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Resumen

La pandemia de coronavirus [COVID-19) ha provocado grandes efectos
econdmicos y sociales en todo el mundo que pueden afectar la salud
y el bienestar de ninos, ninas y adolescentes. En este marco, los ob-
jetivos del presente trabajo fueron explorar la alimentacion de ninos,
ninas y adolescentes y estimar la prevalencia de inseguridad alimen-
taria en sus hogares durante la emergencia sanitaria generada por la
pandemia de COVID-19 en Uruguay. Se realiz6 una encuesta telefonica
a 1504 madres, padres o tutores de ninos, ninas y adolescentes entre
setiembre y octubre de 2020. Los datos de consumo de distintos gru-
pos de alimentos evidenciaron un bajo consumo de frutas y verduras en
un elevado porcentaje de la poblacion infantil y adolescente, asi como
un consumo frecuente de varias categorias de productos ultraproce-
sados, especialmente yogures bebibles o postres lacteos envasados,
refrescos, jugos artificiales, aguas saborizadas, alfajores y galletas
rellenas. De acuerdo con los resultados, la inseguridad alimentaria
afectaba al 17,4 % de los hogares: el 12,9 % habia experimentado in-
seguridad alimentaria moderada y el 4,5% inseguridad alimentaria
grave. Los ninos, ninas y adolescentes en hogares con inseguridad
alimentaria moderada o grave presentaron un consumo menos fre-
cuente de carne, frutas, leche, verduras y huevos, y un mayor consu-
mo de legumbres que aquellos en hogares con seguridad alimentaria.
Los hogares con inseguridad alimentaria presentaron un menor nivel
socioeconomico y menor nivel educativo de la madre/padre/tutor, un
mayor nimero de integrantes con pérdida de ingresos y/o no vincula-
dos a un empleo en comparacion con los hogares con seguridad ali-
mentaria. Estos resultados indican la necesidad de fortalecer las poli-
ticas y programas del Estado para favorecer el acceso a los alimentos
adecuados para las familias uruguayas mas vulnerables.



LA ALIMENTACION DE NINOS,
NINAS Y ADOLESCENTES
DURANTE LA PANDEMIA

DE COVID-19 EN URUGUAY

Contenido

Introduccion

1. Objetivos

2. Metodologia

3. Principales resultados

3.1.
3.2.

3.3.

3.4.

8.5,

Consumo de alimentos de ninos, ninas y adolescentes

Seguridad alimentaria de los hogares
con ninos, ninas y adolescentes

Diferencias en el consumo de alimentos de ninos,
ninas y adolescentes en hogares con distinto grado
de inseguridad alimentaria

Caracteristicas de los hogares con distinto grado
de inseguridad alimentaria

Apoyos recibidos por los hogares en el contexto
de la emergencia sanitaria generada por la pandemia
de COVID-19

4. Discusion y conclusiones

5. Referencias

11

15

16

18



Introduccion

La pandemia de coronavirus (COVID-19) ha provocado grandes efectos sanitarios y sociales a
escala mundial." Estos tendran repercusiones sobre la salud y el bienestar de nifios, nifias y
adolescentes.? En particular, el encierro, la reduccidn de los ingresos de los hogares y la in-
terrupcion de las actividades presenciales en centros educativos han generado cambios en la
alimentacidon de esta poblacion.’

Las familias uruguayas mas vulnerables han visto crecientemente amenazadas sus posibili-
dades de acceder a una alimentacion suficiente y nutritiva,®” lo que podria generar un aumento de
la inseguridad alimentaria y nutricional.® La seguridad alimentaria y nutricional puede definirse
como «la garantia de que los individuos, las familias y la comunidad en su conjunto, accedan en
todo momento a suficientes alimentos inocuos y nutritivos, principalmente producidos en el pais
en condiciones de competitividad, sostenibilidad y equidad, para que su consumo vy utilizacién
bioldgica les procure éptima nutricidn, una vida sana y socialmente productiva, con respeto de la
diversidad cultural y preferencias de los consumidores».” Los efectos negativos de la inseguri-
dad alimentaria son particularmente relevantes en nifnos, ninas y adolescentes debido a que las
condiciones de salud y la alimentacidn en esta etapa tienen un fuerte impacto en el crecimiento
y desarrollo infantil, dado que pueden actuar como factores protectores o promotores de la mal-
nutricion.'’ La inseguridad alimentaria en hogares con lactantes y nifos pequefos se ha asociado
con practicas de alimentacidén no dptimas, abandono de la lactancia y aumento del riesgo de re-
traso de crecimiento, enfermedades infecciosas, obesidad y enfermedades no transmisibles.'-"

Por este motivo, se torna vital desarrollar esfuerzos para favorecer el acceso de las familias
a los alimentos. En este sentido, las agencias de las Naciones Unidas han recomendado a los
Estados la implementacion de estrategias para abordar los impactos inmediatos de la pandemia,
con especial atencion en medidas para garantizar el acceso a una alimentacion adecuada y sa-
ludable. A partir de marzo de 2020, el Estado uruguayo implementd una serie de medidas para
favorecer el acceso a los alimentos de la poblacion mas afectada por la crisis, que incluyeron
transferencias monetarias, entrega de alimentos, medidas para sostener el nivel de empleo y
mitigar el impacto de la caida de la actividad econdmica en los ingresos de los hogares, medidas
para garantizar el abasto suficiente de alimentos, asi como otras acciones generales para paliar
los efectos de la pandemia en la actividad econdmica del pais.™ Adicionalmente, numerosas or-
ganizaciones de la sociedad civil implementaron acciones para contribuir a favorecer el acceso
de las familias uruguayas a los alimentos.”™ A pesar de estos esfuerzos, hasta el momento no se
dispone de datos sobre la prevalencia de inseguridad alimentaria en los hogares con nifnos, ninas
y adolescentes en el contexto de la emergencia sanitaria generada por la pandemia de coronavi-
rus (COVID-19).
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1. Objetivos

Los objetivos del presente trabajo fueron explorar la alimentacion de nifios, nifias y adolescentes
y estimar la prevalencia de inseguridad alimentaria en sus hogares durante la emergencia sani-
taria generada por la pandemia de COVID-19 en Uruguay.

2. Metodologia

El presente informe se basa en una encuesta telefénica realizada a 1504 madres, padres o tutores
de ninos, ninas y adolescentes menores de 18 anos de todo Uruguay, entre el 1.° de setiembre
y el 5 de octubre de 2020. La seleccidn de la muestra se hizo a partir de un marco muestral de
teléfonos fijos y celulares. Se aplicaron cuotas por zona geografica de acuerdo a la proporcién de
hogares con nifios, nifas y adolescentes en cada una segun datos del Instituto Nacional de Esta-
distica. La muestray la ejecucion del estudio estuvieron a cargo de la consultora Cifra.

La encuesta incluyé una serie de preguntas cerradas o de multiple opcion sobre la alimen-
tacion de nifos, ninas y adolescentes, apoyos econdmicos recibidos por los hogares en el marco
de la emergencia sanitaria generada por la pandemia de COVID-19 y caracteristicas sociodemo-
graficas del encuestado y los hogares. En caso de tener mas de un menor de 18 afios a cargo,
el encuestado respondié las preguntas pensando en el menor de cumpleanos mas préximo del
hogar. Se utilizaron las ocho preguntas de la Escala de Experiencia de Inseguridad Alimentaria
(FIES) de la Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO) para
estimar la prevalencia de inseguridad alimentaria en los hogares.” El nivel socioeconémico de los
hogares se estimé utilizando la versién 2018 del indice de Nivel Socioeconémico."

Se utilizd estadistica descriptiva para analizar los datos de todas las preguntas, a partir de
lo cual se obtuvo el porcentaje de encuestados que otorgd cada respuesta para cada una de las
preguntas. Se estimo el porcentaje de hogares con inseguridad alimentaria moderada y grave
utilizando la metodologia propuesta por la FAO."™ El margen de error maximo esperado para la
estimacion de porcentajes es de 2,5 % para un 95 % de confianza.

3. Principales resultados

3.1. Consumo de alimentos de ninos, ninas y adolescentes

Los adultos indicaron si el nino mas chico del hogar habia consumido distintos grupos de alimen-
tos el dia anterior a la encuesta. Como se observa en la tabla 1, la mayoria de los encuestados
afirmaron que los nifios, ninas y adolescentes habian consumido alimentos energéticos a base de
cereales (panes, harinas, pastas, arroz y papas), carne, frutas y leche el dia anterior a la encues-
ta, independientemente de su edad. Sin embargo, cabe destacar que el 23 % de los ninos, ninas
y adolescentes no habian consumido frutas el dia anterior a la encuesta y que el 36 % no habia
consumido verduras.
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Unicamente el 4 % de los ninos, nifas y adolescentes no habian consumido ninguna de las

los yogures bebibles o postres lacteos envasados, los refrescos, jugos artificiales y aguas sabo-
rizadas (tabla 1).

Si bien no se observaron grandes diferencias en el consumo de productos ultraprocesados
entre los grupos de edad, los nifios de 0 a 5 afios habian consumido un menor nimero promedio de
productos ultraprocesados (2,3) que los nifios de 6 a 12 afos (2,7) o los de 13 a 17 afios (2,8) en el dia
anterior a la encuesta. Por otra parte, se observaron diferencias en el tipo de productos ultrapro-
cesados consumidos por cada grupo de edad. Como se observa en la tabla 1, el porcentaje de ninos
que el dia anterior a la encuesta habian consumido yogur bebible o postres lacteos envasados fue
mayor entre los nifos de 0 a 5 aflos en comparacion con los de 6 a 17 afos, mientras que se observo
la tendencia contraria para el consumo de refrescos, jugos artificiales y aguas saborizadas.

GRUPO DE ALIMENTOS EDAD DEL NINO, NINA O ADOLESCENTE
0 A5 ANOS

6 A 12 ANOS | 13 A 17 ANOS
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3.2. Seguridad alimentaria de los hogares con ninos, ninas y adolescentes

Se estimo la prevalencia de seguridad alimentaria en los hogares utilizando la escala FIES, la
cual consiste en una serie de preguntas sobre limitaciones en la capacidad de los hogares para
obtener alimentos suficientes.' En setiembre de 2020, el 82,6 % de los hogares con nifios, nifas
y adolescentes presentaban seguridad alimentaria. Sin embargo, el 17,4 % de los hogares habian
experimentado algun tipo de inseguridad alimentaria desde el comienzo de la emergencia sani-
taria, en marzo de 2020. EL 12,9 % de los hogares habian experimentado inseguridad alimentaria
moderada, es decir, no habian tenido dinero o recursos suficientes para llevar una dieta salu-
dable, habian experimentado incertidumbre acerca de su capacidad de adquirir alimentos o se
habian quedado sin alimentos de forma ocasional. Mientras tanto, el 4,5 % de los hogares habian
experimentado inseguridad alimentaria grave, lo que indica que se habian quedado sin alimentos

o que alguno de los integrantes del hogar habia estado sin comer durante todo un dia en mas de
una oportunidad desde marzo de 2020.
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3.3. Diferencias en el consumo de alimentos de ninos, ninas y adolescentes en hogares con
distinto grado de inseguridad alimentaria

Se registraron diferencias en el porcentaje de nifios, nifas y adolescentes que habian consumido
distintos grupos de alimentos el dia anterior a la encuesta de acuerdo con el grado de inseguridad
alimentaria del hogar. Como se observa en la figura 1, los ninos, ninas y adolescentes en hogares
con seguridad alimentaria habian consumido mas frecuentemente carne, frutas, leche, verduras
y huevos que aquellos en hogares con inseguridad alimentaria moderada o grave. En particular,
cabe destacar que mientras que el 81 % de los ninos, ninas y adolescentes en hogares con seguri-
dad alimentaria habian consumido frutas el dia anterior a la encuesta, Unicamente el 40 % de los
ninos, nifas y adolescentes en hogares con inseguridad alimentaria grave las habian consumido.
Por el contrario, los ninos, ninas y adolescentes en hogares con inseguridad moderada y grave
presentaron un mayor consumo de legumbres (porotos, garbanzos y lentejas). No se encontraron
diferencias en el consumo de panes, harinas, pastas, arroz y papas [figura 1).

Las diferencias en el consumo de alimentos segun el grado de inseguridad alimentaria se
observaron también en el consumo de productos ultraprocesados. Como se observa en la figura
1, el porcentaje de ninos, ninas y adolescentes que habian consumido la mayoria de las cate-
gorias de productos ultraprocesados fue menor en ninos, nifias y adolescentes que vivian en
hogares con inseguridad alimentaria grave y moderada en comparacién con aquellos que vivian
en hogares con seguridad alimentaria. Las mayores diferencias se observaron en el consumo de
yogures y postres lacteos, alfajores y galletitas rellenas y refrescos. Por su parte, no se encontra-
ron diferencias marcadas en el consumo de nuggets, panchos, hamburguesas, fiambres, papas
noisettes, papas prefritas, croquetas y snacks (figura 1).
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Figura 1. Porcentaje de encuestados que indicaron que el menor de cumpleafios mas préximo del hogar habia consumido
distintos grupos de alimentos en hogares con seguridad alimentaria, inseguridad alimentaria moderada e inseguridad

alimentaria grave.
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3.4. Caracteristicas de los hogares con distinto grado de inseguridad alimentaria

Se registraron diferencias en las caracteristicas de los hogares en base a su grado de inseguri-
dad alimentaria. Tal como se observa en la tabla 2, la mayor parte de los hogares con seguridad
alimentaria pertenecian a un nivel socioecondmico medio, medio-alto o alto (71 %). La proporcion
de estos hogares disminuyd considerablemente en los grupos que presentaban inseguridad mo-
derada (42 %) o grave (19 %). En este sentido, los hogares de nivel socioecondmico bajo y medio-
bajo fueron mayoritarios entre aquellos con inseguridad alimentaria grave (tabla 2).

Los hogares con inseguridad alimentaria no presentaron la misma composicidn que el resto.
De acuerdo a lo expuesto en la tabla 2, el 76 % de los hogares que experimentaron inseguridad
alimentaria grave estaban conformados por cuatro o mas integrantes. En el caso de aquellos con
inseguridad moderada y seguridad esta categoria representé el 56 % y 61 %, respectivamente.
Por otra parte, se solicitd a los encuestados que indicaran la ascendencia de los integrantes de su
hogar (blanca, afro o negra, asiatica, otra). Tal como se muestra en la tabla 2, en los hogares con
inseguridad moderaday grave se observé una mayor presencia de personas con ascendencia afro
o negra (36 % y 28 %) en comparacion con lo acontecido en aquellos con seguridad alimentaria
(14 %). Asimismo, las personas de ascendencia indigena se vieron sobrerrepresentadas en los
hogares con inseguridad alimentaria moderada (18 %).

Finalmente, se consultd a los participantes si en su hogar residian menores con algun tipo
de discapacidad. En este sentido, la proporcidn de hogares en los que al menos uno de sus in-
tegrantes menores de edad tenia alguna discapacidad se duplicé en aquellos con inseguridad
alimentaria moderada (8 %] y se triplicé en el caso de los que habian experimentado inseguridad
alimentaria grave (13 %) (tabla 2).
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CARACTERISTICA SEGURIDAD INSEGURIDAD
ALIMENTARIA ALIMENTARIA
MODERADA

INSEGURIDAD
ALIMENTARIA
GRAVE

3, el porcentaje de adultos responsables que habian cursado educacion terciaria fue superior
entre aquellos que residian en hogares con seguridad alimentaria (34 %). Si bien la proporcién
de participantes que contaban Unicamente con educacién primaria fue la mas baja de este grupo
(13 %), su peso aumenté considerablemente en aquellos hogares con inseguridad alimentaria
moderada (31 %) y grave (46 %). Por otra parte, el peso de aquellos encuestados que cursaron
educacion secundaria se mantuvo relativamente estable en los tres grupos (tabla 3).
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Otro de los aspectos analizados fue la situacidon ocupacional de los encuestados. En este
sentido, los hogares con seguridad alimentaria concentraron la mayor proporcion de participan-
tes empleados en el sector pUblico o privado (65 %). Este porcentaje descendié en forma marcada
entre aquellos que residian en hogares con inseguridad moderada (39 %) y grave (21 %).

Los participantes desocupados o encargados de los quehaceres del hogar constituyeron un
grupo minoritario dentro de los que reportaron vivir en hogares con seguridad alimentaria (7 %
y 11 %, respectivamente). Su peso aumentd a 27 % y 14 % en grupo de aquellos con inseguridad
moderada y a 35 % y 22 % para el caso de los hogares que experimentaron inseguridad alimen-
taria grave. Resulta importante destacar que los cuentapropistas (categoria en la que se encon-
traban un nimero no menor de los participantes) presentaron un peso relativamente estable en
los distintos tipos de hogares.

CARACTERISTICA TIPO DE HOGAR

SEGURIDAD INSEGURIDAD INSEGURIDAD
MODERADA GRAVE

Tabla 3. Nivel educativo y situacién ocupacional de los participantes de acuerdo al grado de inseguridad alimentaria del hogar.
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Adicionalmente, se indagé sobre la ocurrencia de cambios en los ingresos de los integrantes
del hogar en el marco de la crisis. Tal como se observa en la figura 2, el porcentaje de partici-
pantes que declararon que en sus hogares alguln integrante dejo6 de recibir ingresos entre marzo
y setiembre de 2020 fue considerablemente mayor entre aquellos que residian en hogares con
inseguridad alimentaria moderada (60 %) y grave (54 %). Por otra parte, entre los pertenecientes
a hogares con seguridad alimentaria, el 74 % reportd que ninguno de los integrantes del hogar
habia experimentado pérdida de ingresos.

100% B Ninguno
90% ——— I I ——

’ Uno o mas
80% ——— I I ——

70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Seguridad Seguridad moderada Inseguridad grave

Figura 2. Porcentaje de participantes que indicaron que en su hogar algun integrante dejé de
recibir ingresos entre marzo y setiembre de 2020, de acuerdo al grado de inseguridad alimentaria
del hogar.

Finalmente, se consultd a los encuestados si habian tenido que reducir total o parcialmente
sus actividades laborales para dedicarse a los cuidados en el hogar en el marco de la crisis. Tal
como se observa en la figura 3, mientras que 21 % de los participantes residentes en hogares con
seguridad alimentaria declararon haber reducido sus actividades para atender los cuidados, en
el caso de los hogares con inseguridad moderada y grave esta proporcion se elevd considerable-
mente (28 % y 38 %, respectivamente]. Asimismo, cabe destacar que el porcentaje de encuesta-
dos que declararon no encontrarse trabajando al momento de la encuesta también fue superior
entre quienes vivian en hogares con inseguridad alimentaria (24 % en hogares con inseguridad
moderaday 26 % en hogares con inseguridad grave, respectivamente] (figura 3).
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Figura 3. Porcentaje de participantes que reportaron haber tenido que reducir total o parcialmente sus actividades laborales
para dedicarse a los cuidados, de acuerdo al grado de inseguridad alimentaria del hogar.

3.5. Apoyos recibidos por los hogares en el contexto de la emergencia sanitaria generada por la
pandemia de COVID-19

En la tabla 4 se presenta el porcentaje de participantes que afirmaron haber recibido distintos
tipos de apoyos desde el comienzo de la pandemia de COVID-19. Aquellos que vivian en hogares
con inseguridad alimentaria moderada reportaron mas frecuentemente haber tenido que recu-
rrir a préstamos financieros o de familiares o amigos para cubrir los gastos del hogar, asi como
haber recibido apoyos del Estado o la sociedad civil. Como se observa en la tabla 4, los apoyos
del Estado estuvieron principalmente focalizados en hogares con inseguridad alimentaria grave o
moderada. Sin embargo, ninguno de los apoyos alcanzo a la totalidad de los hogares que experi-
mentaron inseguridad alimentaria moderada o grave desde el inicio de la pandemia de COVID-19
(tabla 4). En lo que respecta a los apoyos de la sociedad civil, el 29 % de los participantes que
vivian en hogares con inseguridad alimentaria grave y el 21 % de los participantes que vivian en
hogares con inseguridad alimentaria moderada declararon haber concurrido a ollas populares o
merenderos entre marzo y setiembre de 2020.
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TIPO DE APOYO TIPO DE HOGAR

SEGURIDAD INSEGURIDAD INSEGURIDAD
ALIMENTARIA ALIMENTARIA ALIMENTARIA
MODERADA GRAVE

Tabla 4. Porcentaje de participantes que afirmaron haber recibido distintos tipos de apoyos desde el comienzo de la pandemia
de COVID-19, de acuerdo con el grado de inseguridad alimentaria del hogar.

4. Discusion y conclusiones

Los resultados del presente trabajo brindan informacion de relevancia sobre el consumo de ali-
mentos de ninos, ninas y adolescentes uruguayos y el acceso a los alimentos en sus hogares
durante la pandemia de COVID-19. Los datos de consumo de distintos grupos de alimentos per-
mitieron evidenciar un bajo consumo de frutas y verduras en un elevado porcentaje de la pobla-
cion infantil y adolescente, asi como un consumo de pescado sumamente infrecuente. Por el
contrario, se identificé un consumo frecuente de varias categorias de productos ultraprocesados
en todos los grupos de edad, especialmente yogures bebibles o postres lacteos envasados, re-
frescos, jugos artificiales, aguas saborizadas, alfajores y galletas rellenas. Los resultados del
presente estudio son similares a los reportados por otros estudios nacionales realizados con dis-
tintos grupos etarios.'”-?2 Esto refuerza la necesidad de avanzar en la implementacidon de medidas
regulatorias para desmotivar el consumo de productos ultraprocesados, asi como estrategias
integrales para aumentar el consumo de frutas y verduras en ninos, ninas y adolescentes.

En setiembre de 2020 la inseguridad alimentaria afectaba al 17,4 % de los hogares urugua-
yos con ninos, ninas y adolescentes. Esto indica que aproximadamente 1 de cada 6 de estos hoga-
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res habia experimentado incertidumbre respecto a su capacidad de adquirir alimentos y se habia
visto obligado a reducir la cantidad o calidad de los alimentos que consumia desde el comienzo
de la emergencia sanitaria, en marzo de 2020. En particular, el 4,5 % de los hogares habian
experimentado inseguridad alimentaria grave, es decir que se habian quedado sin alimentos o
pasado sin comer durante al menos un dia. Estos resultados son similares a los reportados en la
Encuesta de Desarrollo Infantil y Salud de 2018.2

La inseguridad alimentaria reduce la calidad de la dieta y puede generar consecuencias ne-
gativas para la nutricion, la salud y el bienestar de los individuos y particularmente de nifios,
ninas y adolescentes.? En este sentido, los resultados del presente trabajo muestran que los ni-
nos, ninas y adolescentes que viven en hogares con inseguridad alimentaria presentan un menor
consumo de grupos de alimentos que aportan nutrientes cruciales para la salud y el desarrollo.
Esto resalta la necesidad de implementar estrategias que faciliten el acceso a estos grupos de
alimentos a nifios, nifas y adolescentes en situacion de inseguridad alimentaria.

Segun lo reportado por este estudio, los hogares que se enfrentan a una situacion de in-
seguridad alimentaria se corresponden con aquellos de menor nivel socioecondmico, son mas
numerosos y presentan una mayor proporcion de integrantes pertenecientes a grupos de pobla-
cion afro o negra, menores con discapacidad, asi como personas que experimentaron pérdida de
ingresos, madres/padres/tutores que disminuyeron su actividad laboral para atender cuidados
en el hogar y/o personas no vinculadas a un empleo. Varios de estos resultados se encuentran
alineados con los hallazgos de otros estudios sobre la materia.?>% En este sentido, los sectores
vulnerables se encuentran en una matriz de desigualdad que implica una mayor susceptibilidad
a sufrir los efectos sociales, sanitarios y econdmicos de la crisis por COVID-19.?” En caso de que
la incidencia de esta problematica no sea mitigada en el corto plazo, podrian observarse conse-
cuencias negativas en la nutricion, la salud y el bienestar de la poblacién uruguaya incluso luego
de la recuperacion de la crisis.®?*?5 La evidencia muestra en forma reiterada que la asociacién
entre déficit nutricional, malnutricién y pobreza se refleja en problemas de crecimiento fisico y
alteraciones en el desarrollo. La combinacién de diferentes carencias nutricionales con otros fac-
tores tipicos de las condiciones de pobreza puede generar efectos combinados que profundicen
su impacto.

Los resultados del presente estudio sugieren la necesidad de fortalecer las politicas y los
programas orientados a mejorar el acceso a los alimentos adecuados en los sectores mas vulne-
rables de la poblacién en el corto y mediano plazo, en el entendido de que las consecuencias eco-
nomicas negativas de la pandemia de coronavirus (COVID-19) no podrén ser revertidas de forma
inmediata. Dichas politicas y programas son necesarios para evitar el aumento de la prevalencia
de desnutricion en algunos grupos de la poblacion infantil y adolescente.?
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