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VIGILANCIA NUTRICIONAL EN NINOS DE EDAD

PRE-ESCOLAR EN PAISES EN VIAS DE DESARROLLO
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Uno de los problemas de salud mds frecuentes en las &reas
rurales de los paises en vias de desarrollo es la elevada tasa
de desnutricibn proteinico-calbrica en nihos de edad pre-esco-
lar. Esta poblacibfn de nihos moderadamente desnutridos consti-
tuye el grupo de mis alto riesgo de morbi-mortalidad y el que
requiere la mayor inﬁersién de los servicios de salud.

La mayoria de los trabajadores de la salud se enfrentan a
diario con la dificultad de identificar a esos nifios con mayor
riesgo de desnutricibén proteinico-calérica, para prevenir com-
plicaciones o tratarlos oportunamente. Segfin nuestra experien-
cia,.pl uso adecuado de las mediciones antropométricas obtenidas
por medio del seguimiento de los ninos de edad pre-escolar,
constituye el mejor medio para seleccionar a ninos y poblaciones
cde altq riesgo.

La mejor forma de identificar casos con desnutricibn severa,
gue requieren tratamiento, es por medio de los llamados indica-
dores de “"desgaste" (wasting), tales como el perimetro del brazo
y el peso para talla. Otro indicador, que combina el perimetro
del brazo y la talla, tambi&n conocido como “Quac Stick", se ha
utilizado exitosamente én programas en Africa y Asia. El repor-

te reciente de un estudio efectuado en Bangladesh demuestra



claramente que el "Quac Stick" es de utilidad para predecir
mortalidad en ninos de edad pre-escolar. La utilizacibn de
perimetro del brazo ofrece la ventaja de qgue tal medida es
més f&cilmente obtenido por personal subprofesional y no re-
quiere de tallimetros o infantSmetros complicados y de difi-
cil transporte.

Otros indicadores antropométficos utilizados en Salud
PGblica, tales como talla para edad, evalian fundamentalmente
el "achicamiento" (stunting), por lo que permiten medir el im-
pacto a mediano y largo plazo de programas a nivel de grupo de
poblacién. For otra parte, peso para edad, mejor conocido por
la clasificacién de GOmez, combina informacifn de desnutriciébn
pasada y presente, y por ello es de interpretacifn mds Qificil.

Es recomendable, por lo tanto, que en los programas de vi-
gilancia nutricional se detecten casos de desnutricidn por me-
diocde los indicadores de desgaste. Estos casos de desnutri-
cibén deberdn incluirse en los programas de alimentacibn comple-
mentaria.

&1 programa de vigilancia nutricional en nifios pre-escola-
res deberd utilizar como mecanismo para la recoleccibn de datcs
la visita domiciliaria, programada, por lo menos una vez al ano.
Esta visita domiciliaria puede cumplir ademas oﬁrospr0pésitos,
como por ejemplo, el desarrollo de actividades Gel programa de
vacunaciones o de educacidn sobre nutricibén y salud.

Por filtimo debe destacarse que existen tres aspectos adi-

ciocnales a considerar en estos programas de vigilancia



‘nutricional:
l. La muestra poblacional en el programa de vigilancia
debe ser representativa de la poblacibn total.
2. Las medidas deben ser simples, confiables y reprodu-
cibles.
3. El costo del programa debe ser bajo.
Lo anterior hace que los programas de vigilancia por me-

dio de mediciones - antropométricas sean recomendables.
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