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RESUMEN

Introduccion: La infancia es una etapa trascendental en el
desarrollo evolutivo del hombre, para lo cual es
fundamental una adecuada nutriciéon. La desnutricion
infantil no es solo un problema de falta de alimentos, es un
conflicto social més profundo. La prevalencia de
desnutricién en menores de 5 afios del pais es de 5,9% segtin
datos del Instituto Nacional de Alimentacion y Nutricion.
Objetivo: Determinar la prevalencia de desnutricién y
habitos alimentarios en nifios menores de 5 afios de las
comunidades indigenas de YbyYat y Azote'y. Materiales y
Meétodos: Estudio descriptivo, transversal, realizado de
enero a abril del 2011, que identificé la prevalencia de
desnutricién infantil en nifos indigenas de las etnias Pa'l
Tavytera y Mbya Guarani de 11 comunidades indigenas de
Yby Yau y Azote'y. Fueron examinados 349 menores de 5
anos de edad. Para la evaluaciéon del estado nutricional se
utilizé la curva de crecimiento de la OMS. Los nifios/as
fueron pesados/as en balanzas mecanicas. Para la medida
de la altura, los mayores de dos afios fueron medidos con el
tallimetro y los menores de 2 afios con cinta métrica.
Resultados: Se observd desnutricién en 53 nifios que
equivale al 15% de la muestra. De estos 60,4% padecian de
desnutriciéon moderada y 39,6% desnutricion grave. El
mayor porcentaje de desnutricion se encontré en el grupo
de edad de 0 a 24 meses con 71,6%. El 77% de los nifios
tenian desnutricion crénica. Conclusiones: La prevalencia
de desnutricién en indigenas en YbyYau y Azote'y es de
15%, lo que sobrepasa los indices de desnutricién en
menores de 5 afios del pais.

Palabras clave: Desnutriciéon aguda, desnutricion crénica,
indigenas.

ABSTRACT

Introduction: Childhood is a crucial stage in the
development of humans, which is why proper nutrition is
essential for this stage. Child malnutrition is not just a
problem of lack of food, it is rooted In deeper social
problems. The prevalence of malnutrition in children under
five years of age 1iIn Paraguay is 5.9% , according to the
Paraguayan National Institute of Food and Nutrition.
Objectives: Determine the prevalence of malnutrition and
the eating habits in children under five years of age in
indigenous communities in the towns of Azote'y and Yau
Yby. Materials and Methods: This was a descriptive, cross-
sectional study conducted from January to April 2011, which
identified the prevalence of child malnutrition in indigenous
children in 11 ethnic PaT Tavytera and Mbya Guarani
indigenous communities In Azote'y and Yby Yau. We
examined 349 children under 5 years of age. The World
Health Organization (WHO) growth charts were used to
assess nutritional status. Children were weighed with
mechanical scales. To measure height, children two and older
were measured with a stadiometer and children younger
than two were measured with tape. Results: Malnutrition
was observed In 53 children (15% of the sample). Of these,
60.4% were suffering from moderate malnutrition and 39.6%
from severe malnutrition. The highest percentage of
malnutrition was found in the 0-24 month age group (71.6%).
77% of children had chronic malnutrition. Conclusions: The
prevalence of malnutrition in indigenous children in Yby
Yati and Azote'y is 15%, which exceeds the national
malnutrition rates in children under five years of age.

Keywords: Acute malnutrition, chronic malnutrition,
indigenous.

1. Hospital General Pediatrico Nifios Acosta Nu. Reducto-San Lorenzo, Paraguay.

2. Centro de Salud de YbyYau. Paraguay.
3. Puestode Salud de Paso Tuya. Azote'y. Paraguay.

Correspondencia: Syntia Carolina Ruiz Valiente. E-mail: scrv_py@hotmail.com

Recibido: 24/01/2015; Aceptado: 10/06/2015.
http://dx.doi.org/10.18004/ped.2015.agosto.102-107

Los autores declaran que no existen conflictos de interés en el presente estudio.

Pediatr. (Asuncion), Vol. 42; N° 2; Agosto 2015; pag. 102 - 107




INTRODUCCION

La desnutricion es una enfermedad multisistémica,
que afecta todos los dérganos y sistemas del ser
humano, es producida por una disminucién
drastica, aguda o cronica, en la disponibilidad de
nutrimentos, ya sea por Ingestion Insuficiente,
inadecuada absorcién, exceso de pérdidas o la
conjuncién de dos o mas de estos factores. Se
manifiesta por grados de déficit antropométrico,
signos y sintomas clinicos y alteraciones bioquimi-
cas, hematoldgicas e inmunol6gicas .

La poblacién indigena esta gravemente afectada por
este problema, tal vez por ser un estrato olvidado y
descuidado por la poblacion en general y por el
estado paraguayo. A pesar delas leyes, y de todos los
proyectos que favorecen a esta esfera de la sociedad,
aun existe un abismo inimaginable entre loideal y lo
real. Mientras se elaboran programas que buscan
dar mejores condiciones de vida a estas comunida-
des, que lamayoria de las veces solo quedan plasma-
dos en el papel, los indices de desnutriciéon son
alarmantes. Esto se debe probablemente a que en la
sociedad posmoderna, la deforestacion, el uso de
agrotoxicos, lainvasion de los terratenientes despojo
a los nativos de sus tierras, obligdndolos a vivir en
situaciones carenciales, pues estos debido a su
cultura esperan que la naturaleza les ofrezca el
sustento diario. Las costumbres, la economia y la
religion en las etnias PaéTavytera y Mby'a Guarani
estan intimamente relacionadas a la produccién
alimenticia eingesta.

Para el nativo guarani es muy dificil comprender
que el hombre es el que debe producir alimento para
su sustento, pero como la sociedad actual obliga a
ello, estos por no conseguir adaptarse a los cambios
que se produjeron, estan mas expuestos a las
carencias alimentarias. Segun datos del gobierno
central en el 2008, 41,8% de los nifios indigenas
menores de 5 afios padecian de desnutricion.

En un estudio realizado en México, la prevalencia de
desnutricién en indigenas fue 39,4%”. Un 44%
presentd uno o mds signos clinicos de malnutricién.
Segtn el Instituto Nacional de Encuestas y Censos
del Ecuador (2001 y 2006) 40,1% de los nifios indige-
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nas menores de 5 afios tienen desnutricion cronica .

En Caracas, se hizo un estudio con la poblaciéon

infantil warao en la comunidad de Yakariyene,
estado Delta Amacuro, y ellos obtuvieron el siguien-
te resultado: El diagndstico nutricional hallado con
mayor frecuencia fue Nutricidn normal (55%)
seguida por Desnutricién Subclinica (15%) y
Desnutricion Leve (12%). En lineas generales, un
55% de la poblacion se encontraba en rangos de
nutriciéon normal, mientras el 45% restante presenta-
ba problema de malnutriciéon comprendiendo ésta
por déficity por exceso®.

En el Brasil en un estudio realizado para determinar
el perfil nutricional de los aborigenes menores de 5
anos de Kaingangen Parand vieron que cuando
utilizado los criterios propuestos por la OMS, se
registr6 una alta prevalencia de déficit
Estatura/Edad, con uno en cuatro ninos (24,8%) que
presentaba este diagnostico. El déficit de Peso/Edad
fue diagnosticado en 9,2% de los nifios evaluados.
Los indices de peso para la altura diagnosticaron
solo tres nifios (2,1%) como desnutridas agudas .

En otro estudio realizado también en el Brasil, esta
vez en Amazonia, con nifios de la etnia Surui se
observd que los porcentajes de los nifios con déficit
en los indices de estatura para la edad fue 31,4%,
peso paralaedad 12,4%y peso parala estatura 0% .

El objetivo del presente estudio es determinar la
prevalencia de desnutricion en nifios menores de 5
anos de las comunidades indigenas de Yby-Yau y
Azote'y y conocer el comportamiento alimentario de
los nifios/as de las comunidades indigenas estudiadas.

MATERIALES Y METODOS

Estudio transversal, descriptivo realizado en el
periodo de enero aabril del afio 2011, donde se
identifico la prevalencia de desnutricion infantil en
ninos indigenas de las etnias PaiTavytera y Mby'a
Guarani en los distritos de Yby-Yat y Azote'y.

El tamano muestral total fue de 370 nifios, determi-
nado a través de censo realizado por el Centro de
Salud de Yby-Yat y el Puesto de Salud de Paso Tuya.
Para los fines del estudio fueron identificados 349
ninos (94.3%) de nifnos recién nacidos a menores de 5
anos en los distritos de Yby-Yat y Azote'y.
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Las etnias que se encuentran dentro del area de
estudio esta compuesta por los mby'a guarani y los
paitavytera, distribuidas en las siguientes
comunidades indigenas: Vy'apavé, Yrapey,
Guyrakeha, Guyra Ne'engatuamba, Saté San Juan,
Mbery'o Jaguarymi, Ka'aguyPotyRory, Yvyrafja,
Tukambiju yTakuaritiy.

El trabajo se realiz6 por concentracion, en los locales
fijados por los lideres de las distintas comunidades.
Fue aplicado un cuestionario a las madres, creado
para el efecto por medio de entrevista. Laedad de los
ninos fue dada por las madres, pues la mayoria de
estas no cuentan con registro de nacimiento, ni
siquiera certificado de nacido vivo.

Parala evaluacion del estado nutricional de los nifios
se opto por la curva del grafico de crecimiento de la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) lo cual
esta contenido en la libreta del nifio y la nifia. Los
ninos/as fueron pesados/as en balanzas mecanicas,
los que ya conseguian quedarse de pie fueron
pesados en balanza de pie y los nifios menores de 1
ano en balanzas colgantes.

Para la medida de la altura, los nifios mayores de dos
anos fueron colocados en posicién de pie, bien
rectos, y fueron medidos con el tallimetro. La talla de
los nifios menores de 2 afos fue realizada con cinta
métrica con el nifo/a en dectbito supino en
superficie recta.

Los datos fueron analizados manualmente, y los
graficos confeccionados con el programa Microsoft
Office Excel 2007.

RESULTADOS

Se evaluaron 349 nifios, que representan el 94,3% del
total de aborigenes menores de 5 anos de las
comunidades de Yby-Yati y Azote'y. Del total de 349
ninos, 69 % (240) son PaéTavyteray 31% (109) Mby"a
Guarani.

La comunidad con el mayor porcentaje de nifos fue
la de Vy'apavé (36,4%), y la de menor frecuencia fue
la comunidad de Tekoha Kagata, que es una
comunidad recién formada localizada en Pasino
(Figura1).

Figura 1. Distribucion de la poblacién indigena menor de 5 afios
por comunidad, 2011.

Viendo el perfil nutricional de los nifios, se pudo
observar que 61% de los nifos/as no estan
desnutridos, 24% de los nifos/as estan en riesgo de
desnutricién y 15% estan con desnutricion. Aunque
se trata de un estrato social desfavorecido también se
observa indice de sobrepeso y obesidad, en las
comunidades de Vy'apavé e Yrapey (Figura 2).
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Figura 2. Perfil Nutricional, Peso/Edad y Peso/Talla en menores
de 5 afios de las comunidades de Yby-Yati y Azote'y, 2011.

Teniendo presente los graficos de Talla/Edad la
prevalencia de desnutricién cronica es bastante
elevada, pues 77% de los nifios padecen de
desnutricién crénica. El mayor indice de
desnutricion se encuentran en los primeros 24 meses
de vida (Tabla 1). De los 53 nifios con desnutricion,
60,4% padecen de desnutricion moderada, y el
39,6% desnutricion grave. Siendo que el mayor
porcentaje de desnutricion se observa en Vy'apavé.

Se estudi6 ademas el comportamiento alimentario
de estos nifios, viendo que alimentos
preferencialmente hacen parte de su dieta y la edad
de introduccion de los mismos, la mayoria de las
madres introducen algtn tipo alimento entre los 6 y
8 meses de edad (Figura 3) y los primeros alimentos
introducidos dependen del lugar donde estos
habitan. El caldo de pescado es uno de los primeros
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alimentos introducidos en las comunidades que
viven cerca de los rios, entretanto el 60% inician la
alimentacion con caldo de arrozy caldo de fideo.

Tabla 1. Porcentaje de desnutricion moderada vs.
grave por grupo etario, 2011.

Desnutricion Desnutricion Desnutricion

D Moderada Grave Aguda - Total
Meses Ne %o Ne % Ne %
0-12 12 37,5 7 33,3 19 35,8
13-24 13 40,6 6 28,6 19 358
25-36 2 6,2 4 19 6 11,4
37-48 4 12,5 4 19 8 15,1
49 - 60 1 3,1 0 0 1 1,9
Total 32 60,4 21 39,6 53 100
/ 45,00% \
o 40,70%

40,00%

35,00%

30,00% -

25,00% -

20,00%

15,00% 13,70%

10,00% 11,40%

10,00% 7,20%

5,00% -
0,00%
Om-2m y 3m - 5m y 6m-8m y 9m-12m LME
\ 29 d. 29 d. 29 d. /

Figura 3. Edad de introduccion de alimentos en las comunidades
indigenas de Yby-Yat y Azote'y, de los nifios y nifias menores de 5
anos.

Al observar la frecuencia en que se alimentan estos
nifnos, el 64% se alimenta tres veces al dia, el 20%
menos de 3 veces al dia y solo el 16 % mas de tres
veces al dia.

El principal nutriente en la dieta son los
carbohidratos, el 47% de los ninos consumen
carbohidratos mas de 5 veces por semana, y el 21%
menos de 3 veces por semana. El mayor porcentaje
de consumo de proteinas se observa en las
comunidades que se encuentran cerca de rios (Guyra
Ne'engatuamba y Mbery'o Jaguarymi), siendo que
70% consume proteinas menos de 3 veces por
semana, y solo el 3% mas de cinco veces por semana.

El consumo de verduras y hortalizas es muy escaso,
el 91% consume verduras y hortalizas menos de 3
veces por semana, el 2% mas de 5 vecesy 7% entre 3 y
5 veces por semana.

DISCUSION

A lo largo de toda la historia de la humanidad, la
desnutricion ha sido una patologia de las clases
sociales menos privilegiadas, son los que no poseen
las condiciones necesarias para tener una vida
digna, donde la educacion, salud, recursos
econOmicos son miserables, donde esta dolencia
alcanzasu auge”.

Segtin los datos del Censo realizado por la Unidad
de Salud Indigena que se encuentra en el Distrito de
Yby-Yau, los Puestos de Salud de Yby-Yat y Azote'y
en el tercer trimestre del Ano 2010, se encontraron
328 nifios de hasta 60 meses®. Al realizar los trabajos
de campo, este numero se elevd a 349 individuos,
por lo que se hizo un nuevo censo solo con los nifios
de este grupo etario. Ese fenomeno tal vez, se deba a
la migraciones que se desarrollan normalmente
entre los guarani. Al observar la historia, y también
por la experiencia que se adquirié durante el trabajo
de campo, se pudo observar la familia lingtiistica ala
cual pertenecen los mby'a y los paé(la guarani) son
nomadas, es comun que migren a otras
comunidades, en un mismo Tekoha®".

La poblaciéon diana fue de 370 nifios menores de 5
afios de los cuales se llegd a entrevistar a las madres
de 349 y se hizo las mediciones antropométricas
posteriormente. En la mayoria de las comunidades
indigenas se obtuvo el 100% de participacion, son
excepciones las comunidades de Yrapey vy
Takuaritiy.

Del total de nifios/as, la etnia de mayor prevalencia
fue la de Paélavytera. En relacion al sexo, las
comunidades son bastante equilibradas, con una
ligera prevalencia del sexo masculino sobre el
femenino.

Seguin datos de la UNICEF en Paraguay se observa
3,4% de desnutricion aguda en nifios menores de 5
afios . La prevalencia de desnutricién en los nifios
paraguayos menores de 5 afios en el area rural es de
5,9% y en el drea urbana es de 4,5%"”. Existen pocas
publicaciones sobre este tema en aborigenes
menores de 5 afos, siendo que el mayor niimero de
publicaciones fue realizado por el Brasil (12,4%),
Meéxico (39,4%)y Ecuador.
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La prevalencia de desnutricion en las comunidades
indigenas de Yby-Yau y Azote'yes de 15,2%,
observando los graficos de Peso/edad si de 2 afios y
Peso/Tallaen mayores de 2 afios y menores de 5 afios.
Las comunidades donde la desnutricion son mas
prevalentes son Guyrakeha e Yvyra'ija; en Satéy
Tekoha Kagata no se encontro nifios desnutridos.

De 53 ninos con desnutricion, 60,4% padecen de
desnutricién moderada, y el 39,6% desnutricion
grave. El grupo con mayor indice de desnutricion, se
encuentra durante los primeros 24 meses, pues es en
esta etapa donde el organismo requiere una mayor
cantidad de nutrientes por el mayor crecimiento.
Ademas, después de los 6 meses se inicia la
introduccién de otros alimentos. Estos dos factores,
asociados aumentan el indice de desnutriciéon en
este grupo deedad.

De la poblaciéon total de los nifios estudiados el
23,8% estan con riesgo de desnutricion. Segun el
Instituto Nacional de Alimentacién y Nutricion
(INAN) en el afio 2010, 13,6% de ninos menores de 5
anos del area urbana y 16,2% del area rural del
Paraguay sufren desnutricién cronica. En una
encuesta realizada por la Direcciéon General de
Estadistica, Encuestas y Censos en el afio 2008, 41,8%
de los nifios/as indigenas menores de cinco afos
padecen de desnutricidén cronica. Observadas las
medidas de Talla/Edad el 77% de los nifios padecen
de desnutricion crénica. Ese dato es alarmante,
porque la desnutricidon crénica es consecuencia de
una carencia prolongada de alimentos o enferme-
dades sucesivas. En Tukambiju, Mbery'o Jaguarymi,
Guyrakeha, Yvyra'ija y Saté son comunidades con
una prevalencia mayor al 80% de nifos/as con talla
baja paralaedad.

El indice de desnutricién en indigenas en los
distritos de Yby-Yau y Azote'y, sobrepasa la
prevalencia general de desnutricién en menores de 5
anos del pais, lo cual esta alrededor de 5.9% segtin
datos del INAN.

En las comunidades indigenas se puede observar
que un porcentaje razonable introduce alimentos
entre los 6 meses y antes de los 9 meses. El porcentaje
de los que introducen antes de los 6 meses es de
18,6% y entre los 9 meses y un afio es de 27%. Se pudo
observar que, ocho nifios tuvieron lactancia materna
exclusiva por mas de 1 ano. Todos los nifios/as con

lactancia materna exclusiva en la fecha de la
recolecciéon de datos tenia menos de 6 meses o 6
meses. El caldo de fideo y de arroz ocupa el primer y
segundo lugar respectivamente como primer
alimento introducido por las madres. Los alimentos
que deberian ser introducidos inicialmente como el
puré de frutas y verduras ocupan un pequeio
porcentaje en la lista. Otros alimentos que se
tendrian que introducir después de los 9 meses, de
preferencia a los un afio, como por ejemplo el caldo
de poroto, caldo de pescado, leche de vaca y huevo
son los primeros alimentos que se introducen.

El 64% de los nifios se alimentan tres veces al dia, el
20,5% menos de tres veces y 15,5% mas de tres veces
aldia.

El 69,5% de los ninos/as de las comunidades indige-
nas de Yby-Yad y Azote'y consumen proteinas
menos de tres veces por semana; 27,3% consumen de
tres a cinco veces por semana los diferentes tipos de
proteinas, teniendo predominancia el consumo de
pez. Solo 3,2% consume proteinas mas de 5 veces.
Las comunidades que viven cerca de bosques, rios o
arroyos son los que mas consumen proteinas.

Los carbohidratos son la principal fuente de
alimentacion de los nifios y nifias de las
comunidades indigenas de Yby-Yau y Azote'y. Eso
se debe a que son los alimentos de mas facil
adquisicion y los mas accesibles econdmicamente
hablando.

En las comunidades indigenas el consumo de
verduras y hortalizas es escaso. Las comunidades
que mas consumen verduras y hortalizas son
Mberyo Jaguarymiy Takuaritiy.

Este trabajo refleja la realidad de las comunidades
indigenas de los dos distritos observados, no
podemos extrapolar estas mismas cifras en el
departamento de Concepcion, o en todo el pais por
el tamano de la muestra, es necesario hacer nuevos
estudios con un tamafio muestral mayor para
obtener una vision del verdadero estado nutricional
delos ninos indigenas. El porcentaje de desnutricion
es alto, pero se trata de distritos con no muchos
recursos econdémicos, donde la pobreza es una
realidad atin en otros estratos sociales.

La realidad indigena es un problema real, y una
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manera de reducir estas cifras es ensefiandoles a
producir su propio alimento. Para ello no debemos
luchar con su cultura ni intentar hacerlos ver el
mundo a través de nuestra realidad, sino dentro de
sus costumbres encontrar formas de que ellos
tengan condiciones de un mejor porventir.
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