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INFORME SOBRE EL PROGRAMA DE NUTRICION EN LAS AMERICAS

1. Introducecifn

los programas de nutricién han recibido en las Américas un fuerte

impulso en los filtimos afios. Esto obedece a varias causas, entre las que
se destacan: a) la existencia de una conciencia en los poderes phblicos
de la severidad y consecuencias de los problemas de nutricifn en el con-
tinente; b) la disminucifn progresiva de ciertas enfermedades transmisi-
bles gue han conducido a poner de relieve otros problemas que con anterio-
ridad no tuvieron alta prioridad en los programas de salud pfiblicaj c) el
mejor conocimiento cientifico de los problemas y de los medios de resol-
verlos y, por Giltimo; 4) las posibilidades de mayores recursos, tanto na-
cionales como internacionales, para hacer frente a los problemas.

Ia XIII Reunién del Consejo Directivo de la OPS, celebrada en
Washington, D.C., en octubre de 1961, discutib ampliamente el problema de
la nutricién en las Américas y aprobd la Resolucidn XI, en la que se enu-
meraron los problemas mls urgentes y se recomendaron las medidas que tan-~
to los Gobiernos como la Organizacién Panamericana de la Salud deben poner
en préctica para la solucidn de los mismos.

El presente documento responde al Gltimo pérrafo de la citada Reso-
lucibén que dice asi:

"Encomendar al Director que presente anualmente a las
reuniones del Consejo un informe dando cuenta de las activi-
dades desarrolladas en materia de nutricién, de acuerdo con

este programa, y de los progresos alcanzados para superar los
problemas existentes en ese campo."

El documento preparado por la Oficina el afio pasado sefialaba con al-
ghn detalle las caracteristicas del problema nutricional en América lLatina,
por lo cual el que shora se presenta se destina més bien a ampliar la in-

formacibén sobre los programas que se han llevado a cabo, acentuando espe-
cialmente los cumplidos en el filtimo afio.
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2. El Problema

Se sefialaba en la citada Resolucidn de la XIII Reunién del Consejo
Directivo que la gravedad del problema de la nutricién en las Américas se
reflejaba "en el hecho, entre otros, de que la produccién de alimentos
per cépita de la América Latina, en 1959-1960, fue inferior a la que se
registraba antes de la Segunda Guerra Mundial".

Lamentablemente las cosas no han mejorado en el 6Gltimo afio, sino
al contrario. EL incremento de la poblacién sigue siendo mayor que el au-
mento de la produccién de alimentos. El iIndice de la produccién de ali-
mentos per cApita ha sido en el afio 1960/61 un 3% menor que en el afio 1959/60,
lo gue representa una produccidn per cépita de un 5% més baja que la que
existib antes de la Segunda Guerra Mundial.

He aqui los indices: v

Produccidn de alimentos per cipita Indice
Promedio antes de la Segunda Guerra Mundial 104
1948/1549 a 1952/1953 97
1953/1954 a 1957/1958 101
1958/1959 105
1959/1960 102
1960/1961 99

Io poco que se habia ganado en los afios 1958/1959 se ha vuelto a
perder en 1960/1961. Se han dado razones de orden climatolégico para ex-
plicar esta disminucidédn de la produccidn per cApita, pero ello no demues-
tra sino que el esfuerzo debe ser mayor.

Se sefinlaba tambiédn en la Resolucién XI del filtimo Consejo Directivo
de la Organizacién Panamericana de la Salud que el "problema de la nutri-
cién en las Américas afecta gravemente al estado de salud de las poblaciones,

determinando una mortalidad y morbilidad elevadas, especialmente en los nifios,

asi como un desarrollo fisico y un rendimiento de trabajo insuficientes, todo
1o cual tiene profundas repercusiones en el desarrollo economlco=-social de
los paises".

Es evidente que hoy se cuenta con hechos més concretos que los que
existian en el pasado para estimar la magnitud del problema nutricional
en las Américas. La mortalidad de los nifios de 1 a L afios sigue siendo, en
algunos paises de la Regién de 20 a 30 veces mis alta que la que existe en
otros paises técnicamente més avanzados, siendo cada dia mis clara la aso-

ciacién existente entre dicha mortalidad y las condiciones de nutricién en
las peblaciones.

1/ The State of Food and Agriculture - FAO - Rome 1961 - C 61/6.
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la deficiencia calérico-proteinica de los nifios sigue siendo el
problema mis grave en las Américas. -En -la mayor parte de los hospitales
continfia ingresando gran nfmero de nifios que padecen cdesde la forma ex-
trema de marasmo hasta la clidsica forma del sindrome pluricarencial de la
infancia. la gravedad del problema no est& dada solamente por las altas
cifras de mortalidad observadas, sinoc por las repercusiones que tales con-
diciones tienen sobre el futuro desarrollo fisico y mental de las poblaciones.
Otros problemas especificos graves en las Américas son las anemias ¥y el
bocio endémico, de lo cual se traté extensamente en el documento CD13/1k
presentado por la Oficina a la XIII Reunién del Consejo Directivo del
pasado afio.

En ciertas &reas la deficiencia de Vitamina A constituye una causa
importante de lesiones oculares, inclusc ceguera.

Pero, aparte de estas manifestaciones especificas, América Latina
ofrece un panorama de desnutricién global, crénica, caracterizada por un
peso y altura inferiores a los normales de acuerdo a su potencial étnico,

indiferencia, cansancio y en consecuencia baja productividad.

Por todo esto el problema de nutricién debe ser considerado - segln
sefialé la Resolucién XI del 4ltimo Consejo Directivo -~ entre los problemas
de méxima prioridad en la planificacién nacional de salud.

3. Personal en la OPS

La Oficina contaba en 1960 con un asesor de nutricién. En 1962
hay cinco asesores con destino en Washington, Haiti, Trinidad, Colombia
¥ Guatemala respectivamente, y sus servicios de asesoramiento se extienden
a los Gobiernos de todos los paises de la Regién. Para 1963 se ha incluido
en el presupuesto un asesor més.

Es de esperar que este aumento de personal redunde en beneficio de
las actividades de nutricién, que los Gobiernos vienen impulsando en sus
respectivos paises.

Ia Oficina estima que este aumento de personal constituye un paso
importante para llevar a cabo la recomendacidn contenida en el pirrafo 3
de la parte dispositiva de la Resolucién XI de la XIII Reunién del Conseao
Directivo, gue dice asi :

"Dar su pleno apoyo a la intensificacién de actividades en
este campo, iniciada recientemente, y recomendar ademis al Director
que, dada la gravedad del problema, incluya en los futuros proyec-
tos de presupuesto las asighaciones necesarias para asegurar el

© desarrollo progresivo de estas actividades."
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k., Nutricidn en los Flanes Nacionales de Salud

Uno de los objetivos del Plan Decenal de Salud Pliblica de la
Alianza para el Progreso (Resolucién A.2) aprobado en la reunién de Punta
del Este, consiste en "mejorar sustancialmente la alimentacién y la nutri-
cién de los grupos mis vulnerables de la poblacién, aumentando la ingestidn
de protefnas de origen animal o vegetal". Otro de los objetivos, sin duda
de los mis impresionantes, establecidos en dicha Resolucibn, es el de "re-

ducir la mortalidad de los menores de 5 afios de edad a la mitad de las ta- .
sas actuales'.

Es evidente que ambos objetivos son complementarios. Sera difigil
reducir la mortalidad de nifios menores de cinco aflos en dicha proporcion
g1 no se logra mejorar su estado de nutricidn, aumentando de manera espe-
cial el consumo de proteinas de buena calidad dentro de un marco caldrico

adecuado, El logro de dichos objetivos exige una planificacidén adecuada
de los programas de nutricidn.

En este sentido la OPS organizd en enero de 18962 una reunidn de ex-
pertos, con el objeto de preparar un informe sugiriendo medidas, tanto in-
mediatas como a largo plazo, que pudieran aplicarse en América lLatina en

el campo de la nutricidn dentro de la estructura de los planes nacionales
de salud,

El grupo discutié durante cuatro dias los problemas existentes en .
la América Latina, los recursos disponibles, el orden de prioridades de los
programas, las medidas inmediatas requeridas, el adiestramiento de personal,
el establecimiento o consolidacidén de los servicios de nutricidén, el forta-
lecimiento de los programas de higiene materno-infantil y los estudios que
se requieren para un mejor conocimiento de los problemas y sus soluciones,

El informe de este Grupo Asesor en Nutricidn serd distribuido opor-
tunamente a fin .de que los'Gobiernos puedan utilizarlo, si asi lo desean,
. . . * 4
en la preparscion o revision de sus planes de nubricion,

5. Programas Coordinados de Nutricidn Aplicada

Estos programas que comenzaron modestamente en 1958 se han exten-
dido apreciablemente en varios palses de la Regibn. El objetivo de es-
tos programas, que llevan a cabo los Gobiernos con la cooperacién de la
OMS/OPS, FAQ y UNICEF, y eventualmente UNESCO, es elevar los niveles de “
nutricién de la familia campesina por medio de una intensa labor educa- "
tiva y de fomento de la produccidén de alimentos a nivel de la escuela y
de la familia o comunidad, con participacién de los Ministerios de Salud,
de Educacién y de Agricultura en un plan de acecibn coordinada.

.~
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los programas comenzaron en Chile y Guatemala en 19583 en 19§9 se
inicid en el Paraguay; en 1960 se agregaron los de Ecuador, Costa Rlca'y
Brasil; en 1961 se sumaron cinco paises més: Nicaragua, Colombia, Perd, .
Bolivia y El Salvador y, finalmente en 1962, tres paises - Colombia, Bras%l
y Paraguay - extendieron sus programas a otras reas y se incorporgron seis
proyectos nuevos, en Panamé, Honduras, Cuayana Briténica y en las islas de
Trinidad - San Cristdébal y Santa Lucia.

Esto da un total de 19 proyectos que se llevan a cabo en 16 paises
o territorios. :

Programas Coordinados de Nutricidén Aplicada

Nimero de Provectos

Afio Iniciados Ampliados Continuados Total
1958 2 - - 2
195 -1 - 2 3
1960 3 - 3 6
1961 5 - 6 11
15962 5 3 11 19

El interés de los Gobiernos por estos programas se revela también
por el hecho de gue cinco proyectos nuevos estén actualmente en estudio.
Es muy factible gue en el plazo de uno o dos afios practicamente todos los
paises de la América Latina y una gran parte de islas del Caribe, de
las Indias Occidentales, cuenten con programas de esta naturaleza. ILa
contribucidn de los Gobiernos a estos programas ha sido de cierta considera-
cibén, dificil de valorar en términos monetarios. Las agencias internaciona-
les especializadas, FAO y OMS/OPS, han contribuido con expertos en los cam-
pos de nutricidén y extensidn agricola. UNICEF en las Américas ha asignado
hasta la fecha la suma total de $1,752,000 destinada a equipos, materiales
y estipendios para cursos. :

Nunca en la América Latina se habfa hecho un esfuerzo similar para
mejorar las condiciones de nutricién de las poblaciones. Esfuerzo Que to-
davia significa solamente un pequefio alivio dentro del enorme problema en
que se debate el continente. Pero es de esperar que estos programas, aunados
a los planes de desarrollo social y econdémico, puedan contribuir a mejorar
el bienestar de las poblaciones.
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Serfa un plan ambicioso para el futuro, pero no imposible, lograr
que en todas las escuelas donde existan condiciones fisicas y sociales
favorables se emprenda un programa de produccién de alimentos, especial~
mente de los alimentos protectores, dque son los de més acusada carencia
para la familia campesina. En ciertas 4reas posiblemente serd més conve-
niente organizar granjas y huertos para la propia comunidad, con carbcter
demostrativo y educativo, acompafiado de un programa de créditos supervisa-
dos para las familias rurales, tal como se ha hecho ya en algunos paises.

la participacién de los centros de salud, asi como las unidades de
extensién agricola son esenciales en el desarrollo del programa, y asi lo
han comprendido los Ministerios respectivos. La educacidén de las madres,
la rechabilitacién nutricional de los nifios desnutridos, las campafias con-
tra las enfermedades infecciosas Yy parasitarias, las demostraciones préc-
ticas sobre preparacién de alimentos, entre otras, son actividades que lle-
van a cabo los centros de salud. El fomento de la produccidén de alimentos
a nivel familiar y la conservacién de alimentos son algunas de las activi-
dades més importantes que desarrollan las unidades de extensibén agricola.
Es asi como, comenzando en &reas de 50,000 a 100,000 habitantes o afln wés
si la supervisidén es posible estos programas pueden ir extendiéndose en ca-
da uno de los paises del continente mediante una accidn coordinada de los
Ministerios de Salud, Educacidn y Agricultura.

6. Desarrollo de Nuevas Fuentes de Proteinas

La mayor parte de los Gobiernos han expresado su interés en el des-
arrollo de nuevos productos ricos en proteinas y que actualmente no se des-
tinan al consumo humano. En vista de las escasas disponibilidades de pro-
teinas provenientes de las tradicionales fuentes de origen animal, tales
como leche, carne, pescado y huevos es evidente que como complemento de uma
politica de fomento de tales alimentos se requiere la utilizacién de otros
recursos potenciales.

La Oficina Sanitaria Panamericana, al igual que la FAC y UNICEF, ha
venido estimulando dicha politica en aquellas &reas donde el problema del
déficit proteinico es més acentuado. '

E1l producto elaborado en INCAP, conocido con el nombre genérico de
INCAPARINA, se produce actualmente en dos paises, habiéndose aumentado la
produccién del afio 1960 al 1961 en un 38%. Ademés, en el mes de mayo de 1962
se inaugurd en Nicaragua una planta para la produccibén de INCAPARINA.

Seis paises tienen hasta la fecha autorizacién del INCAP para produ-
cir esta mezcla vegetal., EL precio de venta es aproximadamente cuatro veces

més bajo que el de la leche, siendo el contenido y la calidad de proteinas
similar.
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En América Latina vienen desarrolléndose otros productos a base de
soya y mani. También la harina de pescado constituye una fuente importante
de proteinas, cuyo consumo humano se ha iniciado ya en Chile y serd posible-
mente puestd en marcha en Perdl prdximamente,

- La Oficina estima que este programa de fomento de nuevas fuentes de
proteinas de bajo precio constituye un valioso aporte como instrumento auxi-
liar en el mejoramiento de la nutricién de los pueblos, siempre que forme
parte de una politica general de meaoramlento de la alimentacién. Al admi-
tir que es un instrumento auxiliar se quiere solamente sefialar sus limites,
aunque en ciertas &reas de las Américas pueda ser por el momento el programa
clave para prevenir la desnutricidn calérico-proteinica en los nifios.

7. Adiestramiento

7.1 Becas

El Consejo Directivo, en su ltima reunidén, encomendd "al Director
que preste especial atencién a la preparacidn del personal necesario para
que los distintos paises estén en condiciones de llevar a cabo debidamente
sus programas de nutricidn".

En consecuencia, la Oficina ha realizado grandes esfuerios,;en este
sentido, durante el Gltimo afio.

Treinta y una becas fueron concedidas para realizar estudios de nu-~
tricibén en 1961, es decir, casi ocho veces més que el promedio de los sie-
te afios anteriores.

1954 -~ 2
1855 - 3
1956 - 2
1957 -~ 4
1958 - 5
1958 -~ 7
160 - 5
1961 - 31

Aparte de las becas concedidas con los recursos de la propia
Organizacibn, se logrd estimular a otros organismos y fundaciones para que,
a su vez, aumentaran los recursos a tal fin.

7.2 Centros de Adiestramiento

7.2.1 Instituto de Nutricién de Centro América y Panami

Uno de los centros de adiestramiento més utilizados por la Oficina
es el INCAP., In este Instituto se ofrecen tres tipos de adiestramiento que
atienden perfectamente las necesidades de América latina, y que, al mlsmo
tiempo, son utilizados por becarios de otras regiones del mundo.
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a) Curso de Nutricidn en Salud Piblica .

Este curso tiene como propésito ofrecer a médicos egresados
de las escuelas de salud pfiblica adiestramiento intensivo teérico-préctico
de nutricién. El objetivo principal que con ello se persigue es capacitar
wés ampliamente al médico de salud p@ibljca en el campo de la nutricibn, de
modo que ésta forme parte de sus conocimientos y experiencia para el mejor
desarrollo de sus actividades.

El curso tiene una duracibn de diez semanas y se inicia cada .-
afio a mediados de junioc. Cada dos afios se da el curso también en inglés, en
vigta de la demanda de otras reglones del mundo.

b) Formacién de Nutricionistas No-Médicas

Existe una gran urgencia en aumentar el nfmero de nutricio-
nistas no-médicas en América Latina. Sus actividades en los campos de las
encuestas, organizacién de programas, adiestramiento, supervisibn y evalua-
cién constituye una funcidn indispensable para mejorar el estado de nutri-
cién de las poblaciones.

El Grupo Asesor en Nutricibn, de la OPS, que se reunid en enero
de 1962, estimé que se requiere como promedio una nutricionista no-médica
por cada 300,000 habitantes. Varios paises han establecido ya esta cifra
como meta para los préximos afios. Para alcanzar dicho promedio en América .
Latins se requerird una intensificacién considerable de las actividades de
adiestramiento, pero la base de tal politica se asentard en estimular la
ampliacién de las funcicnes docentes de las Escuelas de Dietistas ya exis~
tentes ~ B en América Iatina - a fin de que ademds de conceder la capacita-
cién necesaria para el trabajo en los hospitales y otras instituciones pue~
dan actuar en el campo de salud pliblica.

E1l INCAP ha organizado un curso de nueve meses, Que s¢ ampliard
probablemente a doce, a fin de preparar nutricionistas en salud pGblica,
exigiendo como requisito el titulo de dietista o bien otro en los campos de
la bioguimica o la farmacia.

La colaboracién de UNICEF en este programa de adiestramiento

ha permitido al INCAP ampliar su campo de accién en este tipo de adiestra-
miento., .

c) Médicos Nutricionistas

la escasez de médicos especializados en nutricién en salud
piblica es una de las limitaciones més serias en América latina para impul-
sar los programas de nutricién,

El INCAP ha establecido un curso especial a tal fin, cuya dura-
cibén depende de la preparacibn previa de los candidatos, estimfndose en un
afio el tiempo minimo de tal adiestramiento. .



CSP16/6 (Esp.)
Pigina S

. El Grupo Asesor en Nutricién de la OPS considerd que seré
necesario adiestrar 400 médicos nutricionistas en América latina en los
préximos diez afios. Para alcanzar dicho objetivo habré que contar no so-
lamente con los cursos que ofrece el INCAP, sino con otros centros de en-
sefianza del Continente. Ia Oficina viene prestando especial atencién a
este asunto.

Finalmente el INCAP adiestra profesionales en el campo de
investigaciones bésicas de nutricidn.

7.2.2 Adiestramiento de Nutricidn en Enfermeria

J La Oficina y el INCAP con el apoyo de UNICEF tienen en preparacién

para este mismo afio la organizacién de un Seminario al que asistird perso-

nal supervisor de enfermerfia de hospitales y de salud pfiblica, asi como
personal a cargo de la ensefianza de nutricidn en las Escuelas de Enfermeras.

El propSsito de este Seminario es discutir el tipo de adiestramiento que
reciben y deben recibir las enfermeras en el campo de la nutricidén y die-
tética. 8Se elaborarén las bases para la preparacidén de un libro de nutri-
cibn destinade a las enfermeras, el cual serd publicado por la Fundacibn
Kellogg. Es de esperar que en 1963 estard el libro listo para su distribucién.

7.2.3 Adiestramiento en Nutricién del Personal de Servicio Social

En el Instituto Interamericano del Nifio (Montevideo) con el apoyo
. de UNICEF y la colaboracidn de la FAO, la Oficina de Asuntos Sociales de
las Naciones Unidas, la Unién Panamericana y la OPS se dar& un cursc de
tres meses de duracién en los Giltimos meses de 1962, destinado al personal
directivo y encargado de la ensefianza de nutricién en las Escuelas de
Serviclo Social de América Latina.

Este personal cumple una funcibn de gran importancia en los programas
de la comunidad y un enfoque apropiado, social y econdémico, de los problemas
de la nutricién le permitiré ejercer uma accién beneficiosa en el mejora-
miento de la nutricidn. ILa Oficina colaborard en el cursc con dos consulto-
res para las clases de nutricién en salud pliblica.

7.2 Curso sobre Planificacién de Programag de FEducacidn
en Nutricién

La Oficina ha preparado un proyecto para la organizacién de un curso
sobre planificacién de programas de educacién en nutricién, el cual esti
j siendo actualmente considerado por la FAO y UNICEF. El propbsito de este
curso, que se espera podrid organizarse de manera peribédica, es capacitar en
los aspectos metodoldgicos de la planificacién al personal que actualmente
estd encargado de los programas de educacién en nutricién, a fin de que
dichos programas educativos se organicen teniendo en cuenta todos los facto-
res que intervienen en el aprendizaje. Asistirian al curso nutricionistas,
educadores sanitarios, enfermeras de salud plblica, personal de economia do-
méstica, de extensién agricola y otros que tienen a su cargo funciones de
. organizacibén, supervisién y evaluacién de programas de educacién en nutricién.
La duracién del curso seria de tres meses.
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7.2.5 Otros Progectos de Adiestramiento

Otros proyectos se vienen examinando en la América latina, tal como
el adiestramiento en nutricién del personal de extensién agricola, gue ac-
tualmente estudian la FAO y UNICEF; la organizacién de Departamentos de
Nutricién en las Escuelas de Medicina, que la Oficina considera de alta
prioridad; el fortalecimiento de los programas de nutricién en las Escuelas
de Salud Pliblica; y otros que son objeto de estudio en estos momentos.

La Oficina ha tomado con gran interés la recomendacidén que hiciera
el pasado afio el Consejo Directivo, y no escatima esfuerzos en intensificar
¥y extender su accidn en el campo del adiestramiento del personal en nutri-
cién, base esencial de todos los programas de mejoramiento de la nutricién
que los Gobiernos desean implantar en sus paises.

8. DProgramas de Investipgaciones en Nutricidén

En el comienzo'de este documento se ha sefialado que uno de los facto-
res que han conducido al auge en el desarrcllo de programas de nutricibn en
 América latina es la existencia de un buen caudal de conocimientos que sblo
necesitan ser puestos en prictica.

8in embargo, es mucho todavia lo gue falta conocer.

Iz Oficina ha venido desarrollando actividades de investigacifn en el
campo de la nutricién desde hace mucho tiempo, especialmente a través del
INCAP, asi como, aunque en menor escala, en colaboracién con los Institutos
de Nutr1c16n de Ecuador y de Perf,

La sede central de la OMS, por otro lade, ha dado cierta ayuda al
Instituto de Investigaciones Cientificas de Venezuela para un estudio sobre
anemias. .

La creacibén reciente en la OPS de un Departamento de Investigaciones
que desarrollaré sus actividades a través especialmente de un acuerdo cele-
brado con los Institutos de Salud Pfiblica de los Estados Unidos permitiré
que las investigaciones de nutricién se amplien considerablemente.

El Grupo Asesor en Nutricién de la OPS, reunido en Washington, D.C.
en enero de 1962, consideré que, con el fin de dar la debida orientacién a
los programas de nutricidn, era necesario adquirir mayores conocimientos
en los aspectos epidemioldgicos de la malnutricibdn, especialmente de la mal~
nutricién proteinico-calérica de los nifios, de la hipovitaminosis A, de la
arriboflavinosis y del bocioc endémico. También sefiald que era necesario
determinar los efectos de la malnutricibn en el desarrollo fisico y mental,
asi como definir mejor la mortalidad atribuible a la malnutricién.

El Grupo destacd también la necesidad de mayores estudios sobre ali-
mentos ricos en proteinas, la interaccidn entre la nuiricién y las infeccio-
nes, la prevalencia y causas de las anemlas ¥y las necesidades nutricionales

. especialmente en la lactancia.

e
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Ademis de. estos problemas concretos el Grupo sefialé que es necesario
perfeccionar la metodologia para la evaluacién del estado nutricional y para
la ejecucién de programas de educacién en nutricibn en distintos grupos cul-
turales, socioeconémicos y de edades.

Posteriormente, en el mes de abril, la Oficina convocé en Boston a un
grupo de consultores para discutir algunos proyectos especificos de mayor
prioridad en investigaciones en nutricidn, con el objeto de presentarlos
ante la reunién del Comité Asesor de Investigaciones de la OPS que se reunié
en junio, en Washington, D.C. o

Ante dicho Comité se presentaron cuatro proyectos que se enuncian a
continuacién: '

a) Efectos de la Nutricién Sobre el Desarrollo Fisico
¥ Mental en los Nifios

El proyecto consiste en estudiar el desarrollo fisico y mental
de nifios pertenecientes a grupos étnicos, sociales y econdmicos diferentes
en varios paises de América Latina. Inicialmente se llevaria a cabo este
estudio en cuatro paises, que cuenten con personal profesional interesado
en el estudio.

Siendo un hecho conocido que una gran proporcidén de nifios en
América Latina padecen en la época pre-escolar manifestaciones de deficien-
cia calbrico-proteinica es importante precisar en qué grado se marcan los
efectos en su subsecuente desarrollo fisico y mental, Estudios preliminares
realizados en México indican que existe una correlacibn entre el déficit
ponderal de los nifios y el déficit mental, secuelas ambos, probablemente,
de la malnutricién. Una investigacién méds a fondo es necesaria, tomando
grupos étnicos y scciales diferentes en varios paises de América Iatina.

b) Etiologia de Anemias

Las anemias constituyen en América Latina y en las Indias
Occidentales uno de 10s problemas éspecificos nutricionales més graves.
Existe gran nfimero de interrogantes acerca de su etiologia, y se espera que
un apropiado enfoque epidemiolégico pueda aclarar la situacién.

Este proyecto, asociado al que lleva a cabo la Oficina antral
de la OMS, se podr& poner en préctica en tres o cuatro paises de la Regién.

c) Bocio Endémico

© Un consultor nombrado por la OPS prepard un proyecto especi-
fico con el objeto de conocer mejor los factores que condicionan y deter-
minan la endemia bociosa. Aunque estd fuera de duda el papel que juega la
deficiencia de yodo en la etiologia del bocio endémico, es probable que
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haya ademés otros factores genéticos y alimentarios que expliquen las dife-
rencias encontradas en la prevalencia de bocio y cretinismo en ciertas &reas.
Se ha proyectado realizar estudios en cuatro o cinco paises a fin de ahondar
en la etiopatogénesis de la endemia,

Entretanto la Oficina procura estimular a los CGobiernos en
cuanto al establecimiento de programas de sal yodada.

d) Interrelacibn entre Nutricibén e Infeccibn

Las altas tasas de mortalidad por gastro-enteritis, sarampién,
y otros procesos, asociados a estados severos de desnutricidn, obligan a un
anfdlisis més a fondo de la situacién.

La interrelacidn entre la nutricibén y las infecciones es diné-
mica, frecuentemente caracterizada por sinergismo y menos comfinmente por an~
tagonismo. In general, el éxito del control de uno cualguiera de dichos es-
tados, sea el de desnutricién o el de infeccibén, especialmente en nifios, de-
pende del control del otro. ILos estudios iniciadas en el INCAP, a los cua-
les se hizo amplia referencia en el documento del pasado afio, han estimulado
a la Oficina a ampliar el radio de accién a otros centros de investigacidn.

BEstos cuatro proyectos - desarrollo fisico y mental en nifios,
anemias, bocio endémico, e interrelaciones entre nutricién e infeccidn - se-
rén los que la Oficina estimulard en un prdéximo futuro, como fase inicial
del amplio plan de investigacién.

Ademés la Oficina Central de la OMS continuaré, en colabora-
cibén con esta Oficina, el programa de investigaciones sobre amemias y defi-
ciencia de Vitamina 4, ya iniciados.

9. Publicaciones

En 1962 la Oficina ha distribuido 4,000 ejemplares de la "Tabla de
Composicién de Alimentos, para uso en la América Latina', elaborada por el
INCAP y el Comité Inter-departamental de Nutricidn de los Estados Unidos.

Comenzé también en mayo de este afio la distribucién de la Recopila-
cibén N2 L de Publicaciones Cientificas del Instituto de Nutricién de Centro
América y Panam8 (INCAP), que contiene 36 trabajos de investigacién en nu-
tricidn, en un volumen de 374 piginas.

En el volumen LIT, N@ L, de abril de 1962, el Boletin de la Oficina
Sanitaria Panamericana publicé las conclusiones de los Seminarios que sobre
Bducacién en Nutricién tuvieron lugar en Quitandinha (Brasil) y Guanajuato
(México) en 1960 y 1961 respectivamente.
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10. Quinta Conferencia Latinoamericana sobre Problemas de Nutricidn

El Gobierno del Pert ha ofrecido generosamente su pais como sede
para la celebracidén de la Quinta Conferencia Latinoamericana sobre Proble-
mas de Nutricién, que tendri lugar en La Molina en el mes de marzo de 1963,
Esta Conferencia ser& auspiciada por la FAQ y la OMS/OPS, con la colabora-
cién del Gobierno del Perfi. Ias cuatro Conferencias anteriores tuvieron
lugar en Montevideo (194B), Rio de Janeiro (1950), Caracas (1953) y
Guatemala (1957).

Se espera que el fnico tema de la Quinta Conferencia sea la "Plani-
ficacién Nacional de la Politica de Alimentacidn y Nutricidén", y que asistan
profesionales en el campo de la economia, agricultura, salud p@blica y, na-
turalmente, especialistas en nutricién.

La Oficina desea sefialar de una manera muy especial la importancia
de esta reunién. Su éxito dependerd de la calidad y cuantia de participan-
tes que envien los Gobiernos. El documento que se prepare en esta reunidn
podréd tener un gran valor como guia u orientacidn para la politica de ali-
mentacién y nutricién dentro de los planes generales de desarrollo social
y econdémico que se preparan en los paises. Como en las Conferencias ante-
riores, los propios Cobiernos atenderén los gestos de sus delegados, mien-
tras que el Gobierno sede y las organizaciones internacionales se harén
cargo de la organizacién de la reunién y de la publicacidén del informe.

11l. Punto Final

las Américas se orientan decididamente hacia un futuro mejor. Aun-
que de inmediato no se puedan evaluar los resultados de los esfuerzos que
se vienen haciendo, es lo cierto que un nuevo espiritu de accidén ha surgido
en estos Gltimos afios. El problema nutricional en la América Latina debe
ser estudiado por su gravedad, no solamente como problema biolbgico, sino
también como fenémeno econdmico. No estaria de mls que, de vez en cuando,
se pensara en la alimentacién de los pueblos en términos de capital econd-
mico y se destinara a su administracidén un presupuesto que estuviera en
proporcibén con el capital invertido.

Suponiendo que el gasto diario en alimentacidén por habitante en
América Latina fuera de $0.25, una simple operacién aritmética llevaria a
la conclusién de que anualmente se invierten en alimentacibn aproximada~
mente 20,000 millones de délares. Desde el punto de vista econdémico, la
ciencia de la nutricién no consiste, en fin de cuentas, mls que en saber
invertir, de la mejor manera posible y logrando el mé&ximo rendimiento, el
capital que la tierra y el mar, con el esfuerzo del hombre, han puesto en
nuestras manos.



