fuera de la UDESAN otras opciones que eligen los
alumnos son: burritos, boneless, sushi, bowls de
arroz, tostada tipo Siberia, flautas, croissant, wraps y
hamburguesa.
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Tabla 2. Elecciones de platillos de
los alumnos universitarios dentro y
fuera de la UDESAN.

Platillo No. %
En la UDESAN
Chilaquiles 137 39.9
Panini 83 24.2
Nada 93 27.1
Otras 30 8.8

Fuera de la UDESAN

Chilaquiles 65 19.0
Sandwich 59 17.2
Tacos 49 14.3
Comida casera / 37 10.7
corrida

Panini 31 9.0
Pizza 27 7.8
Otras 64 19.6
Nada 11 3.2

Fuente: Encuesta

Segun el ambiente alimentario fuera de UDESAN,
las tiendas de conveniencia fueron las opciones mas
cercanas para comprar alimentos; seleccionando
preferentemente botanas o frituras y lo menos
preferido galletas y pizza. Entre comidas
(refrigerios), el 51.9%  prefiere  consumir
frutas/verduras.

Las bebidas que consume el 58.9% de alumnos las
trae desde casa, de las cuales 54.2% es agua simple,
y; si compran en UDESAN, el 47.5% prefiere agua
simple también.

Los factores mas importantes en 76.4% de alumnos
para elegir un alimento son sabor y precio, el resto de
los factores se muestran en la Tabla 3.

Tabla 3. Factores que consideran los alumnos
universitarios para la eleccion de un alimento
o platillo para consumo.

Factor No. %
Su sabor 141 41.1
Su precio 121 353
Que sea agradable a la vista 17 5.0
Su contenido nutricional 57 16.6
Otras 7 2.0

Fuente: Encuesta
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En lo relacionado a las barreras para mejorar su
alimentacion el 50.1% de los alumnos menciond la
falta tiempo, y 17.2% mencion6é qué no necesitan
nada, porque creen que su alimentacion es saludable.

Discusion

En los alumnos universitarios, la evaluacion continua
de preferencias alimentarias es de especial interés,
debido a que su alimentacion puede ser poco
saludable y poner en riesgo su desempefio académico
(Hernandez et al., 2020), y contribuir al desarrollo de
alteraciones metabdlicas.

Esta investigacion muestra varios hallazgos
interesantes acerca de preferencias alimentarias de
los alumnos, ya que se detect6 que dentro y fuera de
las instalaciones universitarias, prefieren comprar
chilaquiles que, a pesar de ser un alimento accesible,
se considera con alto contenido de grasa por su
preparacion. De acuerdo con la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricion (ENSANUT 2021), la comida
rapida y antojitos mexicanos fritos, se encuentran en
el grupo de alimentos no recomendables para
consumo cotidiano, junto con botanas, dulces y
postres, ademds de carnes procesadas, cereales
dulces y bebidas endulzadas.

Dos de los factores que consideran los estudiantes de
nuestro estudio para la eleccion de alimentos
coinciden con los identificados por Pérez-1zquierdo
et al. (2020), en estudiantes adolescentes, quienes
manifestaron la preferencia de frituras debido a que
les gustan, son baratas, faciles de comprar y sacian el
hambre. Por lo anterior, es importante considerar las
caracteristicas organolépticas de los alimentos.

La eleccion del consumo de fruta o verdura por
alumnos (51.8%) como refrigerio, es un habito que
contribuye a la sana alimentacion. Se ha identificado
a nivel nacional que uno de cada dos adultos no
consume frutas y verduras. Respecto al consumo de
agua simple la ENSANUT 2021, identifico que 9 de
cada 10 adultos consumia agua natural y en nuestro
estudio 58.9% de los alumnos transportaba agua
simple desde su casa y 47.5% reportd comprarla en
la UDESAN, lo que supone que, si en este caso son
poblaciones diferentes, la mayoria de los alumnos
prefiere consumir agua simple (Shamah-Levy et al.,
2022).
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Por otra parte, el consumo de refrescos fue menor a
lo reportado a nivel nacional de 91.6% en mujeres y
75.5% en hombres; solo 2.9% de alumnos del estudio
reportaron comprar refrescos en la UDESAN y 3.5%
los adquiria fuera de la UDESAN. Asi también, fue
menor el consumo de botanas, dulces y postres donde
3 de cada 10 adultos a nivel nacional lo consume
(Shamah-Levy et al., 2022), y los alumnos lo
reportaron en 2 de cada 10.

Hilger et al. (2017), identificaron barreras para una
alimentacion saludable en estudiantes universitarios,
mencionando la falta de tiempo por sus estudios, falta
de comidas saludables en el comedor y precios de los
alimentos; coincidiendo en lo relacionado a falta de
tiempo que perciben (50.1%) de los alumnos del
estudio.

Conclusiones

El presente estudio permitié identificar que las
preferencias alimentarias en alumnos del area de
nutricién durante el tiempo que permanecen en la
universidad no son las mas adecuadas, lo que lleva a
considerar la promocién de los platillos saludables
que se ofertan dentro de la UDESAN, con
informacion de la cantidad y calidad nutricional; asi
como el establecimiento de acciones preventivas en
el entorno universitario, que incluyan estrategias para
fortalecer habitos alimentarios adecuados en la
poblacion juvenil, con el fin de lograr una generacién
mas saludable.
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