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Dos lactantes de la misma edad
(seis meses). El de la derecha ha
tenido una nutricion adecuada y un
crecimiento normal . ElI de la
izquierda ha sufrido un marcado
retraso del crecimiento por una
desnutricion grave. Se puede
observar que el diametro del craneo
de este ultimo es mucho menor .



Transiluminaciordel craneo a. - Unafuentepotentede luz (flash) seaplicaala
superficieexternadel craneoy simultaneamenteetomaunafotografia b. - En
un niio normalla luz penetrael craneoy transiluminael liquido cefalorraquideo
gue normalmenteexisteentreel craneoy el cerebro,produciendoun pequeio
halo deluz a sualrededarc- enun nifio desnutrido el cerebrose ha atrofiado,
creandoun espacioentre él y el craneo,que secundariamentse llena con
liquido cefalorraquideo Como consecuenciale ello, la transiluminaciones
iIntensaConello seponeenevidencida atrofiadel cerebroenel desnutrido






TABLA 1

Resumen de diferentes alteraciones cerebrales que se han comprobado en tejidos cerebrales de
ninos fallecidos con desnutricion grave, y en animales (ratas) sometidos igualmente a una des-
nutricion durante los primeros periodos de la vida: a. - alteraciones quimicas y fisicas, b. - altera-
ciones metabdlicas, y c.- alteraciones bioeléctricas y funcionales (la direccion de las flechas

indica que esos valores estan disminuidos con relacién a los normales).

Animales de
Experimentacion Ninos

a) Alteraciones quimicas y morfolégicas
* Peso del cerebro |
» Proteinas totales
 Lipidos totales

» Alteraciones histologicas
* Cotenido RNA

Alteraciones metabolicas

* Consumo de oxigeno de mitocondrias
 Utilizacion de glucosa

» Alteraciones enzimaticas

* Alteraciones neurotransmisores

Alteraciones bioeléctricas y funcionales
» Aclividad eléctrica central

* Respuestas evocadas

» Test de respuesta funcional cerebral







3 OCTUBRE 1984

2 NOVIEMBRE 1984

Ramificaciones dentriticas de una misma neurona del ganglio bas
de una rata que se ha mantenido aislada, y el efecto en ellas des
de un mes de estimulacion.



Al nacimiento A los 6 afos A los 14 anos
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Densidad de sinapsis al nacimiento, a los 6 anos y a los 14 anos.
Las sinapsis se incrementan en forma asombrosa durante los
primeros tres anos de vida, para luego disminuir. Durante la
primera déecada de la vida, el cerebro del nifio tiene dos veces mé
conexiones nerviosas si se compara con el cerebro del adulto.



Un esquema de la densidad del cableado fino cerebral.



Preparacion histologica de una neurona de un lactante normal, fallecido por un accidente
(derecha)y de otro desnutrido pertenecientea una familia de extrema pobreza(izquierda). Se
puedeapreciar las diferenciasde la forma y tamano de las neuronasdel segundoy la pobreza
de susramificaciones dentriticas.



ner cerebral en dos ninos de tres a

Extremadamente
abandonado

Scanner CT realizado en dos nifios de tres afnos de edad. Uno dt
ellos con un desarrollo normal (izquierda), y el otro con un retras
del crecimiento debido a un abandono cronico grave (derecha).




Medicionesantropomeétricas y cuocienteintelectual de 56 nifios (26 varonesy
30 mujeres), que habiendo sufrido una desnutricion grave durante los
primeros mesesde vida, serecuperaron (durante tres mesesde tratamiento) y
sehan vuelto a evaluar alos 15 afiosde edad

Hombres Mujeres
Peso en relacion a la talla +17% N4 +18% N5
Talla para la edad -15% N4 -16% N4
Relacién talla sentado/talla +16% N5 +17% N3
total
Cuociente intelectual -21% N5 -23% N6
Afos de escolaridad 31 1.9 2.4 0.9

En el control a los 15 afios de edad, resulta evidente un sobre peso,una menor talla para la
edad,una desproporcidonantropométrica con piernas mascortas enrelaciéon a la talla, un menor
cuocienteintelectual y una baja escolaridadenrelacién a la edad



SITUACION NUTRICIONAL Y CUOCIENTE INTELECTUAL DE
NINOS DE UNA ESCUELA BASICA RURAL (ALTO JAHUEL)

ANO 1959 CHILE

1° Afio 2° Aiio 3° Aiio 4° Ao
Nimero de Estudiantes 403 260 160 80
Déficit de Talla para la Edad 10% 7% % 3%
Déficit de Peso para la Edad 15% 8% 9% 3%
Déficit Calorico para la Edad 16% 10% 10% +2%
Déficit de Proteinas Animales para la Edad 32% 20% 17% 6%
Cuociente Intelectual 81 87 92 101
Rendimiento Escolar 50 57 60 66




CUOCIENTE INTELECTUAL, PESO Y TALLA DE 60ESCOLARES
(ENTRE 7 Y 9 ANOS DE EDAD) DURANTE UN PERIODO DE 9
MESES RECIBIERON UNA ALIMENTACION ADECUADA Y UN
PROGRAMA ESPECIAL DE EDUCACION.

ANO 1960
PERIODO DE ESTUDIO MES 0 MES 4° MES 9°
C.I. Normal % Casos 9 i1 8
Sub-normal % Casos 50 p 48
Deficiente % Casos 41 45 44
Aumento de peso (promedio) Kg. 1.8 2.7
Aumento de talla (promedio) Cm. 2.3 4.1
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Aniversario del Colego. Renca 1940.



EVOLUCION POSTERIOR DEL PESO EN RATAS CON DESNUTRICION
CALORICOPROTEICA, PRODUCIDA A PARTIR DEL TERMINO DEL DECIMO DIA
DE VIDA.
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Ratas sometidas a desnutricién durante los primeros 10 dias de viday luego con una dieta ad-
libitum, no recuperan su peso.
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Talla de nifios de 0 a 7 anos de edad en la Provincia de
Curico en el afio 1968, en comparaciéon con los
estandares de ninos americanos del Estado de lowa.
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Diametro craneano de nifio entre 0 y 36 meses de edad
de nifios de la Provincia de Curico en el afio 1968, en
comparaciéon con los estandares de los nifos
americanos de lowa.



Pesode ratassometidasa una dieta hipocaloricae hipoproteicadurantecinco

generacionesy posteriormentealimentadascon una dieta normocaloricay
normoproteicalurantetresgeneraciones

EDAD 50 DIAS 100 DIAS
Control (gramos) 143 + 25 256 + 48
Dieta hipocaldrica e 65 £ 9 120 £ 20

hipoproteica x 5
generaciones

Dieta normocaldrica

y normoproteica
Primera generacion 92+ 11 180 + 24
Segunda generacion 105+ 14 205 + 38
Tercera generacion 124 +18 232+ 42




Desnutricion en el nifo
Resumen de investigaciones
1966

La desnutricion afecta fundamentalmente al niio
durante las primeras etapas de la vida, cuando el
crecimiento y desarrollo son acelerados (ultimas

semanas del embarazo y primeros anos de vida

extrauterina).

En este periodo critico, al disminuir el gasto calorico
por menor aporte, se afecta el crecimiento, resultando
en definitiva una menor talla con desproporciones
antropomeétricas (se afectan mas los huesos largos).

La disminucion del gasto caldrico impacta en el
crecimiento y desarrollo cerebral, dejando secuelas
gue mas tarde se detectan durante el proceso de
aprendizaje.



DIAGNOSTICO
1966

Un alto porcentaje de la poblacion menor de 5 afos sufria desnutricion
cronica, que se iniciaba ya durante las ultimas semanas del embarazo.

La desnutricion durante los primeros periodos de la vida producia
cambios metabdlicos que perduraban durante el periodo de
crecimiento, lo que se traducia en una menor talla y menor desarrollo
de la masa muscular.

Los cambios metabdlicos de ahorro energético producidos durante los
primeros anos de vida persistian en la edad adulta, resultando
finalmente en una mayor tendencia a la obesidad y enfermedades
propias del adulto.

La desnutricion temprana, unida a la pobreza, producian un dafo
cerebral irreparable, que se ponia en evidencia ya durante el proceso
de aprendizaje.

El medio ambiente adverso durante los primeros afos de vida,
coincidian con alteraciones emocionales y anomalias del
comportamiento social.



CONSECUENCIAS ECONOMICO SOCIALES

1. Los dafios fisicos y mentales producidos durante los
primeros anos de vida, constituyen un obstaculo
para la incorporacion de las personas en la
demandante sociedad actual.

2. El dano cronico sufrido por generaciones de
pobreza y malnutricion, demora mas de una
generacion en recuperarse.

3. Si el dano afecta a un porcentaje alto de la
poblacion, dafa a la sociedad toda, dado que
constituye un obstaculo para el desarrollo
economico y social al disminuir la competitividad
frente a la actual globalizacion econdmica mundial.






PROYECCI ONES DEL nNnJAQUE AL SUE
1970

Fernando Monckeberg B.

En el mundodesarrolladogcontinuaraa rapidaproduccionde nuevosconocimientosgue
llevaran a la aplicacion de nuevasy complejastecnologias,que seran celosamente
guardadas

La economiamundial,comoconsecuencidel perfeccionamientde las comunicacioney
la capacidadie desplazamientdel hombrey susproductosya a llevar necesariamenta
unaglobalizacionmundialy a unainterdependenciprogresiva

Los paises capacesde generar eficientementelos conocimientos, veran mejorar
progresivamentea calidad de vida de sus poblaciones Los que no seancapacesde
generarni adaptar,persistiranen el subdesarrollo De estemodo, se incrementararias
diferenciasentrelos queviven bieny los queviven mal

Por el avancedel conocimientojas ideologiasentraranen crisis, y los paisesque quieran
aferrarsea ellas,estaramposponiendsusposibilidadese desarrollo

Enla sociedaddel conocimientacambiarariasrelacionesntreel capitaly el trabajo

No sepuedeesperaayudadelos paisesiesarrolladas



JAQUE AL SUBDESARROLLO
1970

Cuatro pilares para el desarrollo de Chile.

1.- Recuperacion de los recursos humanos danados por generacionesde
pobreza,marginalidad y desnutricion.

2.- Cambio substantivo en el sistema educacional, modernizacion total en
todoslos niveles

3.- Construccion de una infraestructura cientifico-tecnoldgicapara optimizar
la insercioninternacional.

4.- Cambio en la estrategiaeconomicabasandoseen una libre empresa,con
libre mercadoy abierta hacia el mundo.



Prevencion de riesgos de desnutrir
estrategia implementada desde 1975

Programa de control de nifio sano de 0 a 5 anos de edad.
Programa de control del embarazo. Parto hospitalario.
Programa de jardines infantiles.

Programa de tratamiento de ninos con desnutricion grave.
Programa de alimentacion escolar.

Programa de saneamiento ambiental basico: agua potable,
alcantarilla y tratamiento de aguas servidas
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Presentacion Alimento en Polvo Infantil, distribuido por el Ministerio
de Salud.



Visitas pre-natales y cantidad de leche
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En la medida que se incrementa la distribucion de leche, aumenta también

los controles del embarazo de las madres
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En la medida que se incrementa la cantidad de leche distribuida en los Centros de Salud,
se incrementa también los controles de ninos sanos.
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Programa de estimulacion desarrollado durante tres meses en
CONIN. Cada nifno se estimulo individualmente dos veces al
dia, durante treinta minutos, siguiendo un programa establecidc
por Piaget y modificado por Weikart. Durante el resto del dia,
siguieron un programa de estimulacion grupal.



DISTRIBUCION DE
CENTROS DE CONIN
EN ELANO 1975

BOLIVIA

32 Centros

1.820 camas para lactantes

ARGENTINA




Las moscas, gran vehiculo de contaminacion



Una caseta sanitaria tipica, constituida por un bafo con
agua caliente y fria, una cocina y un lavadero anexado.



Dos casetas
sanitarias
pareadas a las
gue una vez
entregadas, sus
duefios mediante
un crédito, han
construido el resto
de la vivienda
adosada a ellas.




Porcentaje Servicios Agua Potable y Alcantarillado sector Urbano, 1970-
2000




Planta de Tratamiento de Aguas Servidas
en una Cuenca de Santiago, Chile.




M* DE DESNUTRIDDS RECUPERADOS POR ARD
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LACTANTES (0-2 ANOS) DESNUTRIDOS RECUPERADOS EN CENTROS DE CONIN,
ENTRE LOS ANOS 1978-2004

= Tercer Grado (42.238 Totales)
Segundo Grado (33.340 Totales)
—=Primer Grado (1.571 Totales)

1978 1979 1980 1981 1982 1983 1984 1985 1986 1937 1988 1989 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004
ANOS



PORCENTAGE DE NINOS DESNUTRIDOS (0-6 ANOS)
EN CHILE (1960-2004)

ANO TOTAL LEVE MODERADO GRAVE
1950 60.0 52.0 5.2 2.2
1960 37.0 31.1 4.1 1.8
1970 19.3 15.8 2.5 1.0
1980 11.5 10.0 1.4 0.2
1990 8.0 7.7 0.2 0.1
2000 2.9 2.6 0.2 0.1

2004 1.7 1.6 0.1 0.1




Muertes en menores de 1 aiio, por enfermedades Respiratorias y Diarreas

19607 2000 (por 100.000 nacidos vivos)

Ano Enfermedades Enfermedades
Respiratorias Diarreicas

1960 4.318 1.365

1970 2.793 1.476

1980 502 210

1990 161 36

2000 86 12

*Fuente: Informe anual, 2000 (Santiago, Chile) Ministerio de Salud.



TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL (por cada 1000 nacidos vivos)
Y PORCENTAGES DE RECIEN NACIDOS DE BAJO PESO

(1960-2004)

X TASA % RECIEN NACIDO
ANOS MORTALIDAD BAJO PESOS
INFANTIL (-2,5 kgs)
1960 120.2 19.2
1965 101.3 16.3
1970 §2.1 13.2
1975 55.4 11.6
1980 31.8 8.2
1985 19.7 7.0
1990 16.8 6.4
1995 12.3 6.1
2000 8.9 <]k
2004 7.8 3.8



GRAFICO 2 mm Hombres
% [ Mujeres
Porcentaje de Normalidad de la talla en relacién a la edad (Standard de OMS) de 1 350 000 escolares
100 chilenos pertenecientes a escuelas pablicas o subvencionadas por el Estado.
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1967 1968 1969 1970 1971 1972 1973 1974 1975 1976 1977 1978
Nacidos (Afios)

Edad (Aiios) 16 15 14 13 12 11 10 9 8 7 6 5

1983

Déficit de talla de escolareshilenosenrelaciona lo quedebierammedir segunlas normasde la
OrganizaciorMundial de la Salud Seapreciaquelos niflos que nacieronen 1967y que por lo
tantotenianl16 afiosde edad,presentabanle promedioun 7% de déficit de talla. Desdealli en
adelantee| déficit va disminuyendoy los que nacieronen 1978tienenun déficit de solo un 2%.
Estosignificaqueestallegandoa la edadescolarun mayornimerode nifioscuyo crecimientoha
sidonormal La menordiferenciafavorececasisiemprealasmujeres






