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Introduccién: las enfermedades crénicas no transmi-
sibles (ECNT) han sido identificadas por la Organiza-
cién Mundial de la Salud (OMS) como la principal ame-
naza para la salud humana. Si a nivel poblacional no se
toman medidas urgentes para controlar la pandemia de
obesidad en la que nos encontramos inmersos, eclo-
sionaran todos los sistemas de salud. Los especialistas
manifiestan que esto podria ocurrir para el afio 2030. En
Mendoza la incidencia de sobrepeso/ obesidad en
adultos se estima en un 55%. Por este motivo la trans-
ferencias de los datos epidemiolégicos al Ministerio de
Salud de la provincia, contribuira a plantear medi-das
estratégicas, que mejoren la calidad nutricional de
nuestra poblacién.

Objetivo: determinar la ingesta de nutrientes en una
muestra poblacional de mujeres, de diferentes
estratos sociales del gran Mendoza.

Metodologia: el tipo de estudio fue: observacional,
descriptivo y correlacional. Muestra: Se eligieron al azar
460 mujeres, entre 18 a 60 afos, del gran Mendoza de
diferentes niveles sociales, a las cuales se realizé una
encuesta nutricional, recordatorio de 24 horas para de-
terminar ingesta de micro y macronutrientes, sedenta-
rismo, tabaquismo, y nivel social y educativo. Los da-tos
nutricionales fueron procesando por el programa SARA,
que fue el utilizado en la Encuesta Nacional de Nutricion
y Salud. Ademéas se elabor6 un instructivo y se
proporcioné material didactico a los evaluadores a fin de
obtener resultados comparables. Para los valores de
corte se tomaron como referencia los indicados por la
OMS. El peso se determin6 con balanza y la altura con
tallimetro.

Resultados: los porcentajes reflejan la cantidad de
personas que no cubrieron el minimo recomendado de
cada nutriente. Los minerales que resultaron criticos en
la muestra analizada fueron: calcio 86%, hierro 60%,
potasio 97%, y en menor medida zinc 37%. En cuanto a
las vitaminas: vit. C 76%, vit. A 73%, vit. B12 29%,
folatos 34%, tiamina 16%, riboflavina 16%. Con respec-
to a los macronutrientes si bien sélo el 17% estaban
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por debajo del valor recomendado para hidratos de
carbono, el 83% restante consumia una elevada can-
tidad de azUcares simples, aportadas especialmente por
ingesta de bebidas azucaradas. El 97% no cubria la
recomendacion de fibra. El 23% no cubria una ingesta
adecuada de proteinas, y el 53% consumia colesterol
en exceso. Si estas carencias se estratifican por nivel
socioecondémico resultaron alta en niveles bajos de in-
gresos y menores en niveles altos de ingresos, lo cual
se relaciona también con nivel educativo.

Respecto a la adiccion al tabaco fue de 27%. El so-
brepeso resulté de 24% para todos los rangos etario.
La obesidad fue del 11% para el rango etario de 20-
30 aflos incrementandose a 41% para las edades
com-prendidas entre 50 a 60 afios. Por otra parte, si
bien el sedentarismo aumenta con la edad fue del
orden del 60%.

Discusidn: estos resultados coinciden con los halla-dos
por otros autores, lo cual es preocupante porque arroja
una muy baja ingesta de micronutrientes en to-dos los
grupos sociales especialmente en los de bajos
recursos. Por otra parte este estudio sirvié para decidir
gue se debia ampliar la base de nutrientes, dado que
los que arroja el Programa SARA son limitados.

Conclusién: en todos los estratos sociales se determi-
né una ingesta inadecuada de micronutrientes, lo cual
podria conducir a un incremento de ECNT.
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