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GUIAS ALIMENTARIAS Y NORMAS OFICIALES MEXICANAS
¢ QUE ES UNA GUIA ALIMENTARIA?

Es un instrumento educativo que adapta los conocimientos cientificos sobre
requerimientos nutricionales y composicion de alimentos en una herramienta
practica que facilita a diferentes personas la seleccibn de una alimentacion
saludable y de esta manera elevar su cultura alimentaria. Representan de manera
grafica las recomendaciones basadas en parametros nutricionales establecidos
tanto para macro (hidratos de carbono, proteina, grasa) como micronutrientes
(vitaminas y minerales). Obviamente, estos parametros coinciden o corresponden a
los establecidos por la OMS (Organizacion Mundial de la Salud). Las guias estan
dirigidas tanto a proveedores de servicios de salud como a la poblacion en general.
Son un recurso didactico de gran utilidad, ya que describen las caracteristicas de
una alimentacion correcta al considerar las 79 costumbres, los recursos
socioecondmicos y los aspectos culturales, ambientales y gastronomicos propios de

nuestro pais.
¢CUAL ES SU OBJETIVO?

+ Guiar al consumidor en la seleccién y adopcién de un patrén alimentario que
contribuya a desarrollar un estilo de vida saludable.

+ Proponer criterios técnicos en alimentacion y nutricion que fundamenten el
contenido de los mensajes educativos dirigidos a la poblacién.

+ Ofrecer un instrumento para orientar la educacion en alimentacion y nutricion

en el pais.

Tienen por objeto servir de base para la formulacion de politicas nacionales en
materia de alimentacion y nutricion, salud y agricultura, asi como de programas de
educacion nutricional destinados a fomentar habitos de alimentacion y modos de
vida sanos. En ellas se ofrecen al publico en general consejos sobre alimentos,
grupos de alimentos y modelos alimentarios que proporcionan los nutrientes
fundamentales con el propésito de fomentar la salud en general y prevenir las

enfermedades crénicas.



En las guias alimentarias se busca conseguir no sélo una alimentacion variada y
equilibrada, o lo que es lo mismo, una alimentacion saludable, sino que ademas se
incluyen consejos en relacion con el ejercicio. Se recomienda realizar diariamente

ejercicio fisico y de forma regular.

No todas las guias alimentarias van dirigidas a la misma poblacion, ya que algunos
paises elaboran guias para colectivos especificos. Se destacan en todos ellos, la
importancia de la hidratacion, asi como la necesidad de reducir el consumo de

grasa, azucar y sal.
FASES PARA LA ELABORACION DE LAS GUIAS ALIMENTARIAS.

son elaboradas por equipos interdisciplinarios de expertos compuestos por
representantes de los sectores de la agricultura, la salud, la educacion, la nutricion
y la ciencia de los alimentos, los consumidores y las organizaciones no
gubernamentales, asi como por expertos de comunicacion y antropélogos. Durante
este proceso son objeto de revision sistematica numerosas fuentes de informacion,
tales como las pruebas cientificas sobre la relacion entre dieta, nutricion y salud, y
los datos sobre la produccion, el consumo, la composicion, el coste y la accesibilidad
de los alimentos. Una vez que los proyectos de la guia alimentaria y de la guia de
alimentos para un pais estan preparados, se someten a una prueba piloto con
grupos de consumidores para comprobar si son practicas y facilmente

comprensibles.
CARACTERISTICAS DE LAS GUIAS ALIMENTARIAS.

+ Las GA constituyen sistemas relativamente simples donde a través de una
serie de recomendaciones se intenta transmitir a la poblacién general
informacion sobre como deberia ser la alimentacion para garantizar un
optimo estado de salud y prevenir una serie de enfermedades relacionadas
con la dieta.

+ Son disefladas considerando los habitos alimentarios, la disponibilidad
alimentaria y el nivel de acceso a los alimentos en cada pais, entre otros

aspectos.



+ Estas guias deben ser de caracter nacional, considerar la situacién de salud
y nutricion de la poblacion del pais, y tener como fin, mediante la educacion
en nutricion.

+ Deben inscribirse en las estrategias para la promocion de salud del pais.

+ Deben mencionar aspectos relacionados con la promocion de estilos de vida

saludables, por ejemplo, la actividad fisica regular y la higiene alimentaria
GRUPOS DE ALIMENTOS.

Los alimentos se clasifican en 7 grupos, que, si se consumen de manera

responsable, aportan los nutrientes para una alimentacién sana y equilibrada.

Grupo 1. Leche y derivados. Funcion plastica. Participan en la formacion y
mantenimiento de las distintas estructuras del organismo. Son alimentos proteicos

y su poder energético depende de la grasa que acompairie a las proteinas.

Grupo 2: Carnes, pescados y huevos. Funcién plastica son alimentos que
incorporan proteinas de alto poder bioldgico, hierro y vitaminas del grupo B. Son
igual de necesarias las proteinas de la carne como la de pescado, aunque el
pescado se considera mas saludable por su contenido en grasas omega 3, los

huevos también son ricos en nutrientes esenciales.

Grupo 3: Patatas, legumbres, frutos secos. Funcion plastica y energética.
Energética en el sentido de que aportan energia gracias al contenido en hidratos de
carbono. cuanto a las legumbres aportan proteinas de origen vegetal de alto
contenido bioldgico y fibra. Los frutos secos aportan acidos grasos monoinsaturados

y poliinsaturados, y vitaminas del grupo B.

Grupo 4: Verduras y Hortalizas. Funcion reguladora. Codigo Alimentario Espariol
indica que las hortalizas son cualquier planta herbacea horticola que se puede
utilizar como alimento. Ya sea en crudo o cocinado y las verduras son las hortalizas
en las que la parte comestible esta constituida por sus 6rganos verdes (hojas, tallos,
inflorescencia). Aportan grandes cantidades de vitaminas, minerales vy
oligoelementos, fibra (especialmente soluble) ademas de un alto porcentaje de agua

y pocas calorias de su baja proporcion en hidratos de carbono, proteinas y grasas.



Grupo 5: 84 Frutas. Funcion reguladora. Su importancia en la dieta es similar a la
del grupo 4, verduras y hortalizas, ademas son ricas son azucares del tipo de la

sacarosa, fructosa y glucosa, pero con un aporte calérico bajo.

Grupo 6: Cereales y derivados, azucar y dulces. Funcion energética. Aportan
calorias de sus carbohidratos (los de los cereales mas densos y nutritivos que otras
fuentes de hidratos de carbono). Importante también la aportacion de vitaminas del
grupo B.

REGLAS PRACTICAS PARA UNA BUENA ALIMENTACION.
10 reglas para una alimentacion saludable.

Una alimentacion variada y equilibrada es fundamental para mantener un buen
estado de salud. Para ello se recomienda comer todo tipo de alimentos: verduras,
frutas, carne, pescado, cereales integrales y lacteos desnatados son la base de una

dieta equilibrada.

1. Consume alimentos de todos los grupos del Plato del Bien Comer En cantidades
suficientes para cubrir las exigencias caléricas del organismo y mantener el
equilibrio de su balance, esto es ni mas ni menos alimentos de los que requerimos

de acuerdo con nuestra edad, peso, sexo y actividad fisica, principalmente.

2. Consume diariamente en todas las comidas verduras y frutas De preferencia,
opta por consumirlas en su version cruda y con cascara, ya que tendran mayor

cantidad de fibra.

3. Combina los cereales Hablando de las tortillas, pan o pastas, con leguminosas

como frijoles, garbanzos, habas o lentejas

4. Controla el consumo de carnes, Asi como de embutidos, manteca, margarina,

guesos, crema, mayonesa Y frituras por su alto contenido en grasas.

5. Disminuye el consumo de bebidas azucaradas Y con ello, los dulces, golosinas

y productos de reposteria.



6. Realiza cinco tiempos de comida al dia 3 tiempos principales y 2 colaciones; esto
aumentara tu metabolismo, ya que, si se salta algin tiempo de comida, el cuerpo
notara esa ausencia y se pondra en un "estado de emergencia"; en el cual, todo lo
gue hayamos comido, aunque sea poco, lo guarda (en forma de grasa, que es una
reserva de energia); por lo tanto, saltarse tiempos de comida favorece la
acumulacién de grasa. Ademas, si pasamos mas de 4 horas sin comer, muy

probablemente llegaras con mas hambre al siguiente tiempo de comida.

7. Evita ayunos prolongados El consumo frecuente de alimentos permite mantener
los niveles de glucosa en sangre a lo largo del dia, evita la sensacién de apetito,

permitiendo de esta manera elegir correctamente los alimentos durante todo el dia.

8. Disminuye el consumo de sal, Asi como de los alimentos con alto contenido de

ella.

9. Consume agua diariamente La cantidad puede variar segun la época del afio, la
actividad en la que uno se desempefia o la actividad fisica que uno realiza, no

obstante, en promedio se recomienda el consumo de ocho vasos de agua al dia.

10. Realiza actividad fisica Existen multiples opciones para que te actives, como
caminar, subir y bajar escaleras, trotar, correr, bailar, andar en bicicleta, actividades
gue puedes realizar en compafia de tus amigos o familiares, pero diariamente se

recomienda realizar, por lo menos 30 minutos de actividad fisica.
-NORMAS OFICIALES MEXICANAS

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-174-SSA1-1998, PARA EL MANEJO
INTEGRAL DE LA OBESIDAD.

La obesidad, incluyendo al sobrepeso como un estado premorbido, es una
enfermedad crénica caracterizada por el almacenamiento en exceso de tejido
adiposo en el organismo, acompafiada de alteraciones metabdlicas, que
predisponen a la presentacién de trastornos que deterioran el estado de salud,
asociada en la mayoria de los casos a patologia enddcrina, cardiovascular y

ortopédica principalmente y relacionada a factores bioldgicos, socioculturales y



psicoldgicos. Su etiologia es multifactorial y su tratamiento debe ser apoyado en un
grupo multidisciplinario. Dada su magnitud y trascendencia es considerada en
México como un problema de salud publica, el establecimiento de lineamientos para
su atencion integral, podra incidir de manera positiva en un adecuado manejo del
importante niumero de pacientes que cursan con esta enfermedad. Por ello la
presente Norma Oficial Mexicana, de conformidad con la legislacion sanitaria
aplicable y la libertad profesional en la practica médica, procura la proteccion del
usuario de acuerdo con las circunstancias en que cada caso se presente. Es
necesario sefialar que para la correcta interpretacion de la presente Norma Oficial
Mexicana de conformidad con la aplicacion de la legislacion sanitaria, se tomaran
en cuenta, invariablemente, los principios cientificos y éticos que orientan la practica
meédica, especialmente el de la libertad prescriptiva en favor del personal médico a
traves de la cual, los profesionales, técnicos y auxiliares de las disciplinas para la
salud habran de prestar sus servicios a su leal saber y entender, en beneficio del
usuario, atendiendo a las circunstancias de modo, tiempo y lugar en que presten
estos. La presente Norma Oficial Mexicana establece los lineamientos sanitarios
para regular el manejo integral de la obesidad. También, es de observancia general
en los Estados Unidos Mexicanos y sus disposiciones son obligatorias para los
profesionales, técnicos y auxiliares de las disciplinas para la salud, asi como en los
establecimientos de los sectores publico, social y privado, que se ostenten y
ofrezcan servicios para la atencion de la obesidad, el control y reduccion de peso,
en los términos previstos en la misma. Para la correcta aplicacion de la presente

Norma es necesario consultar las siguientes normas oficiales mexicanas:

NOM-008-SSA2-1993, Control de la nutricidn, crecimiento y desarrollo del nifio y del

adolescente.
NOM-168-SSA1-1998, Del expediente clinico.

NOM-178-SSA1-1998, Que establece los requisitos minimos de infraestructura y

equipamiento de establecimientos para la atencion a pacientes ambulatorios.

Para los efectos de esta Norma, se entendera por:



Atencion Médica, al conjunto de servicios que se proporcionan al individuo, con el
fin de proteger, promover y restaurar su salud. Establecimiento para el manejo
nutricio de la obesidad, a todo aquél de caracter publico, social o privado, cualquiera
que sea su denominacion o régimen juridico, que se dedique al manejo del
sobrepeso y la obesidad en pacientes ambulatorios, ademas de lo relacionado con
otras areas de la nutricion si fuera el caso. Estos establecimientos se consideraran
consultorios para los efectos sanitarios. Comorbilidad, a los problemas relacionados
con el sobrepeso y la obesidad, que aumentan cuando se incrementa ésta y
disminuyen o mejoran cuando es tratada satisfactoriamente: hipertension arterial,
enfermedad cardiovascular, dislipidemias, diabetes tipo Il, apnea del suefio,
sindrome de hipoventilacion, osteoartritis, infertilidad, asi como hipertension
intracraneal idiopatica, enfermedad venosa de miembros inferiores, reflujo
gastroesofagico e incontinencia urinaria de esfuerzo y que requieren ser enviados
al especialista correspondiente segun el caso. Dieta, al conjunto de alimentos que
se consumen cada dia. indice de masa corporal al criterio diagndstico que se
obtiene dividiendo el peso entre la talla elevada al cuadrado. Manejo integral, al
conjunto de acciones a realizar que derivan del estudio completo e individualizado
del paciente obeso, incluye el manejo médico, nutricio, psicolégico y régimen de
ejercicio, que conducen principalmente a un cambio conductual en beneficio de su

salud.

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-031-SSA2-1999, PARA LA ATENCION A LA
SALUD DEL NINO.

Para mejorar los actuales niveles de salud del nifio, mediante la integracion de los
programas de prevencién y control de las enfermedades que con mayor frecuencia
pueden afectarlos, el Gobierno Federal, por conducto de la Secretaria de Salud y
del Consejo Nacional de Vacunacién, ha considerado normar los siguientes
aspectos en relacion con la salud del nifio: atencion integrada, vacunacion universal;
prevencion y control de enfermedades diarreicas; prevencion y control de
infecciones respiratorias agudas, y control de la nutricion mediante la vigilancia del

crecimiento y desarrollo de los nifios menores de cinco afios. La presente Norma



Oficial Mexicana establece los criterios, estrategias, actividades y procedimientos
aplicables al Sistema Nacional de Salud en todas las unidades que proporcionan
atencion a los nifios residentes en la Republica Mexicana: aplicacién de las vacunas
para la prevencion de enfermedades que actualmente se emplean en el esquema
de Vacunacién Universal; prevencion, tratamiento y control de las enfermedades
diarreicas y de las infecciones respiratorias agudas, asi como las acciones para la
vigilancia del estado de nutricion, crecimiento y desarrollo de los nifios menores de

cinco anos y aquellas que son posibles de incorporar posteriormente.

Esta Norma Oficial Mexicana tiene por objeto establecer los requisitos que deben
seguirse para asegurar la atencion integrada, el control, eliminacion y erradicacion
de las enfermedades evitables por vacunacion; la prevencion y el control de las
enfermedades diarreicas, infecciones respiratorias agudas, vigilancia del estado de
nutricion y crecimiento, y el desarrollo de los nifios menores de 5 afios, también, es
de observancia obligatoria en todas las instituciones que prestan servicios de
atencion meédica de los sectores publico, social y privado del Sistema Nacional de
Salud.

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-169-SSA1-1998, PARA LA ASISTENCIA
SOCIAL ALIMENTARIA A GRUPOS DE RIESGO.

La alimentacién ocupa un lugar prioritario entre las necesidades del ser humano que
requiere del esfuerzo coordinado de los organismos dedicados al apoyo de este
renglon, a fin de obtener mayores efectos segun las atribuciones de cada uno. En
México, hay programas derivados de la politica de asistencia social alimentaria,
dirigidos a los grupos vulnerables de las comunidades de alta y muy alta
marginacion, que en su mayor parte constan de proteccién civil, desarrollo
comunitario y subsidio, abasto y orientacion alimentarios, cuyo componente
principal es la ayuda alimentaria directa, que llevan a cabo las instituciones publicas
y organismos no gubernamentales, todos con el propdsito de mejorar los niveles de
alimentacioén y bienestar. El circulo vicioso de pobreza, enfermedad y desnutricién

no ha podido romperse en el pais debido fundamentalmente a la desigual



distribucion del ingreso, interrelacionado con un insuficiente e inadecuado consumo
de alimentos y un pobre saneamiento ambiental. A pesar de los esfuerzos
realizados, se requiere que los programas de intervencion alimentaria fortalezcan
con mayor énfasis la participacion de la comunidad y sus capacidades resolutivas,
para propiciar la continuidad de las acciones de autodesarrollo comunitario aun
cuando cesen los apoyos. En este contexto y rescatando la experiencia de
organismos publicos y privados, se hacen necesarias acciones congruentes con la
politica social vigente y con las recomendaciones que han formulado en este campo
expertos a nivel nacional e internacional para mejorar el impacto en las
comunidades asistidas. Por lo anterior, se requiere unificar los criterios de operacion
de los organismos publicos, sociales y privados para la prestacion de servicios de
asistencia social alimentaria a grupos de riesgo, en el seno de la concertacion
interinstitucional para optimizar los recursos disponibles, al mismo tiempo que
fomenten la participacion comunitaria, tendiente a mejorar las condiciones de

bienestar y desarrollo social.

Esta Norma Oficial Mexicana establece los criterios de operacion de los programas

de asistencia social alimentaria dirigidos a grupos de riesgo y a grupos vulnerables.

La aplicacion de la presente Norma es obligatoria en el territorio nacional para las
localidades e instalaciones de los sectores publico, social y privado que brinden
atencion alimentaria a grupos en riesgo y grupos vulnerables, fundamentalmente
nifnos, adultos, ancianos y familias cuya vulnerabilidad aumente
por condiciones socioecondmicas adversas, fendmenos de la naturaleza,
situaciones extraordinarias
e incapacidad. Las acciones y los programas para contribuir a la alimentacién de los
grupos en riesgo deben darse en una estrecha coordinacion entre las entidades
federativas, en el marco de la concertacion interinstitucional e intersectorial, las
organizaciones no gubernamentales (ONG) y organismos internacionales, con el fin
de distribuir el universo sujeto de atencidon segun las atribuciones de cada
dependencia gubernamental

y no gubernamental.



Para la correcta aplicacion de la presente Norma es necesario consultar la siguiente:
NOM-008-SSA2-1993, Para el control de la nutricion, crecimiento y desarrollo del

nifio y del adolescente. Criterios y procedimientos para la prestacién del servicio.

Para los efectos de esta Norma se entendera por: Abasto, a la provision de
alimentos que se hace llegar a los grupos en riesgo y grupos vulnerables del
procurador al consumidor. Asistencia social alimentaria, a la accion de proporcionar
a grupos en riesgo y grupos vulnerables ayuda alimentaria directa, orientacion
alimentaria, promocion de la salud, \vigilancia de la nutricion vy
fomento a la produccién de alimentos, para contribuir a mejorar las circunstancias
por las que atraviesa
esta poblacion. Ayuda alimentaria directa, a la accion de proporcionar alimentacion
complementaria a grupos de poblacion que no satisfacen sus necesidades
alimentarias en cantidad y calidad, adecuadas conforme a las recomendaciones

nacionales.

Desnutricion, al estado fisiologico en que existe un balance negativo de uno o mas
nutrimentos y que cursa con un cuadro clinico caracteristico. Se clasifica por su
origen en tres tipos: a) Primaria, a la producida por factores externos que limitan la
ingestion de alimentos. b) Secundaria, a la resultante de enfermedades que
aumentan el gasto o producen defectos en

la absorcion. c¢) Terciaria, a la combinaciéon de las dos anteriores.

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-008-SSA3-2017, PARA EL TRATAMIENTO
INTEGRAL DEL SOBREPESO Y LA OBESIDAD

El sobrepeso y la obesidad, son condiciones que se relacionan con
la susceptibilidad genética, con trastornos psicoldgicos, sociales y metabdlicos; que
incrementan el riesgo para desarrollar comorbilidades tales como: hipertensiéon
arterial, diabetes mellitus tipo 2, enfermedades cardiovasculares
y cerebrovasculares, asi como algunas neoplasias en mama, endometrio, colon,

préstata, entre otros padecimientos.



México ocupa el segundo lugar en obesidad a nivel mundial y de manera particular,
el primer lugar de obesidad infantil, siendo un problema de salud publica, debido a

su magnitud y trascendencia.

De acuerdo con la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion de Medio Camino
ENSANUT MC 2016, realizada por el Instituto Nacional de Salud Pdublica, se
demuestra un aumento en la prevalencia del sobrepeso y obesidad en nifios,
adolescentes y adultos. La prevalencia combinada del sobrepeso y la obesidad en
menores de 5 a 11 afios de edad, disminuy6 de 34.4% en 2012 a 33.2% en 2016,
una reduccion de 1.2 puntos porcentuales. La prevalencia del sobrepeso fue de
17.9% y de obesidad 15.3% en 2016, la cifra fue de 1.9 puntos porcentuales menor
a la observada en 2012.

En la poblacion adulta mayor de 20 afios de edad, la prevalencia combinada del
sobrepeso y la obesidad paso de 71.2% en 2012 a 72.5% en 2016, este aumento
es de 1.3 puntos porcentuales. En mujeres adultas, se observa un aumento en las
cifras de sobrepeso y obesidad, la prevalencia combinada es de 75.6% vy
en hombres la prevalencia combinada es 69.4% en 2016. Aunque las prevalencias
combinadas del sobrepeso y obesidad no son muy diferentes en zonas urbanas
(72.9%) que en las rurales (71.6%), la prevalencia del sobrepeso fue de 4.5 puntos
porcentuales mas alta en las zonas rurales, mientras que la prevalencia de obesidad

fue 5.8 puntos porcentuales mas alta en las zonas urbanas.

Por ello, con la finalidad de fortalecer y apuntalar las acciones de la Estrategia
Nacional para la Prevencion y el Control del Sobrepeso, la Obesidad y la Diabetes,
esta Norma considera los criterios para el tratamiento integral y el control del
creciente numero de pacientes que presentan sobrepeso y obesidad, de acuerdo
con las circunstancias de cada caso e invariablemente, se tomaran en cuenta, los
principios cientificos y éticos que orientan la practica médica, nutriolégica y
psicoldgica asi como la libertad prescriptiva de los profesionales de la salud.

Cabe destacar, que esta Norma regula la practica de los profesionales y técnicos

de las disciplinas para la salud, quienes deberdn de prestar sus servicios en

beneficio de los pacientes con sobrepeso y obesidad.



Esta Norma establece los criterios minimos para el tratamiento integral del
sobrepeso y la obesidad, las caracteristicas minimas que deben reunir los
profesionales de las disciplinas de la salud que intervengan en el tratamiento del
paciente y los requisitos minimos de funcionamiento que deben cumplir
los establecimientos para la atencibn médica ambulatoria y hospitalaria de los
sectores publico, social y privado. También, es de observancia obligatoria para los
profesionales de las disciplinas de la salud y los establecimientos para la atencién
médica ambulatoria y hospitalaria de los sectores publico, social y privado que
proporcionen servicios para el tratamiento del sobrepeso y la obesidad.

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-043-SSA2-2012, SERVICIOS BASICOS DE
SALUD. PROMOCION Y
EDUCACION PARA LA SALUD EN MATERIA ALIMENTARIA. CRITERIOS PARA
BRINDAR ORIENTACION.

El proposito fundamental de esta Norma es establecer los criterios generales que
unifiguen y den congruencia a la Orientacion Alimentaria dirigida a brindar a la
poblacién, opciones practicas con respaldo cientifico, para la integracion de una
alimentacion correcta que pueda adecuarse a sus necesidades y posibilidades. Asi
como elementos para brindar informacibn homogénea y consistente, para
coadyuvar a promover el mejoramiento del estado de nutricion de la poblacién y a
prevenir problemas de salud relacionados con la alimentacion. La orientacion
alimentaria es prioritaria y debe proporcionarse a toda la poblacién, es conveniente
gue atienda a los intereses del publico en general, de los grupos vulnerables

en especial y que tome en cuenta a la industria y a otros grupos interesados.

Los contenidos de orientacion alimentaria se deben basar en la identificacion de
grupos de riesgo, desde el punto de vista nutricional, la evaluacién del estado de
nutricion, la prevalencia y magnitud de las enfermedades relacionadas con la
nutricion de la poblacién y por ultimo la evaluacion de la disponibilidad y capacidad

de compra de alimentos, por parte de los diferentes sectores de la poblacién.



Los nifios y niflas desde su gestacion hasta la pubertad, las mujeres embarazadas
0 en periodo de lactancia, los adultos mayores y las personas con actividad fisica
intensa, se identifican como grupos que requieren mayor atencion por el riesgo de

presentar alteraciones en su estado de nutricion.

De acuerdo con los resultados de investigaciones recientes y de la informacion
procedente de los sistemas de informacion en salud, se ha encontrado que la
estatura baja, el bajo peso y emaciacion han disminuido, en contraste, el sobrepeso
y la obesidad en la poblacién en general, asi como la hipertensién arterial,
la ateroesclerosis, la diabetes mellitus, el cancer y la osteoporosis han mostrado un

notable incremento en los udltimos anos.

La falta de educacion en materia de nutricion en la poblacion, la pobreza, agravada
por la pérdida del poder adquisitivo, el encarecimiento de los alimentos y el contexto
sociocultural, en muchas ocasiones restringe el acceso a una dieta correcta. En este
mismo contexto es importante mencionar que los programas de orientacion
alimentaria generaran una demanda de alimentos que debe sustentarse en la
produccion y el abasto oportuno de los productos, asi como en la factibilidad del
acceso a ellos, protegiendo la soberania alimentaria de la nacion. Esto exige
conocimiento y preferencia a los alimentos locales y regionales por parte del

personal encargado de estas tareas.

Con base en lo anterior, el presente Proyecto de Norma incluye contenidos
relacionados con la nutricion y la alimentacion a lo largo de la vida, con especial
énfasis en los grupos de riesgo, asi como informacién sobre la prevencion de las
enfermedades relacionadas con la alimentacion a través de la dieta y la actividad
fisica.

Esta Norma Oficial Mexicana establece los criterios que deben seguirse para
orientar a la poblacién en materia de alimentacion. También, es de observancia
obligatoria para las personas fisicas o0 morales de los sectores publico, social y
privado, que forman parte del Sistema Nacional de Salud, que ejercen actividades

en materia de orientacion alimentaria.

Esta Norma se complementa con las siguientes y sus actualizaciones:



Norma Oficial Mexicana NOM-007-SSA2-1993, Atencion de la mujer durante el
embarazo, parto y puerperio y del recién nacido. Criterios y procedimientos para la

prestacién del servicio.
Norma Oficial Mexicana NOM-031-SSA2-1999, para la atencion a la salud del nifio.

Norma Oficial Mexicana NOM-251-SSA1-2009, préacticas de higiene para el proceso

de alimentos, bebidas o suplementos alimenticios.



