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INTRODUCCION

Durante este ensayo hablaremos sobre la epidemiologia nutricional, los principales
desérdenes alimenticios, los estudios que se aplican en esta area, asi como los estudios
ecoldgicos, de casos y controles y de cohortes. Como estos juegan un papel importante

para las mejoras de la salud poblacional.

Nutriciéon

“La nutricion es la ciencia que estudia laforma en que el organismo utiliza la energia
de los alimentos para mantenerse y crecer, mediante el analisis de los procesos por
los cuales ingiere, digiere, absorbe, transporta, utiliza y extrae los nutrientes

esenciales paralavida, y su interaccion con la salud y la enfermedad.”
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EPIDEMIOLOGIA DE LA NUTRICION

Vamos a comenzar hablando acerca de qué es la epidemiologia nutricional: es la que
estudia a relaciéon entre la dieta y la salud desde una perspectiva poblacional, es decir, la
proporcion de individuos que presentan un determinado trastorno (prevalencia) y la
frecuencia de aparicion de nuevos casos (incidencia). Ademas, estudia los factores
(socioecondmicos, culturales, agronémicos) implicados en la alimentacion, la evaluacion de

intervenciones nutricionales y la investigacion de téxicos en los alimentos.!

Como bien sabemos una buena alimentacién trae beneficios a nuestra salud y estado fisico,
siingerimos los alimentos que nos daran una buena nutricion. Pero, si descuidamos nuestra
alimentacion, esto trae consecuencias a la salud y a nuestro aspecto. Lo que nos lleva a
sufrir enfermedades o desordenes nutricionales, pero es importante mencionar que,
algunos de estos desordenes son causados por la preocupacion de nuestro aspecto fisico,
lo que lleva a descuidar la alimentacion y dejar de comer lo que nuestro cuerpo necesita,
por lo tanto, como resultado bajaremos de peso de una forma que no es sana ni correcta.
En cambio, algunos de estos desordenes nos llevan al grado de comer mas de lo que el
cuerpo necesita, convirtiéndolo en grasa que se acumula en nuestro cuerpo, dando como

resultado que subamos de peso, al meterle estos alimentos innecesarios.
Vamos a mencionar los principales desordenes nutricionales:?
1.- Anorexia:

Trastorno alimentario en el cual las personas presentan una repulsion a los alimentos lo
cual ocasiona inanicidn e incapacidad para mantener un peso corporal minimo para su edad

y estatura.
2.- Bulimia:

Enfermedad caracterizada por atracones o episodios repetitivos de ingesta excesiva de
alimentos, asociado a una sensacion de pérdida de control y sentimiento de culpa que
posteriormente se compensa provocandose el vomito, consumiendo laxantes o teniendo un

ayuno prolongado.

3.- Compulsién para comer:

! Nutritional epidemiology / Walter Willett.
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Una persona con este trastorno alimentario se da atracones de forma regular durante varios
meses y podra sentir que no puede controlar lo que come lo que conllevaria a sentirse infeliz
por ello. A diferencia de la bulimia, no hay conductas compensatorias como el vomito o el
uso de laxantes. En un principio suelen ser personas con peso normal, pero con el tiempo

aumentan de peso y tienen a ser obesos.

La compulsion para comer esta asociada, en la mayoria de los casos a depresion, ansiedad

u otros problemas emocionales.
4.- Trastorno de rumiacién:

El trastorno de rumiacion es la regurgitacion repetida y continua de los alimentos después
de comer, pero que no se debe a una enfermedad ni a otro trastorno de la alimentacion,
como anorexia, bulimia o trastorno alimentario compulsivo. La comida vuelve a la boca sin
nauseas ni arcadas, y puede que la regurgitacién no sea intencional. A veces, los alimentos
que se regurgitan se mastican nuevamente y se vuelven a tragar, o bien se escupen. El
trastorno puede derivar en desnutricién, si los alimentos se escupen o si la persona come

mucho menos para evitar la conducta.
5.- Obesidad:

La obesidad es una enfermedad crénica, compleja y multifactorial, que suele iniciarse en la
infancia y adolescencia, y que tiene su origen en una interaccién genética y ambiental,
siendo mas importante la parte ambiental o conductual, que se establece por un

desequilibrio entre la ingesta y el gasto energético.

La obesidad se asocia a un gran numero de enfermedades, favoreciendo su aparicion,
facilitando su progresién y empeorando su prondstico, este hecho es especialmente

importante en la obesidad mérbida.?
-Alteraciones cardiovasculares:

1. Dislipemias: La hipertrigliceridemia y la hipercolesterolemia, especialmente a
expensas de la fraccion LDL son comunes en pacientes con obesidad moérbida. La
causa de aparicion de dislipemias en los pacientes con obesidad mérbida es mixta

y debida a multiples factores. En los pacientes no tratados las dislipemias favorecen
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los depoésitos vasculares endoluminales de ateromas y la aparicion de cardiopatia
isquémica y de hipertension arterial.

Cardiopatia isquémica. Se ve favorecida por la presencia crénica de
hipercolesterolemia e hipertrigliceridemia de larga evolucion, asi como la frecuente
asociacion de obesidad con la diabetes mellitus tipo 2 y el sindrome de

hipercoagulabilidad de la sangre.

-Hipertensién arterial

-Estasis venoso con hipercoagulabilidad

-Alteraciones endocrinas:

Diabetes tipo 2. Un 90% de los pacientes diabéticos son obesos. El indice de
resolucion completa de la DM2 tras cirugia bariatrica es alto y depende en parte de
la técnica quirdrgica utilizada.

Hipotiroidismo subclinico.

Dismenorrea, alteracion de la fertilidad y ovarios poliquisticos en mujeres.

Sindrome metabdlico.

-Alteraciones digestivas:
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Esteatosis hepdtica, esteatohepatitis y cirrosis hepatica

Colelitiasis y colecistitis aguda

Reflujo gastroesofagico

Alteraciones de la calidad de vida

Procesos degenerativos osteoarticulares por sobrecarga

Gota, por hiperuricemia mantenida y depésitos de acido urico

Incontinencia urinaria, por hiperpresion abdominal e hipotonia del suelo pélvico

Ulceras varicosas

-Alteraciones psicoldgicas, especialmente sindromes depresivos

Segun la OMS, en la actualidad 1200 millones de personas tienen problemas de

sobrepeso/obesidad y, aproximadamente el mismo nimero de personas sufre desnutricion.



Estudios aplicados en epidemiologia nutricional*

Buena parte del conocimiento cientifico sobre la nutricibn proviene de la investigacion
epidemioldgica, entendida como la investigacion cientifica que se efectia en poblaciones
humanas y en grupos definidos de individuos sobre la frecuencia de aparicion, distribucién
y causas de los fendmenos con relevancia de salud publica, clinica, social o biologica.

La eleccion del tipo de estudio epidemioldgico depende, en primer lugar, de la naturaleza
de la pregunta de investigacion que se plantee. Problemas de diagndstico, tratamiento,

prondstico, etiologia, efectos adversos, etc., suelen requerir disefios distintos.
Hay dos tipos de clasificaciones de estudios epidemioldgicos:

-En primer lugar, esta la clasificacion basada en el control que tiene el investigador sobre
el proceso que se investiga, en si el investigador determina quiénes van a recibir la
intervencion que se quiere estudiar. Segun ese criterio, los estudios epidemioldgicos se
dividen en dos clases, los estudios experimentales y cuasiexperimentales, por una parte, y

los estudios observacionales, por otra.

Experimentales: Se produce una manipulacién de una exposicion determinada en un grupo
de individuos que se compara con otro grupo en el que no se intervino, o al que se expone

a otra intervencion.

No experimentales: Cuando el experimento no es posible se disefian estudios no

experimentales que simulan de alguna forma el experimento que no se ha podido realizar.

-Una segunda clasificacion de los estudios epidemiolégicos se basa en si plantean hipétesis
de relaciones causa-efecto, como sucede con los estudios analiticos, 0 no las plantean,

como sucede en los estudios descriptivos.

Estudios ecolégicos

Estos estudios no utilizan la informacion del individuo de una forma aislada, sino que utilizan

datos agregados de toda la poblacion. Describen la enfermedad en la poblacion en relacion

4 Pita Fernandez S.

Unidad de Epidemiologia Clinica y Bioestadistica. Complexo Hospitalario Juan Canalejo. A Coruiia.
Pita Fernandez, S. Epidemiologia. Conceptos basicos. En: Tratado de Epidemiologia Clinica. Madrid;
DuPont Pharma, S.A.; Unidad de epidemiologia Clinica, Departamento de Medicina y Psiquiatria.
Universidad de Alicante: 1995. p. 25-47



a variables de interés como puede ser la edad, la utilizacién de servicios, el consumo de
alimentos, de bebidas alcohdlicas, de tabaco, etc. Estos estudios son el primer paso en
muchas ocasiones en la investigacion de una posible relacion entre una enfermedad y una
exposicion determinada. Su gran ventaja reside en que se realizan muy rapidamente,

practicamente sin coste y con informacién que suele estar disponible.
Estudios de casos y controles

Este tipo de estudio identifica a personas con una enfermedad (u otra variable de interés)
gue estudiemos y los compara con un grupo control apropiado que no tenga la enfermedad.
La relacién entre uno o varios factores relacionados con la enfermedad se examina
comparando la frecuencia de exposicion a éste u otros factores entre los casos y los
controles. A este tipo de estudio que es de los mas utilizados en la investigacion se le podria
describir como un procedimiento epidemioldgico analitico, no experimental con un sentido
retrospectivo, ya que, partiendo del efecto, se estudian sus antecedentes, en el que se
seleccionan dos grupos de sujetos llamados casos y controles segun tengan o no la
enfermedad.

CONCLUSION

En conclusion, la epidemiologia nutricional estudia la relacion entre dieta y salud
desde la perspectiva de la poblacion, como es que la poblacion cuida su salud o si
no la cuida, lo que lleva a diversas enfermedades y trastornos nutricionales. Para
llegar a un buen resultado, se apoya de los estudios epidemiolégicos, podria decirse
que no hay un estudio aplicado especialmente para el ambito nutricional, ya que,
para utilizar un estudio depende de varios factores o0 mas bien depende de lo que
se desea saber. Asi vemos la relacion entre la nutricién y la epidemiologia para

lograr que la poblacién tenga un buen estado de salud.



