Disponibilidad, acceso y consumo
de alimentos

Intervencion con enfoque de curso de vida y
desarrollo humano



Orientacion -ENFOQUE DE CURSO DE VIDA

* Aborda el continuo de la vida ¢ Resalta que invertir en

y reconoce que el desarrollo
humano y los resultados en
salud dependen de |la
interaccion de diferentes
factores a lo largo de la vida.

atenciones oportunas en
cada generacion repercutira
en las siguientes y que el
mayor beneficio de un
momento vital puede
derivarse de intervenciones
hechas en un periodo
anterior.



Orientacion -ENFOQUE DE DESARROLLO HUMANO

* Se plantea desde el ejercicio de sus derechos.
reconocimiento, promociony . El objetivo principal del
fortalecimiento de las desarrollo es ampliar las
capacidades humanas, opciones de las personas,

entendidas como opciones de rear un ambiente oropicio

elegir libremente la vida que para que la gente disfrute de

cada persona valoray quiere ,n5 vida larga, saludable y
VIVIK, para avanzar en sus creativa.

metas de desarrolloy en el



Areas of action

Sustainable communities and places

Healthy Standard of Living

Early Years

Skills Development Employment and Work

o S

ke

Prevention

Accumulation of positive and negative
effects on health and wellbeing

Prenatal

Pre-School

School Training Employment

Retirement

Family Building

__,,—//Life course stages

42— STRATEL = EVIEW OF HEALTH INEQUALITIES IM ENMGLAND POST-20T10 'ﬂ



Poblacion y muestra

* Primera infancia: gestacion hasta los 5 afios de vida.

*\VVejez: 60 y mas anos.
* Donde - Quiénes
e iRed publica?
i Poblacion institucionalizada?
e iCobertura?
 iCriterios de elegibilidad?



Necesidades alimentarias

Disponibilidad, acceso y consumo de alimentos



Asociacion de ingesta lactea con ECV y mortalidad

A
m Ewvents HR {(95%: C1) Porend

Composite outcome 0-0001
=0-5 servings per day 12399 Q68 (F-82%) [ 1-00 (1L-00—1-000)

0-5-1 servings per day 1Z2 023 B9 (6-6%%) — = 0-89 (0-79—1-00%

1-2 servings per dany 2853 D19 (5-92) - 0.-84 (0-73-0-986)

>2 servings per day o2 A0 (5-72%) - 071 (0-20—-0-83)

Total mortality 0-01
=0-5 servings per day 123290 SAF (A-A49%) " 1-00 (1-0O00—1 -0y

0-5-1 servings per day 12023 I (3-A20) - 0.84 (0-F1-0-98)

1-2 servings per day 8853 217 (2-6%%) - 0-89 (0-74—1-06)

=2 servings per day 7552 248 (3-3%) - 0- 75 (O-50—0-592)

Major cardiovascular disease - 0001
<0-5 servings per day 12399 624 (5-0%%) . 100 (1-000—1 -0 )

0-5-1 servings per day 12023 538 (4-59%) - 0-88 (0-76-1-06)

1-2 servings per day 58532 208 (2-52%) - 0.6 (0. 64-0-90)

=2 servings per day T2 278 (3-73%) - 0.8 (0-56-0.-84)

{3:'5 1 1-|5
Median intake per day (IQR)
=0-5 serving 0-5-1 servings 12 servings =2 servings
Onhby whole-fat dairy 0-2 g (0-10-0-34) 0-9 g (0-81-0-98) 1-4 g (1-14-1-78) 2-9g (2-45-3-96)

Dehghan M.....Lopez-Jaramillo P.... Lancet 2018; 392:2288-2297




Asociacion de ingesta lactea con ECV y mortalidad

B

N Events HR (952% Cl) Prrenda
Composite outcome 0-249
=0-5 servings per day 3297 207 (6-3%) L 1-00 (1-00-1-00)
0-5-1 servings per day 4074 232 (5-72%) - 0-82 (0-66—-1-03)
1-2 servings per day 9340 483 (5-29%) - 0-83 (0-68-1-02)
=2 servings per day 17276 916 (5-3%) - 0-84 (0-68-1-03)
Total mortality 0-33
<0-5 serving per day 3297 130 (3-9%) [ 1-00 (1-00—1-00)
0-5-1 servings per day 4074 153 (3-82%) - 0-90 (0-6/7-1-20)
1-2 servings per day 9340 262 (2-8%0) - 0-85 (0-65-1-10)
=2 servings per day 17276 485 (2-8%) - 0-86 (0-65-1-12)
Major cardiovascular disease 0-30
<=0-5 serving per day 3297 116 (3-5%) - 1-00 (1-00-1-00)
0-5-1 servings per day 4074 131 (3-29) - 0-79 (0-59-1-07)
1-2 servings per day 9340 303 (3-290) - 0-82 (0-63—1-07)
=2 servings per day 17276 552 (3-29) - 0-81 (0-62-1-06)

OI—S 1 1!5
Median intake per day (IQR)
<=0-5 serving 0-5-1 servings 1-2 servings =2 servings

Both whole-fat and 0-3 g (0-19-0-41) 0-7 g (0-57-0-85) 1.5 g (1-22-1-72) 3.5 g (2-63-5-28)
low-fat dairy

Dehghan M.....Lopez-Jaramillo P.... Lancet 2018; 392:2288-2297



Asociacion de la ingesta de huevos con ECV y mortalidad

Egg
intake/wk HR (95% CI1)

Those with event during figst 24 mo excluded (n 141,744)

<1 1.00 (1.00, 1.00)
1 to <3 e 0.90 (0.85, 0.96)
3 to <5 ——— 0.90 (0.84, 0.96)
5 to <7 0.96 (0.89, 1.04)
=7 0.94 (0.87, 1.01)
Only those with history of VD (n = 11,450)

<1 1.00 (1.00, 1.00)
1 to <3 0.89 (0.79, 1.00)
3 to <5 ———— 0.86 (0.75, 0.99)
5 to <7 0.90 (0.77, 1.05)
=7 * - 0.81 (0.70, 0.95)
Only those with history of iabetes (n = 12,087)

<A1 1.00 (1.00, 1.00)
1 to <3 0.97 (0.86, 1.10)
3 to <5 0.96 (0.83, 1.01)
5 to <7 1.01 (0.85, 1.20)
=7 0.91 (0.77, 1.09)

¥
0.7 1 1.5

Dehghan M.....Lopez-Jaramillo P... Am J Clin Nutr 2020;111(4):795-803. .



Asociacion ingesta de frutas con ECV y mortalidad

Cardiovascular mortality

<3 perweek 7849
Jperweek to<1perday 31029
1to <2 perday 32850
2 o <3 per day 14706
=3 per day 18001
Non-cardiovascular mortality
<3 perweek 37 849
Jperweek to<1perday 31929
1to <7 perday 32850
210 <3 per day 14706
>3 per day 18001
Mortality

<3 perweek 7849
Iperweek to<lperday 31029
1to <2 perday 32850
210 <3 per day 14706
>3 per day 18001

703 I 1-00 (1-00-1-00)
385 —— 0-95 (0-84-1-09)

209 | 0-78 (0-67-0-90)

110 1 0-71 (0-57-0-89)

152 ¥ 009 (0-56-0-86) <0-0001
1769 | 1-00 (1-00-1-00)

782 —— 076 (0-70-0-83)

629 — 063 (0-57-0-70)

264 ' 061 (0-53-0-71)

165 4—1— 0-58 (0-50-0-67) <0-0001
2626 ] 1:00 (1-00-1-00)

1241 —— 0-82 (0-76-0-88)

082 — 079 (072-087)

400 T T 0-82 (072-0:93)

547 — 065 (0-57-072) <0-0001

05 07 1 12

Miller V.....Lopez-Jaramillo P.... Lancet 2017; 390(10107): 2037-2049

05

1.00 (1-00-1.00)
1.03 (0-89-119)
0-86 (0-72-1-01)
0-85 (0-67-1-08)
0-83 (0-65-1-06)

1.00 (1:00-1.00)
0-87 (0-79-0-96)
078 (0-69-0-87)
0-81(0-69-0-95)
0-82(070-0-97)

100 (1-00-1.00)
0-91 {0-B5-0-94)
079 (0-72-0-87)
0-82(072-0-93)

0-0458

0-0008

0-81(0:72-0-93) <0-0001

13



Asociacion ingesta de vegetales con ECV y mortalidad

Cardiovascular mortality

<1 per day 34221 680 1-00 {1-00-1-00)

1to<2 perday 22076 440 0-86 (0-75-0-98)

210 <3 perday 46489 364 0-89 (0-76-1-04)

>3 per day 21649 165 079(0-65-0-96) 0013

Non-cardiovascular mortality

<1 per day 34221 1634 1-00 (1-00-1-00)

1to <2 perday 32076 939 0-81(074-0-88)

210 <3 perday 46489 863 —— 0-73(0:67-0-81)

>3 per day 21649 I3 — 071(062-0-81) <0-0001

Mortality

<1 per day 34221 2462 100 (1-00-1-00)

1to <2 perday 32076 1457 0-82(076-0-87)

210 <3 perday 46480 1303 —f— 078 (071-0-85)

>3 per day 21649 574 —— 073 (0-66-0-81) <0-0001
05 07 13 05

Miller V.....Lopez-Jaramillo P.... Lancet 2017; 390(10107): 2037-2049

100 (100-1-00)
080 (0-77-1.02)
098 (0-83-116)
0-88(071-110) 03979

100 (1-00-1-00)
002 (0-84-1.01)
0-90 (0-80-101)
096 (083-111) 02184

1.00 (1:00-1-00)
0-90(0-83-097)
093(0-84-101)
0-03(0-83-105) 01216



Asociacion ingesta de leguminosas con ECV y mortalidad

1:00 (1-00-1-00)
0-89 (0-77-102)
0-98 (0-83-1-16)
0-88 (0-71-110) 03979

100 {100-1-00)
092 (0-84-101)
090 (0-80-1.01)
006 (0-83-111) 02184

100 (1-00-1-00)
000 (0-83-0-97)
003 (0-84-101)
093 (0-83-105) 01216

Cardiovascular mortality

<1 per day UM 680 1 1400 {1-00-1:00)

110 <2 per day 1076 440 — 086 (0-75-0.98)

1to<3 per day 46489 364 ' 0-89 (0-76-1-04)

>3 per day 1649 165 ' 079 (0-65-096) 04013

Non-cardiovascular mortality

<1 per day U 164 ' 100 {1:00-1.00)

1t <2 perday 12076 939 — 081 (074-0-88)

110 <3 per day 46480 862 o 0-73 (0:67-0-81)

>3 per dlay 1640 73 — 071{062-081) <00001

Mortality

<1 per day I U462 v 1400 (100-1-00)

1t <2 perday N6 WY R 082 (076-087)

210 <3 perday 46489 1303 —— 0-78 (0-71-0-85)

3 per day 0640 574 — 073 (066-081) 00001
05 07 i 13 05

Miller V.....Lopez-Jaramillo P.... Lancet 2017; 390(10107): 2037-2049
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Ingesta de granos refinados, enteros, arroz blanco y desenlaces

Hazard ratio

O. 7 1 1

Total mortality

1.5

Hazard ratio

oUF -

Ma jor cardiowvascular events

1.5

Hazard ratio

1-1/ \—/,/_/f/——-

oUF

Swaminathan S,
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Refined grain (g/day) Whole grain (g day)

Lopez-Jaramillo P. ....BMJ 2021;372:m4948 | doi: 10.1136/bmj.m4948
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Asociacion entre alimentos ultra-procesados y mortalidad

Study n events HR (95% CI) Weight

All cause mortality

Blanco-Rojo R, 2019 (5) 11898 440 = 1.46 (1.04, 2.05) 3.08
Kim H, 2019 (21) 11898 2451 1.30 (1.09, 1.58) 10.28
Rico-Campa A, 2019 (7) 19899 335 - 162 (1.13,2.33) 2.71
Schnabel L, 2019 (22) 43949 602 1.14 (1.04, 1.27) 35.49
Bonaccio M, 2021 (20) 22475 1216 1.26 (1.09, 1.46) 16.59
PURE study 138076 9227 1.28 (1.15, 1.42) 31.86

Subtotal (I-squared = 21.3%, p = 0.274) 24 (1.17. 1.32) 100.00

Overall (I-squared = 21.3%, p = 0.274) 1.24 (1.17, 1.32) 100.00

-
-
—
—

S 1

Dehghan M, ....Lopez-Jaramillo P,...Am J Clin Nutr 2023; 117: 55-63
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Asociacion entre tipo de pescado (por 5-g incremento) y desenlaces

No. of CVD HR Decreased : Increased P
Study events, 24 (9525 CI) risk of CWVD risk of CWD value
High or moderate w-3 fish 5
Event :
Total mortality 1877 0.96 (0.93-0.99) —il— 004
Major CVD 2020 0.94 (0.92-0.97) —m— =.001
Composite 2674 0.96 (0.94-0.98) ——— =.001
Low w-3 fish :
Event ;
Total mortality 1877 1.01 (0.96-1.06) - 78
Major CVD 2020 1.032 (0.98-1.08) L 27
Composite 2674 1.02 (0.98-1.06) L 40
Shellfish :
Event :
Total mortality 1877 1.01 {(0.93-1.10) - .76
Major CVD 2020 0.99 (0.91-1.07) - T2
Composite 2674 0.98 (0.92-1.05) L .53
0.8 0.9 1.0 1.1

HR (952 Cl)

Peces con niveles mas altos de w-3 incluia arenque, caballa, sable, salmon, atun, sardina, anchoa, pescado azul, ostra y trucha.
Peces con los niveles mas bajos de w-3 incluidos bajo, barramundi, besugo, cabeza plana, platija, perca, pargo, pulpo, pez
espada, pez teja y tiburon.

Los mariscos incluyen cangrejo, langosta, vieira y mejillon.

Mohan D,....... Lopez-Jaramillo P. ...JAMA Intern Med. Published online March 8, 2021.



¢Cuales son las necesidades
especificas por curso de vida?

¢Como garantizar las
intervenciones?

¢Como hacerlas sostenibles?



Capacidad de produccion

Disponibilidad, acceso y consumo de alimentos
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