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RESUMEN EJECUTIVO S

En América Latina y el Caribe, se estima que el 75 por ciento
de las ninas y ninos menores de 5 anos tienen sobrepeso. Esto
representa cerca de 4 millones de ninas y ninos.

Resumen ejecutivo

n América Latina y el Caribe, el sobrepeso en nifas,

nifnos y adolescentes es un problema preocupante

de salud publica.

Durante las ultimas tres décadas, esta condicion ha
mantenido un aumento sostenido en la regién, al pasar de
6,2 por ciento en 1990, a 75 por ciento en 2020 para ninas
y ninos menores de 5 anos. Esto significa un incremento
de 400 mil nihas y nifos con sobrepeso, que en total
alcanzo casi 4 millones en 2020. Asimismo, en la region

3 de cada 10 ninas, ninos y adolescentes, entre los 5y 19

anos, viven con sobrepeso.

Esta condicién, que cada vez ocupa un lugar méas
relevante, se suma a la desnutricion cronica y la deficiencia
de micronutrientes. Estas tres situaciones pueden coexistir
en un mismo pais, comunidad, familia o individuo. De
mantenerse esta tendencia, la region no cumplird la meta
fijada por la Asamblea Mundial de la Salud, la cual plantea
que el sobrepeso en menores de 5 afos no aumente entre
los anos 2012 y 2025.

Este panorama nutricional del sobrepeso se ha agravado
durante los ultimos anos. En el caso de los nifas, nifos y
adolescentes que se ven afectados por el sobrepeso se
presentan mayores posibilidades de desarrollar diabetes,
obesidad, enfermedades crénicas no transmisibles

y algunos tipos de céancer a lo largo de sus vidas.
Adicionalmente, aumentan los riesgos para el desarrollo
de dificultades cognitivas, conductuales y emocionales,
baja autoestima, estigmatizacién, socializacion deficiente

y/o depresion.

En el contexto de la COVID-19 cobra mas importancia ya

que incrementa los riesgos para la salud y la nutricion de la

poblacion. Asi, quienes cuentan previamente con la condicion
y contraen la enfermedad tienen mayor riesgo de padecer
secuelas graves al ser mas susceptibles a la hospitalizacion,
necesidad de cuidados intensivos, ventilacién mecanica e
incluso la muerte, independientemente de la existencia de
otras comorbilidades.

Estudios realizados en diferentes paises de la regién en
el contexto de la pandemia, muestran los cambios de
los hébitos de consumo, las limitaciones en acceso a
alimentos saludables y la reduccion de la actividad fisica,
especialmente en las nifas, potencialmente motivados
por las medidas de confinamiento y las estrategias de
comercializacién y publicidad de alimentos y bebidas

no saludables. Por otra parte, las alteraciones en los
entornos alimentarios, la interrupcién de servicios de
salud y nutricién, y la suspensién de los programas de
alimentacién escolar ponen en mayor riesgo la salud vy el

estado nutricional de nifas y nifnos en la regién.

Los efectos de estos entornos obesogénicos que
fomentan el sobrepeso y que promueven el consumo
de productos ultraprocesados y bebidas azucaradas,
junto con un sistema alimentario que no responde a
las necesidades nutricionales de la nifez, han puesto
sobre el escenario la necesidad urgente de emprender
acciones para garantizar sus derechos y formular
programas y politicas publicas que resuelvan todas las

formas de malnutricién, incluyendo el sobrepeso.

UNICEF guia sus acciones por la Convencién sobre los
Derechos del Nifo que establece que la ninez debe tener
garantizada una alimentacion nutritiva y adecuada en
cantidad suficiente, accesible, duradera y al mismo tiempo

derecho a la salud e informacion.
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La necesidad de promover y apoyar la prevencion

del sobrepeso infantil desde la primera infancia esta
ampliamente respaldada por mandatos globales como
los Objetivos del Desarrollo Sostenible, la Declaracién
de Roma sobre Nutricion, el Decenio de Accion de las
Naciones Unidas sobre Nutricién 2016-2025, varias
resoluciones de la Asamblea General de las Naciones
Unidas, declaraciones de la Asamblea Mundial de la
Salud, y lineamientos sobre prevencion y control de
enfermedades no transmisibles. De igual manera, la
Estrategia de Nutricion 2020-2030 de UNICEF esta

alineada a estos mandatos globales.

UNICEF reconoce el papel central de cinco sistemas
—alimentacion; salud; agua y saneamiento; educacion;

y proteccion social —, asegurando una alimentacion

nutritiva, segura, asequible y sostenible para nifos, ninas,
adolescentes y mujeres, y garantizando practicas y servicios

de nutricion esenciales a lo largo del ciclo de vida.

En este contexto, los sistemas alimentarios cobran mayor
relevancia. El Marco de Innocenti de UNICEF identifica
algunos de los puntos clave de los sistemas alimentarios
en los que se puede actuar para aumentar tanto la oferta
como la demanda de alimentos nutritivos para ninas,

ninos y adolescentes.

Como parte de sus contribuciones, trabajando a lo largo
de multiples sistemas, UNICEF coordina acciones con

Gobiernos, sociedad civil y aliados del sector privado.

UNICEF apoya a los Gobiernos generando evidencia

y brindando apoyo técnico en el proceso de desarrollo

de acciones regulatorias como la restriccion de la
comercializacion dirigida a nifas, nifios y adolescentes; el
etiguetado y reformulacién de alimentos; la implementacion
de medidas fiscales; la regulacion de los entornos

alimentarios escolares.

Los hallazgos de estudios impulsados por UNICEF han
determinado que las nifias y nifos en la region estan
expuestos a marketing nocivo de alimentos y bebidas
no saludables. Adicionalmente, estos resultados han
contribuido como argumentacion de sustento durante la
formulacién de regulaciones en al menos cinco paises.

En cuatro de los paises donde aprobaron el etiquetado
frontal, UNICEF contribuyd con apoyo técnico durante
todo el proceso, mediante la revision de experiencias
internacionales, generacion y analisis de evidencia
cientifica y otras acciones para sustentar la argumentacion
sobre las ventajas del uso de un etiquetado frontal claro,
con un fuerte enfoque de derechos y de proteccién a

la infancia. Paralelamente impulso planes de difusion,
abogacia y sensibilizacién en este dmbito.

En relacion con el entorno escolar, UNICEF ha
contribuido con ministerios de salud y educacion en
nueve paises de la regién, desarrollando acciones

de comunicacion para el cambio social y de
comportamiento, la promocion de buenas practicas

de alimentacion y actividad fisica, la incorporacion de

la nutricién en la curricular escolar y capacitaciéon para
maestros, autoridades, y el personal que atiende en los
kioskos o tiendas escolares. En este &mbito también

apoyo la generacion de evidencia sobre la calidad de


https://www.unicef.org/media/92031/file/UNICEF%20Nutrition%20Strategy%202020-2030.pdf

RESUMEN EJECUTIVO [ 8

Una de las medidas regulatorias impulsadas por UNICEF es el
etiquetado frontal de advertencia en productos ultraprocesados.
La evidencia demuestra que el etiquetado apoya elecciones mas

saludables por parte de los consumidores.

alimentos que se ofertan en el entorno escolar, y el
desarrollo de marcos normativos que regulan la venta
de alimentos y bebidas en las escuelas y que limitan la

promocién y disponibilidad de productos no saludables.

En veinte paises de la region, UNICEF apoya acciones

de promocion, proteccién y apoyo a la lactancia materna.
Estas acciones incluyen el monitoreo del Codigo
Internacional de Sucedaneos de Leche Materna; el
fortalecimiento de capacidades de personal de salud

del primer nivel de atencion y a nivel comunitario,

y el fortalecimiento de los marcos regulatorios para
diferentes espacios, incluyendo la proteccion y apoyo a la
lactancia en entornos laborales. Ademas de campanas de

sensibilizacion dirigidas a madres, padres y la comunidad.

En al menos ocho paises, UNICEF brind6 asistencia
técnica para promover una mejor alimentacion de las nifas
y ninos de 6 a 23 meses, a través del desarrollo de guias
dirigidas a tomadores de decisiones, ademés de consejeria

y publicaciones dirigidas a cuidadores.

En varios paises de la region, UNICEF apoyo6 a los Gobiernos
con el desarrollo de protocolos para la lactancia materna

en el contexto de la pandemia, realizando campanas de
comunicacién para promoverlos, y enfatizar la lactancia

materna como una practica segura.

En el contexto de la emergencia sanitaria por la COVID-19,
UNICEF ha apoyado a los Gobiernos en nuevas iniciativas
para generar datos sobre los efectos de la pandemia, que
se pueden usar para la toma de decisiones y el desarrollo
de campanas de informacién. Un ejemplo fue la encuesta
regional entre cerca de 9.000 adolescentes y jovenes, en
ocho paises de la regién, sobre sus practicas de consumo
y niveles de actividad fisica. Los resultados se usaron
para impulsar una campana regional de promocion de
alimentacién saludable y actividad fisica en el contexto de
la COVID-19.

Recomendaciones

Los Gobiernos nacionales y locales, organizaciones
de la sociedad civil, instituciones académicas,
organismos internacionales y el sector privado tienen
un gran compromiso para contribuir a la prevencion
del sobrepeso en cumplimiento del derecho a una
alimentacién nutritiva y adecuada.

Recomendamos las siguientes acciones para apoyar
la priorizacion e implementacion de estrategias para la

prevencién y control del sobrepeso:

1. Reconocer el papel central de cinco sistemas —
alimentacion; salud; agua y saneamiento; educacion;
y proteccion social —, asegurando una alimentacion
nutritiva, segura, asequible y sostenible.

7. Fortalecer marcos regulatorios para la prevencion del
sobrepeso.

3. Respaldar las acciones con evidencia cientifica
generada por instituciones que no tengan conflicto
de interés.

/.. Implementar acciones en el entorno alimentario en

escuelas.

o1

Incorporar el enfoque de derechos.

6. Priorizar intervenciones durante los primeros anos
de vida, incluyendo iniciativas de alimentacion
complementaria saludable.

"/ Cambiar la narrativa de un enfoque individual a un enfoque
de sistemas que contemple los entornos alimentarios.

3. Dar prioridad a los paises con mayores prevalencias,
y apovyar la difusién y divulgacién de estrategias y
experiencias exitosas a nivel de toda la region.

9. Fomentar y fortalecer el importante rol que cumple
la sociedad civil abogando activamente en favor de
politicas publicas y los derechos de la nifez.

10. Abogar para que el sector privado contribuya a la

prevencion del sobrepeso infantil, garantizando que no

se presenten conflictos de interés y en cumplimiento
de los Principios Rectores sobre las Empresas y los

Derechos Humanos de las Naciones Unidas.






Introduccion

ste informe tiene el objetivo de presentar la

situacion actual del sobrepeso en nifas, ninos y

adolescentes en América Latina y el Caribe, que
representa una problemaética que se ha profundizado y
requiere de acciones urgentes de todos los sectores.
También busca difundir el abordaje y visién de UNICEF
para la prevencién del sobrepeso, y documentar sus
contribuciones a los esfuerzos de los Gobiernos, grupos
de la sociedad civil, instituciones académicas, organismos
internacionales y el sector privado. De igual manera, el
informe describe el proceso de acompafamiento en la
implementacién de politicas, programas y estrategias

para la prevencion y el control del sobrepeso en la region.

Para los fines del documento se emplearé el término
“sobrepeso” y en este contexto, se considera a la
obesidad como la forma més severa de esta condicion.
Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el
sobrepeso se define como el exceso de peso para la
estatura con mas de dos desviaciones estandar por
encima de la mediana establecida en los patrones de
crecimiento infantil de la OMS, y se caracteriza por una
acumulacion excesiva de grasa corporal. Ademas, es el
resultado de la interaccién entre factores que regulan
los procesos fisioldgicos, las preferencias alimentarias
y la actividad fisica a lo largo de la vida, asi como de un
entorno obesogénico que fomenta el consumo elevado
de energia (calorias), productos ultraprocesados y bebidas
azucaradas, y un comportamiento sedentario.

En las Ultimas décadas se ha observado un crecimiento
acelerado del sobrepeso en la regién de América Latina

y el Caribe. El sobrepeso afecta el bienestar fisico y
emocional de los nifias, ninos y adolescentes. Ademas, a
largo plazo aumenta el riesgo de enfermedades crénicas no

transmisibles y varios tipos de cancer.

INTRODUCCION ([ 10

En un contexto global, donde la COVID-19 ha
incrementado los riesgos para la salud y nutricion de
nifas, ninos y adolescentes, UNICEF apoya la priorizacién
e implementacion de acciones y estrategias para su

prevencién y control.

La evidencia cientifica ha demostrado que los factores
relacionados con el entorno obesogénico tienen un mayor
impacto en su desarrollo. Entre ellos se destacan la
disponibilidad, la publicidad, la promocion y consumo de
productos no saludables vy la falta de espacios adecuados

para realizar actividad fisica.

LLa necesidad de implementar acciones para promover el
acceso a una alimentacion saludable y prevenir el sobrepeso
infantil estd ampliamente respaldada por mandatos
globales, incluidos los Objetivos de Desarrollo Sostenible,

la Declaracién de Roma sobre Nutricion, el Decenio de
Accion de las Naciones Unidas sobre la Nutricion 2016-2025,
varias resoluciones de la Asamblea General de las Naciones
Unidas y declaraciones de la Asamblea Mundial de la Salud
(AMS), entre otros.

UNICEF, por su parte, desarrolla sus acciones en torno a
la prevencién del sobrepeso bajo la guia de la Convencion
sobre los Derechos del Nino y su Estrategia de Nutricion
2020-2030. Priorizar intervenciones para la prevencion del
sobrepeso, durante los primeros anos de vida, representa
una ventana de oportunidad para garantizar el derecho a
la alimentacion, nutricion y salud de los ninos, ninas

y adolescentes.


https://www.unicef.org/media/92031/file/UNICEF%20Nutrition%20Strategy%202020-2030.pdf
https://www.unicef.org/media/92031/file/UNICEF%20Nutrition%20Strategy%202020-2030.pdf
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1.1. Contexto en la region

El sobrepeso es un problema en casi todos los paises de
América Latina y el Caribe (en adelante ALC), considerado
como un problema de salud publica, asociado con el
desarrollo de enfermedades crénicas no transmisibles

(ENT) y mayor riesgo de mortalidad.

En las nifias y ninos menores de 5 afos de la region, el
sobrepeso supera el promedio mundial del 5,6 por ciento.
Desde 1990, la regién de ALC, ha mostrado un aumento
sostenido; es decir, que pasé del 6,2 por ciento en 1990,
a 7,6 por ciento en 2021" (ver Gréfica 1). Esto significa un
incremento de 400 mil nifas y ninos con sobrepeso, que
en total alcanzo casi 4 millones en 2021. Asimismo, 3 de

cada 10 nifas, nifos y adolescentes de ALC viven con
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sobrepeso en la region. De mantenerse esta tendencia, la
regién no cumplird la meta fijada por la Asamblea Mundial
de la Salud, la cual plantea que el sobrepeso en menores

de 5 ahos no aumente entre los afnos 2012 y 2025.

Las estimaciones conjuntas (Banco Mundial, UNICEF,
WHOQO) de malnutricion publicadas? en abril de 2021
revelan insuficiente progreso para alcanzar las metas de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) establecidos
para el 2030. En relacién con la meta para sobrepeso
(prevalencia de 3 por ciento al 2030) a nivel global,

solo 1 de cada 6 paises se consideran “en camino” En
América Latina y el Caribe, durante el 2021, los paises
donde este indicador puede ser medido no mostraron

“ningun progreso’ o incluso muestran “una situacion

Grdfica 1. Porcentaje de nifas y ninos menores de 5 anos con sobrepeso en América Latina y el Caribe

2000 2019

América Central

América Latina
y el Caribe

6,8%

2000

En América Latina y el Caribe el porcentaje de sobrepeso
en menores de 5 anos fue mayor al del promedio mundial
(75% vs 5,7%).

Igual que en la mayor parte del mundo, en América Latina y
el Caribe también se observé un aumento en la proporcion
de ninas y ninos menores de 5 anos con sobrepeso.

. El Caribe
g ) 6,6%
~

- P
2000 2019
América
del Sur
@ 8,2%

2000 2019

Fuente: Estimaciones conjuntas sobre malnutricién de UNICEF, OMS y el Banco Mundial, edicién abril de 2021 Disponible en: https://data.unicef.org/topic/nutrition/malnutrition/


https://www.who.int/publications/i/item/9789240025257
https://www.who.int/publications/i/item/9789240025257
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que empeora’ Esto reafirma la necesidad de acciones
urgentes, sobre todo en un contexto donde la pandemia

por COVID-19 podria profundizar esta problematica.

Esta condicién, se suma a la desnutricién cronica y la
deficiencia de micronutrientes creando la triple carga de la
malnutricion.® Estas tres formas de malnutricion pueden
coexistir en un mismo pais, comunidad, familia o individuo,
por lo que resulta necesario que los paises implementen

o aceleren acciones que aborden al mismo tiempo la
malnutricién por exceso (sobrepeso, obesidad) y por
deficiencia (desnutricion, deficiencia de micronutrientes).*

Estudios desarrollados en la regién han determinado que
a nivel global los paises econémicamente pobres son

ma&s propensos a presentar sobrepeso que los paises

ricos,® y que la pobreza repercute negativamente en la
calidad nutricional de las dietas.

Pese a todo lo anterior, a nivel de ALC, la tendencia no
es tan clara: pueden existir factores que afecten més

la prevalencia de sobrepeso en éreas especificas. Los
indicadores asociados al sobrepeso sugieren que este
problema se relaciona sobre todo con los estilos de vida

urbanos y los entornos alimentarios obesogénicos.®

En la Gréfica 2 se puede observar que el porcentaje mas alto
de nifas y ninos menores de 5 afos con desnutricion crénica
estd en Guatemala, y el porcentaje mas alto de sobrepeso, en
Argentina. Ademaés, tanto los paises de ingresos altos como
los paises de ingresos bajos presentan doble carga de la
malnutricion: desnutricion crénica y sobrepeso (ver Grafica 3).

Crdfica 2. Situacion del estado de nutricion de la ninez en América Latina y el Caribe en menores

de 5 anos para 2020
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Fuente: United Nations Children’s Fund (UNICEF), World Health Organization, International Bank for Reconstruction and Development/The World Bank. Levels and trends in child malnutrition: key
findings of the 2021 edition of the joint child malnutrition estimates. New York: United Nations Children’s Fund; 2021
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Sobrepeso en niﬁas, ninos y 13 paises de la regién tienen prevalencias de sobrepeso

adolescentes de 5 a 19 afios superiores al 30 por ciento. Argentina, Bahamas, Chile y

3 de cada 10 nifas, ninos y adolescentes, de 5 a 19 anos, Meéxico tienen los porcentajes mas altos de sobrepeso
en ALC viven con sobrepeso (ver Gréfica 4). entre su poblacién de 5 a 12 afnos (ver Gréfica 5).

Grdfica 3. Porcentaje de nifas y ninos menores de 5 anos con desnutricion cronica y sobrepeso en Ameérica
Latina y el Caribe por nivel de ingreso, Producto Interno Bruto PIB per capita, de los paises

1,3%
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y el Caribe alto medio alto medio bajo bajo

Desnutricion Sobrepeso
crénica (moderado y severo)

Fuente: United Nations Children's Fund (UNICEF), World Health Organization, International Bank for Reconstruction and Development/The World Bank. Levels and trends in child malnutrition:
key findings of the 2021 edition of the joint child malnutrition estimates. New York: United Nations Children's Fund; 2021

Grdfica 4. Porcentaje de nifas, ninos y adolescentes de 5 a 19 anos con sobrepeso en América Latinay el
Caribe por nivel de ingreso, PIB per capita, de los paises
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Fuente: NCD-RisC, Child & Adolescent Body-Mass Index, <https:/ncdrisc.org/data-downloads-adiposity-ado.html>.
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Crdfica 5. Porcentaje por pais de nifas, nifos y adolescentes de 5 a 19 afos con sobrepeso en América Latina y el Caribe
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1.2. La COVID-19y el
sobrepeso en la region

La pandemia ha hecho que para la ninez cada vez sea
mas dificil acceder a alimentos nutritivos, servicios de
nutricion esenciales y practicas de nutricion saludables. La
combinacion del aumento de la pobreza, la desigualdad, los
conflictos, el cambio climatico y la COVID-19 amenazan aun
mas los sistemas alimentarios y el bienestar nutricional de
ninas y ninos, especialmente en las comunidades y hogares

maés pobres y vulnerables.”

Las medidas de confinamiento como restricciones a

la movilidad y distanciamiento social han impedido

o limitado actividades econdmicas, afectando
principalmente la seguridad alimentaria de los paises
con mayores niveles de pobreza. Estas naciones deben
destinar una mayor cantidad de ingresos a la compra
de alimentos, afectando la cantidad y la calidad de la

alimentacion.®

En este contexto, la pandemia por COVID-19 ha
generado una mayor preocupaciéon en relacién con
las altas prevalencias de sobrepeso en ALC. Segun
varios estudios,®'° las personas que poseen esta
condicién -incluyendo nifios, nifias y adolescentes!-
tienen un mayor riesgo de padecer secuelas graves
causadas por la enfermedad, al ser mas susceptibles
a la hospitalizacién,' necesidad de cuidados
intensivos, ventilacién mecanica e incluso la muerte,
independientemente de la existencia de otras

comorbilidades.™

Adicionalmente, la pandemia ha generado alteraciones en:

® El sistema alimentario (precios de los alimentos,
cadena de valor, acceso a los alimentos,
mecanismos de adquisicién y compra, etc.).™

® Interrupcién del acceso a los servicios de salud y a
intervenciones esenciales de nutriciéon.™

® Suspension de los programas de alimentacion
escolar o cambio en los mecanismos de entrega de

alimentos debido al cierre de las escuelas.'®

Segun un informe de la CEPAL y FAO," las medidas de
confinamiento también dejan otras consecuencias como

empobrecimiento por falta de empleo. Adicionalmente,
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significan una sobrecarga de tareas domésticas para las
mujeres; menor acceso a alimentos saludables o de la
canasta basica de alimentos, y dificultades para acceder
a programas de asistencia alimentaria. El mismo informe
establece que los principales efectos de la pandemia en

los entornos alimentarios son:

o Cierre de programas de alimentacién escolar.

® Menor poder adquisitivo para la compra de
alimentos saludables.

®  Promocién y oportunismo publicitario mediante
estrategias especializadas de mercadeo (entregas
gratuitas a domicilio; donaciones a programas
de asistencia o entregas solidarias de alimentos;
entrega de sus productos a personal de salud, y
cambios en sus empaques frontales con mensajes
de motivacion ante esta crisis como “Fuerza’
"Todos juntos”).

® Compras de pénico y desinformacién.

e Alteracién en las rutinas.

Por su parte, estudios de organizaciones que monitorean
compras de alimentos a nivel global establecen que
la demanda de productos ultraprocesados aumenté
especialmente en la categoria de bebidas listas para

consumir.'®

UNICEF encontré resultados similares en estudios
realizados durante la pandemia, en paises como

Argentina,’ Brasil?® y Uruguay:?'

® En Buenos Aires (Argentina), un estudio sobre
practicas alimentarias determiné que, durante
la pandemia, los entrevistados aumentaron el
consumo de productos ultraprocesados en los
hogares donde los ninas, nihos y adolescentes
estan altamente expuestos a la publicidad de
alimentos no saludables en medios digitales.
Otro hallazgo indicé que el consumo de bebidas
azucaradas es mayor en los quintiles mas bajos.

® En Brasil, se incrementé el consumo de productos
ultraprocesados entre las familias participantes
del estudio. Ademas, el 30 por ciento de familias
entrevistadas de los percentiles méas pobres
declararon que en algun momento dejaron de

comer por falta de dinero.
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® En Uruguay, el 22 por ciento de las familias que la practica de actividad fisica, podrian incrementar el
participaron reportaron escasez de alimentos, bajo problema en un contexto tan critico a nivel regional y
consumo de frutas y verduras, e ingesta frecuente global.

de productos ultraprocesados. Ademas, se observo

publicidad digital de algun alimento de este tipo En la medida en la que el mundo responde y se recupera
haciendo referencia a la pandemia, y se identifico de la pandemia, es fundamental adoptar medidas urgentes
su donacién a nifas, nifos y adolescentes en para proteger la nutricion materno-infantil, y asegurar un
situaciones de vulnerabilidad. futuro en el que el derecho a la nutricién sea una realidad

para la niflez. El contexto actual vuelve alin més urgente la

Una encuesta que UNICEF realizé en 8 paises de necesidad de transformar el sistema alimentario que debe
la regién en la que entrevistaron cerca de 9 mil estar orientado a responder a las necesidades de la nifez
adolescentes y jovenes, reveld que para la mitad; es y a garantizar una alimentacion nutritiva, segura, asequible
decir el 51 por ciento de los participantes, habia sido y sostenible, donde nifas y nifos sean el centro de las
dificil acceder a alimentos saludables, principalmente estrategias, politicas e inversiones.

por falta de dinero. Por otro lado, méas de la mitad de los
encuestados declararon realizar menos actividad fisica
durante la pandemia.?? Esta realidad fue mas evidente

en las ninas que en los ninos.

En consecuencia, las practicas de alimentacion dejan
como posible resultado el aumento en el consumo
de alimentos no saludables. Ademas, la exposicion a
novedosas formas de marketing y la disminucién en
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as acciones de UNICEF para la prevencion del

sobrepeso se guian por la Convencién sobre los

Derechos del Nifio, que establece que las nifas y
ninos deben tener garantizada una alimentacién nutritiva
y adecuada, en cantidad suficiente, accesible, duradera y

en condiciones de salubridad.?

En esta misma linea, y a lo largo de los afos, el Comité

de los Derechos del Nifio ha emitido varios comentarios
generales para contribuir a la eliminacion de la malnutricion
en todas sus formas. Existe un consenso cada vez mas
amplio que establece que el sobrepeso y los entornos
obesogénicos, no solo son un problema de salud publica,

sino que también amenazan los derechos de la nifiez.

La necesidad de actuar para promover dietas saludables
y prevenir el sobrepeso infantil estd ampliamente
respaldada por mandatos globales, incluidos los
Objetivos de Desarrollo Sostenible, la Declaracion de
Roma sobre Nutricion, el Decenio de Accion de las
Naciones Unidas sobre la Nutricion 2016-2025, varias
resoluciones de la Asamblea General de las Naciones
Unidas, declaraciones de la Asamblea Mundial de

la Salud (AMS) y documentos pertinentes sobre

la prevencién y el control de las enfermedades no
transmisibles. El establecimiento y las recomendaciones
posteriores de la Comisién para acabar con la obesidad
infantil elevaron la prevencion del sobrepeso vy la

obesidad infantil a la categorfa de prioridad urgente.

La Comisién de la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) para acabar con la obesidad infantil destaco en
su informe? final que “Los Gobiernos y la sociedad
tienen la responsabilidad moral de actuar a favor
de la nifez para reducir el riesgo de obesidad.
Combatir la obesidad infantil concuerda con la
aceptacion general de los derechos del nifio a una
vida sana, asi como con las obligaciones adquiridas
por los Estados Parte en la Convencion sobre los
Derechos del Nifio. Esta nueva perspectiva ofrece
cierto potencial para aumentar la presion sobre
los Estados a fin de que aborden de manera eficaz
los diversos dainos asociados con la promocion de
alimentos ultraprocesados y poco saludables para

los nifos”

2.1. Abordaje de sistemas
de UNICEF parala
prevencion del sobrepeso

La Estrategia de Nutricién 2020-2030 de UNICEF?
aborda acciones para enfrentar todas las formas de
malnutricién en la nifez, incluyendo al sobrepeso como
un problema de salud publica y de proteccion de la
infancia. La estrategia también esté alineada con la
Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, y el resto
de mandatos globales que promueven el fin de la
malnutricion en todas sus formas.


https://www.unicef.org/media/92031/file/UNICEF%20Nutrition%20Strategy%202020-2030.pdf
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En su enfoque, UNICEF reconoce el papel central de cinco sistemas —
alimentacion; salud; agua y saneamiento; educacion; y proteccion social —,
asegurando una alimentacion nutritiva, segura, asequible y sostenible para

En su enfoque, UNICEF reconoce el papel central de

cinco sistemas — alimentacion; salud; agua y saneamiento;
educacion; y proteccién social —, asegurando una
alimentacion nutritiva, segura, asequible y sostenible para
ninos, ninas, adolescentes y mujeres, y garantizando al
mismo tiempo préacticas y servicios de nutricion esenciales

a lo largo del ciclo de vida (ver Gréfica 6).

En este contexto cobran especial relevancia los sistemas
alimentarios. Con el fin de explicar mejor el efecto que
estos sistemas alimentarios tienen sobre los nifos,
UNICEF desarroll¢ el Marco Innocenti sobre Sistemas
Alimentarios para los Nifios y los Adolescentes.?® Este
marco sitla la alimentacién en el centro del anélisis del
sistema alimentario por dos razones: en primer lugar,
porque las necesidades nutricionales de las nifas, ninos y

adolescentes son Unicas y esenciales; en segundo lugar,

ninos, ninas, adolescentes y mujeres.

porgue no existen soluciones mégicas para mejorar su
alimentacién a largo plazo. El Marco de Innocenti?” (ver
Gréfica 7) identifica algunos de los puntos clave de los
sistemas alimentarios en los que se puede actuar para
aumentar tanto la oferta como la demanda de alimentos

nutritivos para nifas, ninos y adolescentes.

Las cifras actuales de todas las formas de malnutricion;

las disparidades en el acceso y control de los recursos
productivos, y la produccion de alimentos, forman parte de un
sistema alimentario que no esta preparado para satisfacer las
necesidades nutricionales y los derechos de los nifas, ninos y
adolescentes. Un claro ejemplo de esto es la comercializacion
de productos ultraprocesados y menos nutritivos, los cuales
se promocionan ampliamente, y se encuentran facilmente
disponibles, mientras que los alimentos nutritivos suelen ser

més caros e inaccesibles para muchos.

GCrdfica 6. Abordaje de Sistemas de UNICEF: alimentacion; salud; agua y saneamiento; educacion; y proteccion social

SISTEMA EDUCATIVO

e Calidad nutricional de la alimentacion escolar

e Educacién nutricional

e Entornos alimentarios escolares

SISTEMA SANITARIO

® Apoyo a la lactancia materna y a una 6ptima alimentacién complementaria

/lh\

Medidas
poblacionales

oVo
complementadas con w \
intervenciones @
especificas a lo Iargo I

de la vida

e Asesoramiento nutricional para las madres y los nifos, las ninas
y los/las adolescentes
e Control del crecimiento y remisién para la gestion de la obesidad

SISTEMA ALIMENTARIO

e Etiquetado nutricional frontal

® Regulacion de la la comercializacién dirigida a los nifos y nifas
® Impuestos sobre los alimentos poco saludables

e Alimentacion saludable y entornos alimentarios mas saludables

¢ Plena aplicacion del Codigo y de la AMS 69,9

SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL
® Programas de proteccion social adecuados
e Ampliacion de los derechos de maternidad
e Politicas de trabajo saludables para los padres

AGUAY SANEAMIENTO

® Acceso al agua potable y saneamiento

Fuente: Seccion de Nutricion, Grupo de Programas de UNICEF, 2021
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Las intervenciones para prevenir el sobrepeso deben
tomar en cuenta las diferentes etapas en el ciclo de

vida.?® Asimismo, las acciones durante los primeros anos

de vida representan una ventana de oportunidad para
garantizar el derecho a la alimentacion, nutricion y salud

de los ninas, ninos y adolescentes. (ver Grafica 8).

Grdfica 7. Marco de Innocenti de UNICEF. Influencia de los sistemas alimentarios en el

consumo de alimentos de nifios, ninas y adolescentes
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alimentos

e Comerecializacion y regulacion
de alimentos

Fuente: The Innocenti Framework on Food Systems for Children and Adolescents

El impacto de
intervenciones

Cradfica 8. Importancia de la intervencion en los primeros en edad adulta
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Fuente: Hanson M and Gluckman P Developmental origins of noncommunicable disease: population and public health implications. Am J Cl Nut, 2011; 94(suppl): 1754S-8S.



El debate sobre los sistemas alimentarios dentro de

un marco basado en los derechos es fundamental para
garantizar que las poblaciones vulnerables, que se ven
afectadas por la malnutricién en todas sus formas, tengan
garantizado el acceso a alimentos nutritivos adecuados.
Esto implica el apoyo y proteccién para practicas éptimas
de alimentacion de lactantes, y nifas y nifos pequenos,

y la creacién de un entorno alimentario que garantice

una alimentacion nutritiva, adecuada, y no solamente la

cantidad minima de calorfas necesarias para sobrevivir.?°

En este sentido, lideres y actores clave de todos los
sectores, incluyendo del sector privado, pueden influir,
garantizando gue no se presenten conflictos de interés, en
cumplimiento de los Principios Rectores sobre las Empresas

y los Derechos Humanos de las Naciones Unidas.

A través del cumplimiento de las normas locales e
internacionales y la implementacion de modelos de
negocio que consideren una mejor rendicion de cuentas
en relacion a la nutricién infantil, se priorizan los derechos

de las nifas, nihos y adolescentes.

2.2. Acciones regulatorias
que promueve UNICEF
para la prevencion del
sobrepeso

La prevencioén del sobrepeso en la nifez es una tarea
multisectorial. La colaboracién entre el sector de la nutricion

y otros sectores es crucial.

En su guia programética para la prevenciéon de sobrepeso y
obesidad,* UNICEF recomienda medidas para la prevencion
relacionadas con: mejoramiento del entorno a través de la
formulacién de politicas; marcos regulatorios y estrategias;
implementacién de intervenciones en todo el ciclo de vida,
especialmente durante el embarazo, el periodo de la primera
infancia (menores de 5 afos), edad escolar (5-9 anos) vy la
adolescencia (10-19 anos); generacion y uso de evidencia, y

monitoreo y reporte de las intervenciones.

En el caso de las intervenciones y politicas, UNICEF
aconseja priorizar las orientadas a los primeros afos de

vida, ya que representan una oportunidad para garantizar

VISION Y ABORDAIJE DE UNICEF (22

el derecho a la alimentacién, nutricién y salud de los

ninos, ninas y adolescentes.

UNICEF promueve cinco acciones regulatorias que
se complementan entre si y que tienen en cuenta los

entornos alimentarios como elemento clave:®'

® Restriccion de practicas de comercializacion
dirigidas a nifas y nifios: a través de regulaciones
integrales se protege a las nifas y ninos de la
exposicion al marketing, la publicidad y los efectos
nocivos que tienen las practicas de comercializacion
de alimentos no saludables.

¢ Implementacion de etiquetado nutricional
frontal: adopcién del etiquetado nutricional en la
parte frontal del empaque, con un sistema que sea
simple, claro, coherente y llamativo, de modo que se
pueda interpretar de manera facil y rédpida por toda la
poblacién, incluyendo nifas, nifos y adolescentes.

® Reformulacion de alimentos: orientado a reducir el uso
de azucares libres anadidos, grasas saturadas y/o sal.

¢ Implementacion de medidas fiscales: se
refiere al uso de subsidios o exenciones fiscales
para promover la produccion, distribucion,
comercializacion y consumo de alimentos nutritivos,
y limitar el consumo de alimentos y bebidas no
saludables, tal como la creacion de impuestos sobre
bebidas azucaradas.

® Regulacion de los entornos escolares y alimentos
en las escuelas: se trata de la formulacién de politicas
y normas obligatorias en torno a los alimentos y
bebidas disponibles en contextos escolares. Las
escuelas son un espacio éptimo para implementar
estrategias destinadas a prevenir el sobrepeso.

La etapa escolar tiene la capacidad de influir en los habitos
alimenticios saludables y los niveles de actividad fisica de los
ninos, por el resto de sus vidas. En esta etapa, las iniciativas
que promueven una alimentacion saludable, el consumo de

agua potable y la actividad fisica son esenciales.

Adicionalmente, es de gran importancia un marco
normativo que regule la venta de alimentos y bebidas en
las escuelas, que limite la promocion y disponibilidad de
productos ultraprocesados y bebidas azucaradas, y que

promueva la disponibilidad de agua y alimentos frescos.


https://www.unicef.org/media/96096/file/Overweight-Guidance-2020-ES.pdf
https://www.unicef.org/media/96096/file/Overweight-Guidance-2020-ES.pdf
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FACTORES DE RIESGO @

Factores de riesgo
para el desarrollo del
sobrepeso y.posibles

consecuencias

os diferentes riesgos asociados a la malnutricién en
cada etapa en el ciclo de vida (ver Grdfica 9) pueden
conducir a una o mas formas de malnutricién: retraso
en el crecimiento, desnutricién aguda, deficiencias de
micronutrientes, o sobrepeso y obesidad. Adicionalmente,
estas condiciones pueden afectar el rendimiento escolar
y las oportunidades econémicas a lo largo de la vida, asi
como presentar riesgos para la salud en la edad adulta.®

En el caso de las nifias, nifos y adolescentes que se ven
afectados por el sobrepeso tienen un mayor riesgo de
desarrollar diabetes, obesidad, enfermedades cronicas

no transmisibles y algunos tipos de cancer a lo largo de
sus vidas, asi como mayor riesgo de mortalidad asociada
a estos problemas. En el corto plazo, nifas y ninos
tienen mayor riesgo de presentar dificultades cognitivas,
emocionales, baja autoestima, estigmatizacion,

socializacion deficiente y/o depresion.

La pobreza y la desigualdad son factores que limitan el
acceso a alimentos nutritivos y saludables adecuados,
pero también son determinantes del sobrepeso, la

desnutricién vy la deficiencia de micronutrientes.®

Grdfica 9. Etapas en el ciclo de vida y riesgos asociados a la malnutricion
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v

e Falta de diversidad
de la dieta

® Inadecuada
frecuencia de
alimentacion

® Consumo de
productos
ultraprocesados

e Consumo de bebidas
azucaradas

RIESGOS

® Dietas inadecuadas: exceso
de azlcar, sal y grasas, falta
de vitaminas y minerales

e Comercializacion de alimentos e Falta de actividad fisica

poco saludables y ultraprocesados

v

e Picar entre horas

® Saltarse o no comer

® Imagen negativa de si mismo

¢ |nfluencia de los companeros en la eleccion
de alimentos

Fuente: Elizabeth Fox, ‘Characteristics of children's dietary needs, intake patterns, and determinants that explain their nutrition behaviors’ (unpublished).
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El sobrepeso en la nifiez: Un llamado para la prevencion
en América Latina y el Caribe

En las Ultimas décadas los patrones de consumo han A continuacion, se detallan algunos de los principales factores
cambiado hacia dietas industrializadas que se caracterizan de riesgo de sobrepeso en nifos, ninas y adolescentes:

por incorporar alimentos no saludables (altos en grasas

saturadas, sal y/o azUcares anadidos) y limitadas en ® Practicas inadecuadas de lactancia materna: Uno de
frutas, verduras y granos integrales.** Consecuencia los factores protectores ampliamente reconocido en
de estos estilos de alimentacion, la dieta de los nifos la prevencion del sobrepreso es la lactancia materna
nifas y adolescentes a menudo no satisface sus exclusiva durante los primeros 6 meses de vida.*’ Los
necesidades nutricionales, incluso cuando la cantidad de bebés alimentados mediante férmula infantil pueden
alimentos que consumen puede alcanzar o exceder sus presentar problemas para reconocer la saciedad, lo que
requerimientos caléricos bésicos. los puede llevar a comer en exceso. Por el contrario,

con las buenas préacticas de alimentacién con leche
Aunque existen casos especificos en los que factores materna se regula la ingesta de alimentos y ayuda a
genéticos predisponen a su desarrollo, la evidencia mantener el balance energético.®®
cientifica demuestra que las circunstancias relacionadas

con el entorno tienen mayor impacto a nivel poblacional.®® ® Practicas inadecuadas de alimentacién

Algunos elementos asociados al entorno son la complementaria: La alimentacién inadecuada entre
disponibilidad de productos, los precios, la falta de los 6y 23 meses puede ser uno de los principales
espacios adecuados para realizar actividad fisica y la factores de riesgo de sobrepeso, principalmente si:
fuerte exposicion a la comercializacién y publicidad de 1) las nifas y nihos de esa edad consumen alimentos
alimentos no saludables. con un alto contenido de azucar, sal y/o grasa, lo

que los predispone a tener preferencias alimentarias

En particular, los nifios y adolescentes se enfrentan a una poco saludables mas adelante; 2) las préacticas de
constante exposicion a estrategias de comercializacion®® alimentacién de sus cuidadores pueden contribuir a
para la promocién de productos ultraprocesados y un sobreconsumo de alimentos.*®

bebidas azucaradas. A menudo estas tacticas publicitarias

se transmiten a través de multiples medios, que van ® Bajo consumo de frutas y verduras: Un estudio®
desde la televisién y los medios digitales, hasta en las realizado en ALC determiné que el porcentaje de
escuelas, a pesar de ser un entorno donde deberian estar ninas y ninos de 6 a 23 meses que No consumieron
protegidos. frutas o verduras el dia previo al que fueron

Grafica 10. Porcentaje de nifias y nifos de 6 a 23 meses que No consumieron ninguna
fruta o verdura el dia anterior al que fueron entrevistados

54 Cero consumo de frutas y
N verduras (6-23 meses) . _ =

48

42

36 32,8%

30

Prevalencia (%)

Belice Bolivia Cuba El Salvador Guatemala  Guyana Haitf Honduras ~ México  Paraguay Pert Republica
Dominicana

Fuente: UNICEF. Infant and young child feeding. Disponible en: https://data.unicef.org/topic/nutrition/infant-and-young-child-feeding/
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En las ultimas décadas, los patrones de consumo han cambiado hacia dietas
industrializadas, caracterizadas en gran medida por alimentos poco saludables
y limitadas en frutas, verduras y granos integrales. Como consecuencia, la
dieta de ninas, ninos y adolescentes a menudo no satisface sus necesidades
nutricionales, incluso cuando la cantidad de alimentos que consumen puede
alcanzar o exceder sus requerimientos caloricos basicos.

entrevistados, va desde 7.3 por ciento en Perl hasta

el 54.7 por ciento en Haiti (ver Gréfica 10).

El entorno alimentario obesogénico: También
se entiende como un entorno que fomenta la

obesidad. Se caracterizan por baja disponibilidad,

accesibilidad y asequibilidad de alimentos saludables,

promocién agresiva de productos ultraprocesados
(altos en sal, grasa y/o azlcares afnadidos) y limitado
acceso a espacios para realizar actividad fisica.

La exposicion periddica a estos entornos pueden
conducir a preferencias, patrones de consumo y

comportamientos poco saludables.

Consumo de productos ultraprocesados y
bebidas azucarados: Tienden a tener una alta
densidad energética, alto contenido de sodio,
grasas saturadas y azUcares anadidos, y bajo o
nulo contenido de nutrientes. Una dieta alta en

productos y bebidas de este tipo desplazan a otro

tipo de alimentos con alto contenido de nutrientes.*’
El consumo de bebidas azucaradas se asocia con

un mayor riesgo de sobrepeso en la nifez.*24% De
igual manera, existe amplia evidencia cientifica que
demuestra la relacion entre el consumo de productos
ultraprocesados con el sobrepeso, y otros resultados
adversos para la salud.*45

Actividad fisica deficiente: ALC se encuentra

entre las regiones con los porcentajes mas altos

de inactividad fisica a nivel global.“® En la poblacién
adolescente de 11 a 17 anos se estima que alrededor
del 84,3 por ciento no realiza al menos 60 minutos
diarios de actividad fisica de intensidad moderada a

vigorosa.

Otros factores de riesgo relevantes son: sobrepeso
materno y paterno; desnutricion materna y desnutricion

en los primeros afos de vida, entre otros.
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as politicas implementadas en ALC incluyen

diversas areas de intervencién que se han enfocado

en cuatro ejes: sistemas alimentarios, entornos

alimentarios, actividad fisica y atencién primaria de la

salud (ver Grafica 11).

ACCIONES REGCULATORIAS DE LOS 28
GOBIERNOS DE LA REGION

4.1. Etiquetado frontal

Una de las medidas regulatorias lideradas por UNICEF

en la regién es el etiquetado frontal de advertencia en

En el Anexo 1, se presentan algunas de las politicas

implementadas en los paises de la regién para la

prevencion, la atencién y el control del sobrepeso.

productos ultraprocesados. La evidencia demuestra que
contribuye a elecciones mas saludables por parte de los
consumidores, gracias a su facil comprensién.*’ Desde

2014, se han aprobado diversos sistemas de etiquetado

en varios paises de la region: Brasil, Chile, Ecuador,

México, Perty Uruguay (ver Gréfica 12). En Argentina

y Colombia nuevos sistemas de etiquetado han sido

aprobados a nivel del legislativo.

Grdfica 11. Areas de intervencidn de politicas publicas implementadas en América Latina y el Caribe

33 \ SISTEMAS
fd..) ALIMENTARIOS

A través de politicas y
programas que:

® Incentiven la produccién, distribu-
cion, venta, promocién y consumo
de alimentos saludables.

* Mejoren el acceso fisico a
productos frescos de temporada y
variados.

® Disminuyan el consumo de
productos industrializados.

 Fortalezcan la cultura alimentaria
propia de las regiones al:

- Promover el rescate de alimentos
locales.

- Fomentar la produccién de
alimentos saludables para el
autoconsumo.

ENTORNOS
ALIMENTARIOS

A través de politicas y
programas que:

* Regulen la venta de productos no
saludables en escuelas.

* Regulen la publicidad de alimentos y
bebidas no saludables dirigidas a nifas,
ninos y adolescentes.

* Mejoren el etiquetado frontal
nutrimental.

e Hagan cumplir el Cédigo Internacional de
Comercializacién de Sucedaneos de la
Leche Materna.

* Mejoren la disponibilidad de agua natural.

e Elaboren guias alimentarias.

* Desincentiven el consumo de alimentos
no saludables, como el impuesto a
bebidas azucaradas y productos con alta
densidad energética y bajo contenido
nutricional, e incentiven los subsidios a
alimentos saludables.

ACTIVIDAD
FisicA

A través de politicas y
programas que:

® Promuevan y faciliten la
actividad fisica.

® Mejoren y creen espacios
para realizar actividad fisica.

® Mejoren la actividad fisica en
los entornos escolares.

® Promuevan actividades al aire
libre y en familia.

Fuente: Elaboracién propia con base en la informacion recopilada por UNICEF e INSP disponible en el anexo 1 de este documento

ATENCION
PRIMARIA
EN SALUD

A través de politicas y
programas que:

* Mejoren la calidad de los
servicios de salud.

® Realicen campanas de
promocion de la salud.

e Efectlen consejeria
nutricional.

® Realicen tamizaje y
deteccién oportuna.

® Promuevan la educacion
alimentaria.

® Protejan, promuevan y
apoyen la lactancia materna.
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Grafica 12. Tipos de etiquetado nutricional frontal implementados en América Latina y el Caribe
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ALTOEN ALTO
GRASAS
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Etiquetado de advertencia
Aprobado en octubre de 2021

LiIMITES DE CONTENIDO DE ENERGIA, SODIO, AZUCARES TOTALES
Y GRASAS SATURADAS EN ALIMENTOS
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valor energético sera establecido por la autoridad respectiva.

Fuente: basado en Datos de la Secretaria de Economia de México,* Diario Oficial Da Unido de Brasil,*® Ministerio de Salud de la Republica de Chile,* Ministerio de Salud Publica de Ecuador,®
Ministerio de Salud de Per(®* % y Ministerio de Salud de Uruguay.>*



4.2. Regulacion de la publicidad
de alimentos y bebidas

Otra medida relevante implementada en algunos paises
de la region para proteger a la ninez y a la adolescencia es
la regulacién de la publicidad de alimentos y bebidas de

baja calidad nutricional.

en algunos paises aun existe el reto de lograr un marco

regulatorio para garantizar su implementacion efectiva.

ACCIONES REGCULATORIAS DE LOS
GOBIERNOS DE LA REGION

30

Como se observa en la Gréfica 13, cinco paises regulan la
publicidad alrededor de entornos escolares, y tres paises

regulan lo que se publicita en television y cine. Sin embargo,

Grdfica 13. Regulacion de la publicidad de alimentos y bebidas dirigida a la poblacion infantil y adolescente
en América Latina y el Caribe

( Medios que regula h
Protege a
Pais |nifasynifios |;Qué regulan? [:’B E n ‘
de
TV. | Radio | Cine |Internet

Brasil <12 anos Toda la publicidad que esté dirigida a nifas y ninos. ® ® ® ®
Publicidad en programas de television de 6:00
a 22:00, programas de TV o sitios de internet

Chile <14 anos dirigidos a ninos o cuando la audiencia infantil es ® ® ®
>20% y en escuelas de preescolar, primaria y
secundaria.

c Publicidad en escuelas de preescolar y primaria y

osta i o S

Rica No se especifica en escuelas publicas de secundaria o instituciones
a las que asisten nifos.

Ecuador | No se especifica Publicidad en entornos escolares.
Publicidad en programas de TV de 14:30 a 17:30 en

L. ~ dias laborales y de 7:00 a 19:30 en fines de semana

México | <13 afios (con >35% de audiencia infantil) y publicidad en ® ®
peliculas clasificadas para publico infantil.

Uruguay | No se especifica Publicidad en entornos escolares.

\_ _J

Fuente: Con base en datos de Marquez |. et al, 2020%° y Taillie, Lindsey Smith, et al.2019%
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n los ultimos anos, UNICEF ha contribuido

con iniciativas para la generacion y el uso de

evidencia, abogacia y participacién tanto en el

desarrollo de politicas, como en el fortalecimiento de
marcos regulatorios para la mejora de entornos.aa®” De
igual manera se han implementado acciones orientadas

al cambio de comportamiento, las cuales consideran
diferentes etapas del ciclo de la vida. Ademas, en el
contexto de la emergencia sanitaria a nivel mundial por la
COVID-19, se han formulado nuevas iniciativas para apoyar
a los Gobiernos en su respuesta a la emergencia sanitaria,

y generaciéon de datos para la toma de decisiones.

A continuacion se describen brevemente algunas de las
iniciativas que ha impulsado UNICEF para la prevencién

del sobrepeso en varios paises de la region:

5.1. Liderar la generacion
de evidencia y su uso

En 2016, la Oficina Regional de UNICEF para ALC publicd
el Anélisis de regulaciones y practicas para el etiquetado de
alimentos y bebidas para ninos y adolescentes en algunos
paises de América Latina (Argentina, Chile, Costa Rica y
Meéxico), y recomendaciones para facilitar la informacion al
consumidor. %8 Los resultados de este estudio permitieron
concluir que un etiquetado frontal es efectivo cuando se
muestra de manera simple, claro y llamativo, de manera que
se pueda interpretar rapidamente. También concluyd que el
desarrollo del etiquetado debe ser respaldado y elaborado
con evidencia cientifica, generada por instituciones que no
tengan conflicto de interés, y debe ir acompafado de una

campana educativa que asegure su sustentabilidad
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5.1.1. Las escuelas como entorno
propicio para la prevencion del
sobrepeso

El estudio® sobre el rol de la escuela en la prevencion

del sobrepeso vy la obesidad en estudiantes de América

Latina y el Caribe impulsado por UNICEF en escuelas

de Chile, Ecuador, México y determind cuatro acciones

efectivas para prevenir el sobrepeso y la obesidad en el

entorno escolar:

® Empoderamiento y cambio de conductas en
alimentacién, nutricién y salud.

® Aumento de la actividad fisica.

® Regulaciones y lineamientos para proteger el entorno
alimentario.

® Esténdares de alimentacién saludable en las
escuelas mediante suministro de alimentos nutritivos

y de calidad.

No obstante la importancia de estos pardmetros, alin no
se ha logrado que la implementacion y el cumplimiento
sean efectivos, y el monitoreo sigue siendo deficiente. En
contraste, existe una alta disponibilidad de alimentos y
bebidas no saludables en los entornos escolares.

5.1.2. Entornos o ambientes
comerciales de venta minorista de
alimentos y bebidas

La investigacion® publicada por UNICEF, analiza las
estrategias utilizadas en comercios de venta minorista.
Su objetivo es promover el consumo de alimentos
saludables para nifos, nifas y adolescentes, sus padres o
tutores (ver Imagen 1). En ella se recoge informacion de
Argentina, Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica y México.

Algunos de los hallazgos relevantes determinaron que


https://www.unicef.org/lac/media/27356/file/LACRO-El-rol-de-la-escuela-en-la-prevencion-del-sobrepeso.pdf
https://www.unicef.org/lac/media/27356/file/LACRO-El-rol-de-la-escuela-en-la-prevencion-del-sobrepeso.pdf
http://UNICEF-Childhood Obesity and the Retail Environment LAC (1).pdf (cesni-biblioteca.org)
http://UNICEF-Childhood Obesity and the Retail Environment LAC (1).pdf (cesni-biblioteca.org)
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las practicas de marketing influencian las compras de
los clientes, promueven productos poco saludables y
se dirigen a nifas y ninos. También se establecio que
las técnicas destinadas a atraer a los nifos incluyen

promociones con premios, el uso de personajes en el
empaque; mientras que en adultos, los precios son el
determinante principal para la decisién de compra. El
informe concluyd que tanto los Gobiernos como las

empresas, tienen la responsabilidad de contribuir a la

reduccién de las tasas de sobrepeso.

5.1.3. Marketing digital de alimentos

y bebidas dirigido a nihas, nihos y
adolescentes

Durante el ano 2020, las oficinas de UNICEF en Argentina®
y Meéxico realizaron estudios sobre la exposicion de nifas,
ninos y adolescentes a la comercializaciéon y publicidad

digital de productos ultraprocesados.

Los resultados demostraron la alta exposiciéon de ninas,
ninos y adolescentes al marketing de alimentos y bebidas

no saludables en medios digitales.

La falta de regulacion con la que estos productos se

promueven expone a esta poblacién a una situacion de
vulnerabilidad, siendo necesario implementar un marco
regulatorio que establezca limites claros y garantice los

derechos de la nifez y la adolescencia en este ambito.
5.1.4. Otros estudios

En Bolivia, en colaboracion con el Ministerio de Salud,
se realizo el estudio® de prevalencia del sobrepeso

y la obesidad en ninos y adolescentes de unidades
educativas. También se analizaron otros indicadores
relacionados con practicas alimentarias e ingesta de
alimentos y bebidas no saludables, niveles de actividad
fisica y otros factores que favorecen el desarrollo del
sobrepeso. Los resultados de este estudio fueron clave

para la planificaciéon de acciones posteriores.

En Costa Rica, en coordinacion con el Ministerio de
Salud y el Ministerio de Educacion, UNICEF llevd a cabo
la Encuesta Nacional de Vigilancia Nutricional y Actividad
Fisica en estudiantes de secundaria,®® obteniendo por

primera vez una aproximacion a la situacion nutricional

unicef &
for every child

Childhood Overweight and
the Retail Environment in

Latin America and the Caribbean
Synthesis Report

Imagen 1. Portada del Reporte de Retail

y habitos de consumo vy actividad fisica en adolescentes
de 13 a 18 anos. Los resultados sirvieron como base para

desarrollar estrategias para la prevencién del sobrepeso.

En México, durante el ciclo escolar 2018-2019, la organizacion
lideré un diagndstico sobre la situacion del consumo de
alimentos y bebidas dentro de las escuelas secundarias de

la Ciudad de México del Programa Nacional de Bebederos
Escolares.® El estudio evidencio que, a pesar de que existen
lineamientos para la venta de alimentos y bebidas dentro de
las escuelas, la oferta de productos no saludables es alta en

comparacion con la oferta de agua, verduras vy frutas.

5.2. Mejorar el entorno:
politicas, marcos
normativos y estrategias

5.2.1. Abogacia y apoyo técnico para
mejorar el entorno alimentario a
través del etiquetado frontal de
alimentos

Durante los procesos de implementacion de los
sistemas de etiquetado frontal en ALC han contribuido
FAO, OPS-OMS y UNICEF, brindando apoyo a la
academia, a la sociedad civil y en particular a los
Gobiernos, para velar por el derecho de la alimentacion
de nifos, ninas y adolescentes en diferentes paises de

la region.


https://www.unicef.org/bolivia/media/3201/file/Prevalencia%20de%20sobrepeso%20y%20obesidad%20de%20los%20escolares%20y%20adolescentes%20en%20Bolivia.pdf
https://www.unicef.org/bolivia/media/3201/file/Prevalencia%20de%20sobrepeso%20y%20obesidad%20de%20los%20escolares%20y%20adolescentes%20en%20Bolivia.pdf
https://www.unicef.org/bolivia/media/3201/file/Prevalencia%20de%20sobrepeso%20y%20obesidad%20de%20los%20escolares%20y%20adolescentes%20en%20Bolivia.pdf

UNICEF, junto a otras agencias de las Naciones Unidas,
lanzé en octubre de 2020 la campana “Ojos Cerrados”®
(ver Imagen 2) para sensibilizar a la opinién publica y
apoyar la media sancién necesaria en la Cadmara de
Diputados. La campafa se centré en la obesidad como
epidemia, sus causas y consecuencias y la perspectiva
de derechos que impulsa UNICEF.

En octubre de 2021, Argentina aprobd la Ley 27642 de
“Promocion de la Alimentacion Saludable’ méas conocida
como Ley de Etiquetado Frontal, que establece la
implementacion obligatoria de un etiquetado frontal de
advertencia, la regulacién de la publicidad, la promocion
y patrocinio de alimentos y bebidas no saludables y

la proteccion de los entornos escolares, entre otras
regulaciones que protegen especialmente a nifos, ninas

y adolescentes.

En el caso de Brasil, el proceso para el disefio de un
nuevo etiquetado comenzoé en 2014 vy finalizd en 2020,
con un sistema de advertencia sobre el contenido de
azUcares anadidos, grasa saturada y sodio.®® UNICEF
participd activamente durante todo este proceso en
2019, y en alianza con el Instituto Brasileio de Defensa
del Consumidor®” desarrollo una campana (ver Imagen
3) que llegdé a 1,1 millén de personas. La alianza con el
Instituto también impulsé el fortalecimiento del proceso

Imagen 2. Afiche de la campana "Ojos cerrados”
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de abogacia junto a tomadores de decisiones, incluido
un debate publico en el que participaron el Ministerio de
Salud e investigadores.

Ecuador fue uno de los primeros paises donde UNICEF
tuvo un rol importante en los procesos de abogacia para
la defensa e implementacion del etiquetado de seméforo,
principalmente mediante generacion de evidencia.

En particular, se trabajé en la primera evaluacion del
etiguetado de semaforo y el estudio sobre la elasticidad
de los precios en bebidas azucaradas en el afio 2015. En
2018, las actividades de abogacia continuaron mediante la

generacion de una campafa comunicacional.®®

En 2020, México implemento el sistema de etiquetado
frontal de advertencia como regulacién obligatoria.
Basados en un fuerte enfoque de derechos, UNICEF
colaboré durante todo el proceso mediante la revision,
el andlisis de evidencia cientifica y acciones para
sustentar la argumentacion® sobre las ventajas del
uso de un etiquetado de advertencia, la restriccion del
uso de elementos atractivos dirigidos a nifas, ninos y

adolescentes en productos con sello, y la incorporacion

Imagen 3. llustracion de la campana impulsada
por UNICEF BRASIL junto con IDEC


https://www.unicef.org/argentina/comunicados-prensa/ley-etiquetado-frontal-alimentos
https://www.unicef.org/brazil/comunicados-de-imprensa/unicef-anuncia-apoio-ao-modelo-de-rotulagem-de-triangulos-proposto-pelo-idec
https://www.youtube.com/watch?v=PWnfvMbXitQ
https://www.unicef.org/mexico/informes/un-etiquetado-nutrimental-frontal-claro-y-de-f%C3%A1cil-comprensi%C3%B3n
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Imagen 4. Campafa de sensibilizacion sobre el etiquetado frontal de México

de leyendas precautorias para los edulcorantes y la
cafeina, ya que su consumo no es recomendable en este
grupo poblacional. El periodo de implementacion fue
acompanado de un plan de difusién en el que UNICEF
brindé apoyo con videos de sensibilizaciéon e infografias
informativas (ver Imagen 4). Asimismo, se elaboraron
documentos que recogen los principales argumentos y
experiencias para facilitar su uso en otros paises.

En Uruguay también se aprobé el decreto para la
implementacién de un etiquetado frontal de advertencia.
UNICEF apoyé esta politica” y liderd investigaciones
para identificar los patrones de consumo de productos
ultraprocesados en nifas y nifos, y evidenciar la
influencia de la industria de alimentos en la promocion
y consumo. Algunas de las acciones incluyeron la
evaluacion de los efectos inmediatos del etiquetado
frontal de alimentos (Ver Imagen 5) y una campaha en
las redes sociales para que el gobierno no cancele la
medida.

En la region del Caribe existe un interés particular

para impulsar la implementacion de un etiquetado de
advertencia promovido por la Coalicién Caribe Saludable,
una alianza regional de la sociedad que cuenta con el
respaldo de organizaciones como la OPS y UNICEF

Espacio Interdisciplinario
Universidad de Ia Repiblica
Uruguay

para cada nifio

Este documento cuenta con el aval de = (DIP'S

Imagen 5. Portada de la publicacion de rotulado
nutricional en Uruguay.


https://www.unicef.org/uruguay/media/3256/file/Efectos%20inmediatos%20de%20la%20implementaci%C3%B3n%20del%20rotulado%20nutricional%20frontal%20en%20Uruguay.pdf

Imagen 6. Iniciativas de apoyo a la lactancia materna en Ecuador y Honduras

5.3. Implementacion de
intervenciones en todo el
ciclo de vida

5.3.1. Primera infancia (menores de
cinco anos)

Lactancia materna

En pafses como Ecuador,”" El Salvador,’”? Honduras,”®
México™ y Uruguay’® (ver Imagen 6) UNICEF realizé el
monitoreo del Cédigo Internacional de Comercializacién
de Sucedéneos de la Leche Materna. Aunque existen
avances, aun se requieren esfuerzos en todos los niveles
para mejorar la implementacion del Cédigo a nivel regional,
ya que actualmente solo Brasil y Panama cuentan con un

marco legal armonizado con los lineamientos del cédigo.

Para promover la lactancia materna, UNICEF y la OMS
apoyaron la Iniciativa Hospital Amigo del Nino (IHAN),
en Bolivia, Brasil, Guatemala, Honduras, Jamaica y

Nicaragua, mediante fortalecimiento de capacidades a

personal de salud y otras acciones estratégicas.

CONTRIBUCION DE UNICEF
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Imagen 7. Campafa de sensibilizacion y promocion

de la lactancia en el lugar de trabajo en México

UNICEF también ha promovido intervenciones para

facilitar, proteger y apoyar la lactancia en diferentes

espacios, incluyendo los entornos laborales, a partir de En México, por ejemplo, liderd junto con el sector

la modificacion de leyes, reglamentos nacionales y guias privado una campafa de sensibilizacion y promocién de
como en el caso de Colombia, Cuba, México y Paraguay. la lactancia en el lugar de trabajo (ver Imagen 7), ademas
Ademads de campanas de comunicacion y sensibilizacion de desarrollar, junto a la Secretaria de Salud, una guia de

dirigidas a madres, padres y la comunidad.

apoyo para la lactancia en el lugar de trabajo.
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Do nascimento até os 2 anos de idade

LA ALIMENTACION
COMPLEMENTARIA

ADECUADA DEL
BEBE

Dra. Santa Jiménez Acosta
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Imagen 8. Iniciativas de Brasil, Cuba y Guatemala sobre alimentacion saludable hasta los 24 meses de edad

“Me parecio muy interesante e incluso se lo comenté a la mama
que estaba al lado mio porque normalmente esta informacion nos
la dan en los servicios de atencion cuando los bebés ya tienen 4 o

5 meses. Recibir esta orientacion mas temprano, es mejor”
— Madre participante de la iniciativa en Brasil.

En el Anexo 2, se describen més acciones de promocion,
proteccion y apoyo a la lactancia materna impulsadas por
UNICEF en los paises de América Latina y el Caribe.

Alimentacion complementaria

En Brasil, como parte de una iniciativa para el

fortalecimiento de capacidades de profesionales de salud,

UNICEF desarroll¢ y distribuyé la guia 70 pasos para
alimentacion y habitos saludables: desde el nacimiento
hasta los 2 anos.” Cerca de 4.000 madres recibieron la

gufa en los hospitales participantes.

El Centro de Nutricion e Higiene de los Alimentos
desarrollé Guias Alimentarias’” con el apoyo de UNICEF
Cuba. Este material estd enfocado en nifas y nifios hasta
los dos anos y brinda detalles sobre los requerimientos
nutricionales y una dieta saludable. Estas guias estéan
dirigidas a profesionales de la salud, tomadores de

decision, mujeres embarazadas, familias y comunidades.

En Guatemala, UNICEF, el Ministerio de Salud, OPS y
otros miembros de la Mesa Temética de Primera Infancia,
desarrollaron en 2020 un recetario de buena alimentacion
para ninas y nifos en crecimiento’® (ver Imagen 8). Este

recetario promueve la alimentacion saludable y adecuada

en cantidad y calidad para nifas y ninos en crecimiento, y
estd orientado a mejorar la alimentacién complementaria

de nifas y ninos de 6 a 24 meses.

5.3.2. Periodo intermedio (5-9 afnos) y
adolescencia (10-19 anos)

Iniciativas en entornos escolares

UNICEF Argentina junto con la Coalicidon Nacional para
la Prevencion de la Obesidad Infantil en nifas, nifos

y adolescentes desarrolld la publicacién Entornos
escolares: Recomendaciones para promover politicas
escolares que prevengan la obesidad infantil en la
Argentina’® con el objetivo de promover politicas
publicas que mejoren el entorno alimentario. La
publicacion brinda una serie de recomendaciones para
contribuir a la prevencion de la obesidad en nifos, ninas

y adolescentes.

En 2019, UNICEF Brasil lanzé un curso en linea para
capacitar a los maestros sobre alimentacion saludable y
prevencion de la obesidad en las nifias y ninos en edad
escolar. El curso de educacioén a distancia Comer sano,
crecer sano® llegd a un total de 3,198 maestros de

municipios en 18 estados.


https://www.unicef.org/brazil/media/12451/file/los-10-pasos-para-una-alimentacion-y-estilos-de-vida-saludables.pdf
https://www.unicef.org/brazil/media/12451/file/los-10-pasos-para-una-alimentacion-y-estilos-de-vida-saludables.pdf
https://www.unicef.org/brazil/media/12451/file/los-10-pasos-para-una-alimentacion-y-estilos-de-vida-saludables.pdf
https://www.unicef.org/cuba/informes/la-alimentacion-complementaria-adecuada-del-bebe 
https://www.unicef.org/guatemala/media/3511/file/Material%20para%20p%C3%BAblico%20en%20general.pdf 
https://www.unicef.org/argentina/sites/unicef.org.argentina/files/2018-11/SALUD_1811_entornos_escolares.pdf
https://www.unicef.org/argentina/sites/unicef.org.argentina/files/2018-11/SALUD_1811_entornos_escolares.pdf
https://www.unicef.org/argentina/sites/unicef.org.argentina/files/2018-11/SALUD_1811_entornos_escolares.pdf
https://www.unicef.org/argentina/sites/unicef.org.argentina/files/2018-11/SALUD_1811_entornos_escolares.pdf
https://www.selounicef.org.br/cursos
https://www.selounicef.org.br/cursos

En paises como Brasil, Colombia, Costa Rica, Cuba y
Paraguay se trabaja junto a los Ministerios de Salud y

de Educacion. El propdsito de las acciones conjuntas es
fortalecer la capacitacién de docentes, padres de familia,
nifas, ninos y adolescentes en edad escolar, a través de
videos, ilustraciones, fotografias, recursos educativos y
recreativos, infografias y talleres orientados al cambio de
comportamiento y adopcién de estilos de vida saludables

(ver Imagen 9).

En el caso de Paraguay, en conjunto con el Ministerio
de Salud, se implemento la estrategia nacional para la
prevencion y control de la obesidad en nifas, nifos y
adolescentes en el 2018. Como parte de las actividades
fue posible llegar a méas de 400 maestros y 3.000
estudiantes. Ademas, se realizaron ferias y proyectos
educativos de vida saludable con participacién de la
familia y la comunidad. Asimismo, se desarroll6 el
Manual de Manejo de Obesidad infanto-juvenil, dirigido
a médicos y otros profesionales de la salud con el
objetivo de establecer lineamientos estandarizados
para la prevencion, el diagnéstico y el tratamiento de la
obesidad.

En Uruguay, UNICEF apoy6 al Ministerio de Salud Publica,
al Ministerio de Educacién y Cultura, a la Administracion
Nacional de Educacién Publica y a la Secretaria Nacional
del Deporte en la elaboracion, publicacion y promocion de
Las 7 practicas en los centros educativos para proteger

a ninos y adolescentes del sobrepeso y la obesidad 8"
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“Me gusta este proyecto porque no
solo va a ayudar a los ninos, sino a
nosotros también. Tal vez nosotros no
conozcamos todo sobre la obesidad,
conocemos solo lo basico, y con este
proyecto vamos a saber mas, nosotros
y los ninos, y también los padres”

- Profesora de castellano y

guarani en Paraguay

(ver Imagen 10). Por medio de esta publicacion se busca
establecer las bases programaticas sobre las mejores
practicas a ser implementadas en los centros educativos,
con el fin de generar un entorno que contribuya a la
mejora la nutriciéon y la salud a largo plazo. La iniciativa
incluyd la generacion de material comunicacional y llegé a

mas de 30 mil docentes.

Promocién y apoyo a la actividad fisica

En 2020, UNICEF Chile impulso, junto a Futbol Méas, un
proyecto denominado M casa, mi cancha (ver Imagen 11)
dirigido a nifas, ninos y adolescentes de 6 a 14 anos que
estan bajo la tutela del Estado para que pudieran mantener
una rutina diaria basada en la actividad fisica y el deporte. El
proyecto consiste en la promocién de cépsulas semanales

con material didactico para la realizacion de actividad fisica.

Imagen 9. Iniciativas de Brasil, Costa Rica y Cuba en entornos escolares


https://www.unicef.org/uruguay/informes/las-7-practicas-en-los-centros-educativos 
https://www.unicef.org/uruguay/informes/las-7-practicas-en-los-centros-educativos 
https://www.youtube.com/playlist?list=PL27cOirV82xnso8WOWRB4t-bqypE_8UV_
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Imagen 10. Campana en los centros educativos para proteger a nifas, ninos y adolescentes del sobrepeso

y la obesidad en Uruguay

En Nicaragua, UNICEF apoyé al Ministerio de Salud en la
capacitacion del personal sanitario y de técnicos nutricionistas
de los 19 Sistemas Locales de Atencion Integral a la Salud

del pais. Con la iniciativa, se entregd al personal de salud, un
material de consulta con énfasis en prevencion del sobrepeso
en los preescolares y escolares, asi como juegos didécticos
que vinculan contenidos de nutricidon con actividad fisica para
nifas y nifos en edad escolar.

Comunicacion para el cambio social y promocion de
una alimentacion saludable

Con el objetivo de influir positivamente en las normas
sociales y las practicas individuales que afectan a la
nutricién materno infantil, tanto a nivel comunitario
como familiar, UNICEF fortalece los conocimientos vy las
habilidades de los nifos, las nifas, los adolescentes y
sus familias, y desarrolla acciones orientadas a adoptar
comportamientos individuales y normas sociales que

mejoren la nutricion.

Imagen 11. Campana “Mi casa, mi cancha’, de Chile

En Bolivia, en colaboracion con el Ministerio de Salud
se desarrollé la Estrategia Comer sano nos hace bien
(ver Imagen 12). Esta iniciativa incorporé herramientas
y materiales de difusién para el personal de salud,
maestros de unidades educativas, padres, madres,
adolescentes y nifas y ninos.

En Colombia, entre julio y octubre de 2020, se realizaron
talleres virtuales con periodistas de ocho regiones del
pais, a quienes se les brindaron herramientas para apoyar,
a través de su ejercicio periodistico, la prevencién de la
malnutricién, con énfasis en el sobrepeso y obesidad.

En El Salvador se disend un proceso de consulta y debate a
través de didlogos nacionales con nifos, ninas, adolescentes
y jovenes (ver Imagen 13). Los didlogos se realizaron en
coordinacion con el Gobierno vy las agencias del Sistema

de las Naciones Unidas. Su principal objetivo fue analizar

los sistemas alimentarios del pais como parte de los

preparativos de la Cumbre de Sistemas Alimentarios 2021.

© UNICEF Bolivia/2021

Imagen 12. Campana ‘Comer sano nos hace bien’, de Bolivia


https://soundcloud.com/user-76067127/comer-sano-nos-hace-bien-habitos-saludables

Jacqueline Espiga del Liceo Nueva Palmira de Uruguay
motivo a sus estudiantes a disenar el cambio para

una alimentacion saludable. ; Qué descubrieron al
promover habitos saludables en su programa de
nutricién escolar? Francesca, Guadalupe, Nahuel y

Jorgelina comparten su experiencia en este video.

En Guatemala, UNICEF brind6 asistencia técnica a la
Secretaria de Seguridad Alimentaria y Nutricional (SESAN)
para la construccién intersectorial y participativa de la
Estrategia de Comunicacién para el Cambio Social y

de Comportamiento, en el Marco de la Gran Cruzada
Nacional por la Nutricion. Ademas, brindé apoyo técnico
para el disefo del Diplomado universitario “Comunicacion
para el Cambio Social y de Comportamiento de la Gran
Cruzada Nacional por la Nutricion” dirigido a miembros

de todas las Comisiones de Seguridad Alimentaria y

Nutricional a nivel departamental y municipal.

En México, trabajé con el Instituto Nacional de Salud

Publica y la Secretaria de Salud y el Sistema Nacional
para el Desarrollo Integral de la Familia, para poner en
marcha la estrategia NUTRES (ver Imagen 14). Esta
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Imagen 13. Proceso de consultas con nifos, ninas y
adolescentes en El Salvador

“Me gusta 'Mi casa, mi cancha'
porque hacemos cosas que nos
entretienen y no nos aburrimos en
la casa. Mi mama me ayuda con
los materiales en cada desafio”
—Victor, 8 anos.

estrategia & tiene como propdsito contribuir al cambio de
comportamiento a favor de una alimentacién saludable.
Se emplean dispositivos moviles para el envio de
mensajerfa continua, personalizada y con mensajes de
pertinencia cultural dirigidos a mujeres embarazadas,

y cuidadores de nifias y ninos menores de 5 anos en

situacion de vulnerabilidad.

Imagen 14. Familia beneficiaria de la Estrategia NUTRES en México


https://www.unicef.org/mexico/estrategia-nutres-mhealth-o-salud-m%C3%B3vil
https://youtu.be/bTus9qPRduk

4] El sobrepeso en la nifiez: Un llamado para la prevencion
en América Latina y el Caribe

5.4. Nutricion y actividad
fisica en el contexto de la
COVID-19

Entre julio de 2020 y marzo de 2021, UNICEF realizd
dos encuestas en ocho paises de la regién usando la
plataforma U-Report, a través de la cual se identificaron
las percepciones sobre consumo de alimentos, nutricion
y actividad fisica de cerca de 9 mil adolescentes y
jovenes. Los resultados® apuntan a un deterioro en

las préacticas de alimentacion y actividad fisica de los
adolescentes y jovenes, como consecuencia de la crisis
de la pandemia por la COVID-19 (ver detalle de los
resultados en el apartado de COVID-19 y sobrepeso).

Como parte de la iniciativa, las y los adolescentes
compartieron sus recomendaciones sobre qué

deberian hacer los lideres mundiales y nacionales para
garantizar una buena nutricién durante y después de la
pandemia. Entre las recomendaciones brindadas por los
adolescentes, se resalté: la necesidad de fortalecer la
calidad de la educacién en materia de nutricién; reducir
los precios de los productos saludables; aumentar los
precios de los productos no saludables; ayudar y proteger
a los grupos mas vulnerables; promover la actividad
fisica y facilitar espacios abiertos para su realizacién, y

promover la publicidad de los productos saludables.

En respuesta a estos hallazgos, la Oficina Regional de
UNICEF para América Latina y el Caribe inicio, en 2021,
la primera fase de una campana de comunicacion (ver
Imagen 15) para promover habitos saludables durante la

pandemia. &

En Argentina, Brasil®®®” y Uruguay®® se hicieron diferentes
estudios sobre alimentacion y marketing de productos

ultraprocesados. Los principales resultados se describen
en el apartado relacionado a la COVID-19 y sobrepeso en

la region.

En Ecuador, en el contexto de la COVID-19, se cred
la estrategia Comeaventuras ® para la prevencion del
sobrepeso y la obesidad en nifos de 3 a 12 afos de
edad. Esta iniciativa incluye una miniserie animada de

22 capitulos, cuentos y guias pedagdgicas entre otros

¢Como asegurar la buena nutricién de las personas
jovenes durante y después de la COVID-19?

“Debemos inspirar a jévenes, nifas y ninos a que se
alimenten bien porque si no, cuando crezcan pueden
tener dificultades’’ (Nino de 12 anos, Ecuador).

“Encontrar una manera de hacer que los alimentos
saludables sean mas asequibles que la comida
chatarra y promover més opciones saludables”’
(Adolescente de 16 afos, Barbados).

¢Queé significa comer bien?

“Comer bien significa comer alimentos que aporten
nutrientes” (Adolescente de 14 anos, Argentina).

“Consumir todo lo que el cuerpo requiera para
funcionar bien" (Adolescente de 16 afos, Costa Rica).

Conoce més sobre los efectos de la pandemia por
la COVID-19 en la nutricién y actividad fisica de
adolescentes y jovenes | UNICEF

Imagen 15. Campana U-Report

recursos para la promociéon de alimentacion saludables y
actividad fisica. Los mensajes de esta iniciativa llegaron a

cerca de 2 millones de nifos, nifas y adolescentes.



https://www.unicef.org/lac/efectos-de-la-pandemia-por-la-covid-19-en-la-nutricion-y-actividad-fisica-de-adolescentes-y-jovenes
https://aquiporti.ec/comeaventuras/
https://www.facebook.com/watch/live/?v=187376776338073&ref=watch_permalink
https://drive.google.com/drive/folders/1LGT80Sy6YKkbFHfodxWhsQbcckMS88UA
https://www.unicef.org/lac/efectos-de-la-pandemia-por-la-covid-19-en-la-nutricion-y-actividad-fisica-de-adolescentes-y-jovenes
https://www.unicef.org/lac/efectos-de-la-pandemia-por-la-covid-19-en-la-nutricion-y-actividad-fisica-de-adolescentes-y-jovenes
https://www.unicef.org/lac/efectos-de-la-pandemia-por-la-covid-19-en-la-nutricion-y-actividad-fisica-de-adolescentes-y-jovenes

Descubre maés sobre los divertidos episodios que
promueven habitos saludables en el hogar con

Comeaventuras aqui.

En Honduras y México, UNICEF apoy?¢ la respuesta de
los Gobiernos con la entrega de alimentos, como parte

de un paquete de acciones méas amplio en colaboracion
con las autoridades. UNICEF Honduras canalizé recursos a
los municipios del pais para apoyar con alimentos a 6.381

hogares.

En México, en colaboracion con el Sistema Nacional para
el Desarrollo Integral de las Familias y el sector privado,
UNICEF brindé apoyo a cerca de 40 mil familias en zonas

marginadas con el suministro de alimentos saludables,

CONTRIBUCION DE UNICEF [ 42

a través de canastas y cupones;® simultdneamente se
entreg6 material educativo sobre alimentacion saludable en
tiempos de COVID-19.9122

En México, UNICEF también apoyo a la Secretaria de
Educacion en la redaccion del Moédulo de Alimentacion
Saludable,* y Sostenible de un diplomado dirigido a
docentes, asi como en la elaboracion de material audiovisual
para la plataforma “Aprende en casa’ Esta accion se
desarrollé como parte de la educacion a distancia durante

el ciclo escolar 2020-2021 vy llegé a cerca de 23 millones de

ninas, ninos y adolescentes de 6 a 15 anos a nivel nacional.

En otros paises como Colombia, El Salvador, Perti, Paraguay,
Uruguay y Venezuela, UNICEF promovi6 la lactancia materna
(ver Anexo 2) como una practica segura que previene la
transmision de la COVID-19 (ver Imagen 16). Por ejemplo, en
El Salvador®* y Guyana se generaron recomendaciones para
el amamantamiento que incluyen el lavado de manos y el uso

de mascarillas.

Imagen 16. Iniciativas de promocion de la Lactancia Materna como una practica segura durante la pandemia en Colombia, Paraguay y Venezuela


https://aquiporti.ec/comeaventuras/




El sobrepeso se ha convertido en un problema de
salud publica que debe ocupar un lugar prioritario
en las agendas de salud y desarrollo sostenible a
nivel regional, debido a su impacto en el estado

nutricional, la salud y desarrollo de nifos, nifas y

adolescentes.

El sobrepeso en ninas, nifos y adolescentes se debe
considerar como un tema de proteccién integral a
sus derechos. Es necesario priorizar la prevencion
durante los primeros afos de vida ya que es una
ventana de oportunidad para garantizar el derecho a
la alimentacioén, nutricién y salud de las nifias, nifos y

adolescentes.

A pesar de que el sobrepeso es uno de los
principales problemas de salud publica en la mayor
parte de la region, varios paises aun no lo han
incluido entre sus prioridades de politicas publicas.

Las personas con sobrepeso -incluyendo nifos y
adolescentes- y en particular con obesidad, enfrentan
un mayor riesgo de padecer consecuencias graves
causadas por la COVID-19, como hospitalizacion,
necesidad de cuidados intensivos, ventilacion

mecanica e incluso la muerte.
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La COVID-19 ha generado alteraciones en los
sistemas alimentarios que podrian ocasionar un
posible aumento en los patrones de consumo

de productos ultraprocesados -ricos en grasas
saturadas, sal, azlcares anadidos-. Adicionalmente,
la exposicion a nuevas formas de marketing de
estos productos y la disminuciéon en la practica de
actividad fisica pueden contribuir potencialmente a
la profundizacién de los problemas de sobrepeso y

enfermedades crénicas no transmisibles.

Los entornos alimentarios obesogénicos son las
situaciones y contextos que fomentan la obesidad.
Junto con el consumo de productos ultraprocesados
y bebidas azucaradas representan los principales

factores de riesgo asociados al sobrepeso.

Los sistemas de alimentacion, educacion, salud,
saneamiento y proteccién social, entre otros, desempenan

un papel clave en la prevencion del sobrepeso.

Las escuelas tienen un papel crucial en la prevencion
del sobrepeso dado que la etapa escolar influye en
los habitos de alimentacion saludable y en los niveles
de actividad fisica que puede acompanar a nifas,

ninos y adolescentes por el resto de sus vidas.
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Para priorizar la disponibilidad y accesibilidad de
alimentos saludables, es clave fortalecer los marcos
normativos para regular la produccion, distribucion,
promocién, publicidad y venta de alimentos y
bebidas no saludables. La alta exposicion de

los ninas, ninos y adolescentes al marketing y

publicidad de alimentos y bebidas no saludables, y

la falta de regulaciéon con la que estos productos se 14.

promueven, los pone en situacion de vulnerabilidad.
Es necesario establecer limites claros para la

promocioén de estos productos.

Una de las medidas regulatorias implementadas

que ha liderado esta regién es el etiquetado frontal 15.

de advertencia en productos ultraprocesados. La
evidencia demuestra que contribuye a elecciones
maés saludables por los consumidores debido a su

facil comprension.

16.

Las principales intervenciones que impulsa UNICEF
estan orientadas a mejorar el entorno con politicas,
marcos normativos y estrategias en todo el ciclo

de vida considerando los sistemas de alimentacion;
salud; agua y saneamiento; educacion; y proteccion
social. En estas intervenciones, es clave liderar la
generacion de conocimiento, asi como monitorear y
reportar los avances en el marco de la prevencion del

sobrepeso.

Tanto la promocién, como la comunicacion para

el cambio social y de comportamiento, influyen
positivamente en las normas sociales y las practicas
individuales que afectan a la nutricién materno
infantil. Ademas, fortalecen los conocimientos,

habilidades y conductas que mejoran la nutricién.

13.

UNICEF apoya a los Gobiernos, las organizaciones
de la sociedad civil y otros actores para que
tomen medidas en diferentes areas de relevancia,
incluyendo el andlisis de la situacion, entornos,
marco regulatorio e intervenciones durante el ciclo

de vida.

A pesar de los avances obtenidos es necesario
acelerar las medidas para erradicar el sobrepeso

y promover una dieta mas saludable durante y
después de la pandemia, en particular en los paises

con mayor prevalencia de sobrepeso y obesidad.

Las organizaciones de la sociedad civil han cumplido
un rol clave en el desarrollo e implementacion de
politicas y fortalecimiento de marcos regulatorios

para la prevencién del sobrepeso.

Lideres y actores claves de todos los sectores,
incluyendo el sector privado, pueden contribuir

a una nutricién infantil adecuada. En este trabajo
multisectorial, el cumplimiento de las normas locales
e internacionales, las rendiciones de cuentas y la
implementacion de nuevos modelos de negocio son
de vital importancia para priorizar los derechos de los

ninos y las ninas en las politicas de las empresas.
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Reconocer el papel central de cinco sistemas

- alimentacion; salud; agua y saneamiento;
educacion; y proteccion social —, asegurando una
alimentacién nutritiva asequible y sostenible para
ninos, ninas, adolescentes y mujeres, y garantizando
al mismo tiempo, précticas y servicios de nutricion

esenciales a lo largo del ciclo de vida.

Fortalecer los marcos legales y normativos,

orientdndolos a promover entornos més saludables

que protejan a la ninez y adolescencia. Esto incluye

las siguientes acciones regulatorias prioritarias:

® Regulaciéon de practicas de marketing a las que
estan expuestas nifias, ninos y adolescentes y
sus familias.

® |mplementacién de etiquetado frontal de
alimentos de manera simple, clara, veraz y
llamativa, de modo que se pueda interpretar de
manera facil y rapida.

® Reformulacion de alimentos.

® Implementacion de medidas fiscales para limitar
el consumo de productos no saludables.

® Regulacién de los entornos alimentarios para
garantizar la calidad de los alimentos que se
ofrecen en las escuelas.

® |mplementacién del Codigo Internacional de
Comercializacion de Sucedaneos de la Leche
Materna.

Respaldar las acciones con evidencia cientifica
generada por instituciones que no tengan conflicto
de interés, y fortalecer las agendas de investigacion

relacionadas a la prevencion del sobrepeso.

Incorporar el enfoque de derechos en las
discusiones y debates sobre el disefo e

implementacién de medidas para la prevencion del

10.

1.

sobrepeso y obesidad. Esto incluye ubicar a la ninez
en el centro de la toma de decisiones y considerar
el interés superior de la infancia desde el disefio de

intervenciones, politicas y marcos normativos.

Priorizar intervenciones para prevenir el sobrepeso
durante los primeros anos de vida, incluyendo
iniciativas para la promocién, proteccion y

apoyo a la lactancia materna, y la alimentaciéon

complementaria saludable.

Implementar acciones para promover el consumo
de alimentos frescos, agua y la actividad
fisica, incluyendo la incorporacion de nutricion y

alimentacion saludable en la curricula escolar.

Incrementar la inversion en acciones orientadas a

la prevencién del sobrepeso.

Involucrar a todos los sectores que tienen un rol
clave en la prevencion del problema, incluyendo
a la academia, la sociedad civil y el sector privado,

entre otros.

Cambiar la narrativa de un enfoque individual a un
enfoque de sistemas, situando los derechos de la
nifez y adolescencia en la informacion y en el centro

de la toma de decisiones.

Sustentar las acciones implementadas en evidencia
cientifica sodlida para el disefo de la politica publica
e intervenciones orientadas a prevenir el sobrepeso

Fortalecer los mecanismos de sistematizacion y
documentacién de experiencias a nivel regional, asi
como fortalecer el monitoreo y de evaluacién de las

intervenciones y politicas.



12.

13.

14.

Fortalecer la agenda de prevencién de sobrepeso y
obesidad en toda la region y en particular en pafses

de América Central y el Caribe. Dar prioridad a los
paises con mayores prevalencias y apoyar la difusion
y divulgacién de estrategias y experiencias exitosas a
nivel de toda la region.

Profundizar en la prevencion del sobrepeso mediante
el fortalecimiento de agendas de investigacion
desde la academia. A partir de las pruebas
generadas, abogar activamente desde la sociedad

civil, en favor de politicas publicas.

Abogar para que el sector privado contribuya a la
prevencion del sobrepeso infantil, garantizando que no
se presenten conflictos de interés y en cumplimiento
de los Principios Rectores sobre las Empresas y los

Derechos Humanos de las Naciones Unidas.

A continuacion, se resumen algunas acciones que

pueden impulsarse desde este sector:

® Promover y apoyar la lactancia materna en el

lugar de trabajo como politica empresarial.

RECOMENDACIONES (48

Cumplir los lineamientos del Codigo
Internacional de Comercializacion de
Sucedaneos de Leche Materna.

Crear entornos laborales respetuosos con la
vida familiar, que promuevan la alimentacién
saludable y la actividad fisica, en los que los
empleados reciban el apoyo necesario para
poder conciliar sus responsabilidades laborales y
familiares.

Respetar y cumplir estandares y marcos
normativos locales e internacionales para la
promocion de alimentos frescos a un precio justo
y accesible.

Promover y apoyar la actividad fisica

en entornos seguros para nifas, ninos y
adolescentes.

Mantener y posicionar los derechos de los
ninos y las nifas en el centro de las politicas de

las empresas.
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ANEXOS

Anexo 1. Politicas y programas implementados en América Latina y el Caribe para la prevencion, la atencién y el control

de la obesidad y las enfermedades crénicas no transmisibles

Pais Nombre Objetivo Lineas de accién
AMERICA CENTRAL
Reducir la mortalidad e Estimular la accién intersectorial que promueva
) prematura causada por la disponibilidad, la accesibilidad y el consumo
Plan Nacional de las cuatro principales de alimentos saludables por parte del publico
Accion de Belice para la enfermedades no beliceno.
Belice Prevencién y el Control transmisibles (enfermedades . . .
i ; e Crear e implementar politicas y estrategias que
de las Enfermedades no cardiovasculares, cancer, romuevan la actividad fisica
Transmisibles 2013-2023% | diabetes y enfermedad p ) ' )
pulmonar) en un 25 por e Crear e implementar una estrategia de
ciento para 2023. comunicacion integral en salud.
Fortalecer la atencién
Politica Nacional de integral del sobrepeso e Regular el consumo de comida no saludable en
Costa Rica Seguridad Alimentaria y y la obesidad a nivel centros educativos y otros centros de grupos
nutricional 2011-2021% interinstitucional e especificos y servicios de alimentacion.
intersectorial.
Politica Nacional de . ® Implementar una estrategia educativa y de
. . . Fortalecer el abordaje del B : :
El Salvador Seguridad Alimentaria y sobreneso v obesidad comunicacion para mejorar los comportamientos
Nutricional 2018-2028% pesoy : alimentarios y las practicas de actividad fisica.
Fortal | pais | * Mejorar la infraestructura en zonas rurales y
. ortalecer en el pafs los
Gran cruzada nacional por - Ao P urbanas.
Guatemala la nutricion® servicios basicos de forma b " | |
L]
permanente y oportuna. _otabl izar el agua entubada o tra@r elagua a
nivel domiciliario (por ejemplo, utilizando filtros).
Generar mas servicios e |Implementar huertos comunitarios, escolares
econdmicos y sociales para y familiares como espacios de formacion para
Politica Nacional de proporcionar alimentos “aprender haciendo’ reforzando las capacidades
Seguridad Alimentaria sanos y nutritivos de manera creativas, innovadoras y de reproduccion de
y Nutricional de largo estable. buenas practicas en la produccién de alimentos
Honduras plazo (PSAN) y Estrategia nutritivos y saludables.
Nacional de Seguridad Proteger a los menores e Establecer e implementar una legislacion
Alimentaria y Nutricional que aun no tienen la para regular la promocién y la publicidad de
(ENSAN): PyENSAN capacidad de comprender productos procesados y ultraprocesados,
2030% las intenciones que estan buscando favorecer las preferencias alimentarias
detras de la publicidad de la poblacion por la alimentacién saludable,
alimentaria. principalmente de nifas y ninos.
Contribuir a reducir la
prevalencia de baja talla para e Mejorar la comunicacion interpersonal.
la edad, anemia y sobrepeso y L L
. ) ., e Promover la participacién comunitaria y la
Plan Nacional de obesidad en ninos menores de L
. . . ~ . rendicion de cuentas.
Seguridad Alimentaria y 2 anos y mujeres embarazadas o ) y
Panama Nutricional 2017-2021 de las comarcas indigenas de | ® Incluir modulos de auto instruccion sobre la
Nutrividas/AIN-C Guna Yala, Embera \WWounaan alimentacion y nutricion del IStelr de dos
(MINSA)10 vy Ngabe Buglé, a través del anos (antropometria, comunicacién en salud y
fomento de buenas practicas alimentacion, cuidados de alimentacion, lactancia
y cambio de habitos de materna exclusiva, etc.).
alimentacion y cuidado.
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Pais Nombre Objetivo Lineas de accion
e Promover politicas fiscales, como subsidios,
incentivos o deducciones de impuestos que
impulsen la alimentacién saludable.
e |ntroducir medidas impositivas que permitan
. . reducir el consumo de alimentos no saludables
Sistema de la Estrategia de prevencién | COmPonente estratégico 3: y bebidas no alcohdlicas con alto contenido
Integracion Politicas fiscales azucarado
. del sobrepeso vy la - :
Centroamericana . ! y reglamentacion . -
obesidad en nifos y . e Fomentar cambios conductuales en la poblacién
(SICA)y del etiquetado de -
g adolescentes 2014- . para que opten por dietas saludables, de acuerdo
Republica o1 alimentos procesados y . . ; . ;
.. 2025 a las guias alimentarias nacionales por ciclo de
Dominicanat ultraprocesados. vida
e Promover ambientes que impulsen o faciliten la
actividad fisica regular en la comunidad.
e Fomentar el acceso a parques y espacios
publicos para la realizacion de actividad fisica.
AMERICA DEL NORTE

Meéxico

Estrategia Nacional

para la Prevencion y el
Control del Sobrepeso, la
Obesidad y la Diabetes'®
durante el sexenio 2012-
2018

Actualmente, desde

la Secretarfa de

Salud se trabaja
intersectorialmente

en una nueva version
denominada "“Estrategia
Nacional para una
Alimentacioén Saludable,
Justa y Sostenible”

Mejorar los niveles

de bienestar de la
poblacion y contribuir
a la sustentabilidad del
desarrollo nacional.

Desacelerar el incremento
en la prevalencia de
sobrepeso y obesidad

en los mexicanos, a fin

de revertir la epidemia

de las enfermedades

no transmisibles,
particularmente la diabetes
mellitus tipo 2, a través

de intervenciones de
salud publica, un modelo
integral de atencion
meédica y politicas publicas
intersectoriales.

Salud publica

e Vigilancia epidemiolodgica; promocion de la salud
y comunicaciéon educativa.

e Atencion médica: calidad y acceso efectivo.

e Regulacién sanitaria y politica fiscal: etiquetado,
publicidad y medidas fiscales.

“Paises que componen el Sistema de la Integracién Centroamericana: Costa Rica, El Salvador, Guatemala, Honduras, Nicaragua,
Panama, Belice y Republica Dominicana.
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Pais Nombre Objetivo Lineas de accion
AMERICA DEL SUR
e Promover una alimentacion saludable a través de
la educacion alimentaria y nutricional.
e Promover y regular entornos:

— Entornos escolares saludables.

— Elaboracion de la Guia de entornos escolares
saludables, publicada por la resolucion
564/2019.

— Brindar asesoramiento legislativo a las
provincias para la sancion de leyes sobre
entornos escolares saludables.

— Implementar el etiquetado frontal de
alimentos.

— Brindar asistencia técnica para la
reglamentacion de la ley recientemente
aprobada.

Lograr el control del P . )
sobrepeso v la obesidad, y — Participar en el Subgrupo de trabajo 3
promover una aIimentaci'én y en la coordinacién de la Comisién
saludable Intergubernamental de Seguridad Alimentaria y
Programa Nacional de Nutricional (Mercosur).
Argentina Alimentacion Saludable El programa comprende ¢ Regular los alimentos no saludables:
y Prevencion de la un conjunto de lineas de — Incorporar propuestas de modificacién
Obesidad™ Intervencion que operan al Cédigo Alimentario Argentino para
sobre cuatro determinantes reducir el contenido de sodio en alimentos
principales y que estan industrializados, dando cumplimiento a la Ley
artlioulladas para lograr esos 26.905.
objetivos. — Elaborar mensajes de advertencia sanitarias
sobre el riesgo del consumo excesivo de sodio,
para colocar en los envases de sal de mesa.

— Desarrollar la estrategia nacional de reduccion
de azUcares en alimentos y bebidas.

e Generar evidencia sobre la problematica a través
de investigaciones.
e Por otra parte, en Argentina, se publico la

Resoluciéon 2198 en el Boletin Oficial de agosto

de 2021, donde se anuncia que la Estrategia

Nacional de Entornos Saludables (ENES), seré

coordinada por la Direccion Nacional de Abordaje

Integral de Enfermedades No Transmisibles.*

Esta direcciéon hace parte de la Subsecretaria de

Estrategias Sanitarias de la Secretaria de Acceso

a la Salud del Ministerio de Salud de la Nacién.

e Evaluar el estado nutricional de ninos menores
de 10 anos.
Programa Crecer Sano gg::;??;?:;ﬂ&ﬁ:f:&el e Ofrecer actividades colectivas para promover una
alimentacion adecuada y saludable para los nifos.
Brasil (Politica Nacional de la obesidad infantil (acciones . o Y . P
Alimentacion y Nutricién) | conjuntas con el Programa * Brindar acFl\(ldades colectivas de deporte y
de Salud ESCOlar) actividad fisica.
e Promover el tratamiento a los nifnos con
obesidad.
Establecer lineamientos y Tiene tres lineas de accion:
mecanismos para promover e Promover habitos alimentarios saludables Yy
Ley de Promocion de habitos alimentarios fomentar la actividad fisica.
Bolivia Alimentacion Saludable'® | S@ludables en la poblacion e Regular la publicidad de alimentos y bebidas no
boliviana, a fin de prevgnir alcohdlicas.
Iasl epferr(rjwedadesi c;qn;cas e Regular el etiquetado de alimentos y bebidas no
relacionadas con la dieta. alcoholicas.

*El Programa Nacional de Alimentacion Saludable y Prevencién de la Obesidad en Argentina depende de la Direccion Nacional de
Abordaje Integral de Enfermedades No Transmisibles.
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Pais Nombre Objetivo Lineas de accion
Comilaaiir I alhesided El plan estd compuesto por seis ejes:
estudiantil, a través de la e Alimentacion saludable y sabrosa.
implementacion de una e Promocién de actividad fisica desde pre kinder.
Chile FEl “C_ontrapesof’ cqntra sl d_e Y me_did?s, e Educacion en habitos saludables.
la obesidad estudiantil'® armonizando los disenos de
los programas de Junaeb ® |nnovacion y tecnologia.
y creando sinergia con ® |nvestigacion y conocimiento.
iniciativas publico-privadas. o EBlen 6l dtusiGn.
Promover la seguridad e ReSA Etnico: Contribuir a la autonomia
alimentaria de' los hogares alimentaria de los diferentes grupos étnicos, la
pobres del pais, contribuyendo produccién de alimentos para el autoconsumo, el
al.acceso y consumo de rescate de productos locales y el fortalecimiento
) allmentgs lsaludables. de la cultura alimentaria.
Colombia Rgd de Sggurldad Este_objetlvq se cumple ‘ . R ; ) )
Alimentaria ReSA®!% mediante la implementacion eSA Rural: Mejorar el acceso a los alimentos
de unidades productivas de mediante la produc_mon para QI autqconsumo
autoconsumo, el fomento (huerta), la promocion de habitos alimentarios
de habitos alimentarios saludables y el uso de alimentos y productos
saludables y el uso de Iocales,_de acuerd_o con el interés y la vocacion
alimentos y productos locales. productiva del territorio.

e Ofrecer alimentos diversos, culturalmente
apropiados y de calidad, que no presenten
riesgos a la salud.

e Difundir las ventajas del consumo de alimentos
frescos, orgdnicos, autéctonos y de temporada,

Programa Nacional de Garantizar el expendio asi como el consumo de platos tradicionales.
Ecuador Municipios y Mercados de alimentos nutritivos e e Contar con espacios v facilidades que favorezcan
Saludables'”’ inocuos. el intercambio de informacién sobre la
importancia de una dieta equilibrada y préacticas
de vida saludable.

e Facilitar el intercambio entre los vendedores y la
ciudadania, a través de espacios de encuentro y
cohesion social.

e Para el 2025, crear normativas que regulen
la venta y publicidad de alimentos con alto

) ) contenido de calorfas, grasas, sal y azUcares en el
Estrategia Nacional para Red”C'f la prevalencia d(.a, ambito educativo.
. la obesidad en la poblacién ) :
Paraguay la Prevencpn y el Control paraguaya. ° Pa_ra el 2025, implementar normat_lvas para el
de la Obesidad 2015~ etiquetado frontal de productos alimentarios
2025 procesados y que el 80 por ciento de las
empresas de panificados cumplan con la
reduccion del contenido de sal en panificados de
CONSUMO Masivo.
e |aley tiene un alcance amplio que cubre
Proteger y promover acciones en las escuelas y la comunidad y con el
» el derecho a la salud sector privado, y un Observatorio de Nutricion y
Ley de Ffomoc'?,” publica, con un enfoque Estudio de Sobrepeso y Obesidad responsable
de la Al|mentacprj en los nifios, nifas y de coordinar y monitorear la implementacion.
Saludable para Nifios y ' . . :
Perd Adolescentes de Pert adolescentes, y asi reducir e Se han logrado algunos avances; por ejemplo, se

(Ley 30021), promulgada
en el afo 2013 y
reglamentada en 2017.

y eliminar las enfermedades
relacionadas con el
sobrepeso, la obesidad y las
enfermedades crénicas no
transmisibles.

aprobaron lineamientos para kioscos escolares,
comedores y cafeterias (2019 y 2020), se lanzaron
nuevas guias alimentarias para la poblacién
peruana (2019) y se aprobd e implementd el
etiquetado frontal de los alimentos procesados
(2019).
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Pais Nombre Objetivo

Lineas de accion

Entregar a la poblacion
informacion simple, facil de
encontrar y de entender,
promoviendo una seleccion
informada de los alimentos,
y fomentar el consumo de
alimentos con un perfil de
nutrientes favorable.

Uruguay Decreto No. 034/21'%°

Concientizar a la poblacion
sobre el riesgo de
padecer enfermedades no
transmisibles debido a la
mala alimentacion, el exceso
Venezuela Nutripunto™® de peso y la inactividad
fisica, de manera que se
promuevan cambios en
sus habitos alimentarios

y la mejora de su salud
nutricional.

e Rotular con octagonos los productos envasados
si sobrepasan ciertos limites de grasa, azlcar o
sodio.

e Realizar un diagnéstico nutricional inicial a fin
de crear conciencia en la poblacién venezolana
sobre la importancia de tener buenos hébitos
alimentarios y nutricionales.

Existen cuatro tipos de “Nutripunto”:

¢ Nutripunto Cielo Abierto: De la mano del
Mercado de Alimentos, se busca suministrar
informacion efectiva que permita hacer
autocritica acerca de los factores que impiden el
desarrollo de una cultura alimentaria y nutricional
para Vivir Bien.

e Nutripunto Institucional: Se realizan
jornadas en ministerios, entes y organismos
gubernamentales.

e Nutripunto Comunitario: Se realizan jornadas en
gue la comunidad recibe evaluacion nutricional.

e Nutripunto Deportivo-Recreativo: Se realizan
actividades en los parques.

EL CARIBE

Contribuir a mejorar el
estado de salud y nutricion
de la poblacién cubana,
mediante el desarrollo

de una estrategia para la
educacion alimentaria y
nutricional que garantice una
dieta saludable.

Plan Nacional para la
Cuba Prevencién y el Control
de la Obesidad.™

Componente estratégico 3:
Politicas fiscales y
reglamentacion de
publicidad, mercadeo de
alimentos procesados y
ultraprocesados.

Estrategia de prevencion
del sobrepeso vy la
obesidad en nifos y
adolescentes 2014-
2025™

Republica
Dominicana

Plan Nacional Estratégico
para la Prevencion

y el Control de las Detener y revertir el
Trinidad y Enfermedades No aumento de la obesidad
Tobago Transmisibles: Trinidad infantil y adolescente en el
and Tobago 2017-2021 Caribe para 2025.

Caribbean Wellness Day
(CwD)"

Estd a cargo del Ministerio de la Industria

Alimentaria:

e Reducir la cantidad de azUcar en las bebidas y los
dulces elaborados por la industria.

e Garantizar el correcto etiquetado nutricional de
los productos.

e Formular politicas en el tema de promocién y
publicidad de alimentos, con énfasis en aquellos que
tienen un alto contenido de grasas, azlcar y sal.

e Crear un sistema de monitoreo del cumplimiento
de las politicas.

e Fortalecer los marcos regulatorios para la
venta de alimentos no saludables y bebidas
carbonatadas en centros escolares.

® Implementar programas coordinados de
actividades que resaltan las acciones criticas
para la prevencion y el control del sobrepeso y la
obesidad.
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Nombre
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Objetivo Lineas de accidén

Comunidad del

Caribe*

en el Caribe "

Marco Multinacional de
las Naciones Unidas para
el Desarrollo Sostenible

Proporcionar a los paises
miembros las herramientas,
asociaciones y recursos
necesarios para que logren
los objetivos nacionales

y subregionales, y las
prioridades de desarrollo

de manera inclusiva y
equitativa.

e “Caribe saludable” incluye centrarse en
cuestiones de salud y bienestar, nutricion y
seguridad alimentaria, y agua y saneamiento.

e | as dos dimensiones reflejadas en los resultados
son el acceso universal a servicios y sistemas de
atencion médica de calidad, y leyes, politicas y
sistemas para apoyar estilos de vida saludables
en todos los segmentos de la poblacion.

*Paises integrantes de la Comunidad del Caribe: Haiti, Antigua y Barbuda, Bahamas, Barbados, Dominica, Grenada, Jamaica,
Montserrat, Saint Kitts y Nevis, Santa Lucia, San Vicente y las Granadinas, Trinidad and Tobago, Belice, Guyana, Surinam.

Anexo 2. Acciones implementadas por UNICEF en el campo de la lactancia materna

Pais

Estrategia

Descripcion

Promocion de la lactancia materna en el entorno laboral

Colombia

Cuba

México

Lactancia materna en el
entorno laboral

Modificacién al marco
legal

Modificacién en
instrumentos legislativos
y normativos

Estudio de investigacion
para identificar las areas
de oportunidad para incidir
en la implementacion de
las politicas a favor de la
lactancia materna en el
ambito laboral

Guia para la instalacion
y el funcionamiento de
salas de lactancia

Campana de
sensibilizacién “si tu no lo
harfas”

Como parte de las orientaciones a las dreas de recursos humanos de las empresas
aliadas en la promocién, proteccion y apoyo de la lactancia materna, se elabord un plan
de monitoreo y evaluacion de la implementacion de la guia elaborada para empresas y un
curso en linea.

Trabajo de abogacia y apoyo al fomento y la proteccién de la lactancia materna a través
de leyes y resoluciones:
e Constitucion de la Republica, 2019 (Art. 77 y 78)
e Ley No. 116 del Codigo de Trabajo, de 2014
e Decreto Ley 234 de la Maternidad de las Trabajadoras de agosto de 2003
Plan Nacional de Soberania Alimentaria y Educacion Nutricional.

e Se promovié la modificacién de dos instrumentos normativos (la Ley para Prevenir
y Erradicar la Discriminacion y el Proyecto de Norma Oficial Mexicana 050 para
el fomento, proteccién y apoyo a la lactancia materna), a fin de garantizar el
cumplimiento de la legislacion que protege el derecho de las madres trabajadoras a
amamantar a sus bebés a través de un permiso.

e Se apoyo el Sistema de Proteccién Integral de los Derechos de las Nifas, Nifos y
Adolescentes (SIPINNA) en la elaboraciéon de un Plan de Accion para la atencion a
ninas y ninos en la primera infancia. Por otra parte, a través de los dialogos nacionales
en el marco de la Cumbre Mundial de Sistemas Alimentarios, se incluyeron ejes
prioritarios tales como la prevencion de todas las formas de malnutricion durante los
primeros mil dias de vida y un programa de comunicacion para el cambio social y
de comportamiento, dentro de la Estrategia Nacional de Alimentacién Sana, Justa y
Sostenible de la Secretaria de Salud.

UNICEF vy la Universidad Iberoamericana realizaron un estudio cuyo objetivo principal fue
identificar las areas de mejora de las politicas a favor de la lactancia materna en el lugar
de trabajo en México, con el fin de generar recomendaciones basadas en la evidencia
para el fortalecimiento de la politica y su implementacion."®

Elaborada por UNICEF en conjunto con la Secretaria del Trabajo y Previsién Social, el
Instituto Mexicano del Seguro Social y la Secretaria de Salud. Ademas de la guia, se cred
un micrositio, un curso virtual y materiales practicos para empleados y empleadores, a
fin de fomentar una cultura de lactancia materna en los centros de trabajo.

Se trata de una campana dirigida a empleados y empleadores para generar condiciones
més favorables que permitan la lactancia en el lugar de trabajo. Se incluyé:

e Un video que busca visibilizar la problematica a la que las mujeres se enfrentan
cuando en sus lugares de trabajo no cuentan con espacios dignos e higiénicos para
amamantar o para extraerse y almacenar leche.


https://www.unicef.org/colombia/informes/lactancia-materna-en-el-entorno-laboral
https://www.unicef.org/colombia/informes/lactancia-materna-en-el-entorno-laboral
https://aprendedelactancia.com/moodle/login/index.php
https://aprendedelactancia.com/moodle/login/index.php
https://unicef.sharepoint.com/:b:/t/CUB-Programme/ESU6T2wZd9tOgKx3Xcw2mzMB40mdcV0dTzYyBO96nfAwvA?e=ZFVCsW
https://www.gacetaoficial.gob.cu/es/ley-no-116-codigo-de-trabajo#:~:text=%2D Este C%C3%B3digo regula las relaciones,deberes rec%C3%ADprocos de las partes.
https://unicef.sharepoint.com/:b:/t/CUB-Programme/ESiSunbuiLxBka8z_HeRYF8B6-bN2hdbc0La5TL2DQbCsQ?e=tLa0OU
https://www.presidencia.gob.cu/es/noticias/que-el-pueblo-cubano-se-sienta-protagonista-del-plan-de-soberania-alimentaria-y-educacion-nutricional/
https://www.unicef.org/mexico/informes/lactancia-en-el-lugar-de-trabajo
https://www.unicef.org/mexico/informes/lactancia-en-el-lugar-de-trabajo
https://www.unicef.org/mexico/informes/lactancia-en-el-lugar-de-trabajo
https://www.unicef.org/mexico/informes/lactancia-en-el-lugar-de-trabajo
https://unicef.org.mx/lactanciaytrabajo-lugar/
https://unicef.org.mx/lactanciaytrabajo-lugar/
https://www.unicef.org/mexico/comunicados-prensa/unicef-stps-y-universidad-iberoamericana-brindan-herramientas-para-promover-la
https://www.unicef.org/mexico/comunicados-prensa/unicef-stps-y-universidad-iberoamericana-brindan-herramientas-para-promover-la
https://www.unicef.org/mexico/comunicados-prensa/unicef-stps-y-universidad-iberoamericana-brindan-herramientas-para-promover-la
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Pais

Estrategia
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Descripcion

Panama

Paraguay

Campana de apoyo a la
lactancia materna

Lineamiento sobre las
salas de lactancia materna

e Panama viene impulsando la lactancia materna en conjunto con el Consejo Nacional
para el Fomento de la Lactancia Materna (CONFOLACMa/MINSA — representando al
estado panameno).

e Lainiciativa consiste en el desarrollo de materiales informativos para redes sociales y
otros canales de comunicacion (no masivos) que se divulgan a través de las redes de
los miembros de CONFOLACMA.

e Desde 2020, se ha involucrado activamente al sector privado como socio en la
campana.

e Adicionalmente, UNICEF ha acompanado la inauguracion e instalacion de salas de
lactancia, tanto en instituciones publicas como empresas privadas, facilitando material
visual para estos espacios.

Con el apoyo de UNICEF, el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social aprobo,
mediante la resoluciéon S.G. N° 291, el “Lineamiento técnico y administrativo de sala de
lactancia materna para instituciones y empresas publicas y privadas’ en cumplimiento
de la ley N° 5.508/15 “De promocién, proteccién a la maternidad y apoyo a la lactancia
materna y su Decreto Reglamentario N° 7.5650/77" Contar con salas de lactancia en el
ambito laboral permite a las mujeres que se encuentran en periodo de lactacion realizar
la extraccion y conservacion de la leche materna, de acuerdo con normas técnicas de
seguridad para luego transportarla al hogar. Este espacio constituye una accién para

la promocién, la proteccion y el apoyo a la lactancia materna exclusiva y continua, tal

y como lo establece la Ley 5.508/2015. Asimismo, UNICEF apoyé la capacitacion de

las empresas en la normativa de las salas de lactancia y distribuyd tripticos para la
proteccién de la lactancia materna en el entorno laboral.

Acciones coordinadas por UNICEF como parte de la Iniciativa Hospital Amigo del Nifio (IHAN) y monitoreo del
Cadigo Internacional de Comercializacion de Sucedaneos de la Leche Materna

Bolivia

Brasil

El Salvador

Guatemala

Honduras

Implementacién de la
iniciativa IHAMN

Implementacién de la
iniciativa IHAMN

Iniciativa Establecimientos
de Salud Amigos de la
Ninez y las Madres

Implementacion de la
iniciativa IHAN

Monitoreo del Codigo
Internacional de
Comercializacion de
Sucedaneos de la Leche
Materna

e En colaboracion con el Ministerio de Salud, se elaboraron acciones para incrementar
la acreditacion de establecimientos de salud como los Hospitales Amigos de la Madre
y el Nifo. En este sentido, se formaron facilitadores para la implementacion de la
Iniciativa Hospital Amigo de la Madre y la Nifnez (IHAMN), y se capacité al personal de
establecimientos de salud de primer nivel y hospitales materno-infantiles en las nueve
regiones del pais.

e Actualmente, 234 establecimientos de salud estan acreditados como Hospitales
Amigos de la Madre y la Nifez.

e También se elaboré la Guia de implementacion de salas de lactancia, que fue aprobada
por el Comité Nacional de Lactancia Materna. Se iniciard con su implementacion
durante el 2021.

Como parte de esta intervencion, se capacité al personal de salud de los IHAN para dar
recomendaciones y atencion sobre lactancia materna y alimentacion complementaria, a
través de diversos materiales graficos. Las madres recibieron el material “10 pasos para
una alimentacién y habitos saludables” Mas de 3 mil familias han sido alcanzadas en tres
capitales. El proyecto continuaré hasta 2022 en otras siete capitales.

La iniciativa, puesta en marcha en 2005 con el apoyo de UNICEF, se mantuvo vigente
durante el ano 2020. Hasta la fecha se han certificado mas de 150 establecimientos
y, debido a las restricciones de distanciamiento fisico, la certificacion se retomara en
agosto 2021. Se prevé que se certifiquen cerca de 15 establecimientos mas.

El Ministerio de Salud publicé un acuerdo para implementar de forma obligatoria la IHAN.
Actualmente hay 18 centros de atencion permanente, 4 centros de atencién integral
materno infantil y 14 hospitales certificados con la Iniciativa de Servicios de Salud
Amigos de la Lactancia Materna (ISSALM). Ademas, debido a que aproximadamente el
40 por ciento de los partos en Guatemala se realizan con comadronas, naci6 la Iniciativa
de Comadronas Promotoras de la Lactancia Materna, que ha permitido reconocer a
aproximadamente 2 mil comadronas como promotoras de esa practica.

Junto con IBFAN, la OPS/OMS y el INCAP (Instituto de Nutricion de Centro América
y Panama), se realizd de manera virtual un monitoreo del Cédigo Internacional de
Sucedaneos de la Leche Materna en 21 de los 26 hospitales del pais, 14 de ellos
acreditados con la Iniciativa Hospitales Amigos de los Nifos.


https://www.unicef.org/brazil/media/1081/file/Os_10_passos_para_alimentacao_e_habitos_saudaveis.pdf
https://www.unicef.org/brazil/media/1081/file/Os_10_passos_para_alimentacao_e_habitos_saudaveis.pdf
https://www.unicef.org/brazil/media/1081/file/Os_10_passos_para_alimentacao_e_habitos_saudaveis.pdf
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Pais Estrategia Descripcion
e Durante el ano 2020, en Jamaica se implementé la iniciativa IHAN como normativa
para certificar aquellos servicios que promuevan, protejan y apoyen la lactancia
materna.
L e UNICEF ha ampliado su apoyo a la educacién y divulgacion sobre la lactancia materna
Implementacion de la . -
iniciativa IHAN en las clinicas prenatales y posnatales de los 350 centros de salud publicos y
hospitales de Jamaica, que brindan atencién de maternidad y atienden a un total de
Jamaica - 46.800 mujeres entre enero y noviembre de 2020.
Apoyo a la educacion B ., : : o
divulgacién sobre e Ademés, la promocién de la lactancia materna exclusiva por el Ministerio de Salud se
Y M fortalecio en 2020 con la expansién de la Red Nacional de Alimentacion del Lactante y
lactancia materna o - . S
del Nifo Pequeno (NIYCFN, por sus siglas en inglés).
e Un total de 185 miembros de la NIYCFN fueron capacitados como facilitadores
de grupos de apoyo a la lactancia materna. Como resultado de este desarrollo de
capacidades, se han establecido 43 grupos de apoyo a la lactancia en toda la isla.
e Aprobada por el Ministerio de Salud, la Norma 060 de lactancia materna incluye los 13
o, asos adoptados por Nicaragua para el cumplimiento de la Iniciativa Unidades Amigas
Actualizacion de P - P P guap P 9
. de la Ninez y la Madre (IUANM).
instrumentos . : . :
nstitucionales e El personal de salud a nivel nacional ya fue capacitado en este tema, incluso sobre la
aplicacién de una lista de verificacién que permita el seguimiento de esta estrategia en
los establecimientos de salud.
Monitoreo del Cédigo o . L
) 9 UNICEF e INCAP en apoyo al Ministerio de Salud, desarrollaron una investigacion
Internacional de . . . . S ,
e nacional sobre el monitoreo del Cédigo Internacional de Comercializacion de Sucedaneos
Comercializacién de e : -
. de la Leche Materna con la participacion de los 19 Sistemas Locales de Atencion Integral
SRR e a la Salud (SILAIS) del pafs, para apoyar y promover la lactancia materna
Nicaragua Materna. pals. p poyary p '
e Desde el inicio de la implementacion de la Iniciativa Unidades Amigas de la Nifiez y de
la Madre, se han logrado certificar 3 SILAIS, con el 100 por ciento de sus unidades y
clinicas médicas previsionales, 21 hospitales nacionales, 23 hospitales primarios, 102
L . centros de salud y 669 equipos de salud familiar y comunitaria.
Iniciativa Unidades o . .
. . e En el 2019 se recertificaron 29 unidades de salud, de las cuales 5 son hospitales de
Amigas de la Ninez y de . . . } .
referencia regional o departamental, 11 hospitales primarios, y 13 centros de salud.
la Madre - P L . )
e En 2021 se realizo el taller “Actualizacién a evaluadores sobre las nuevas directrices
OPS/UNICEF de la Iniciativa Unidades Amigas de la Nifez y de la Madre"” e inclusion
de indicadores de apego precoz y grupos de apoyo a la lactancia materna en el
monitoreo de los indicadores de calidad de la atencion.
El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social aprobé, a través de la resolucion SG N°
. . 089, el “Lineamiento para la Implementacion de la Iniciativa Servicio de Salud Amigo del
Lineamiento o W . .
para la Implementacion Nino y de la Madre (ISSANM) en el Paraguay’| como normativa para certificar aquellos
S . servicios que promuevan, protejan y apoyen la lactancia materna.
Paraguay de la Iniciativa Servicio de quep - protejany apoy
Salud Amigo del Nifio y de - e . . . .
la Madre (ISSANM) Se ha iniciado el proceso de certificacion de 10 hospitales materno infantiles y méas de
70 unidades de salud de la familia pertenecientes a la red de atencién de los hospitales
cabecera (Lineamiento ISSANM- Paraguay).
Promocion de la lactancia materna a través de campanas de comunicacion
Como parte de las acciones para establecer lineamientos para la practica de la lactancia
. . . materna, se evaluaron y modificaron las guias alimentarias, que ahora incluyen
Cuba Guias alimentarias . = . . ! = )
informacion sobre la lactancia materna exclusiva, alimentacion complementaria y
prolongacion de la lactancia materna.
La campana “Pan para tu Matata” fue elaborada de forma conjunta con Save the
Pan para tu Matata Children. Se priorizaron temas de nutricion infantil y de la familia, como la lactancia
Coleccion 1y 2 materna y la alimentacion complementaria en emergencias, y se incluy6 el lavado de
manos. Los medios utilizados fueron Facebook, Instagram, YouTube, Twitter y la web.
El Salvador

Publicaciones de
Lactancia Materna

Antes de la campana “Pan para tu Matata’; UNICEF fue el primero en promover

la lactancia materna segura en el contexto de la COVID-19, siguiendo medidas de
proteccién para la madre y su bebé. Se utilizaron materiales informativos sobre lactancia
materna e imagenes publicadas en las redes sociales.



https://unicef-my.sharepoint.com/:b:/r/personal/savalos_unicef_org/Documents/Documents/2021/Nutricion/Materilaes de lactancia/Lineamiento  ISSANM-Paraguay.pdf?csf=1&web=1&e=cdcwea
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Pais Estrategia Descripcion
Lactancia en el contexto de la COVID-19
e En alianza con organizaciones sociales se elaboraron y difundieron recomendaciones
P . alimentarias y nutricionales, incluida la higiene de la lactancia materna y la preparacion

Difusién de materiales :

. . de alimentos.

informativos . . . L )

e Se alcanzd a méas de 4.700 familias y 696 comensales comunitarios de barrios
populares del pais.

Argentina L L . .

e Junto al Ministerio de Salud de la Nacién se capacité de manera virtual a 4.309
profesionales de la salud de las Maternidades del pais para promover el sostenimiento

Fortalecimiento de los de la lactancia humana en el contexto de la COVID-19. El curso se basé en contenidos
centros de lactancia en sobre organizacién, funcionamiento y pautas de procedimiento de Centros de
maternidades Lactancia Materna.

e En este marco, UNICEF doné 10 bombas extractoras de leche humana a 10 centros de
lactancia del pais.

En Colombia, se fortalecieron las capacidades de trabajadores de la salud y agentes

. comunitarios en lactancia materna y COVID-19 y se dio resolucion a las inquietudes
Fortalecimiento de - . . . .
Colombia capacidades en el y dudas sobre esta préactica, especialmente en la fase inicial, cuando la evidencia
era limitada. También se promovieron talleres virtuales con profesionales de socios
contexto de la COVID-19 . : Ny o B ~
implementadores sobre la alimentacion del lactante y el nifio pequeno, evaluacion
nutricional y estrategias de prevencion de las diferentes formas de malnutricion.

e En apoyo a la continuidad de los servicios especificos en lactancia materna, fueron
donados equipos de proteccién personal para que las mujeres pudieran continuar con

Donaciones a: la donacion de leche humana de forma segura. También se distribuyeron insumos para

s la extraccion y el almacenamiento de leche, articulos de higiene y estimulacion, kits

1. Estrategia Canguro L

2. Centros recolectores de UEeEs) it

Iéche humana e Junto al Ministerio de Salud, UNICEF impulsé, a través de notas periodisticas,
entrevistas en radio y television de senal abierta y seminarios web, campana “Sin

3. Bancos de leche . . . . o . .
dudar, dale le lactar’ ademas del instructivo de consejeria a distancia para el desarrollo

humana . ’ P . . e : :
infantil temprano “24 meses con tu bebé, cada dia cuenta” El instructivo contiene una
serie de 22 micro videos con informacion para promover la lactancia materna durante
la COVID-19.

El Salvador

e UNICEF, como lider de la mesa de Nutricion, capacité a los miembros del cltster
SAN para que incluyeran acciones de promocion y proteccion de la lactancia materna
en sus intervenciones. Ademas, brindé orientacion sobre las canastas alimentarias
de emergencia para que no se incluyeran sucedaneos de la leche materna en sus

Promocién y proteccién proyectos o en albergues, lo cual fue retomado por las ONG locales e internacionales.
de la lactancia materna en | e HITOS: Incidencia en la inclusién de las acciones de promocién y proteccion de la
la respuesta humanitaria lactancia materna dentro de la plataforma 345W regional y en el Plan de Respuesta
Humanitaria. El objetivo era fortalecer las capacidades del personal de los programas
de salud materno-infantil en 396 centros de salud de la red publica de todos los
estados del pais, y ampliar su conocimiento en metodologias para conformar grupos
de apoyo comunitario en favor de la lactancia materna en pandemia.
Proteccién y apoyo de . . L )
El Salvador Ny apoy Se cred una serie de seminarios web sobre lactancia materna en el contexto de la
la lactancia materna en . A ) .
: COVID-19 y en emergencias, dirigidos a profesionales de la salud y cuidadores de
conjunto con el CILAM'y lactantes y nifas y nifos pequehos
la Alianza Neonatal Y Y peq )

e UNICEF trabaj¢ junto con el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social para crear
materiales impresos y audiovisuales en espanol y guarani con el fin de promover la
lactancia materna.

. e En el dmbito comunitario, se presté apoyo a la nutriciéon basada en la comunidad en las
Lactancia Materna. Lo = . . . - . .
: , actividades de apoyo a las madres, con énfasis en la alimentacion en situaciones de
P mejor para tu bebé. Sobre . - o )
araguay A ——— emergencia. Se trabajé con agentes comunitarios, promotores de salud, voluntarios
COV'ID 19 y lideres y lideresas comunitarias, y se utilizd el rotafolio de lactancia materna y
' alimentacion del nifo pequeno.

e E| fortalecimiento de capacidades de los profesionales del primer nivel de atencién
en materia de nutricion en la primera infancia, lactancia materna y alimentacion
complementaria se realizé a través de tele capacitaciones.




ANEXO 2 (58

Pais Estrategia Descripcion
Junto al Ministerio de Salud, UNICEF impulsé la campafa “Sin dudar, dale de lactar”
Campana “Sin dudar, dale | a través de notas periodisticas, entrevistas en radio y television de senal abierta y
Peru de lactar” e instructivo seminarios web, ademas del instructivo de consejeria a distancia para el desarrollo
“24 meses con tu bebé, infantil temprano “24 meses con tu bebé, cada dia cuenta” El instructivo contiene una
cada dfa cuenta” serie de 22 micro videos con informacién para promover la lactancia materna durante la
COVID-19.
UNICEF adapto las recomendaciones de la OMS vy trabajo en forma conjunta con el
Lactancia: mucho mas Ministerio de Salud Publica y la Sociedad Uruguaya de Pediatria en la elaboracién de
que dar de mamar las guias para profesionales. UNICEF disend una guia y un video sobre el manejo de la
lactancia en el contexto de la COVID-19 dirigido a madres, padres y cuidadores.
Uruguay
. Se entregaron extractores de leche a las familias con mas desventajas sociales para
Uruguay Crece Contigo I - . . .
facilitar condiciones que pudieran apoyar la préctica de la lactancia materna.
UNICEF adapt6 las recomendaciones de la OMS vy trabajé en forma conjunta con el
Lactancia: mucho mas Ministerio de Salud Publica y la Sociedad Uruguaya de Pediatria en la elaboracién de
que dar de mamar las guias para profesionales. UNICEF disend una guia y un video sobre el manejo de la
lactancia en el contexto de la COVID-19 dirigido a madres, padres y cuidadores.
En Venezuela, 1.435 profesionales del sistema publico de salud fueron capacitados como
Fortalecimiento de consejeros en aIimenFac'ién del lactante y el nifno gequeﬁo con adaptacién al contexto
Venezuela de la COVID-19. El objetivo era fortalecer las capacidades del personal de los programas

capacidades en el
contexto de la COVID-19

de salud materno infantil en 396 centros de salud de la red publica de todos los estados
del pais y ampliar su conocimiento en metodologias para conformar grupos de apoyo
comunitario en favor de la lactancia materna en pandemia.


https://www.unicef.org/es/coronavirus/lactancia-materna-segura-durante-la-pandemia-covid19
https://www.unicef.org/es/coronavirus/lactancia-materna-segura-durante-la-pandemia-covid19
https://youtu.be/4M4jABdWYlA?list=PLj3yk0IHYaJlHa0_wxq8jyCMnZzp4Yu9F
https://youtu.be/4M4jABdWYlA?list=PLj3yk0IHYaJlHa0_wxq8jyCMnZzp4Yu9F
https://youtu.be/FG-JD1CPsfE?list=PLj3yk0IHYaJlHa0_wxq8jyCMnZzp4Yu9F
https://www.unicef.org/es/coronavirus/lactancia-materna-segura-durante-la-pandemia-covid19
https://www.unicef.org/es/coronavirus/lactancia-materna-segura-durante-la-pandemia-covid19
https://youtu.be/4M4jABdWYlA?list=PLj3yk0IHYaJlHa0_wxq8jyCMnZzp4Yu9F
https://youtu.be/4M4jABdWYlA?list=PLj3yk0IHYaJlHa0_wxq8jyCMnZzp4Yu9F
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