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l. ¢Qué es la anemia?

Es el déficit de hemoglobina en la sangre que impide transportar adecuadamente el oxigeno a las células del
cuerpo.

“Cerca de 800 millones de personas en el mundo padecen de anemia”.
Fuente: Organizacion Mundial de la Salud, 2017

Principales causas

= Disminucion de la produccion de glébulos rojos.

= |ncremento de la pérdida de glbulos rojos.

Ambas causas responden a una inadecuada ingesta de micronutrientes
como hierro, acido folico y vitaminas o a una deficiente absorcion de los
mismos. Esto Gltimo puede deberse a enfermedades infecciosas o
responder a factores genéticos.

Consecuencias en nifnos

El déficit de hierro en la infancia produce alteraciones en la estructura y el
funcionamiento del cerebro que pueden ser irreversibles (OMS, 2017).
Esto se expresa en un desarrollo cognitivo y motor deficiente.
(Grantham-McGregor & Baker, 2010)

“El1Q de un nino que tuvo anemia durante su primer ano de vida

es en promedio 5 puntos menor que el de un nino que no tuvo
anemia”.

Walter et al. (1990).

Il. Situacion en el Pera

Aunqgue desde el ano 2012 el sector salud ha aumentado el presupuesto destinado a combatir la anemia, esta
se mantiene relativamente constante. En el 2018, segln la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (Endes),
el 43.5% de nifos entre 6 y 35 meses en el Peri tenian anemia. Llegando a mas 55% en los menores de 12
meses.

En las zonas rurales la tasa de anemia era 10 p.p. mayor a la de las zonas urbanas, aunque se redujo en 3 p.p.
con relacion al 2017.
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Regiones con menos establecimientos de salud y personal de salud per capita presentan
tasas mas altas de anemia.

En el pais, el personal de salud es escaso y esta mal distribuido: segin el Ministerio de
Salud, de los 12.8 médicos que existen por cada 10,000 habitantes,
solo el 11% atiende sectores de extrema pobreza.

El siguiente grafico muestra este porcentaje para cada region del pais. Como vemos, Puno mas que duplica los
indices de Cajamarca, la region con menor prevalencia de anemia.

Prevalencia de anemia en nifos entre 6 y 35 meses a nivel nacional, 2018 (%)
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Fuente: INEI (2019) / Elaboracion: propia

Brechas segiin caracteristicas sociodemograficas

Seglin la Endes 2018, los factores asociados a una menor o mayor prevalencia de anemia en nifios entre 6 y 35
meses son:

() S 3

urbano 40.9%, quintil de menos recursos 53.6%, cuarto hijo o mas 52.4%,
rural 50.9% quintil de mayores recursos 27.2% primerizos 39.5%
sin nivel/primaria 51.9%, sin tratamiento 56.3%,
superior 34% con cloro residual 36.6%
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Aunque la probabilidad de tener anemia aumenta en la poblacion de estratos socioeconémicos bajos, no es una
enfermedad solo de personas de escasos recursos.

o 1 de cada 4 nifos del 20% de hogares mas ricos en el Peri tienen
/AN anemia; este porcentaje es similar entre los afiliados a EsSalud.
(’ Fuente: Endes 2018 y EsSalud 2019

lll. Estrategias de la Organizacion
mundial de la Salud (OMS)

La OMS ha clasificado en dos grandes categorias aquellas estrategias que han probado ser efectivas para
prevenir la anemia: estrategias especificas en nutricion y estrategias complementarias a la nutricion.

Estrategias especificas en nutricion

Si bien, la deficiencia de hierro es la principal causa de la anemia, dietas pobres en otros micronutrientes
incrementan la probabilidad de tener anemia. Por ello, las estrategias basadas en la alimentacion buscan mejorar la
disponibilidad y el consumo de una dieta diversa y rica en micronutrientes.

Diversificacion de la dieta y mejora en la biodisponibilidad de micronutrientes

Los principales micronutrientes relacionados con la anemia son el hierro, la vitamina A, la vitamina B12 y el acido
félico.

Experiencias desde el sector privado

Fuente: Mesa de Concertacion de Lucha Contra La Pobreza
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Lactancia materna

La lactancia materna contribuye a un mejor desarrollo psicomotor, emocional y social del nifo, lo protege contra
enfermedades y es fuente de todos los nutrientes necesarios hasta los 6 meses de edad.

Si bien la leche materna no contiene hierro, al proteger al nino de
infecciones y brindarle otros micronutrientes, garantiza que un nino

sano al nacer pueda llegar a los seis meses de vida con las reservas de
hierro suficientes.

Fortificacion de alimentos

Implica aumentar el contenido de micronutrientes esenciales en los alimentos. Es una de las estrategias mas
costo-efectivas y sostenibles para mejorar el estado nutricional de las personas. Puede ser de cuatro tipos:

Fortificacion masiva o universal

Uno o mas micronutrientes son anadidos a alimentos consumidos por la poblacién en
general. En el Per( solo hay un producto reglamentado para la fortificacion
universal: la harina de trigo. Se deberia evaluar la fortificacién de otros alimentos de
consumo masivo como el arroz, el 83.2% de peruanos consume arroz diariamente,
uno de los porcentajes mas altos de la region. (Programa Mundial de Alimentos,
2017).

Fortificacion focalizada

Se enfoca en alimentos dirigidos a un grupo especifico de personas con
requerimientos especiales de determinados micronutrientes.

La fortificacion focalizada a través de arroz para programas sociales se esta
implementando recientemente y podria considerarse como la etapa previa a la
fortificacion masiva de este cultivo.

Fortificacion en el punto de consumo

Implica anadir micronutrientes a la comida inmediatamente antes de ingerirla (en
polvo, por ejemplo). También se le conoce como suplementacién con
multimicronutrientes (MMN)

La politica nacional considera la entrega de MMN a partir de los 6 meses de edad
hasta completar 360 sobres, uno por dia. Para su éxito, la adherencia al tratamiento
es clave.

Biofortificacion

Consiste en incrementar el nivel de micronutrientes en los cultivos mediante
practicas agronomas convencionales o con biotecnologia. Permite llegar a hogares de
escasos recursos que tienen un limitado acceso a alimentos procesados.

En el Perd, el Gnico alimento en proceso de biofortificacion con hierro es la papa,
concretamente las especies Kawsay y Kulli. Sin embargo, aln no hay evaluaciones
sobre su desempeno.




Falta de adherencia al tratamiento

El cumplimiento que un paciente hace de las recomendaciones dadas por el personal médico
(adherencia al tratamiento) es determinante para las estrategias basadas en entrega de
multimicronutrientes o suplementos de hierro. ¢Como mejorarla?

Visitas domiciliarias, sea de personal de salud o de agentes comunitarios debidamente capacitados.

El uso de tecnologias de la informacion: recordatorios mediante mensajes de texto (SMS), por
ejemplo.

Consejeria nutricional por parte del personal de salud.

Contar con un padron nominal de la poblacién objetivo.

Estrategias comunicacionales para el cambio de comportamiento
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Las intervenciones especificas en nutricion deben ir acompafadas de campanas de comunicacion que logren
cambios en el comportamiento de la poblacién. Deben considerar la comunicacién interpersonal (visitas
domiciliarias para monitorear el consumo de suplementos de hierro), la difusion de mensajes en educacion
alimentaria en medios de comunicacion, y la movilizacion de la comunidad.

Ademas, los mensajes deben ser simples, faciles de entender, atractivos y oportunos. Esto implica elaborarlos
entendiendo las influencias sociales y aprovechandolas en favor del mensaje que se quiere transmitir.

Ejemplos de estrategias de comunicacion

e En Moquegua se proyecto videos en las salas de espera de los
establecimientos de salud.

e Huancavelica difunde periddicamente spots radiales, en quechua y
en espanol, sobre la importancia del despistaje de anemia y su
tratamiento oportuno.

e EnArequipa, en coordinacion con la municipalidad de Yura, se usé los
carros de la baja policia cuando efectdan el recojo de basura para
colocar mensajes. Dirigidos a las mamas vy, en todo alarmista,
alertaban sobre las consecuencias de la anemia en el desarrollo
cognitivo del nino.

e En Cusco se difundieron spots radiales en quechua y se envid
mensajes de texto (SMS) como estrategia de monitoreo del consumo
de micronutrientes en los hogares.

e Anivel nacional, el programa Wawared ya utilizd, de manera exitosa,
mensajes de texto y voz para mejorar la adherencia al tratamiento y
fomentar mejores practicas nutricionales.

Fuente: Mesa de Concertacion de Lucha Contra La Pobreza




Estrategias complementarias a la nutricion

La falta de acceso a agua segura aumenta el riesgo de parasitosis, infecciones que, al dafar la mucosa intestinal,
generan sangrado y pérdida de hierro.

En el Per(, el 78.3% de hogares tiene acceso a la red piblica domiciliaria. Sin
embargo, no se observa que el incremento de los hogares con acceso a agua por red
publica tenga relacion con la evolucion de la prevalencia de anemia (INEI 2018, Endes

2018). Esto puede deberse a la mala calidad del agua a la que acceden los hogares
peruanos. Solo el 32.2% de peruanos accede a agua segura: 42% en las
zonas urbanas y apenas 2% en las zonas rurales. (INEIl, 2018).

I\V. Recomendaciones

Dado que la anemia es un problema multicausal, combatirla
eficientemente requiere intervenciones enfocadas tanto en
temas nutricionales como en temas complementarios.

Para el éxito de las intervenciones es fundamental el trabajo
coordinado entre actores como las direcciones regionales de
salud, los establecimientos de salud y los gobiernos locales.

Para implementar las estrategias recomendadas por la OMS, el
sector salud debe mejorar su capacidad resolutiva. Esto incluye
cerrar brechas de personal e instrumental médico, asi como
suministrar multimicronutrientes (MMN).

Para las estrategias basadas en entrega de MMN, la
adherencia al tratamiento es determinante. Medidas para
mejorarla: visitas de agentes comunitarios de salud
debidamente capacitados, el uso de tecnologias de la
informacion, la consejeria nutricional, contar con un padron
nominal de la poblacién objetivo vy utilizar suplementos que
tengan una mayor aceptabilidad entre las madres vy sus hijos.

Igual de importante es la adecuacion cultural de las estrategias
nacionales a la realidad local. Aquellas que nacen de la
experiencia de las propias regiones y que estan alineadas con la
estrategia nacional han demostrado ser efectivas.
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