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La nutricidon en salud publica es la ciencia que estudia la relacién entre dieta y salud y sienta

las bases para el disefio, ejecucidén y evaluacion de intervenciones nutricionales a nivel

comunitario y poblacional con el objeto de mejorar el estado de salud de las poblaciones.

La epidemiologia nutricional, mediante el estudio de las relaciones causales entre los
diversos componentes de la dieta y los estados de salud-enfermedad, proporciona los
conocimientos cientificos que sirven de base para la elaboracidon de recomendaciones

dietéticas, objetivos nutricionales y guias alimentarias

La pandemia de obesidad, una enfermedad estrechamente relacionada con la nutricion, es
uno de ejemplos paradigmaticos del caracter multidisciplinar e intersectorial de la salud
publica. Hace décadas, la obesidad era considerada una enfermedad endocrina, de tipo
glandular, dentro del dominio biomédico del especialista en endocrinologia. Después se
paso a considerar algunos factores personales de riesgo, como los habitos alimentarios y de
actividad fisica, entrando en el dominio de la medicina preventiva, que centra sus esfuerzos
en los factores biomédicos individuales, como la ingesta de calorias o el sedentarismo, y del

entorno familiar.
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La salud publica va mas alld, considerando factores ambientales, sociales y culturales que
afectan a las preferencias alimentarias y los habitos de vida, como los sistemas de
produccién de alimentos y fijacién del precio de los mismos, el uso de subsidios y tasas, la
publicidad alimentaria, el nivel socioeconémico de las familias, el disefio urbanistico
(cantidad de espacios verdes, parques, carriles bici) o los sistemas de transporte urbano,
entre otros muchos. El abordaje de elementos tan variados requiere del concurso de
especialistas en multiples disciplinas: profesionales sanitarios, abogados, economistas,

periodistas, urbanistas, socidlogos, etc.

*DIETA Y SALUD

La dieta es un determinante fundamental del estado de salud de los individuos. Los
nutrientes esenciales incluyen minerales, vitaminas, lipidos y aminodcidos, cuya ingesta
deficiente da lugar a los cuadros clinicos caracteristicos de las enfermedades carenciales.
Una vez identificados los nutrientes esenciales, el interés de los investigadores se ha dirigido
a la influencia de la dieta en la actual epidemia de enfermedades no transmisibles (ENT),
como las cardiovasculares, obesidad, diabetes, cancer, demencias, osteoporosis vy

malformaciones congénitas, entre otras.



ENFERMEDADES

| Oy 85755 DEL CORAZON EsTEP\“"DAD
CANCe
ULCERAS
pRESXON
ALTA - LUMBALGIA
COLESTEROL  CALCULOS

ALTO BILIARES

Con frecuencia los habitos dietéticos de la poblacion se alejan mucho de las
recomendaciones de los expertos en nutricion. Esto es asi, en buena medida, porque
vivimos en un entorno de superabundancia, con una amplia disponibilidad de productos
alimentarios ultraprocesados (pobres en nutrientes esenciales y con alto contenido en
energia, azUcares, grasas de mala calidad y sal) a bajo precio, junto con estrategias de
marketing intensivas para promocionar su consumo. Y como consecuencia de la progresiva
occidentalizacion de nuestra dieta, junto con otros factores de riesgo (sedentarismo,

tabaquismo), nos enfrentamos a una epidemia de obesidad y ENT

Para combatir esta situacion es imprescindible poner en marcha intervenciones
nutricionales a nivel comunitario. Y para que estas intervenciones sean efectivas, se

requieren una serie de condiciones.

e En primer lugar, es necesario conocer las caracteristicas sociodemograficas de los
grupos de poblaciéon o comunidades a las que van dirigidas las intervenciones y sus
habitos dietéticos.

e En segundo lugar, se deben analizar las claves que han condicionado la adquisicidon
y mantenimiento de los patrones alimentarios y las barreras (fisicas, sociales,
culturales y econdmicas) a las que se tiene que enfrentar cada comunidad para la

modificacion de los mismos.



e Y en tercer lugar, hay que tener en cuenta los intereses y preferencias de la

poblacidn y hacerla participe en el disefio y la implementacién de la intervencidn.

El estudio de la relacién entre dieta y salud puede abordarse desde una perspectiva
nutricional, en funcidn de la composicién quimica de la dieta, alimentaria, en funcidn de su
contenido de alimentos o grupos alimentarios, o global, mediante el andlisis de los patrones
dietéticos o alimentarios. Cada una de estas alternativas tiene sus propias fortalezas y
debilidades que determinan su mayor o menor utilidad para analizar el efecto de la dieta
en funcién de la hipdtesis de investigacion que se plantee en cada momento. No obstante,
el reto de analizar la complejidad descrita de la dieta con las maximas garantias para
obtener una informacién comprehensiva, de gran validez y de mas facil interpretacién sdlo
se puede afrontar mediante un abordaje holistico de la misma, que integre y contemple de

forma conjunta las perspectivas

© RECOMENDACIONES NUTRICIONALES

Las ingestas recomendadas de nutrientes (IR) constituyen una estrategia a nivel individual:
lo deseable seria que todos y cada uno de los individuos de la poblacién tuvieran una ingesta
equivalente o superior a la recomendada. En contraste con las IR, los Objetivos
Nutricionales (ON) constituyen una estrategia a nivel poblacional y, por tanto, se establecen
en términos de medias o de rangos adecuados de consumo y teniendo en cuenta la realidad
alimentaria y nutricional de la poblacidn a la que van dirigidos. Mientras que las IR tienen
como meta satisfacer las necesidades de nutrientes esenciales y evitar situaciones
carenciales, los ON se establecen con el objeto de mantener la salud de la poblaciéon y

prevenir el desarrollo de ENT.

Aunque el trabajo a nivel comunitario permite adaptar las intervenciones nutricionales a la
idiosincrasia de cada comunidad en particular, gran parte de los factores ambientales que
condicionan nuestra alimentacion son comunes para todos los grupos poblaciones y
resultan inabordables desde el ambito comunitario. Entre estos cabe destacar el sistema
agroalimentario de produccién y distribucién de alimentos y bebidas, la determinaciéon del

precio de los productos, la publicidad intensiva, la mayor o menor accesibilidad a



determinados productos o la forma de presentar la informacién en el etiquetado de los

mismos, entre otros.

El abordaje de esta compleja trama de factores que configuran el entorno obesogénico en
el que vivimos exige la puesta en marcha de politicas decididas que permitan la creacién de
entornos promotores de salud, donde las opciones alimentarias saludables sean faciles de
elegir para todas las personas, independientemente de su edad, sexo, grupo cultural,
religién, nivel de educacion, ingresos econdmicos, zona de residencia y cualquier otra
circunstancia relevante. Sin embargo, las politicas nutricionales de la mayoria de paises,
incluido el nuestro, se centran en estrategias basadas en la educacién nutricional, haciendo
caso omiso de las recomendaciones de la OMS para aplicar politicas de creacién de entornos
saludables. Las razones de estas discrepancias tienen que ver en gran medida con el
conflicto existente entre la defensa de la salud publica y los intereses privados, de tipo
econdémico, de las industrias alimentaria y de la publicidad. Y es responsabilidad de los
gobiernos anteponer la salud de la poblacion a los intereses de determinadas corporaciones

privadas, mediante la implantacidn de politicas alimentarias inteligentes
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