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1. ANTECEDENTES

El Instituto Nacional de Salud-INS es un Organismo Técnico Especializado adscrito al Ministerio
de Salud segun el Decreto Legislativo N2 1504-2020, dedicado a la investigacidon en salud,
innovacion en salud y tecnologias en salud para contribuir a mejorar la calidad de vida de la
poblacién. Asimismo, el dispositivo normativo fortalece al INS para la prevencién y control de las
enfermedades, a fin de mejorar la salud publica, promover el bienestar de la poblacién y
contribuir con el desarrollo sostenible del pais.

Segln el Decreto Supremo N° 016-2023-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién vy
Funciones del Instituto Nacional de Salud, el Centro Nacional de Alimentacién, Nutricién y Vida
Saludable-CENAN es el drgano desconcentrado del INS, responsable de proponer politicas y
normas, y desarrollar investigacidn, innovacion, vigilancia especializada, tecnologias y servicios
en materia de alimentacién, nutricidn y otras acciones para una vida saludable de las personas; y
en el Art. 422 encarga al CENAN el desarrollo del analisis de riesgos y vigilancia de la situacién
alimentaria y el estado nutricional de la poblaciéon peruana que contribuye a la formulacién de
politicas publicas, documentos técnico-normativos y al fortalecimiento de la articulacion
multisectorial e intergubernamental de las intervenciones en alimentacion y nutricion.

En el articulo 5 de la Ley N° 30021, Ley de Promocién de la Alimentacién Saludable para Ninos,
Nifias y Adolescentes, se declara de interés la creacion del Observatorio de Nutricién y del
Estudio del Sobrepeso y Obesidad, a cargo del Ministerio de Salud, como herramienta de
monitoreo que permita suministrar informacidén y hacer el analisis periddico de la situacién
nutricional de la poblacién infantil y de la evolucion de la tasa de sobrepeso y obesidad en nifios,
nifias y adolescentes y cuantificar sus efectos.

Asi mismo en el Decreto Supremo 017-2018, Capitulo IV, Articulo 11, se sefiala que el
Observatorio de Nutricidn y estudio del sobrepeso y la obesidad cuenta con una plataforma
virtual, que permite acceder a informacién oportuna y confiable de este problema de salud
publica.

En el Plan Estratégico Multisectorial al 2030 de la politica nacional multisectorial de salud “Peru,
pais saludable”, tiene entre sus objetivos prioritarios mejorar los habitos, conductas y estilos de
vida saludable de la poblacion donde se sefiala disminuir los factores causales de los afios de
vida saludables perdidos en la poblacidn por causas evitables.
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2. OBIJETIVOS
2.1 OBJETIVO GENERAL

Analizar la situacidon nutricional de la poblacidon peruana, con énfasis en los indicadores de
sobrepeso y obesidad en niias, nifios y adolescentes.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en gestantes en el periodo 2009 - 2022.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en nifios menores de cinco afios en el
periodo 2009 - 2022.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en nifios de 5 a 9 ainos en el periodo 2007 -
2018.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en adolescentes de 10 a 19 afios en el
periodo 2007 - 2022.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en jovenes de 18 a 29 afios en el periodo
2007 - 2022.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en adultos de 30 a 59 afios en el periodo
2007 - 2022.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en adultos mayores de 60 a mas afos en el
periodo 2007 - 2022.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en personas de 15 y mas afios en el periodo
2013 - 2022.

o Evaluar la tendencia del sobrepeso y obesidad en las mujeres en edad fértil en el periodo
2007 - 2022.

o Evaluar la tendencia del indice de masa corporal promedio en personas de 15 y mds afios
en el periodo 2014 - 2022.

o Evaluar la tendencia del consumo de energia y nutrientes en nifios de 6 a 35 meses en el
periodo 2015 - 2019.

o Evaluar el consumo de energia y nutrientes en escolares del nivel primario de 6 a 14 afios
en el periodo 2015 - 2016.

o Evaluar el consumo de energia y nutrientes en adultos de 18 a 59 afios en el periodo 2017
- 2018.

o Evaluar la proporcién de nifios de 5 a 11 afios que consumen alimentos saludables y no
saludables en el 2021.

o Evaluar la tendencia del consumo de frutas y verduras en personas de 15 y mas afos en el
periodo 2014 - 2022.

o Evaluar la tendencia del consumo de tabaco en personas de 15 y mds afios en el periodo
2014 - 2022.

o Evaluar la tendencia del consumo de alcohol en personas de 15 y mas afios en el periodo
2014 - 2022.
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o Evaluar las caracteristicas de actividad fisica en escolares de 6 a 13 anos 2015.
o Evaluar las caracteristicas de actividad fisica en adultos 2017-2018
o Evaluar la conducta sedentaria en nifios de 8 a 11 anos 2021.

o Evaluar los conocimientos y practicas sobre etiquetado nutricional y advertencias
publicitarias en los cuidadores de nifios de 5 a 11 afios en el 2021.

o Evaluar los conocimientos y practicas sobre etiquetado nutricional en adulto de 18 a 59
anos en el periodo 2017-2018.

o Evaluar la tendencia de la prevalencia de Hipertension arterial en personas de 15 y mas
afios en el periodo 2013 - 2022.

o Evaluar la tendencia de la prevalencia de Diabetes Mellitus diagnosticado en personas de
15 y mas aiios en el periodo 2014 - 2022.

o Evaluar las caracteristicas de las alteraciones del perfil lipidico en adultos de 18 a 59 afios,
2017-2018.

o Evaluar las caracteristicas del Sindrome Metabdlico en adultos de 18 a 59 afios, 2017-
2018.

3. METODOS Y PROCEDIMIENTOS

El presente informe tiene como fuentes de Informacidn la Encuesta Demografica y de Salud
Familiar-ENDES del INEI (2007-2022)*?, el Sistema de Informacién de Estado Nutricional SIEN-HIS
(2009-2022)% y los resultados de las Encuestas de Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas
de Vida (2015-2021)* realizado por el Instituto Nacional de Salud, a través del Centro Nacional
de Alimentacidn, Nutricion y Vida Saludable-CENAN.

En el marco del “Convenio Marco de Cooperacién Interinstitucional entre el Instituto Nacional
de Salud vy el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica”, y con el objeto fortalecer las
acciones de vigilancia de los principales indicadores de salud a través del recojo e intercambio
de informacion, se solicitd al INEI el procesamiento de indicadores adicionales por curso de vida,
correspondiente a la Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

1 nstituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar: Informes Principales (2007 - 2022). Lima- Per(; 2023.
Disponible en: https://proyectos.inei.gob.pe/endes/resultados.asp

2 nstituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar: Enfermedades No Transmisibles y Transmisibles (2013
- 2022). Lima- Per(; 2023. Disponible en: https://proyectos.inei.gob.pe/endes/salud.asp / Contenido Tematico: Sociales-Salud:
https://www.inei.gob.pe/biblioteca-virtual/publicaciones-digitales/

3 Instituto Nacional de Salud. Alimentacion y Nutricion: Vigilancia Alimentaria Nutricional / Vigilancia del Sistema de Informacion del Estado
Nutricional en EESS (2009-2022). Lima: INS [internet] 2023 [Consultado 20-06-2023]. Disponible en: https://web.ins.gob.pe/es/alimentacion-y-
nutricion/vigilancia-alimentaria-y-nutricional/vigilancia-del-sistema-de-informacion-del-estado-nutricional-en-%20EESS

4 Instituto Nacional de Salud. Alimentacién y Nutricién: Vigilancia Alimentaria Nutricional / Vigilancia del Estado Nutricional en poblacién (2015-
2021). Lima: INS [internet] 2023 [Consultado 20-06-2023]. Disponible en: https://web.ins.gob.pe/es/alimentacion-y-nutricion/vigilancia-alimentaria-y-
nutricional/vigilancia-del-estado-nutricional-en-poblacion
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4. RESULTADOS

4.1 SITUACION NUTRICIONAL EN LA POBLACION PERUANA

Se estima que alrededor del 58 % de la poblacidn (cerca de 360 millones de personas) tiene
sobrepeso, y que la obesidad afecta al 23 % (140 millones) en los paises de América Latina y el
Caribe. El sobrepeso afecta a mas de la mitad de la poblacidn adulta, lo cual es preocupante por
el alto costo econdémico y social. Segun la OPS, las mayores prevalencias de sobrepeso se
encuentran en Chile, México y Bahamas con 63%, 64% y 69%, respectivamente; asi mismo, la
prevalencia de obesidad en mujeres es mayor a la encontrada en hombres, y en mas de 20
paises la diferencia es mayor de 10 puntos porcentuales®. A ello hay que agregar que la regién
posee la dieta saludable mas cara a nivel mundial, con una estimacién de 3,89 USD vs 3,54 USD
del promedio mundial, valor que la hace inaccesible para 131 millones de personas en América
Latina y el Caribe®.

En la actualidad, el Perd se enfrenta a una doble carga de malnutricion que incluye la
desnutricién y el exceso de peso (sobrepeso y obesidad) los mismos que se encuentran
determinados por condicionantes econdmicos, demograficos, ambientales y socioculturales que
se interrelacionan entre si.

El hambre y una nutricion deficiente contribuyen a la muerte prematura de las madres,
lactantes y nifios pequefios, y al desarrollo fisico y cerebral deficiente en los jovenes. Al mismo
tiempo, las tasas crecientes de sobrepeso y obesidad estan relacionadas con el aumento en la
prevalencia de enfermedades crénicas no transmisibles como las enfermedades
cardiovasculares, la diabetes, la hipertension arterial y algunos tipos de cancer, todas ellas
afecciones que originan afos de vida saludable perdidos en la poblacién por causas evitables.

La malnutricién por déficit genera efectos en morbimortalidad, generando un mayor costo para
el sistema de salud y las familias de los afectados, y produciendo pérdidas en la productividad
potencial del pais. Mientras que, en educacién se estima un efecto sobre la repitencia que
generara costos extras para el sistema educacional y las familias; e influye en la desercidon
escolar, afectando negativamente el nivel de productividad potencial del pais.

Segun el informe “Impacto econédmico y social de la doble carga de la malnutricion en el Peru”,
los costos asociados a las atenciones de salud, el bajo rendimiento escolar y la baja
productividad debido a la doble carga de la malnutricidn en el Peru se tradujeron en la pérdida
de 10.5 mil millones délares en el 2019, equivalentes al 4,6% del Producto Interno Bruto (PIB).
De éstos, 6.56 mil millones (aproximadamente dos tercios) son atribuibles a la desnutricidn
infantil y 3.89 mil millones al sobrepeso y la obesidad’.

5 FAO, OPS. Panorama de la Seguridad Alimentaria y Nutricional en América Latina y el Caribe, 2016, Santiago: FAO/OPS; 2017. Disponible en:
http://iris.paho.org/xmlui/bitstream/handle/123456789/33680/9789253096084-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y

8 FAO, OPS. Panorama de la Seguridad Alimentaria y Nutricional en América Latina y el Caribe, 2022, Santiago: FAO/OPS; 2023. Disponible en:
www.fao.org/3/cc3859es/cc3859es.pdf

7 Pert: El Costo de la Doble Carga de la Malnutricién - Impacto Social y Econémico, https://reliefweb.int/report/peru/peru-el-costo-
de-la-doble-carga-de-la-malnutricion-impacto-social-y-economico
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4.1.1 Tendencia del estado nutricional en gestantes

4,111 Estado nutricional segtiin CLAP
Segun el Sistema de Informacidn del Estado Nutricional-SIEN, entre los afios 2009 y 2022, la
prevalencia de sobrepeso en las gestantes, a través de la evaluacidon nutricional por P/T (CLAP),
mostré una marcada tendencia hacia el incremento; aumentando 17,6 puntos porcentuales (un
incremento de 57.1% en 13 afos).

Por otro lado, la prevalencia del déficit de peso en las gestantes presenté una tendencia hacia el
descenso; encontrandose que, entre los afios 2009 y 2022, las cifras se redujeron en 5,4 pp (un
descenso de 36,5%).

Grafico 01. Tendencia del sobrepeso y déficit de peso en las gestantes.
Peru 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacion del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

Segun el SIEN/HIS, el déficit de peso, a través de la evaluacion nutricional por P/T (CLAP), afectd
principalmente a las gestantes menores de 15 afios, siendo la prevalencia siete veces mayor a lo
observado en las gestantes de 35 a 49 afos. Asi mismo, se observd que el déficit de peso
disminuyé principalmente en las gestantes de > 20 afos, sin embargo, en las < 20 afios
disminuyé entre los afios 2009 a 2014, para luego mantener proporciones con muy poca
variacion hasta el 2022.

Contrariamente a lo observado en el déficit de peso, la prevalencia de sobrepeso en la gestante
aumenté con la edad; es asi que, en gestantes de 35 a 49 afios casi cuadriplicé las cifras
observadas en las de menores de 15 afios, con un aumento sostenido principalmente en las
gestantes de > 20 afios. La prevalencia de sobrepeso mostré un mayor incremento en las
gestantes de 35 a 49 afios con un aumento de 23,8 puntos porcentuales (pp.); seguido del grupo
de 20 a 34 afios con un incrementd de 19,7 pp.
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Grafico 02. Tendencia del Déficit de peso en gestantes segin grupos de edad.
Peru 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

Grafico 03. Tendencia del Sobrepeso en gestantes segtin grupos de edad.
Peru 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

Segun departamentos, la prevalencia de sobrepeso en gestantes, a través de la evaluacion
nutricional por P/T (CLAP), ha mostrado cambios importantes en los ultimos trece afios
evaluados, notandose una marcada tendencia hacia el incremento.
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Se puede observar que Ica, La Libertad, Lima, Madre de Dios, Puno, Piura, Tacna y Tumbes,
presentaron prevalencias de sobrepeso en gestantes > 50%. Igualmente, los departamentos con
prevalencias 2 40% se han incrementado, especialmente en el trapecio andino.

Grafico 04. Evolucidon del Sobrepeso en las gestantes segiin departamentos.
Peru, 2009, 2013 y 2022
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Fuente: Corresponde a INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Gerencial 2009: Estado Nutricional de Nifios Menores de 5 afios y Gestantes que
acuden a los Establecimientos de Salud. / Informe Gerencial 2013: Estado Nutricional en Nifios y Gestantes de los Establecimientos
de Salud del Ministerio de Salud. / Indicadores Gestantes 2022: Reporte Estado Nutricional en Nifios y Gestantes que acceden a los
Establecimientos de Salud del Ministerio de Salud.

En el afio 2022 los departamentos de la costa norte del pais tuvieron prevalencias de sobrepeso
en gestantes mayores a 45,0%, presentando un promedio de incremento, en los Ultimos trece
afios, de 17,5 pp., a una velocidad de incremento de 1,3 pp./afio.

Asi mismo, se puede evidenciar que, los departamentos de Ancash, Piura, La Libertad y
Lambayeque presentaron prevalencias muy cercanas en los ultimos trece afios; mientras que,
Tumbes presentd prevalencias mas altas, en el mismo periodo de tiempo, con cifras que
bordean el 60% en los ultimos tres afios evaluados.

-10 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 05. Tendencia del Sobrepeso en las gestantes en departamentos de la Costa Norte del
pais. Pera, 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

En la costa sur del Perd se encuentran los departamentos con mayor prevalencia de sobrepeso
en gestantes; resaltando de entre ellos, Tacna, quien en el afio 2022 presentd cifras de 68,2%.

El sobrepeso en gestantes en el departamento de Tacna aumentd 17,5 pp en los ultimos trece
afios, a una velocidad de incremento de 1,3 pp./afio; mientras que el departamento de Ica
aumentd 18,1 pp, a una velocidad de incremento de 1,4 pp./afio en el mismo periodo.

Grafico 06. Tendencia del Sobrepeso en las gestantes en departamentos de la Costa Sur del
pais. Pera, 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

Entre el afio 2009 y 2022, Lima aumentd la prevalencia de sobrepeso en gestantes de 39,1% a

59,0%. Respecto a la provincia Constitucional del Callao, su prevalencia de 34,9% en el 2009 a
50,2% en el 2019.
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Grafico 07. Tendencia del Sobrepeso en las gestantes en Lima y Callao.
Peru, 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

En el ano 2022, el sobrepeso afectd al menos al 39% de las gestantes de la sierra norte y centro
del Peru, observandose que, en los Ultimos trece afios el promedio de incremento en este grupo
de departamentos fue de 19,8 pp., a una velocidad de incremento de 1,5 pp./afio.

En este grupo de departamentos sobresalen Huancavelica, Pasco y Cajamarca quienes entre los

anos 2009 y 2022 casi duplicaron su prevalencia de sobrepeso en gestantes, con un incremento
de alrededor de 20 puntos porcentuales.

Grafico 08. Tendencia del Sobrepeso en las gestantes de la Sierra Norte y Centro del pais.
Peru, 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.
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En sierra sur del Peru, se encuentran los departamentos con mayores prevalencias y con mayor
velocidad de incremento de sobrepeso de los ultimos trece afios. Es asi que, el promedio de
incremento en este grupo de departamentos fue de 22.0 pp., a una velocidad de incremento de
1,7 pp./afo.

En este grupo de departamentos sobresalen Cusco y Apurimac, con cifras de sobrepeso en

gestantes de 49,1% y 49,3% respectivamente, con un aumenté 23,1 pp en los ultimos trece
afios, a una velocidad de incremento de 1,7 pp./afio.

Grafico 09. Tendencia del Sobrepeso en las gestantes en departamentos de la Sierra Sur del
pais. Pera, 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

Segun el Sistema de Informacidn del Estado Nutricional (SIEN) de la gestante que accede a los
Establecimientos de Salud del Ministerio de Salud, entre los afios 2009 y 2022, en los
departamentos de la selva se evidencid un incremento en su prevalencia de sobrepeso en
gestantes. Es asi que, el promedio de incremento en este grupo de departamentos fue de 19.6
pp., a una velocidad de incremento de 1,5 pp./afio.

En este grupo de departamentos sobresale Madre de Dios, quien desde el afio 2016 presenté
prevalencias de sobrepeso en gestantes por encima del 50.0%, llegando al 2022 con cifras que
bordean el 60%. Asi mismo, se puede observar que al ailo 2022, los departamentos de Loreto y
San Martin casi duplicaron las cifras observadas en el afio 2009.
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Grafico 10. Tendencia del Sobrepeso en las gestantes en departamentos de la Selva del pais.
Peru, 2009-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacion del Estado Nutricional-Gestantes 2009-2022.

41.1.2 Estado nutricional segln IMC pre gestacional

Segun el Sistema de Informacidn del Estado Nutricional (SIEN) de la gestante que accede a los
Establecimientos de Salud, en el afio 2022, el 34,4% de las gestantes presentd sobrepeso previo
al inicio del embarazo, mientras que el 15,2% tuvo obesidad, cifra 5,7 pp mayor a lo observado
en el 2014. Por otro lado, sélo el 1,9% de las gestantes tuvo bajo peso antes del embarazo en el
afio 2022, cifra que se mantuvo constante en los ultimos nueve periodos evaluados.

Grafico 11. Tendencia del Estado nutricional pre gestacional. Peru, 2014-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacién del Estado Nutricional-Gestantes 2014-2022.
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Por otro lado, segun el SIEN, en el afio 2022, la ganancia de peso durante el embarazo fue alta
en el 20,8% del total de las gestantes evaluadas, siendo mayor esta ganancia en las gestantes
qgue tuvieron diagnostico pre gestacional de obesidad (26,0%) y sobrepeso (25,4%); en las
mujeres con diagnostico pre gestacional de bajo peso, la ganancia alta de peso se observé en el
21,0% de las evaluadas.

Sin embargo, la ganancia de peso durante el embarazo fue mds frecuentemente baja,
alcanzando casi a la mitad del total de las gestantes evaluadas (48.5%), especialmente entre las
gestantes con peso pregestacional normal (54.6%), pero también fue frecuente en los otros
estados nutricionales (al menos en el 40% de cada una de ellas). Estos resultados requieren una
evaluacidn de la calidad del dato y del consumo de alimentos de las gestantes.

Grafico 12. Ganancia de peso en las gestantes segun estado nutricional pre gestacional.
Peru, 2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacién del Estado Nutricional-Gestantes 2022.

En el periodo de 2020 a 2022, la ganancia alta de peso en el segundo trimestre de embarazo se
incrementd en 7,0 pp, y en el tercer trimestre en 7,6 pp. Se observé que la ganancia de peso
gestacional “alto” fue mayor en el tercer trimestre de embarazo. La ganancia baja de peso se ha
incrementado en el periodo 2020-2022, especialmente durante el segundo trimestre, afectando
al menos a la mitad de las gestantes.
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Grafico 13. Ganancia de peso en las gestantes segln trimestre de embarazo.
Peru, 2020- 2022

® Ganancia Baja  m Ganancia Adecuada Ganancia Alta
70.0
60.0 54.1
49.5 51.0

50.0
g
w
= 40.0
E
o] 29.5 28.7
< 300
e 21.0 20.3

200 —

10.0 —

0.0
2020 2021 2021
SEGUNDO TRIMESTRE TERCERTRIMESTRE

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacién del Estado Nutricional-Gestantes 2020-2022.

Segun el SIEN, la ganancia alta de peso durante el segundo trimestre de embarazo se presentd
en el 28,0% de las gestantes, siendo mayor en aquellas mujeres que iniciaron el embarazo con
bajo peso (30,7%), peso normal (28,7%) y sobrepeso (28,6%). Por otro lado, en el tercer
trimestre de gestacidn la proporcion de gestantes con ganancia alta de peso aumenté a 32,5%,
presentandose en el 38,2% de las embarazadas con bajo peso y en el 35,8% de las gestantes con
sobrepeso.

Por otro lado, durante el segundo trimestre de embarazo, el 54.1% de las gestantes presentd
baja ganancia de peso para la edad gestacional, siendo en mds de la mitad en aquellas mujeres
que iniciaron el embarazo con obesidad (58,9%), normal (54,2%) y sobrepeso (52,4). Por otro
lado, en el tercer trimestre de gestacion la proporcion de gestantes con ganancia baja de peso
disminuyé a 46,2%, afectando especialmente a las embarazadas con peso normal antes del
embarazo (54,9%), pero también al menos a un tercio de los otros estados nutricionales. La
ganancia adecuada, en cualquier trimestre de gestacion y para cualquier estado nutricional,
alcanzé a menos de un tercio de las gestantes evaluadas.
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Grafico 14. Ganancia de peso en las gestantes seglin estado nutricional pre gestacional y
trimestre de embarazo. Peru, 2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Sistema de informacidn del Estado Nutricional-Gestantes 2022.
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4.1.2 Tendencia del sobrepeso y obesidad en nifios menores de cinco afios

Segun el Sistema de Informacién del Estado Nutricional-SIEN/HIS, en el afio 2022, uno de cada
diez nifios menores de cinco afios tuvo exceso peso (8,4%).

Al analizar el Informe Gerencial del Sistema de Informacién del Estado Nutricional de nifios
menores de 5 afios que acuden a los Establecimientos de Salud, la prevalencia sobrepeso en
nifios menores de cinco afios mostrd una tendencia estable entre los afios 2009 y 2022.

Por otro lado, la prevalencia de obesidad en nifias y ninos menores de cinco afos presentd una
tendencia hacia el descenso durante el periodo 2009-2015, sin embargo, se observa una

tendencia hacia el incremento entre los afios 2015 y 2022, aumentando de 1.5% a 2.0% en este
periodo de tiempo.

Grafico 15. Tendencia del sobrepeso y obesidad en nifias y nifios menores de cinco afios, Peru,

2009-2022
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*La informacion a partir del afio 2018 corresponde al SIEN/HIS
Fuente: Corresponden al INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Gerencial 2009 -2012: Estado Nutricional de Nifios Menores de 5 afios y
Gestantes que acuden a los Establecimientos de Salud / Informe Gerencial 2013-2021: Estado Nutricional en Nifios y Gestantes de

los Establecimientos de Salud del Ministerio de Salud/ Informe Gerencial SIEN HIS Estado Nutricional de Nifios menores de cinco
afios que acceden a Establecimientos de Salud 2022

Segun sexo, la prevalencia de exceso de peso en menores de cinco afos, en el afio 2022, fue de
8,9% hombres y 7,7% en mujeres. Asi mismo, en el periodo 2011-2022, la prevalencia de exceso

de peso en hombres se mantuvo en el rango de 8,0% a 10,0% mientras que, en mujeres, entre
6,0% vy 8,4%.
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Grafico 16. Tendencia del Exceso de peso en niiias y niflos menores de cinco afos segtin sexo.
Peru, 2011-2022
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*La informacién a partir del afio 2018 corresponde al SIEN/HIS
Fuente: Corresponden al INS/CENAN/SUVIAN/EN Bases de datos del SIEN-HIS 2011 -2022.

Por otro lado, entre los afios 2011 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en hombres y mujeres
presentd cifras en el rango de 5% a 7%.

Grafico 17. Tendencia del Sobrepeso en nifas y nilos menores de cinco afios seguin sexo.
Peru, 2011-2022
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*La informacién a partir del afio 2018 corresponde al SIEN/HIS
Fuente: Corresponden al INS/CENAN/SUVIAN/EN Bases de datos del SIEN-HIS 2011 -2022.

La prevalencia de obesidad en hombres y mujeres, en los ultimos doce periodos evaluados, se
mantuvo en el rango de 1% a 2,5% en el mismo periodo.

-19-



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del

Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 18. Tendencia de la Obesidad en niiias y nilos menores de cinco afios segtin sexo.

Peru, 2011-2022
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*La informacién a partir del afio 2018 corresponde al SIEN/HIS
Fuente: Corresponden al INS/CENAN/SUVIAN/EN Bases de datos del SIEN-HIS 2011 -2022.

Segun grupos de edad, en el afio 2022, las nifias y niflos menores de 12 meses presentaron las
mayores cifras exceso de peso (10,2%), en comparacion con las nifias y nifios de 12 a 23 meses
(8,1%), de 24-35 meses (6,8%), de 36 a 47 meses (7,2%) y de 48-59 meses (7,9%). En el periodo
2011-2022, la prevalencia de exceso de peso en los nifios de 12 a 59 meses se mantuvo en el

2019

2020 2021

rango de 5,7% a 9,0%, con valores superiores en los aifios de pandemia por COVID-19.

2022

Grafico 19. Tendencia del Exceso de peso en niiias y nifilos menores de cinco afos segun

grupos de edad. Peru, 2011-2022
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*La informacion a partir del afio 2018 corresponde al SIEN/HIS
Fuente: Corresponden al INS/CENAN/SUVIAN/EN Bases de datos del SIEN-HIS 2011 -2022.
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Entre los afos 2011 y 2022, el sobrepeso en menores de un afio se mantuvo en el rango de 7% a
9%, mientras que, en los nifios de 12 a 23 meses, se observaron cifras menores de 6% hasta el

2019,

sin embargo, a partir del afio 2020 las cifras se aumentaron, entre 6,4% y 7,0%. En los

nifios mayores de 24 meses, las cifras de sobrepeso se mantuvieron en el rango de 4% a 6% en
el mismo periodo. Por otro lado, la prevalencia de obesidad fue menor a 2% entre los afios 2011
y 2019, sin embargo, a partir del 2020, las cifras se encontraron en el rango del 1,7% a 2,6%.

Grafico 20. Tendencia del Sobrepeso en nifias y nifios menores de cinco afios segun grupos de

Porcentaje (%)

edad. Peru, 2011-2022
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*La informacién a partir del afio 2018 corresponde al SIEN/HIS
Fuente: Corresponden al INS/CENAN/SUVIAN/EN Bases de datos del SIEN-HIS 2011 -2022.

Grafico 21. Tendencia de la Obesidad en nifias y niflos menores de cinco afios segun grupos de

Porcentaje (%)

edad. Peru, 2011-2022
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*La informacion a partir del afio 2018 corresponde al SIEN/HIS
Fuente: Corresponden al INS/CENAN/SUVIAN/EN Bases de datos del SIEN-HIS 2011 -2022.
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Segun departamentos, el 8.4% de los nifios menores de cinco afios presentaron exceso de peso
durante el afio 2022, siendo Tacna, el Callao, Moquegua y Lima, los departamentos con mayor
prevalencia (16.5%, 14.1%, 13.1% y 12.9% respectivamente), en comparacién con los otros
departamentos.

Por otro lado, se puede observar que, en el afio 2022, el departamento de Lima concentroé el
39.3% de los nifios menores de cinco afios con exceso de peso, con un total aproximado de
94,869 afectados.

De la misma manera, se puede observar que, en el afio 2022, los departamentos de Arequipa,
Ica, Lambayeque, La Libertad, Lima, Moquegua, Piura Tacna y Tumbes, asi como la Provincia
Constitucional del Callao, presentaron prevalencias de sobrepeso superiores al promedio
nacional (6.4%).

Grafico 22. Prevalencia y cantidad estimada de nifias y nifios menores de cinco afios con exceso de
peso* segliin departamentos.
Peru, 2022
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*La informacién corresponde al SIEN/HIS

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN: Informe Gerencial SIEN HIS Estado Nutricional de Nifios menores de cinco afios que acceden a Establecimientos
de Salud 2022
MINSA. Poblacién estimada por grupos de edad, segin departamento, Peru - afio 2022
https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/poblacion_estimada.asp
Elaborado por INS/CENAN/SUVIAN/EN
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Por otro lado, los departamentos de Lima Moquegua y Tacna, y la provincia constitucional del
Callao, presentaron las prevalencias mas altas de obesidad a nivel nacional (>3.0%).

Grafico 23. Sobrepeso y obesidad en nifas y niflos menores de cinco afios segiin departamentos.
Peru, 2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Gerencial SIEN HIS Estado Nutricional de Nifios menores de cinco afios que acceden a
Establecimientos de Salud 2022
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4.1.3 Tendencia del sobrepeso y obesidad en nifios de 5 a 9 afios

Entre el afio 2007 y periodo 2017-2018, la prevalencia de exceso de peso aumentd de 24,6% a
37,4%, afectando a dos de cada cuatro nifios de 5 a 9 afios tuvieron una acumulacidn excesiva
de grasa corporal perjudicial para su salud.

Como se observa en el grafico, entre el afio 2007 y el periodo 2017-2018, la prevalencia de
sobrepeso en nifias y niflos de 5 a 9 afios se incrementd en cinco puntos porcentuales, en el
periodo de 2007 a 2017- 2018. Asi mismo, la obesidad presentd una tendencia marcada hacia el
incremento; duplicando su prevalencia en los Ultimos diez aifos, con un aumento de casi 8
puntos porcentuales.

Grafico 24. Tendencia del Sobrepeso y obesidad en nifias y nifios de 5 a 9 aiios.
Perd, 2007 al periodo 2017-2018*
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* En el periodo 2017-2018, corresponde a nifias y nifios de 6 a 9 afios
Fuente: Tarqui C, Sdnchez J, y otros. Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Perd.
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013

INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en nifios de 6 a 13 afios - VIANEV 2017-2018.

Al comparar las cifras del afio 2011 y periodo 2017-2018, se puede observar que la prevalencia
de sobrepeso en los nifios del 5 a 9 afios del drea urbana aumentd 7,0 pp; mientras que, en el
area rural la prevalencia disminuyd en el mismo periodo de tiempo.

Por otro lado, la prevalencia de obesidad se mantuvo estable en ambas dreas de residencia,
encontrandose en el area urbana valores de 13,8% en el 2011 y 17,0% en el periodo 2017-2018;
mientras que, en el drea rural, se encontrd en el rango de 2% a 5% en el mismo periodo de
tiempo. Es importante resaltar que en el periodo 2017-2018, la prevalencia de obesidad en el
area urbana triplicé a lo observado en el area rural.
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Grafico 25. Tendencia del Sobrepeso en nifias y nifios de 5 a 9 aiios segln area de residencia,
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peri 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en nifios de 6 a 13 afios - VIANEV 2017-2018.

Grafico 26. Tendencia de la Obesidad en nifias y nifios de 5 a 9 afos seglin area de residencia,

50
45
10
35
30
25
20

Porcentaje (%)

15
10

Peru, 2011 al periodo 2017-2018*

=== Jrbana ==®=Rural

o—e—0— 9

2011 2012-2013 2013-2014 2017-2018

Afio

* En el periodo 2017-2018, corresponde a nifias y nifios de 6 a 9 afios

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perti 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en nifios de 6 a 13 afios - VIANEV 2017-2018.
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Al comparar las cifras del afio 2011 y el periodo 2017-2018, se puede observar que la
prevalencia de sobrepeso aumenté de manera continua y discreta nifas y nifios de 5 a 9 afios,
aumentando en ambos casos, alrededor de 5 puntos porcentuales.

Grafico 27. Tendencia del Sobrepeso en nifias y nifios de 5 a 9 afios seguin sexo.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perl por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacion Peruana 2013-2014
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en nifios de 6 a 13 afios - VIANEV 2017-2018.

Por otro lado, la prevalencia de obesidad en varones aumentd 5,1 pp en hombres, de 13.0% a
18.1% entre el afio 2011 y el periodo 2017-2018, mientras que en mujeres la prevalencia casi se
duplicé en el mismo periodo, con cifras de 7,2% y 13,7%, en los afios 2007 y 2017-2018.

Grafico 28. Tendencia de la Obesidad en nifias y nifios de 5 a 9 aiios segun sexo.
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INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacion Peruana 2013-2014
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en nifios de 6 a 13 afios - VIANEV 2017-2018.
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4.1.4 Tendencia del sobrepeso y obesidad en adolescentes de 10 a 19 afios

Segun los datos del articulo “Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Per®”,
en el ano 2007, el exceso de peso en adolescentes era de 17,8%, es decir casi dos de cada diez
adolescentes de 10 a 19 afios presentaron una acumulacion excesiva de grasa corporal,
mientras que al periodo 2017-2018, segln el Informe Técnico: Estado nutricional de los
adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60 afios a mds 2017-2018, se pudo observar

qgue “la prevalencia de exceso de peso afecto a uno de cada cuatro adolescentes de 12 a 17
anos (25,0%)”.

Como se observa en el grafico, entre el afio 2007 y el periodo 2013-2014, la prevalencia de
sobrepeso en adolescentes aumentd en 6,6 puntos porcentuales.

Asi mismo, la prevalencia de obesidad presenté una tendencia hacia el incremento; sin
embargo, se mantuvo en el rango de 5,0% y 7,5% en los tres ultimos periodos evaluados.

Grafico 29. Tendencia del sobrepeso y obesidad en adolescentes de 10 a 19 aiios.
Peru, 2007- periodo 2017-2018
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Fuente: Tarqui C, Sdnchez J, y otros. Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Peru.
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peri 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014

INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60 afios
amas 2017-2018

8 http://www.redalyc.org/pdf/2031/203129459004.pdf
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Segln area de residencia, se puede observar que, en el drea urbana, la prevalencia de
sobrepeso aumento en 5 puntos porcentuales desde el afio 2011 al periodo 2017-2018;

mientras que, en el drea rural, la prevalencia aumentd casi seis puntos porcentuales, en el
mismo periodo de tiempo.

Es importante resaltar que, en casi todos los periodos evaluados, la prevalencia de sobrepeso
fue alrededor de 10 pp mayor en el drea urbana al compararlo a lo observado en el drea rural.

Grafico 30. Tendencia del Sobrepeso en adolescentes de 10 a 19 afios segln drea de
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Fuente: Tarqui C, Sdnchez J, y otros. Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Peru.

INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peri 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013

INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014

INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60 afios

amas 2017-2018

La prevalencia de obesidad en el area urbana aumentd de 5,8% en el afo 2011 y 8,2% en el
periodo 2017-2018; mientras que, en el area rural, la prevalencia se mantuvo estable, con
valores en el rango de 1,3% y 2,4%. Es importante resaltar que en el periodo 2017-2018, la
prevalencia de obesidad en el area urbana fue mas del triple a lo observado en el area rural.
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Grafico 31. Tendencia de la Obesidad en adolescentes de 10 a 19 afios seguin drea de
residencia. Peru, 2011- periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60 afios
amas 2017-2018

Entre el afio 2011 y el periodo 2017-2018, se puede observar que la prevalencia de sobrepeso
en adolescentes aumenté en 2,2 puntos porcentuales en hombres; mientras que, en mujeres la
prevalencia se incremento en 4,7 pp en el mismo periodo de tiempo.

Por otro lado, la prevalencia de obesidad en hombres aumenté de 5,2% en el afio 2011 a 7,0%
en el periodo 2017-2018; mientras que, en mujeres la prevalencia se mantuvo estable, con cifras
entre 3,9% y 5,5% en el mismo periodo de tiempo. Es importante resaltar que en el periodo
2017-2018, la prevalencia de obesidad en varones casi duplicé a lo observado en mujeres.

Se resalta que la prevalencia de sobrepeso predomina en las mujeres mientras que la obesidad
es mas frecuente en los hombres.
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Grafico 32. Tendencia del Sobrepeso en adolescentes de 10 a 19 aiios segun sexo.
Pert, 2011- periodo 2017-2018
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INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60 afios
a mas 2017-2018

Grafico 33. Tendencia de la Obesidad en adolescentes de 10 a 19 aiios segun sexo.
Peru, 2011- periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perti 2011
INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN Estado Nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014

INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60 afios
a mas 2017-2018
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Segun el INEI, a nivel nacional, la prevalencia de sobrepeso en los adolescentes de 15 a 17 afios,
evaluados en la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), se mantuvo contante, con
cifras de 19,8% (IC 95% 17,2;22,5) en el afio 2014 y 22,1% (IC 95% 19,1;25,1) en el afio 2022.

Por otro lado, la prevalencia de obesidad aumenté 5,5 puntos porcentuales, con cifras de 6,2%
(IC95% 4,5;7,9) en el afio 2014 y 11,7% (IC 95% 9,0;14,4) en el aifio 2022, un incremento de 88%
en los ultimos 8 afios.

Grafico 34. Tendencia del sobrepeso y obesidad en adolescentes de 15 a 17 aios.
Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Reportes adicionales de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES),
Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Segun drea de residencia, se puede observar que desde el afio 2014 a la fecha, la prevalencia de

sobrepeso en adolescentes de 15 a 17 afios se mantuvo constante en ambos dominios de
residencia.
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Grafico 35. Tendencia del Sobrepeso en adolescentes de 15 a 17 afios seguin drea de
residencia. Pert, 2014-2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Reportes adicionales de la Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES),
Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Entre los afios 2016 al 2021, la prevalencia de sobrepeso en hombres de 15 a 19 afios aumenté
de manera sostenida de 12,0% (IC 95% 9,1-14,9) a 22,8% (IC 95% 18,5-27,0), encontrandose al
afio 2022 en 18,6% (IC 95% 14,2-23,0). En mujeres, la prevalencia aumento ligeramente de
20,7% a 26,5% entre los afios 2014 y 2022.

Grafico 36. Tendencia del Sobrepeso en adolescentes de 15 a 17 aiios segun sexo.
Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Reportes adicionales de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES),
Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles 2014-2022
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Segun el Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores
de 60 afios a mas; VIANEV, 2017-2018, el 15% de los adolescentes presentaron alto riesgo de
comorbilidad, mientras que el riesgo muy alto se presentd en el 4%; es asi como dos de cada diez
adolescentes presentaron riesgo alto o muy alto de presentar enfermedad cardiovascular segun
perimetro abdominal.

Grafico 37. Riesgo de comorbilidad en adolescentes de 12 a 17 aiios.
Peru, Periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60
afnos a mas; VIANEV, 2017-2018.

Segun dominio de residencia, el 22,4% de los adolescentes de Resto urbano y 25,8% de Lima
Metropolitana tuvieron riesgo alto o muy alto para enfermedad cardiovascular; mientras que,
en el dominio rural, el riesgo alto o muy alto se presenté en el 13,6%.

Por otro lado, segln sexo, en el periodo 2017-2018, el 15.7% de las mujeres presentaron riesgo
alto de enfermedad cardiovascular segun perimetro abdominal, cifra cercana a lo encontrado en

varones (13,6%). El riesgo muy alto se presentd en el 3,7% de las mujeres y 5,1% de los varones.

Al comparar las cifras de los periodos 2013-2014 y 2017-2018, se puede observar que el riesgo
alto y muy alto mantuvieron cifras cercanas en varones y mujeres en los dos periodos evaluados.
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Grafico 38. Riesgo de comorbilidad en adolescentes de 12 a 17 afos seguin dominio de
residencia. Peru, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60
afnos a mas; VIANEV, 2017-2018.

Grafico 39. Riesgo de enfermar seguin perimetro abdominal en adolescentes de 12 a 17 aifos
segun sexo. Peru, periodo 2013-2014 y 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional de los adolescentes de 12 a 17 afios y adultos mayores de 60

afios a mas; VIANEV, 2017-2018.
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4.1.5 Tendencia del sobrepeso y obesidad en jévenes de 18 a 29 afios

Segun el articulo “Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Peri®”, en el afio
2007, la prevalencia exceso de peso en jovenes de 20 a 29 afios, a nivel nacional, era de 33,7%,
mientras que para el afio 2022, segun el INEI, el exceso se observo en el 52,7% de los jovenes de

18 a 29 afios, es decir, uno de cada dos jévenes 18 a 19 afios presentaron una acumulacion
excesiva de grasa corporal.

Como se observa en el gréfico, entre los afios 2007 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en
jovenes aumenté 7,9 pp, presentando cifras de 27.2% y 32.1% respectivamente, mientras que,

la obesidad presentd una tendencia marcada hacia el incremento, casi triplicando su prevalencia
en 15 aios, con cifras de 6,5% en el afio 2007 y 17,6% en el ano 2022.

Grafico 40. Tendencia del sobrepeso y obesidad en jovenes de 18 a 29 afios.
Peru, 2007-2022
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* Entre el afio 2007 y periodo 2013-2014, corresponde a jovenes de 20 a 29 afios
Fuente: Tarqui C, Sanchez J, y otros. Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Peru.
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Entre los afos 2011 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en los jévenes del area urbana se
mantuvo estable en el rango de 30% a 35%, mientras que en el drea rural aumentd de manera
discreta y continua de 27,4% a 33,5%.

De la misma manera, la prevalencia de obesidad en el area urbana se duplicd, aumentando de
8,2% a 18,7% entre el 2011 y 2022. De la misma manera, en el area rural, la prevalencia se
triplicé de 4,6% a 12,2% en el mismo periodo de tiempo.

° http://www.redalyc.org/pdf/2031/203129459004.pdf
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Es importante resaltar que, en el aio 2011, la prevalencia de obesidad en el drea urbana duplica

a lo observado en el area rural, sin embargo, para el afio 2022, la brecha disminuyd, existiendo
una diferencia de sélo 6,5 pp.

Grafico 41. Tendencia del Sobrepeso en jovenes de 18 a 29 afios segun area de residencia.
Peru, 2011-2022
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* Entre el afio 2007 y periodo 2013-2014, corresponde a jévenes de 20 a 29 afios

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Grafico 42. Tendencia de la Obesidad en jévenes de 18 a 29 afios segun area de residencia.
Peru, 2011-2022
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* Entre el afio 2007 y periodo 2013-2014, corresponde a jovenes de 20 a 29 afios

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.
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Entre los afios 2011 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en jévenes se mantuvo estable, tanto
en hombres como mujeres, mientras que, las cifras de obesidad en hombres se duplicaron de
6,6% a 15,6% entre los afos 2011 y 2022. Situacién similar se observdé en mujeres, donde la
prevalencia se incrementd de manera continua de 8,4% a 19,4%, en los periodos evaluados.

Grafico 43. Tendencia del Sobrepeso en jovenes de 18 a 29 afios seglin sexo.
Peru, 2011-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Per 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Grafico 44. Tendencia de la Obesidad en jovenes de 18 a 29 afos seguin sexo.
Peru, 2011-2022
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* Entre el afio 2007 y periodo 2013-2014, corresponde a jovenes de 20 a 29 afios

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.
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Segun dominio de residencia, la prevalencia de sobrepeso se mantuvo estable en la costa y la

sierra, sin embargo, en la sierra se incrementé de 28,8% (IC 95% 26,1;31,6) a 34,6% (IC 95%
32,2;36,9).

En el afio 2014, nueve departamentos del pais presentaron prevalencias de sobrepeso menores
a 30% y para el aiflo 2022, sélo Junin y Cusco mantuvieron esas cifras. Entre los departamentos
del pais resalta Amazonas, donde el sobrepeso aumenté de manera significativa de 19,7% (IC
95% 13,6;25,8) a 32,1% (IC 95% 27,1;37,1).

Grafico 45. Tendencia del Sobrepeso en jovenes de 18 a 29 afios segiin dominio de residencia.
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Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.
Elaborado por el INS/CENAN/SUVIAN/EN.

el mismo reporte del afio 2022, veintitrés departamentos del pais y la provincia

constitucional del Callao presentaron prevalencias de sobrepeso mayores al 30,0% de sobrepeso
en los jévenes de 18 a 29 afios, siendo Unicamente mayor a 40% en el departamento de
Lambayeque.
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Grafico 46. Evolucion del Sobrepeso en jovenes de 18 a 29 aiios segin departamentos.
Peru, 2014 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar 2014 y 2022.

La determinacion del perimetro abdominal (PAB) se utiliza para identificar el riesgo de
comorbilidad de hipertensidn arterial, diabetes mellitus tipo 2, enfermedades cardiovasculares,
entre otras.

Segun el Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018, el
24.3% de los jovenes de 20 a 29 afios, presentd riesgo alto de comorbilidad seguin perimetro
abdominal, mientras que el riesgo muy alto se presentd en el 17.8% de los evaluados; es decir,
cuatro de cada diez jovenes de 20 a 29 aios presentaron riesgo alto o muy alto de presentar
enfermedades cronicas.

El riesgo de comorbilidad alto o muy alto para enfermedades crdnicas no transmisibles se
observo en el 59.2% de las mujeres y el 24.5% de los hombres.

-39-



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Al comparar las cifras de los periodos 2013-2014 y 2017-2018, se puede observar que el riesgo
bajo disminuyd ligeramente de 84.1% a 75.5% en hombres, mientras que en las mujeres
disminuyé 4.3 pp (de 45.1% a 40.8%). En el caso del riesgo alto, se puede observar que se
incremento de 10.7% en el periodo 2013-2014 y 15.3% en el 2017-2018, de la misma manera, en
mujeres aumentd de 28.7% a 33.1%. El riesgo muy alto, casi se duplicé en hombres, de 5.2% a
9.2%, mientras que, en las mujeres mantuvo cifras relativamente estables en los dos periodos
evaluados.

Grafico 47. Riesgo de comorbilidad en las y los adultos de 20 a 29 afios segun perimetro
abdominal. Peru, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios; VIANEV, 2017-2018.

Grafico 48. Riesgo de comorbilidad en jévenes de 20 a 29 afios seguin perimetro abdominal y
sexo. Peru, periodo 2013-2014 y 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios; VIANEV, 2017-2018.
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4.1.6 Tendencia del sobrepeso y obesidad en adultos de 30 a 59 afios

Segun el articulo “Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Peri!?”, en el afio
2007, la prevalencia exceso de peso en adultos de 30 a 59 afios, a nivel nacional, era de 55,8%,
mientras que para el afno 2022, segun el INEI, el exceso aumentd a 78,7%, es decir, cuatro de
cada cinco adultos 30 a 59 aios presentaron una acumulacién excesiva de grasa corporal.

A nivel nacional, la prevalencia de sobrepeso en adultos de 30 a 59 afos aumenté de 39,9% (IC
95% 38,2;41,7) a 44,3% (IC 95% 43,1;45,6) entre los afios 2007 y 2022, de la misma manera, la
prevalencia de obesidad se duplico, con cifras de 15,8% (IC 95% 14,5;17,2) en el afio 2007 y
34,4% (IC 95% 33,2;35,6) en el afio 2022, un incremento significativo, siendo esta, la prevalencia
gue mas contribuye en el aumento del exceso de peso.

Grafico 49. Tendencia del sobrepeso y obesidad en adultos de 30 a 59 afios.
Peru, 2007-2022
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Fuente: Tarqui C, Sanchez J, y otros. Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Peru.
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013

INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Entre los afios 2011 y 2022, la prevalencia de sobrepeso disminuyé ligeramente de 49,5% a
44,9% en el area urbana, mientras que, en el area rural, se observd un incremento de 6,3 pp, lo
gue supondria cambios en los estilos de vida y disminucién en las brechas entre la poblacion
urbanay rural. Contrariamente, la prevalencia de obesidad aumenté en el area urbana de 22,8%
(IC 95% 20,3;30,0) a 36,9% (IC 95% 35,5;38,3); mientras que, en el area rural, la prevalencia se
duplicé, de 10,3% (IC 95% 8,4;11,0) a 23,2% (IC 95% 21,6;24,7) en el periodo evaluado, pero
manteniendo una brecha de alrededor de 12 pp en relacién al area urbana.

10 http://www.redalyc.org/pdf/2031/203129459004.pdf
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Grafico 50. Tendencia del Sobrepeso en adultos de 30 a 59 afos seglin area de residencia.
Peru, 2011-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perdi 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacion Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Grafico 51. Tendencia de la Obesidad en adultos de 30 a 59 afos seglin area de residencia.
Peru, 2011-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perti 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Entre los afios 2011 al 2022, la prevalencia de sobrepeso en hombres y mujeres se mantuvo
estable, con cifras en el rango de 40% a 48%.
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En relacion a la obesidad, entre los afios 2011 y 2022, la prevalencia se duplicé en hombres de
14,2% (IC 95% 11,6-20,0) a 28,8% (IC 95% 27,1-30,5); mientras que en mujeres se incrementd en
14,8 pp, con cifras de 24,8% (IC 95% 21,9-30,0) y 39,6% (IC 95% 37,9-41,2) en el periodo
evaluado. La prevalencia de la obesidad fue predominante en las mujeres en todos los afios
evaluados, a diferencia de la prevalencia de sobrepeso.

Grafico 52. Tendencia del Sobrepeso en adultos de 30 a 59 afos segtin sexo.
Peru, 2011-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perti 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Grafico 53. Tendencia de la Obesidad en adultos de 30 a 59 aios seglin sexo.
Peru, 2011-2022
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.
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Al comparar las cifras de los Informes desde el 2014 a 2022, la prevalencia de sobrepeso en las
tres regiones naturales se mantuvo estable.

Grafico 54. Tendencia del Sobrepeso en adultos de 30 a 59 afios segtin regién natural.
Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Por otro lado, se pudo observar que las prevalencias de obesidad en adultos de 30 a 59 afios se

mantuvieron estables en las tres regiones naturales, manteniéndose las prevalencias mas altas
en la costa.

Grafico 55. Tendencia de la Obesidad en adultos de 30 a 59 afos segun regidn natural.
Peru, 2014-2022
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Entre los afios 2014 y 2022, todos los departamentos del Perd mantuvieron estables sus
prevalencias de sobrepeso.

En el afio 2022, veintitrés departamentos del pais y la provincia constitucional del Callao
presentaron prevalencias de sobrepeso mayores al 40,0%, siendo Unicamente menor en el
departamento de Ica.

Grafico 56. Evolucion del sobrepeso en adultos de 30 a 59 afios segiin departamentos.
Peru 2014 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Respecto a la obesidad, al comparar los afios 2014 y 2022, se observod que los departamentos de
Cajamarca, Ica, La Libertad, Madre de Dios, Moquegua, Pasco, Puno, San Martin, Pasco y Lima
Metropolitana aumentaron de manera significativa sus prevalencias de obesidad.

Asimismo, en el afio 2022, 10 departamentos del pais tuvieron prevalencias entre 30% y 39%,
mientras que, los departamentos Madre de Dios, Moquegua, Tacha y Tumbes prevalencias
mayores al 40,0% en adultos de 30 a 59 afios, siendo mayor a 50,0% solo en el departamento de
Ica.
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Grafico 57. Evolucion de la obesidad en adultos de 30 a 59 afios segun regiones.
Peru, 2014 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Al comparar las cifras de los Informes de los afios 2014 al 2022, se puede observar que, la
prevalencia de sobrepeso, en las personas de 15 y mas afios, de todos los niveles de educacién,
se mantuvieron con cierta estabilidad en el rango de 38% a 49%.

Por otro lado, se pudo observar que entre los afios 2014 a 2022, las prevalencias de obesidad en
personas de 15 y mas afios aumentaron de manera significativa en los tres niveles de educacién

evaluados, a diferencia del sobrepeso, manteniéndose la mayor prevalencia en el nivel
secundario.
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Grafico 58. Tendencia del Sobrepeso en las personas de 15 y mas afos segun nivel de
educacion. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Grafico 59. Tendencia de la Obesidad en las personas de 15 y mas aifos segun nivel de
educacién. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.
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4.1.7 Tendencia del sobrepeso y obesidad en adultos mayores de 60 a mas afios

Segun el articulo “Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Per(''”, en el afio
2007, la prevalencia exceso de peso en adultos mayores de 60 a mas anos, a nivel nacional, era
de 24,8%, mientras que para el afio 2022, segun el INEI, el exceso aumenté a 43,7%, es decir,
dos de cada cinco adultos mayores presentaron una acumulacidn excesiva de grasa corporal.

A nivel nacional, entre los afios 2007 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en los adultos
mayores, casi se duplicd, incrementando de 15,8% (IC 95% 13,6;18,4) a 26,8% (IC 95%
24,6;29,1). De la misma manera, la prevalencia de obesidad aumenté 7,9 puntos porcentuales,
con cifras de 9,0% (IC 95% 7,2;11,2) en el afio 2014 y 16,9% (IC 95% 15,1;18,8) en el afio 2022.

Grafico 60. Tendencia del sobrepeso y obesidad en adultos mayores de 60 a mas afios. Peru,

2007-2022
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Fuente: Tarqui C, Sdnchez J, y otros. Tendencia del Sobrepeso, obesidad y exceso de peso en el Peru.
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Segln drea de residencia, se puede observar que entre afio 2011 y 2022 la prevalencia de
sobrepeso se mantuvo constante en el area urbana; mientras que en el rural aumenté de 10,3%
(1C95% 8,2;12,8) a 15,4% (IC 95% 13,2;17,6).

Asi mismo, la prevalencia de obesidad aumenté en el drea urbana de 10,9% (IC 95% 8,9;13,3) en
el afo 2011 a 19,5% (IC 95% 17,2;21,8) en el 2022; mientras que, en el area rural, la prevalencia
se duplicd, de 3,9% (IC 95% 2,6;5,7) a 7,3% (IC 95% 5,7;8,9) en el periodo evaluado.

1 http://www.redalyc.org/pdf/2031/203129459004.pdf
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afico 61. Tendencia del Sobrepeso en adultos mayores de 60 a mds afnos segln area de
residencia. Peru, 2011-2022
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INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Perd 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Peru por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

fico 62. Tendencia de la Obesidad en adultos mayores de 60 a mas aiios segln area de
residencia. Peru, 2011-2022
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INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert 2011
INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

sexo, se puede observar que la prevalencia de sobrepeso se mantuvo constante en

hombres; mientras que en mujeres aumentd de 22,1% (IC 95% 19,1;25,5) en el afio 2011 a
29,4% (IC 95% 26,5;32,4) en el 2022.
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Asi mismo, entre los afios 2011 y 2022, la prevalencia de obesidad se duplicé en los hombres de
5,4% (IC 95% 3,9;7,4) a 11,8% (IC 95% 9,3;14,2); mientras que, en mujeres, la prevalencia
aumentd en 9,3 pp, con cifras de 12,1% (IC 95% 9,9;14,8) y 21,4% (IC 95% 18,7;24,2) en el
periodo evaluado.

Grafico 63. Tendencia del Sobrepeso en adultos mayores de 60 a mas afios seguin sexo. Perd,
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INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado Nutricional en el Pert por Etapas de Vida 2012-2013
INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.

Grafico 64. Tendencia de la Obesidad en adultos mayores de 60 a mas afios segun sexo. Perd,
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INS/CENAN/SUVIAN/EN Estado nutricional por Etapas de Vida en la Poblacién Peruana 2013-2014
Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.
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Al comparar las cifras de los Informes desde el 2014 a 2022, la prevalencia de sobrepeso en la
Costa, Sierra y Selva se mantuvo estable, siendo predominante mayor en la Costa en todos los
afios evaluados.

Grafico 65. Tendencia del Sobrepeso en adultos mayores de 60 a mas afios segun region
natural. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2014-2022.
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4.1.8 Tendencia del sobrepeso y obesidad en las personas de 15 y mas afios

Segun el Informe “Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, a nivel nacional, se
puede observar que la prevalencia de exceso de peso aumentd de 52,2% (IC 95% 50,2;54,1) en
el afio 2013 2 63,1% (IC 95% 62,2;63,9) en el afio 2022.

Al comparar las cifras de los informes técnicos, se puede observar que la prevalencia de
sobrepeso aumenté 3,7 puntos porcentuales, con cifras de 33,8% (IC 95% 31,8;35,9) en el afo
2013y 37,5% (IC 95% 36,6;38,4) en el afio 2022 en este grupo poblacional, un incremento leve,
lento pero progresivo y de manera significativa.

De la misma manera, la prevalencia de obesidad aumenté 7,3 puntos porcentuales, con cifras de
18,3% (IC 95% 16,6;20,1) en el afio 2013 y 25,6% (IC 95% 24,8;26,4) en el afio 2022, un
incremento significativo, el doble comparado con el aumento del sobrepeso, siendo la
prevalencia que mas contribuye en el aumento del exceso de peso.

Grafico 66. Tendencia del sobrepeso y obesidad en las personas de 15 y mas afos.
Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perl: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Porcentaje (%)

Segln el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles- 2022”, en el area
urbana, dos de cada tres personas de 15 y mas afios de edad tuvieron un exceso de peso;
mientras que, en el drea rural fue practicamente uno de cada dos las personas afectadas con
este problema de salud.
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Grafico 67. Tendencia del Exceso de peso en las personas de 15 y mas afios seglin drea de
residencia. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perl: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

La prevalencia de exceso de peso aumentd en ambas areas de residencia, sobre todo en el drea
rural (12,3 pp) respecto a la urbana (8,9 pp), reduciéndose la brecha existente entre ambas, de
20,8 pp. a 17,4 pp manteniéndose el predominio urbano.

Desde el afio 2013 a la fecha, la prevalencia de sobrepeso se mantuvo constante en el area
urbana, mientras que, en el area rural, se observé un incremento de 5,0 pp lo que supondria
cambios en los estilos de vida y las brechas entre la poblacién urbana vy rural.

Grafico 68. Tendencia del Sobrepeso en las personas de 15 y mas afos segun area de
residencia. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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Por otro lado, hubo un incremento significativo en la prevalencia de obesidad, en las zonas
urbanas de 21,5% (IC 95% 19,2;23,8) a 27,8% (IC 95% 26,8;28,7); mientras que, en las areas
rurales, aumento de 8,9% (IC 95% 7,2;10,6) a 16,2% (IC 95% 15,1;17,2) en el periodo evaluado
(incremento de 82%), pero manteniendo una brecha de alrededor de 12 pp en relacién al area
urbana.

Grafico 69. Tendencia de la Obesidad en las personas de 15 y mads afos seglin area de
residencia. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

En el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, durante el afio 2022, dos
de cada tres mujeres de 15 a mads afios tuvieron un exceso de grasa corporal; mientras que, en
los hombres, tres de cada cinco tuvieron este problema de salud.

Entre los afos 2014 al 2022, el exceso de peso en hombres aumentd significativamente de

50,1% (IC 95% 48,7-51,5) a 59,6% (IC 95% 58,3-61,0); igual que en mujeres, de 59,0% (IC 95%
57,6-60,3) a 66,3% (IC 95% 65,2-67,4) en el mismo periodo de tiempo.
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Grafico 70. Tendencia del Exceso de peso en las personas de 15 y mas aiios seguin sexo.
Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Entre los afios 2014 al 2022, la prevalencia de sobrepeso en hombres aumenté de 35,8% (IC 95%

34,5-37,0) a 38,5% (IC 95% 37,2-39,7). En mujeres, la prevalencia se mantuvo estable, con cifras
en el rango de 35% a 37%.

Grafico 71. Tendencia del Sobrepeso en las personas de 15 y mas aios seglin sexo.
Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

De la misma manera, la prevalencia de obesidad aumenté en hombres de 14,4% (IC 95% 13,4-
15,3) en el 2013 a 21,2% (IC 95% 20,0-22,4) en el 2022; en mujeres incrementd de 22,5% (IC 95%
21,4-23,6) a 29,8% (IC 95% 28,7-30,8) en el mismo periodo. La prevalencia de la obesidad fue

predominante en las mujeres en todos los afios evaluados, a diferencia de la prevalencia de
sobrepeso.
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Grafico 72. Tendencia de la Obesidad en las personas de 15 y mds afos segtin sexo. Peru,
2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Se puede observar que en el periodo 2014 - 2022, la prevalencia de exceso de peso aumenté de
manera significativa en todos los grupos de edad, sobresaliendo el incremento de los grupos de
20-29 afos y 30-39 afos, quienes incrementaron en 11,3 pp. y 10,1 pp. respectivamente.

Grafico 73. Tendencia del Exceso de peso en las personas de 15 y mas afios seguin rangos de
edad. Peru, 2014 - 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Al comparar las cifras de los informes de los afios 2014 al 2022, se puede observar que, las
prevalencias de sobrepeso presentaron cambios discretos en todos los grupos de edad.
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Grafico 74. Tendencia del Sobrepeso en las personas de 15 y mas aios segln rangos de edad.
Peru, 2014 - 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

La prevalencia de obesidad aumenté de manera importante en todos los grupos de edad,
resaltando entre ellos el grupo de 40-49 afios y el de 50-59 afos quienes incrementaron su
prevalencia en 11,5 pp. y 8,7 pp. respectivamente.

Grafico 75. Tendencia de la Obesidad en las personas de 15 y mas afios seguin rangos de edad.
Peru, 2014 - 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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Segun el mismo Informe del afio 2022, dos de cada tres personas de 15 y mds afios que residian
en costa tuvieron exceso de peso; mientras que, en la sierra y selva, al menos uno de cada dos
personas presenté este problema de salud.

Por otro lado, se puede observar que entre los afos 2013 al 2022, la prevalencia de exceso de
peso aumentd de manera significativa en las tres regiones naturales, sin embargo, el mayor
incremento se observd en la sierra y selva, quienes incrementaron en 14,3 pp. y 9,2 pp.
respectivamente, reduciendo la brecha existente entre la costa y la sierra de 19,9 pp. a 13,7 pp.

Grafico 76. Tendencia del Exceso de peso en las personas de 15 y mas aiios seglin region
natural. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Entre los afios 2013 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en personas de 15 y mas de la Costa se
mantuvo estable, mientras que, en la sierra del pais, aumenté de 29,8% (IC 95% 27,5-32,1) en el
2013 a 36,2% (IC 95% 35,0-37,5) en el 2022. De la misma manera, en la selva aumenté
ligeramente de 33,4% (IC 95% 29,8-37,1) a 35,1% (IC 95% 33,7-36,5) en el mismo periodo.

Asi mismo, se pudo observar que las prevalencias de obesidad en personas de 15 y mas afios

aumentaron en las tres regiones naturales, siendo mas pronunciado su incremento en la selva y
sierra del pais, pero manteniéndose las prevalencias mas altas en la costa.
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Grafico 77. Tendencia del Sobrepeso en las personas de 15 y mas aiios segulin region natural.
Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Grafico 78. Tendencia del Obesidad en las personas de 15 y mas afios seguin region natural.
Perd, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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Segun el Informe “Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles 2022”, el 63,1% de las
personas mayores de 15 afios presentaron exceso de peso, representando un problema de
salud publica en todas las regiones del pais.

En la provincia constitucional del Callao y los departamentos de Arequipa, Ica, Lima, Madre de
Dios, Moquegua, Tacna y Tumbes, siete de cada diez personas de 15 afios a mas tuvieron exceso
de peso.

Por otro lado, se puede observar que, en el afio 2022, Lima Metropolitana concentrd, casi el
35% de las personas de 15 afos a mas con exceso de peso, con un total aproximado de 5,558
818 afectados.

Grafico 79. Prevalencia y nimero estimado de personas peso de 15 y mas aiios afectadas con
exceso de seglin departamentos. Peru, 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2022.
MINSA. Poblacién estimada por grupos de edad, segun departamento, Peru - afio 2022
https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/poblacion_estimada.asp

En la comparacién entre los afios 2014 y 2022, catorce departamentos del Perd aumentaron su
prevalencia de exceso de peso en las personas de 15 y mas afios. Los departamentos que
presentaron el mayor incremento fueron Apurimac, Ayacucho, Cajamarca, Huanuco, Pasco y
Puno, quienes aumentaron al menos 15.0 pp. en dicho periodo de tiempo.
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Grafico 80. Evolucidon del Exceso de peso en las personas de 15 y mas aiios segiin departamentos.
Peru 2014 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014 y 2022.

Segln el mismo Informe del afio 2022, los 24 departamentos del pais y la provincia
constitucional del Callao presentaron prevalencias mayores al 30,0% de sobrepeso en las
personas de 15 afios a mas, siendo mayor a 40,0% en el departamento de Arequipa.

La comparacién entre los afios 2014 y 2022, mostrdé que todos los departamentos del Peru
mantuvieron sus prevalencias de sobrepeso por encima del 30,0%. S6lo el departamento de
Huancavelica aumentd, de manera significativa, su prevalencia, con cifras de 25,6% (IC95% 21,7-
29,5) en el 2014 y 33,5% (IC95% 29,7-37,2) en el afio 2022.
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Grafico 81. Evolucidon del sobrepeso en las personas de 15 y mds afos seglin departamentos,
Peru, 2014 y 2022

Madre de Dios

41.4%

Arequipa
43.2%

Arequipa
40.0%

Magnitud del problema

@D rrevalencia 40.00-49.99 %
@ Prevalencia 30.00-39.99 %
O prevalencia 20.00-29 99%
O Prevalencia <20.00%

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perl: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014 y 2022. Elaborado por el

Respecto a la obesidad, en el afio 2022, 15 departamentos del pais y la provincia constitucional
del Callao presentaron prevalencias mayores al 20,0%, en las personas de 15 afios a mas, siendo
mayor a 35,0% solo en los departamentos de Ica y Moquegua.

Al comparar los afios 2014 y 2022, se observo que 16 departamentos del Perd aumentaron de

manera significativa sus prevalencias de obesidad, a excepcién de Amazonas, Ancash, Arequipa,
Cusco, Huancavelica, Lambayeque, Tacna, Ucayali y Callao.
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Grafico 82. Evolucion de la obesidad en personas de 15 y mas aios seguln regiones.
Peru, 2014 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), PerG: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014 y 2022.

Segun este Informe “Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles 2022”, siete de cada
diez personas con nivel de estudio superior y seis de cada diez con estudios secundarios
presentaron exceso de peso. Se observa que a mayor nivel de educacién mayor prevalencia de
exceso de peso.

Por otro lado, se puede observar que entre los afios 2014 a 2022, la prevalencia de exceso de
peso aumentd de manera significativamente en los tres niveles de educacién evaluados, siendo
mayor en las personas de 15 y mas afios con educacion primaria y superior, quienes
incrementaron en 9,0 pp. y 8,7 pp. respectivamente.
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Grafico 83. Tendencia del Exceso de peso en las personas de 15 y mas afios segun nivel de
educacion. Peru, 2014-2022

==f==Hasta primaria O Secundaria  ==8==Superior

50.0
80.0
70.0
60.0
50.0
40.0
30.0
20.0
10.0

0-0 L] L] L] L L L L L] L
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Afio
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perl: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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Al comparar las cifras de los Informes de los afios 2014 al 2022, se puede observar que, la
prevalencia de sobrepeso, en las personas de 15 y mas afios, de todos los niveles de educacién,
se mantuvieron con cierta estabilidad en el rango de 30% a 42%.

Grafico 84. Tendencia del Sobrepeso en las personas de 15 y mas afios segun nivel de
educacion. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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Por otro lado, se pudo observar que entre los afios 2014 a 2022, las prevalencias de obesidad en
personas de 15 y mds afios aumentaron de manera significativa en los tres niveles de educacion
evaluados, a diferencia del sobrepeso, manteniéndose la mayor prevalencia con el mayor nivel
de educacion.

Grafico 85. Tendencia de la Obesidad en las personas de 15 y mds anos segtin nivel de
educacion. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perl: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Segun el mencionado Informe del 2022, alrededor de siete de cada diez personas de 15 y mas
afios del quintil superior, cuarto quintil y quintil intermedio presentaron exceso de peso; en el
segundo quintil fue en seis de cada diez y en las del quintil inferior, fue en uno de cada dos
personas, las que presentaron dicho problema de salud.

Por otro lado, se puede observar que entre los afios 2014 a 2022, las personas de 15 y mds afios
del quintil inferior, segundo quintil y cuarto quintil de bienestar aumentaron su prevalencia de
exceso de peso en 14,8 pp, 9,8 pp y 8,7 pp respectivamente, mostrandose que los quintiles mas
bajos presentaron los mayores incrementos de exceso de peso en el periodo.
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Grafico 86. Tendencia del Exceso de peso en las personas de 15 y mas aiios segun quintil
bienestar. Peru, 2014- 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Al comparar las cifras del Informe “Perl: Enfermedades No transmisibles y transmisibles” entre
los afios 2014 y 2022, observamos que las prevalencias de sobrepeso, seglin quintiles de
bienestar, se mantuvieron estables a excepcidon del quintil inferior, donde la prevalencia
aumentd de 25,1% (IC 95% 23,6;26,6) a 32,7% (IC 95% 31,4;34,1).

Grafico 87. Tendencia del Sobrepeso en las personas de 15 y mas aiios segun quintil bienestar.
Peru, 2014- 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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Asi mismo, entre los afios 2014 a 2022, observamos que las prevalencias de obesidad
aumentaron en los cinco quintiles de bienestar, principalmente en el segundo quintil (10,0 pp.) y
quintil inferior (7,2 pp.). Se resalta que el exceso de peso se ha incrementado en relacién a las

poblaciones de menores ingresos y principalmente por el aumento de la prevalencia de la
obesidad.

Grafico 88. Tendencia de la Obesidad en las personas de 15 y mads afos segtn quintil
bienestar. Peru, 2014- 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perl: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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4.1.9 Tendencia del sobrepeso y obesidad en las mujeres en edad fértil

Segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) 2022, a nivel nacional, la prevalencia
de exceso de peso (sobrepeso y obesidad) en mujeres en edad fértil aumenté 16,0 puntos
porcentuales, con cifras de 49,0% en el periodo 2007-2008 y 65,0% en el afio 2022.

Como se observa en el grafico, la prevalencia de sobrepeso en mujeres en edad fértil mostré un
incremento de 2,4 puntos porcentuales entre el periodo 2007-2008 y el afio 2022, lento pero
progresivo, manteniéndose en los ultimos 15 afios evaluados en el rango de 35,0 a 38,0%.

Por otro lado, la prevalencia de obesidad en mujeres en edad fértil presentd un incremento mds
notorio, que casi duplicd su cifra en los ultimos 15 afios, aumentando 13,9 puntos porcentuales
en este periodo.

Grafico 89. Tendencia del exceso de peso, sobrepeso y obesidad en las mujeres en edad fértil
de 15 a 49 aiios. Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: 2007-20018 al 2022.

Segln la Encuesta Demografica y de Salud Familiar 2022, a nivel nacional, una de cada tres
mujeres en edad fértil (MEF) de 15-19 afios tuvieron exceso de peso; mientras que una de cada
dos de 20-29 aiios también lo mostraron, pero cuatro de cada cinco mujeres de 30 a 49 afios
presentaron este exceso, por lo que es considerado un problema de salud publica.

Por otro lado, se puede observar que, en el periodo evaluado, la prevalencia de exceso de peso
aumentd en todos los grupos de edad, incrementando en mds 15 puntos porcentuales en los
grupos de 20-29 afios y 30-39 afios (15,5 pp y 15,7 pp respectivamente). Los aumentos se han
producido especialmente entre los periodos de 2010-2014 y 2017-2022, sobre todo en menores
de 30 afios.
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Grafico 90. Exceso de peso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 aios seglin rangos de edad.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2007-2008 al 2022.

Al comparar las prevalencias de sobrepeso en mujeres de 40 a 49 afios, se observa que alcanzé
un pico maximo en el aflo 2017 (46,3%), disminuyendo a 38,9% en el 2022. En el caso de las
mujeres de 30 a 39 afios las cifras de sobrepeso se mantuvieron constantes, en el rango de
40,0% y 45,0%, mientras que en aquellas de 20-29 afios se mantuvo en el rango de 31,0% y
37,0%. En MEF de 15 a 19 aios se observé un incrementdé de 4.9 pp entre los afios 2007 y 2022,

El sobrepeso en las mujeres de 30-49 afios, en los ultimos cinco aflos mantienen una prevalencia
de sobrepeso alrededor de 40%, mientras que en las MEF menores de 30 afos, se observd un
incremento lento pero progresivo.

Grafico 91. Sobrepeso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios segtin rangos de edad.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: 2007-2008 al 2022.
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Entre el periodo 2007-2008 y el afio 2022, |la prevalencia de obesidad en MEF mostré una fuerte
tendencia hacia el incremento en todos los grupos de edad; cuadriplicando sus cifras en el grupo
de 15-19 afios (7,3 pp.) y duplicado en el grupo de 20-29 afos (11,7 pp), pero con las
prevalencias mas elevadas a mayor edad.

Estas prevalencias de obesidad mas elevadas en las MEF de mayor edad mostraron que los
aumentos fueron mayores en las mujeres de 40 a 49 afios, con un aumento de 16,8 pp.,
seguidos por el grupo de 30-39 afos, con un incremento de 13,6 pp., en el periodo evaluado.

Grafico 92. Obesidad en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afos seglin rangos de edad.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2007-2008 al 2022.

Segun la Encuesta Demogrdfica y de Salud Familiar (ENDES), durante el afio 2022, la prevalencia
de exceso de peso en las mujeres en edad fértil (MEF) fue de 65,7% en las residentes del area
urbanay 61,7% en las que residian en el drea rural, es decir, al menos tres de cada cinco mujeres
en edad fértil tuvieron un exceso de grasa corporal en ambas dreas de residencia.

Por otro lado, se puede observar que entre el periodo 2007-2008 y el afio 2022, la prevalencia
de exceso de peso aumentd en ambas areas de residencia, sobre todo en el drea rural,
reduciéndose la brecha de exceso de peso que habia entre ambas areas de residencia, de 11,2
pp. a 4,0 pp., que permite deducir importantes cambios en los estilos de vida del area rural,
principalmente en los habitos alimentarios.
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Grafico 93. Exceso de peso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afos seglin area de
residencia. Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2007-2008 al 2022.

Entre los afios 2007 y 2022 la prevalencia de sobrepeso, en el drea urbano presenté un discreto
aumento, con cifras en un rango entre 35% a 38% durante todo el periodo, mientras que, en el
area rural, se observé un incremento final de 6,5 pp., para el afio 2022, cifras superiores a lo
observado en el drea urbano, a pesar de mostrar un descenso en los ultimos cuatro afos.

Grafico 94. Sobrepeso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios seglin area de residencia.
Peru, Perq, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2007-2008 al 2022.

Por otro lado, en ambas areas de residencia se evidencia un notorio incremento en la
prevalencia de obesidad, aumentando en las zonas urbanas de 16,7% a 29,3% (12.6 pp.);
mientras que en las zonas rurales hubo un incremento de 9,0% a 23,3% (14,3 pp.) en el mismo
periodo de tiempo (un incremento adicional de 158%).
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Grafico 95. Obesidad en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afos seguin area de residencia.
Perq, Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Per: 2007-2008 al 2022.

A nivel nacional, durante el afo 2022, dos de cada tres MEF tuvieron una acumulacidon excesiva
de grasa (64,5%), siendo Moquegua, la regidon con mayor prevalencia de exceso de peso (76,9%),
seguido de Ica (73,8%), Lima Provincias (72,7%) y Tacna (72,3%). Por otro lado, se puede
observar que, en el mismo afio, Lima Metropolitana concentré el 31,7% de las MEF con exceso
de peso, con 1,802,341 de mujeres afectadas, debido a la densidad poblacional que presenta.

Grafico 96. Prevalencia y nimero estimado de mujeres en edad fértil de 15 a 49 afos
afectadas con exceso de seglin departamentos. Peru, 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perud: Encuesta Demogréfica y de
Salud Familiar ENDES, 2022.
MINSA. Poblacién estimada por grupos de edad, segin  departamento, Perd - afio 2022
https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/poblacion estimada.asp
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Al comparar las cifras de sobrepeso en las MEF, se puede observar que entre los afios 2007 y
2022, la mayoria de los departamentos del Perd mantuvieron la prevalencia en el rango de
30,0% y 39,9%, mostrandose una estabilidad en los ultimos 15 afios, y sélo los departamentos
de Cajamarca, Pasco y Cusco presentaron incrementos con prevalencias mayores al 40,0%.

Grafico 97. Evolucion del sobrepeso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios segun
regiones. Peru, periodo 2007-2008 y 2022

2007-2008

Cajamarca

Callao
36.5%

Magnitud del problema

@ Prevalencia 40.00-49.99 %
D Prevalencia 30.00-39.99 %
O prevalencia 20.00-29.99%
OPre\.lalencia <20.00%

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Encuesta Demogréfica y de
Salud Familiar ENDES, 2022.

Respecto a la obesidad en MEF de 15 a 49 afios, al comparar las cifras de los afios 2007 y 2022,
se puede observar cambios en las prevalencias en la mayoria de los departamentos del Peru, a
diferencia de lo mostrado en los mapas de sobrepeso. Aumentaron de manera importante, la
prevalencia de obesidad, los departamentos de San Martin, Puno, Moquegua e Ica, con un
aumento de 22,1 pp., 19,3 pp., 17,9 pp. y 17,2 pp. respectivamente.

Asi mismo, se puede observar que en el periodo 2007-2008, sélo 4 departamentos del pais
tuvieron una prevalencia de obesidad mayor a 20.0% y 6 departamentos presentaron
prevalencias menores de 10,0 %, mientras que para el afio 2022, casi todos departamentos
presentaron cifras por encima de 20%, a excepcién de Amazonas, Junin, Huancavelica y Cusco, y
ninguno se mantuvo con prevalencias menores de 10,0 %.
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Los departamentos con mayor prevalencia de obesidad para el 2022 fueron Moquegua, Madre
de Dios e Ica todos con cifras mayores a 35,0%, pero son 10 departamentos, incluidos la
provincia constitucional del Callao, que presentaron prevalencias de obesidad mayor a 30,0 %.

Grafico 98. Evolucidn de la obesidad en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios segun
regiones. Peru, periodo 2007-2008 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Encuesta Demografica y de
Salud Familiar ENDES, 2022.

Segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) 2022, a nivel nacional siete de cada
diez mujeres que residian en la costa tuvieron exceso de peso (67,1%), casi semejante a las
residentes de la sierra y selva, que se presentd en seis de cada diez mujeres en edad fértil.

Por otro lado, se puede observar que entre el periodo 2007-2008 y el afio 2022, la prevalencia
de exceso de peso aumentd en los tres dominios de residencia, sobre todo en la sierra y selva,
reduciendo la brecha de exceso de peso existente entre la costa y los otros dos dominios
aproximadamente de 10 pp. a 6,0 pp., especialmente en los ultimos diez afios
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Grafico 99. Exceso de peso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afnos segun regién natural.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: 2007-2008 al 2022.

Al analizar y comparar las cifras de los afios 2007 y 2022, se observd que la prevalencia de
sobrepeso en los tres dominios de residencia estuvo en el rango de 32% a 40%, con pocas
diferencias entre las tres regiones, con un incremento de 5,5 pp en el dominio rural en dicho
periodo de tiempo, sin embargo, en los ultimos diez afios hubo una tendencia inicial a
estabilizarse las cifras hasta el 2018, para que en los siguientes afios se muestre una tendencia a
la disminucion, sin dejar de sorprender que la sierra presentd un incremento que se ha
mantenido por encima de la costa.

Grafico 100. Sobrepeso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 aiios segtin region natural.
Perq, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2007-2008 al 2022.
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Por otro lado, entre los afios 2007 y 2022 la prevalencia de obesidad en la costa aumenté de
18,7% a 30,9%, mientras que, en la sierra y selva, las cifras se duplicaron, incrementando en mas

de once puntos porcentuales en los ultimos 15 afos.

Al igual que el sobrepeso, las brechas entre la costa y la sierra y selva han disminuido en
ultimos diez afios, especialmente en el dltimo quinquenio.

Asi mismo, se puede observar que, mientras el sobrepeso predomina en la sierra, la obesidad

predomina en la selva.

Por ultimo, si bien la prevalencia de sobrepeso muestra una tendencia a disminuir en los ultimos
anos, lo hace a favor de la obesidad que ha mantenido una tendencia creciente en todo el

periodo evaluado.

Grafico 101. Obesidad en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afnos segun regién natural.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: 2007-2008 al 2022.

Segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) 2022, a nivel nacional las mujeres en
edad fértil (MEF) con primaria y sin nivel educativo tienen una prevalencia alta de exceso de
peso (ocho de cada diez y siete de cada diez, respectivamente); mientras que, en las MEF con
educacion secundaria y superior fueron seis de cada diez las que presentaron este problema de
salud publica, notandose claramente dos grupos diferentes de prevalencia de exceso de peso y
relacionados al nivel educativo. Sin embargo, en los afios 2021 y 2022 se observd un descenso
en las MEF sin educacidn (8.5 pp.), probablemente relacionado a la crisis alimentaria y al efecto

de la pandemia COVID-19.

Por otro lado, se puede observar que entre el periodo 2007-2008 y el afio 2022, la prevalencia
de exceso de peso aumentd en los cuatro niveles de educacidn en mas de 14,0 pp., siendo
superior el incremento en las mujeres con primaria (24,4 pp.), diferencidndose con los otros

niveles en mas de 10,0 pp.
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Grafico 102. Exceso de peso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 aios segun nivel de educacién.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2007-2008 al 2022.

Entre los afios 2007 y 2022, observamos que la prevalencia de sobrepeso en las mujeres en
edad fértil de todos los niveles de educacidon presenté cifras en el rango de 30% a 46% en dicho
periodo. A diferencia del exceso de peso, las MEF de educacién secundaria presentaron las
prevalencias mas bajas de sobrepeso, por debajo de las MEF de educacién superior. Las MEF sin
educacion mostraron un comportamiento irregular, mostrando una disminucion de 14.2 pp. en
los ultimos cuatro afios, y no tres como se observé para el exceso de peso.

Grafico 103. Sobrepeso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afos segun nivel de educacidn.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: 2007-2008 al 2022.
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Asi mismo, la obesidad se duplicé en todos los niveles educativos, resaltando de entre ellos las
cifras de las mujeres sin educacién y aquellas con nivel de educacién primaria, donde la
prevalencia aumenté 23,8 pp y 19,4 pp respectivamente.

Cémo era de esperar, las prevalencias mas bajas de obesidad corresponden a las MEF de nivel
superior, seguidos por las de nivel secundaria.

Sin embargo, al igual que en sobrepeso, las MEF sin educacién presentaron un comportamiento
irregular, pero siempre con una tendencia al aumento, contrario a lo observado en el grafico de
sobrepeso, demostrando que la disminucion de la prevalencia del exceso de peso, a costa del
sobrepeso, no afectd a la prevalencia de obesidad sino, por el contrario, la favorecid.

Por ultimo, mientras hace quince las brechas de prevalencia de obesidad segln nivel de
educacion no eran importantes, en los Ultimos afios se ha mostrado mdas notorio, con mayores
prevalencias en las MEF con menores niveles de educacidn, por lo que el incremento de la

prevalencia del exceso de peso estd dado principalmente por el aumento de la prevalencia de
obesidad.

Grafico 104. Obesidad en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 anos segun nivel de educacién.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Per: 2007-2008 al 2022.

En el afio 2022, a nivel nacional siete de cada diez mujeres del segundo quintil, quintil
intermedio y cuarto quintil presentaron exceso de peso, mientras que seis de cada diez mujeres
en el quintil inferior y superior tuvieron una excesiva grasa corporal.

Por otro lado, se puede observar que entre el periodo 2007-2008 y el afio 2022, la prevalencia
de exceso de peso aumentd en los cinco quintiles de bienestar, sobre todo en el quintil inferior y
segundo quintil, reduciendo la brecha de exceso de peso existente entre todos los quintiles, en
un valor maximo de 22,0 pp. a 8,0 pp. aproximadamente, siendo mds notorio en los ultimos
cinco anos.
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Se resalta que la prevalencia mas baja de exceso de peso se observé en los quintiles inferior y
superior, y que en los ultimos cinco afios estuvieron muy similares, del mismo modo como
también lo estuvieron las prevalencias del segundo al cuarto quintil.

Grafico 105. Exceso de peso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afios segun quintil
bienestar. Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2007-2008 al 2022.

La prevalencia de sobrepeso en los cinco quintiles de bienestar, presentaron cifras en el rango
de 35% a 40% entre los afios 2012 a 2022, mostrando pocas diferencias en la prevalencia en
relacién al nivel socioeconémico, con al menos una MEF de cada tres con sobrepeso
independientemente del quintil al que pertenezca.

Sin embargo, se observd un incremento de 8,7 pp. en el quintil inferior y de 6,3 pp. en el
segundo quintil en dicho periodo de tiempo; del quintil intermedio hasta el quintil superior no
presentaron mayor variacién en dicho periodo. Es de resaltar que en los ultimos diez afios la
prevalencia de sobrepeso se mantuvo relativamente estable.
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Grafico 106. Sobrepeso en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 afos segtn quintil bienestar.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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Por otro lado, entre los afios 2007 y 2022, la obesidad se quintuplicé en las mujeres del quintil
inferior y triplicé en el segundo quintil; mientras que, en las mujeres en edad fértil del quintil
intermedio la prevalencia aumentdé 14,9 pp. La prevalencia en el cuarto quintil y quintil superior
aumentaron en 12,7 pp. y 10,2 pp. respectivamente. Es asi que, en los Ultimos diez afos, las
menores prevalencias de obesidad se observan en los quintiles extremos (inferior y superior).
Estos resultados, con la relativa estabilidad de la prevalencia de sobrepeso y demostré que el
incremento de la prevalencia de exceso de peso se debe primordialmente al incremento de la
prevalencia de obesidad en todos los quintiles.

Grafico 107. Obesidad en las mujeres en edad fértil de 15 a 49 aiios segun quintil bienestar.
Peru, periodo 2007-2008 al 2022
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4.1.10 Tendencia del indice de masa corporal promedio en personas de 15 y mas afios

El sobrepeso y la obesidad se definen como una acumulacién anormal o excesiva de grasa que
puede ser perjudicial para la salud.

El indice de masa corporal (IMC) es un indicador simple de la relacién entre el peso y la talla que
se utiliza frecuentemente para identificar el sobrepeso y la obesidad en los adultos. Se calcula
dividiendo el peso de una persona en kilos por el cuadrado de su talla en metros (kg/m?).

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informdtica-Encuesta Demografica y de Salud
Familiar, el indice de masa corporal promedio en personas de 15 y mas afios ha aumentado de
26,4 kg/m? a 25.5 kg/m? entre los afios 2014 y 2022.

Grafico 108. Tendencia del indice de masa corporal promedio en personas de 15 y mas afios de
edad. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: 2014- 2022.

El indice de masa corporal promedio fue mayor en los adultos de 30-59 afios y los adultos
mayores de 60 y mas afios.

Por otro lado, se observd una tendencia hacia el incremento en todos los cursos de vida

evaluado, sobresaliendo entre ellos el grupo de los jévenes de 18-29 afios y los adultos de 30-59
afios, en donde se evidencié una elevacién del IMC de al menos 1,0 kg/m?2.
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Grafico 109. Tendencia del indice de masa corporal promedio segtin curso de vida.
Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: 2014- 2022.
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4.2 CONDUCTAS RELACIONADAS AL EXCESO DE PESO

Muchas enfermedades no transmisibles, y entre ellas la obesidad, se pueden prevenir mediante
la reduccion de los factores de riesgo comunes, tales como el consumo de tabaco, el consumo
nocivo de alcohol, la inactividad fisica y comer alimentos poco saludables.

La influencia de la dieta y estilos de vida en la salud de las personas hace necesario que se
evalte la ingesta de energia y macronutrientes, asi como la calidad de la dieta de nuestra
poblaciéon, ello con el objeto de tomar medidas preventivas de enfermedades que puedan
afectar en la edad adulta.

Los alimentos saludables consideran la calidad de la dieta en términos de conformidad con las
guias alimentarias de cada pais, que evalua la calidad de la dieta a partir de dos perspectivas,
por un lado, la adecuacién (componentes de la dieta para aumentar) y, por otro, la moderacién
(componentes de la dieta para disminuir). Asimismo, en el Perq, el 28 de diciembre del 2018,
mediante la Resolucién Ministerial N°1353-2018/MINSA, se aprobd el documento técnico "Guias
alimentarias de la poblacién peruana”.

Asi mismo, el etiquetado nutricional es la informacién del contenido de nutrientes que figuran
en las etiquetas de los productos industrializados (declaracion de nutrientes), que tienen como
objetivos ayudar a la seleccion de alimentos saludables, mostrar la calidad nutricional del
producto y facilitar la comercializacidon de los mismos, mostrados en una tabla de informacion
nutricional. Esta es reglamentada por el Codex Alimentarius, establecida por la Organizacién de
las Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentacién (FAO) y la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), pero son de aplicacién voluntaria y no vinculante, aunque ayudan a armonizar la
legislacién y la reglamentacién alimentaria nacional.

Por otro lado, la incorporacién de advertencias publicitarias (octégonos) en la cara frontal de los
productos procesados facilita al consumidor tomar decisiones informadas en la seleccidon de
productos que son saludables. Estas advertencias proporcionan informacién simple y de facil
comprensidon sobre el contenido de nutrientes criticos como contenido de azucar, grasa
saturada, grasas trans o sodio en los productos procesados.

4.2.1 Ingesta de alimentos
4.2.1.1 Ingesta de energia y nutrientes en nifios de 6 a 35 meses
A. Ingesta de energia en nifios de 6 a 35 meses

Segun los resultados de la encuesta de la Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida
(VIANEV) a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019, se observa que la Mediana de ingesta de
energia en nifios de 6 a 35 meses, sin considerar lo aportado por la lactancia materna, aumenté
de manera significativa de 999 kcal/dia a 1128,2 Kcal/dia. Asi mismo, se incrementd
significativamente en mujeres (de 950 Kcal/dia a 1129,6 Kcal/dia).

Segun dominio de residencia, se aprecia que la Mediana de ingesta de energia de los nifios del

dominio rural aumentd de manera sostenida entre los afios 2015 y 2019, de 815 Kcal/dia a
1067,8 Kcal/dia.
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Grafico 110. Mediana de ingesta usual de Energia (Kcal/dia) en nifios de 6 a 35 meses segun
sexo y dominio de residencia. Peru, 2015-2019
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Segln grupos de edad se observd una variabilidad de la mediana entre los nifios de 6 a 11
meses, en el periodo 2016-2019.

Por otro lado, segin Necesidades basicas Insatisfechas (NBI), la Mediana de ingesta de energia
de los nifos con al menos una NBI fue menor que en aquellos nifios sin NBI en los dos periodos
evaluados (2016 y 2019).

Grafico 111. Mediana de ingesta usual de Energia (Kcal/dia) en nifios de 6 a 35 meses segtin
grupos de edad y NBI. Peru, 2015-2019
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Para estimar el porcentaje de nifios que cubrid sus requerimientos de energia se utilizd el
porcentaje de adecuacion al 100% de lo requerido, segin lo recomendado por la
FAO/WHO/UNU Expert Consultation, Human Energy Requirements. Report of Joint.

Segun los resultados de la encuesta de la Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida
(VIANEV) a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019 el porcentaje de nifias y nifios de 6 a 35
meses que cubrid sus requerimientos de energia aumenté en 10,8 pp (de 60,5% y 71,3%
respectivamente); de la misma manera, en el dominio rural se observd un incremento
significativo en el porcentaje de nifios que cubrieron su requerimiento, aumentando de 40.0%
(1C95% 33,4-46,5) a 64.8% (1C95% 58,8-70,4) en el mismo periodo.

Al analizar por grupos de edad, se pudo observar que la proporcién de nifios que cubrieron sus
requerimientos de energia aumenté de manera significativa, para el 2019, comparado con el
afio 2015, especialmente en los nifios de 12-23 meses (15 pp) y en aquellos de 24-35 meses (10
pp). Sin embargo, se encontrd un aumento discreto y no significativo en el grupo de 6-11 meses.

Segun nivel de pobreza, entre los afios 2016 y 2019 la proporcion de nifios con al menos una
necesidad basica insatisfecha (NBI) que cubrieron sus requerimientos de energia aumentd 16
pp, de forma significativa, de 50.1% (IC95% 43.4-56.8) a 66.7% (1C95% 60.0-72.9), mientras que,
en los nifios sin NBI, se incrementd 12 pp, de 61.5% (IC95% 57.0-66.1) a 73.4% (1C95% 69.2-77.3

Grafico 112. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de energia en niiios de 6 a35 meses segun
caracteristicas. Peru, 2015-2019

89%
78%
71% 2% 73% 73%
5% 65% 67%
60%, 60 62
5586 7
46 >0
40% 40
34%
H

NACIONAL Masculino Femenino 06-1lm 12-23m. 24-35m. LMy Resto Rural Almenos1 No tiene
Callao urbano NBI NBI

W2015 w2016 w2019

100%
90%

80% 76%
67%

61%»8

71%

61?8

SEXO GRUPOS DE EDAD DOMINIO DE RESIDENCIA NBI
- J

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional, consumo aparente de lactancia materna y consumo de alimentos en

nifios menores de 3 afios de la encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por etapas de vida- VIANEV 2016.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la Encuesta
Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.
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B. Ingesta de proteinas en nifios de 6 a 35 meses

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019 el
consumo usual de proteina en nifios de 6 a 35 meses aumentd significativamente de 34,6 g/dia
(32,6 y 36,6 LI y LS al 95% de confianza) a 39,7 g/dia (37,8 y 39,8 LI y LS al 95% de confianza).

La ingesta usual se incrementdé de manera significativa en mujeres y, segin dominios de
residencia, se puede observar un aumento significativo en la Mediana de ingesta usual de
proteinas en el dominio rural, presentando cifras de 28,86 g/dia (25,0 y 31,2 LI y LS al 95% de
confianza) en el afio 2015 y 35,9 g/dia (34,2 y 36,4 LI y LS al 95% de confianza) en el 2019;
mientras que en el dominio urbano se mantiene estable.

Grafico 113. Mediana de ingesta usual de Proteinas de los nifios de 6 a 35 meses seglin sexo y
dominio de residencia. Pert, 2015-2019
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De la misma manera, la ingesta usual se incrementd de manera significativa en todos los grupos
de edad entre los afios 2015 y 2019. Asi mismo, se puede observar que, la mediana de ingesta
usual en los nifios de 24 a 35 meses duplica a lo observado en nifios menores de un afio en
todos los periodos evaluados.

Segun NBI, no se observaron incrementos significativos en los nifios con y sin NBI entre los afios
2016y 2019.
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Grafico 114. Mediana de ingesta usual de Proteinas de los niiios de 6 a 35 meses seglin sexo y
dominio de residencia. Peru, 2015-2019
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Respecto a la fuente de proteinas consumidas a través de la dieta por los nifios de 6 a 35 meses,
se estimd que, en el afio 2019, el 60.7% de las proteinas provino de alimentos de origen animal.

El consumo usual de proteinas de origen animal tuvo una mediana de 23,0 g/dia (21,8y 23,1 LIy
LS al 95% de confianza), siendo ligeramente mayor en mujeres (24,6 g/dia) e incremento con la
edad, siendo de 14.6 g/dia entre los 6-11 y 29.1 g/dia entre los 24-35 meses. En los nifios del
dominio rural hubo un menor consumo de proteina de origen animal (21,6 g/dia), al igual que en
aquellos nifios con al menos una NBI (22,1 g/dia).

Grafico 115. Mediana de ingesta usual de Proteinas de origen animal de los nifios de 6 a 35
meses, a hivel nacional y segun caracteristicas. Pert, 2019
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Por otro lado, en el afio 2019, el consumo usual de proteina de origen vegetal en los nifios de 6 a
35 meses tuvo una mediana de 14,9 g/dia (14,3 y 14,9 LI y LS al 95% de confianza), presentando
valores cercanos entre mujeres y hombres (14,7 g/dia y 15,0 g/dia respectivamente) e
incrementando con la edad, de 7.1 g/dia entre los 6-11 a 19.1 g/dia entre los 24-35 meses.

Segun dominio de residencia, los nifios del dominio rural tuvieron una Mediana de ingesta usual
menor de proteina de origen vegetal (14,1 g/dia), al igual que aquellos nifios con al menos una
NBI (13,9 g/dia.

Grafico 116. Mediana de ingesta usual de Proteinas de origen vegetal de los niiios de 6 a 35
meses, a nivel nacional y segun caracteristicas. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la
Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

En el caso de proteinas se considerd que el nifio cubrié sus requerimientos cuando consumié el
100% de lo recomendado; cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre” (06-11 meses=
1,12 x Peso Ideal-Pl, 12-17 meses= 0,95 x Pl, 18-23 meses= 0,85 x Pl y 24-35 meses= 0,79 x PI).

Entre los afos 2015 y 2019, el porcentaje de nifios de 6 a 35 meses que cubrieron sus
requerimientos de proteinas aumento significativamente de 94.2% (1C95% 92.0-97.1) a 98.7%
(1C95% 97.5-99.4).

En el dominio de residencia rural, se observé un aumento no significativo de 7.5 pp en el
porcentaje de niflos que cubrieron sus requerimientos de proteina. Por otro lado, se evidencia
un incremento significativo en ambos, cubriendo sus requerimientos de proteinas el 100% en las
mujeres, pero muy cerca de lograrlo en los hombres.

Al analizar los resultados por grupos de edad, se pudo observar que los grupos de 12-23 meses y
24-35 meses cubrieron casi en su totalidad sus requerimientos de proteinas en los tres afios
evaluados. Por otro lado, el grupo de 6-11 meses aumento significativamente su porcentaje de
cobertura de 72.2% (IC95% 64.3-80.1) en el 2015 a 94.5% (IC95% 88.7-97.4) en el 2019. El
porcentaje de niflos que cubrid sus requerimientos de proteinas fue muy cercano segin NBI.
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Grafico 117. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Proteinas en nifios de 6 a 35 meses
segun caracteristicas. Peru, 2015-2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional, consumo aparente de lactancia materna y consumo de alimentos en
nifios menores de 3 afios de la encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por etapas de vida- VIANEV 2016.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la Encuesta
Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

C. Ingesta de grasas en nifios de 6 a 35 meses

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019 el
consumo usual de grasas en niflos de 6 a 35 meses aumentd de manera significativa de 23,2
g/dia (21,8 y 24,5 LI y LS al 95% de confianza) a 29,4 g/dia (27,2 y 29,5 LI y LS al 95% de
confianza). De la misma manera, la ingesta usual de grasa se incrementd significativamente en
mujeres.

Segun dominios de residencia, se puede observar un aumento significativo en la Mediana de
ingesta usual de grasas en el dominio rural, presentando cifras de 18,2 g/dia (16,6 y 19,9 LIy LS
al 95% de confianza) en el afio 2015 y 24,7 g/dia (22,9 y 24,8 LI y LS al 95% de confianza) en el
2019.

Segun grupos de edad, la Mediana de ingesta usual de grasas aumentd en el grupo de 24 a 35
meses entre los afios 2015 y 2019, observandose ademds que, la Mediana de ingesta en los
nifios de 24 a 35 meses al menos duplica a lo observado en nifios menores de un afo en todos
los periodos evaluados.

De acuerdo al NBI, se observé un incremento significativo en los niflos en hogares con NBI
respecto a los hogares sin NBI entre los afios 2016 y 2019.
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Grafico 118. Mediana de ingesta usual de Grasas de los niiios de 6 a 35 meses seguin sexo y

dominio de residencia. Pert, 2015-2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios
2015, 2016 y 2019

Grafico 119. Mediana de ingesta usual de Grasas de los nifios de 6 a 35 meses segun grupos de
edad y NBI, 2015-2019
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En el caso de las grasas se considerd que los nifios cubrieron sus recomendaciones de grasas,
cuando este macronutriente aportaba a menos el 30% de la energia consumida.

A nivel nacional, en el afio 2019, sdlo el 23,4% (1C95% 19,0-28,8) de los nifios de 6 a 35 meses
cubrieron sus recomendaciones de grasas, cifra que duplicé significativamente lo encontrado en
el afio 2015 (11,8% 1C95% 9,2-14,5). De la misma manera, segun dominios de residencia, entre
los afios 2015 y 2019, el porcentaje de nifios que cubrié sus recomendaciones se duplicd, en el
urbano de 11,7% (1C95% 6,7-16,8) a 24,8% (1C95% 19,5-31,5), y se triplico en el rural de 6,1%
(1C95% 2,9-9,3) a2 19,1% (1C95% 12,7-28,2), de manera significativa.

De acuerdo al sexo, entre los afios 2015 y 2019 el consumo de grasas también se duplicd
significativamente en las mujeres, de 10,4% (IC95% 6,7-14,0) a 25.3% (1C95% 19,1-33,4).

Al analizar los resultados por grupos de edad, se observd que sélo el grupo de 24-35 meses
incrementd de modo significativo el porcentaje de nifios que cubrieron sus recomendaciones de
grasa, elevando esta proporcidn desde 9,7% (1C95% 5,6-13,7) en el afio 2015 a 30,4% (IC95%
22,5-40,6) en el 2019.

Segun nivel de pobreza, el porcentaje de nifios que cubridé sus recomendaciones de grasas no
mostré cambios importantes segin NBI.

Grafico 120. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Grasas en nifios de 6 a 35 meses seglin
caracteristicas. Peru, 2015-2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional, consumo aparente de lactancia materna y consumo de alimentos en
nifilos menores de 3 afios de la encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por etapas de vida- VIANEV 2016.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la Encuesta
Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.
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D. Ingesta de carbohidratos en nifios de 6 a 35 meses

Segun el Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida
(VIANEV)- Nifios 2019, a nivel nacional, el consumo habitual de carbohidratos en nifios de 6 a 35
meses tuvo una mediana de 175,3 g/dia (LI: 170,6 LS: 175,8 al 95% de confianza).

La Mediana de ingesta de carbohidratos en hombres y mujeres fue similar, con cifras de 175
g/dia; asi mismo, aumentoé conforme se incremento la edad.

Por otro lado, se aprecia que la ingesta habitual en el dominio rural fue ligeramente menor que
el urbano (172,5 y 176,0 g/dia respectivamente) y, seglin nivel de pobreza, la mediana de
ingesta de carbohidratos fue ligeramente menor en los niflos de hogares con al menos una NBI
comparado con aquellos de hogares sin NBI (171,2 y 177,2 g/dia respectivamente).

Grafico 121. Mediana de ingesta usual de Carbohidratos en nifios de 6 a 35 meses, a nivel
nacional y segun caracteristicas. Perq, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN - Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la

Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

Para el caso de los carbohidratos, se considerd el porcentaje de nifios que cubrid sus
recomendaciones cuando aportaron del 55%-75% del total de energia consumida. Cuando el
consumo el porcentaje fue mayor al 75% se consideré como “cubre en exceso”; valores menores
a 55% se consideré como “no cubre”.

A nivel nacional, se puede observar que cuatro de cada cinco nifios menores de 6 a 35 meses
cubrieron sus recomendaciones de carbohidratos. Asi mismo, el 7,5% consumieron
carbohidratos en exceso, mientras que el 14,5% los consumié de manera insuficiente.

En el dominio urbano se puede observar que cuatro de cada cinco nifios cubrieron sus
recomendaciones de carbohidratos de manera adecuada, mientras que, en el dominio rural, fue
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cubierto por tres de cada cuatro. El consumo en exceso se observo principalmente en el dominio
rural, con cifras que casi triplicaron lo observado en el dominio urbano (5,3% y 14,6%
respectivamente).

Segln el sexo, practicamente cuatro de cada cinco mujeres y hombres cubrieron sus
recomendaciones de carbohidratos de manera adecuada. Asi mismo, se puede observar que los
hombres presentaron una proporcién mas alta de consumo en exceso de carbohidratos que las
mujeres (8,4% y 6,6% respectivamente).

Con respecto a la edad, al menos tres de cada cuatro nifios de todos los grupos cubrieron sus
recomendaciones de carbohidratos de manera adecuada. Por otro lado, se pudo observar que el
9,9% vy el 8,0% de los nifios de 6-11 y de 24-35 meses consumieron carbohidratos en exceso.

Igualmente, al menos tres de cada cuatro niflos de hogares con al menos una NBI y sin NBI
cubrieron sus recomendaciones de carbohidratos de manera adecuada, mientras que el
consumo en exceso se presentd en el 12,0% de los nifios con al menos una NBI, cifra que duplica
a lo observado en los nifios sin NBI (5,5%).

Grafico 122. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Carbohidratos en niiios de 6 a 35
meses segun caracteristicas. Peru, 2019
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E. Ingesta usual de hierro en nifios de 6 a 35 meses

Entre los afios 2015 y 2019, se estimé el consumo de hierro total, es decir, el aportado tanto por
alimentos de origen animal y vegetal, asi como por suplementos nutricionales, en el periodo
evaluado.

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019 la
mediana del consumo usual de hierro total en nifios de 6 a 35 meses aumentd
significativamente de 6,6 mg/dia (6,3 y 7,1 LI y LS al 95% de confianza) a 9,6 mg/dia (9,2 y 9,6 LI
y LS al 95% de confianza). Asimismo, la mediana de la ingesta usual se incrementé de modo
significativo, tanto en hombres como en mujeres.

Segun dominios de residencia, se puede observar un aumento significativo en la Mediana de
ingesta usual de hierro en el dominio rural, presentando cifras de 5,7 mg/dia (5,3 y 6,3 LI y LS al
95% de confianza) en el afio 2015 y 9,0 mg/dia (8,6 y 9,0 LI y LS al 95% de confianza) en el 2019.
Asi mismo, se observaron incrementos significativos en los nifios de hogares con y sin NBI entre
los afios 2016 y 2019, siendo el doble en los nifios con hogares con al menos un NBI.

Grafico 123. Mediana de ingesta usual de Hierro total (mg/dia) en nifios de 6 a 35 meses segun

sexo y dominio de residencia. Pera, 2015-2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios
2015, 2016 y 2019

La mediana de la ingesta usual de hierro se incrementd de modo significativo en todos los
grupos de edad, entre los afios 2015 y 2019, sin embargo, en nifilos menores de un afo, las
medianas de consumo usual de hierro fueron las mas bajas en todos los periodos evaluados, al
compararse con lo consumido en los nifios de 12 a 23 meses y 24-35 meses.
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Grafico 124. Mediana de ingesta usual de Hierro total (mg/dia) en nifios de 6 a 35 meses segun
grupos de edad y NBI. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios
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Respecto a la fuente de hierro consumido a través de la dieta por los nifios de 6 a 35 meses, se
estimé que, en el afio 2019, al menos la mitad del hierro (52,1%) provino de alimentos de origen
vegetal, solo un tercio (32.3%) fue de origen animal (carnes y visceras) y un sexto (15.6%)
derivado del hierro suplementario.

El consumo usual de hierro de origen animal tuvo una mediana de 3,1 mg/dia (2,8 y 3,1 LI y LS al
95% de confianza), fue muy cercana entre mujeres y hombres e incrementé con la edad, siendo
de 2,7 mg/dia entre los 6-11 y 3,5 mg/dia entre los 24-35 meses. La Mediana de ingesta de
hierro de origen animal fue menor en el dominio rural y en aquellos nifios con al menos una NBI.

Grafico 125. Mediana de ingesta usual de Hierro de origen animal de los nifios de 6 a 35
meses, a nivel nacional y segun caracteristicas. Pert, 2019
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Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.
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Por otro lado, en el afio 2019, el consumo usual de hierro de origen vegetal en los nifios de 6 a
35 meses tuvo una mediana de 5,0 mg/dia (4,8 y 5,0 LI y LS al 95% de confianza). La ingesta en
las mujeres fue similar al de los hombres (5,0 mg/dia y 4,9 mg/dia respectivamente) e
incremento con la edad, siendo de 2,8 mg/dia entre los 6-11 y 6,1 mg/dia entre los 24-35 meses.

Segun dominio de residencia, no hubo diferencias en el consumo de hierro de origen vegetal
(5,0 mg/dia), mientras que en los nifios de hogares con al menos un NBI, la Mediana de ingesta
de hierro de origen vegetal fue menor a la encontrada en los nifios de hogares sin NBI (4,6
mg/dia y 5,0 mg/dia respectivamente).

Grafico 126. Mediana de ingesta usual de Hierro de origen vegetal de los niiios de 6 a 35
meses, a hivel nacional y segun caracteristicas. Peru, 2019
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Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

La mediana de ingesta usual estimada de hierro proporcionado por los suplementos fue 10,2
mg/dia (9,6 y 10,4 Ll y LS al 95% de confianza). Las ingestas segln sexo fueron mayores en
hombres (10,8 mg/dia) que en mujeres (9,4 mg/dia), segun grupos de edad, fue mas consumido
entre los 12-23 meses de edad (10,4 mg/dia) y de 24-35 meses (10,2 mg/dia).

Asi mismo, las medianas de consumo fueron mayores en el dominio rural (15,5 mg/dia) y en
aquellos con al menos una NBI (12,9 mg/dia).
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Grafico 127. Mediana de ingesta usual de Hierro de los suplementos en los nifios de 6 a 35
meses, a nivel nacional y segun caracteristicas. Perut, 2019
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Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

En el caso del Hierro, en las encuestas de Vigilancia Alimentaria y Nutricional de los afios 2015 y
2016 se tomd como referencia para estimar los requerimientos de hierro la férmula polinédmica
elaborada por Miguel Campos para el informe MONIN 2008-2010. Para el afio 2019, se
consideré que el nifio cubrié sus recomendaciones cuando consumié el 100% de lo
recomendado (6-11 meses= 9,3 mg/dia y 12-35 meses= 5.8 mg/dia, equivalente a una dieta
mixta de 10% de biodisponibilidad) ‘.

Segun la Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV), entre los afios
2015 y 2019, el porcentaje de nifios de 6 a 35 meses que cubrid sus requerimientos de hierro
aumenté significativamente de 57,7% (1C95% 53,7-61,8) a 76,0% (IC95% 72,5-79,1), ello
teniendo en consideracidn las diferencias metodoldgicas descritas anteriormente.

Por otro lado, se evidencia un incremento significativo en ambos sexos, cubriendo sus
requerimientos de hierro en cuatro de cada cinco, tanto en nifios como en nifas. Segun grupos
de edad, se pudo observar que el 82,1% de los grupos de 12-23 meses y el 93,5% del grupo de
24-35 meses cubrieron sus requerimientos de hierro al 2019. Sin embargo, el grupo de 6 a 11
meses muestra que sélo uno de cada tres nifios cubre sus recomendaciones, cifras que se
mantuvieron constantes en los tres periodos evaluados.

Segun dominios de residencia, se observé un aumento significativo en el porcentaje de nifios
gue cubrieron sus requerimientos de hierro, especialmente en el dominio rural, con cifras 46,1%
(1C95% 39,4-52,7) en el 2015 y 75,2% (1C95% 69,7-80,0) en el 2019, considerando las diferencias
metodoldgicas descritas anteriormente.
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Grafico 128. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Hierro total en nifios de 6 a 35 meses
segun caracteristicas. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional, consumo aparente de lactancia materna y consumo de alimentos en

nifilos menores de 3 afios de la encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por etapas de vida- VIANEV 2016.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la Encuesta
Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

F. Ingesta de zinc en nifios de 6 a 35 meses

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019 el
consumo usual de zinc en nifios de 6 a 35 meses se mantuvo constante, con cifras de 4,0 mg/dia
(3,6 y 4,3 LI y LS al 95% de confianza) y 3,7 mg/dia (3,5 y 3,7 LI y LS al 95% de confianza)
respectivamente.

De la misma manera, la ingesta usual de zinc fue constante segln sexo, presentando valores
cercanos entre hombres y mujeres. Segin dominios de residencia, se puede observar que la
ingesta usual de zinc se mantuvo constante entre los afios 2015 y 2019.

Las medianas de consumo se mantuvieron constantes segun grupos de edad, con una mediana
gue aumento con la edad, siendo en el 2019 de 2,4 mg/dia a los 06-11 meses a 4,4 mg/dia entre
los 24-35 meses.

Por otro lado, de acuerdo al NBI, se observé que entre los afios 2016 y 2019 las medianas de
consumo de zinc disminuyeron en los nifios de hogares con y sin NBI.
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Grafico 129. Mediana de ingesta usual de Zinc (mg/dia) en nifios de 6 a 35 meses segun sexo y
dominio de residencia. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios
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Grafico 130. Mediana de ingesta usual de Zinc (mg/dia) en nifios de 6 a 35 meses seglin grupos
de edad y NBI. Peru, 2019
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Para el Zinc se considerd que el nifio cubrié sus requerimientos cuando consumié el 100% de lo
recomendado; cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre” (6-11 meses=0.311xPeso
ideal-Pl y 12-35 meses=0.230xPl), para una dieta de mediana disponibilidad (30%).

A nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019 el porcentaje de nifios que cubrid su requerimiento

de zinc se mantuvo constante, sin embargo, se observé una disminucién significativa entre los
afios 2016 (80,7% 1C95% 77,7-83,8) y 2019 (70,6% 1C95% 67,0-74,0). Comportamiento similar
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segln residencia, disminuyendo de 80,9% a 72,8% en dominio urbano y de 72,4% a 63,8% en el
dominio rural, pero no fueron significativas.

Asi mismo, segun sexo, entre los afos 2015 y 2019 las cifras se mantuvieron estables, sin
embargo, entre los aflos 2016 y 2019, en hombres se evidencié una disminucién significativa de
81,2% (1C95% 76,9-85,4) a 67,0% (IC95% 61,7-72,0).

Al analizar los resultados segun grupos de edad, se observd que a mayor edad aumentd la
proporcién de nifios que cubrieron sus requerimientos de zinc. Por otro lado, no se encontré
diferencias significativas entre el 2015 y 2019; sin embargo, entre los afios 2016 y 2019, hubo
una disminucién de la proporcidn de nifios que cubrieron sus requerimientos, que fue entre 12y
9 pp, solo significativa entre los 12 a 23 meses (86,2%, 1C95% 82,0-91,5y 76,1%, IC95% 70,5-80,9
respectivamente).

Segun nivel de pobreza, no se encontré diferencias entre los nifios de hogares con NBI en el
porcentaje que cubrid sus requerimientos de zinc; pero, se evidencid una disminucién
significativa entre los afios 2016 y 2019 en los nifios de hogares sin NBI (83.3%, IC95% 79,8-86,8
y 73,8%, 1C95% 69,5-77,8 respectivamente).

Grafico 131. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Zinc en nifios de 6 a 35 meses segulin
caracteristicas. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional, consumo aparente de lactancia materna y consumo de alimentos en
nifios menores de 3 afios de la encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por etapas de vida- VIANEV 2016.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la Encuesta
Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

-100 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

G. Ingesta de vitamina A en nifios de 6 a 35 meses

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2019 la
mediana del consumo usual de vitamina A en nifios de 6 a 35 meses se mantuvo constante, con
cifras de 602,1 pugRE/dia (508,1 y 664,3 LI y LS al 95% de confianza) y 654,2 ugRE/dia (608,7 y
655,0 LI y LS al 95% de confianza) respectivamente, sin embargo, se observé una disminucién
entre los afios 2016 y 2019, tanto a nivel nacional, segin dominios y en hombres.

Grafico 132. Mediana de ingesta usual de Vitamina A (ugRE/dia) en nifios de 6 a 35 meses
segun sexo y grupos de edad. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios
2015, 2016y 2019

Segun grupo de edad, las medianas de consumo mostraron cambios similares en los afios
evaluados; sin embargo, solamente en el grupo de 6 a 11 meses se observé una disminucion
significativa al compararse las medianas de consumo de los afios 2016 y 2019, la misma
situacidn se observd en los nifios con y sin NBI.
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Grafico 133. Mediana de ingesta usual de Vitamina A (ugRE/dia) en nifios de 6 a 35 meses
segun dominios de residencia y NBI. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV)- Nifios
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En el caso de la Vitamina A, se considerd que el nifio cubrié sus requerimientos cuando

consumid el 100% de lo recomendado; cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre” (6
meses=1800 pg/dia, 7-11 meses =190 pg/dia y12-35 meses =200 ug/dia.

Entre los afos 2015 y 2019, el porcentaje de nifios de 6 a 35 meses que cubrieron sus
recomendaciones de Vitamina A aumenté significativamente de 80.9% (IC95% 77,6-84,1) a
94.7% (1C95% 92,3-96,2).

En el dominio de residencia rural, se observé un aumento de 20,8 pp en el porcentaje de nifios
gue cubrieron sus requerimientos de vitamina A. Por otro lado, se evidencia un incremento
significativo en ambos sexos, cubriendo sus requerimientos de vitamina A en mas del 90%.

Asi mismo, entre los afios 2015 y 2019, el porcentaje de nifios de 6 a 35 meses que cubrieron sus
recomendaciones de Vitamina A aumentd en todos los grupos de edad, cubriendo en mas del
90% de sus requerimientos en los afios 2016 y 2019. El porcentaje de nifios que cubrid sus
requerimientos de Vitamina A fue muy cercano segun NBI, donde fue cubierto por mdas
del 90%.
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Grafico 134. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Vitamina A en nifios de 6 a 35 meses, a
nivel nacional y segtin caracteristicas. Pert, 2015-2019
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2015.

INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional, consumo aparente de lactancia materna y consumo de alimentos en
nifios menores de 3 afios de la encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por etapas de vida- VIANEV 2016.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la Encuesta
Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

H. Ingesta de sodio en nifios de 6 a 35 meses

Segun el Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios
de la Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida-VIANEV 2019, la ingesta
usual de sodio fue de 1061,8 mg/dia (1027,5 y 1067,5 Ll y LS al 95% de confianza).

Los valores en hombres y mujeres fueron cercanos (1049,2 y 1068,9 mg/dia) y, segin grupo de
edad, las medianas de consumo pasaron de 571,0 mg/dia (06-11 meses) a 1344,2 mg/dia (24-35
meses).

Los nifios del dominio rural mostraron la mediana mas alta de consumo de sodio (1107,9
mg/dia) en relacidén con el dominio urbano (1035,9 mg/dia); mientras que, los nifios con al
menos un NBI (1071,6 mg/dia) presentaron una Mediana de ingesta cercana que aquellos sin
NBI (1049,2 mg/dia).
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Grafico 135. Mediana de ingesta usual de sodio (mg/dia) en nifios de 6 a 35 meses, a nivel
nacional y seglin caracteristicas. Peru, 2019
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios de la
Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2019.

En el caso del sodio se consideréd un consumo adecuado, cuando lo consumido se encontrd
entre el 90-110% de lo recomendado, debajo de ellos se consideré déficit y sobre estos, exceso
(6 meses= 120 mg/dia, 7-11 meses = 370 mg/dia y 12-35 meses = 1000 mg/dia).

Segun el Informe Técnico: Estado nutricional y consumo de alimentos del nifio menor de 3 afios
de la Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida-VIANEV 2019, el 100% de
los nifios cubrid sus recomendaciones de sodio, mas de la mitad de ellos lo cubrieron en exceso
(61,6% (1C95% 58,0-65,2)).

El consumo de sodio fue muy similar en hombres y mujeres, predominando el consumo en
exceso. Por otro lado, el consumo excesivo de sodio se presentd en 4 de cada 5 nifios de 6 a 11
meses (81,6%), uno de cada dos nifios de 12 a 23 meses (49,3%) y en tres de cada cinco de 24 a
35 meses (64,3%).

De acuerdo al dominio de residencia, fue consumido en exceso por el 64,0% por los nifios del
dominio rural y el 60,9% del urbano.

El consumo en exceso de sodio se observé en mas del 60% de los nifios seglin NBI y el estado

nutricional, que fue en el 87,7% de los nifos con desnutricidon aguda y en el 79,7% de los nifios
con obesidad
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Grafico 136. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Sodio en nifos de 6 a 35 meses, a nivel
nacional y seglin caracteristicas. Peru, 2019
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-105 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

4.2.1.2 Ingesta de energia y nutrientes en escolares del nivel primario de 6 a 14 afios
A. Ingesta de energia en escolares de 6 a 14 afios

Segun los resultados de la encuesta de la Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida
(VIANEV) a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2016, se observa que la Mediana de ingesta
usual de energia en escolares de 6 a 14 afios fue cercana con cifras de 1997 kcal/dia y 1899,8
Kcal/dia respectivamente.

Por otro lado, se puede observar que, segln caracteristicas, las medianas de consumo de
energia en escolares del nivel primario, entre los afios 2015 y 2016, fue cercano entre hombres
y mujeres, incrementd con la edad y fue menor en los nifios con al menos una NBI; asi mismo,
fue mayor en los residentes de Lima Metropolitana y Callao, asi como en aquellos sin anemia.

Grafico 137. Mediana de ingesta usual de Energia (Kcal/dia) en escolares del nivel primario de
6 a 14 aios a nivel nacional y segln caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria —
Escolares 2016

Para el porcentaje de adecuacidon de consumo de energia, se clasifico como “cubre” cuando
cubrié entre 90% a 110% sus requerimientos de energia FAO/WHO/UNU Expert Consultation,
Human Energy Requirements. Report of Joint, debajo de ellos se consideré “no cubre” y sobre
estos, “cubre en exceso”.

Segun los resultados de la encuesta de la Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida
(VIANEV) a nivel nacional, en los afos 2015 y 2016 el porcentaje de escolares de 6 a 14 afios que
cubrié sus requerimientos de energia se mantuvo constante, siendo cubierto por el 32,6%
(1C95%: 28,0-37,7) y 37,2% (1C95%: 33,5-41,3) respectivamente. El consumo de energia en
exceso (>110% de lo requerido) se presentd en el 40,2% (1C95%: 35,2-45,4) y 33,3% (1C95%:
29,1-37,7) de los escolares en el 2015 y 2016; mientras que el consumo deficiente de energia

-106 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

(<90% de lo requerido) se presenté en el 27,1% (1C95%: 23,0-31,8) de los escolares en el afio
2015y el 29,5 % (1C95%: 25,5-33,6) en el 2016.

De la misma manera, en los aflos 2015 y 2016, uno de cada tres hombres y mujeres cubrieron
adecuadamente sus requerimientos energéticos; de la misma manera, el consumo en exceso
de energia fue similar en ambos sexos. Segun grupos de edad, se puede observar que a medida
gue aumenta la edad, también aumenta la proporcién de escolares que no cubre de manera
adecuada sus requerimientos de energia, siendo la cobertura en los escolares de 06-09 afios de
16,8 y 16,2% respectivamente, mientras que en los escolares de 10-14 afos no fue cubierto por
el 40,7% vy 48,6% en el mismo periodo. Por otro lado, se visualiza que uno de cada dos escolares
de 6 a 9 ainos cubrid en exceso sus requerimientos energéticos.

Grafico 138. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de energia en escolares del nivel primario
de 6 a 14 afios seglin sexo y grupos de edad. Peru, 2015-2016
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La proporcion de escolares del nivel primario que presentaron una adecuacién normal de
energia fue similar en los tres dominios de residencia. La proporciéon de escolares que no
cubrieron sus requerimientos fue ligeramente mayor en el resto urbano y rural.

De acuerdo con la NBI, la proporcidn de escolares que presentaron una adecuacidon normal de
energia fue ligeramente mayor en los escolares sin NBIl. En los escolares con al menos una NBI,
la proporcidon que no cubrid sus requerimientos fue mayor a lo observado en los escolares sin
NBI. El exceso de consumo de energia fue similar en los escolares con y sin NBI.

-107 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 139. Mediana de ingesta usual de Energia (Kcal/dia) en escolares del nivel primario de 6 a

B.

14 anos segun dominio de residencia y NBI. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria — Escolares 2016

Ingesta de proteinas en escolares de 6 a 14 afios

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2016 el
consumo usual de proteina en escolares de 6 a 14 afios se mantuvo contante, con cifras de 64,7
g/dia (54,5 y 76,6 LI y LS al 95% de confianza) y 57,2 g/dia (55,9 y 57,2 LI y LS al 95% de
confianza) respectivamente.

La ingesta de proteinas fue cercana segun sexo y grupos de edad; por otro lado, los escolares
del dominio rural tuvieron una menor Mediana de ingesta de proteina, respecto al dominio
resto urbano y Lima Metropolitana-Callao.

Grafico 140. Mediana de ingesta usual de Proteinas en escolares del nivel primario de 6 a 14
anos, a nivel nacional y segun caracteristicas. Pert, 2015-2016
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INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria —
Escolares 2016
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El consumo usual de proteina de origen animal en los escolares del nivel primario tuvo una
mediana de 28,0 g/dia (26,4 y 28,0 LI y LS al 95% de confianza) en el afio 2016.

La ingesta de proteinas segin sexo fue mayor en hombres que mujeres (29,1 y 26,7
respectivamente), de la misma manera, fue superior en los escolares de 10-14 afios (28,9 g/dia).

Se aprecié que los escolares del dominio rural tuvieron una menor Mediana de ingesta de
proteina de origen animal (22,6 g/dia) respecto al dominio resto urbano (28,5 g/dia) Lima
Metropolitana-Callao (31,3 g/dia). Por otro lado, segin NBI, las medianas de consumo de
proteinas de origen animal fueron significativamente menores en los escolares con al menos
una NBI, con una mediana de 25,9 g/dia, mientras que en los escolares sin NBI fue 30,2 g/dia. Asi
mismo, fue muy cercano en los escolares con y sin Anemia.

Grafico 141. Mediana de ingesta usual de Proteinas de origen animal en escolares del nivel
primario de 6 a 14 ainos, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, 2016
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Asi mismo, en el afio 2016, el consumo usual de proteinas de origen vegetal en los escolares del
nivel primario tuvo una mediana de 29,6 g/dia (28,6 y 29,6 LI y LS al 95% de confianza).

La ingesta de proteinas de origen vegetal segln sexo, NBI y presencia de anemia fue similar, asi
mismo, se aprecid que los escolares del dominio rural tuvieron una mayor Mediana de ingesta
de proteina de origen vegetal (31,3 g/dia) respecto al dominio resto urbano (29,3 g/dia) Lima
Metropolitana-Callao (28,5 g/dia).
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Grafico 142. Mediana de ingesta usual de Proteinas de origen vegetal en escolares del nivel
primario de 6 a 14 afos, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, 2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015. INS/CENAN/SUVIAN/EN:
Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria — Escolares 2016

En el caso de proteinas se considerd que el escolar cubridé sus requerimientos cuando
consumié el 100% de lo recomendado segun Vitamin and Mineral Requirements in Human
Nutrition - report of a joint FAO/WHO expert consultation 1998'%; cifras inferiores fueron
consideradas como “no cubre”.

Entre los afos 2015 y 2016, el 100% de escolares de 6 a 14 afios que cubrieron sus
requerimientos de proteinas.

Grafico 143. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Proteinas en escolares del nivel
primario de 6 a 14 aios, a nivel nacional y segtin caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015. INS/CENAN/SUVIAN/EN:
Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria — Escolares 2016

12 World Health Organization. Protein and amino acid requirements in human nutrition: report of a joint FAO/WHO/UNU expert consultation.
WHO technical report series; no. 935. 2007. http://www.who.int/nutrition/publications/nutrientrequirements/WHO_TRS_935/en/.
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C. Ingesta de grasas en escolares de 6 a 14 afios

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, a nivel nacional, entre los afios 2015 y 2016 el
consumo usual de grasa total en escolares del nivel primario se mantuvo estable, con una
mediana de 46,2 g/dia (35,5y 57,3 LI y LS al 95% de confianza) y 47,2 g/dia (46,2 y 47,3 LI y LS al
95% de confianza) respectivamente.

Segln sexo y grupos de edad evaluados, las medianas de consumo fueron muy similares. Por
otro lado, los escolares del dominio Rural tuvieron una mediana de ingesta de grasa menor a lo
observado en los otros dos dominios.

Grafico 144. Mediana de ingesta usual de Grasas en escolares del nivel primario de 6 a 14
afos, a nivel nacional y segln caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucién educativa del nivel primaria —
Escolares 2016

En el caso de las grasas se considerd que los nifios cubrieron sus recomendaciones de grasas,
cuando este macronutriente aportaba a menos el 25% de la energia ideal en el afio 2015 vy
energia consumida en el aifo 2016.

A nivel nacional, tres de cada diez escolares del nivel primario cumplieron con la
recomendacién de ingesta de grasa, con cifras de 25,0% (1C95%: 20,8-29,8) en el 2015 y 28,0%
(1C95%: 24,5-31,7) en el 2016.

De acuerdo con el sexo, el consumo adecuado fue cercano segln sexo y grupos de edad. Por
otro lado, fue menor en los residentes del dominio rural y en aquellos con al menos una NBI.
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Grafico 145. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Grasas en escolares del nivel primario
de 6 a 14 aiios, a nivel nacional y seglin caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
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2016

D. Ingesta de carbohidratos en escolares de 6 a 14 afios

El consumo habitual de carbohidratos en los escolares del nivel primario tuvo una mediana de
327,8 g/dia (LI: 266,1 LS: 387,2 al 95% de confianza) en el afio 2015 y 325,7 g/dia (LI: 318,8 LS:
326,5 al 95% de confianza) en el 2016.

Por otro lado, se aprecia que la Mediana de ingesta de carbohidratos fue ligeramente mayor en
hombres y en escolares de 10-14 afios. La ingesta habitual de carbohidratos en el dominio rural
fue ligeramente mayor que en los otros dominios evaluados.

Grafico 146. Mediana de ingesta usual de Carbohidratos en escolares del nivel primario de 6 a

14 aios, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria —
Escolares 2016
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E.

Para el caso de los carbohidratos, se considerd que los escolares cubrieron sus recomendaciones
de grasas, cuando este macronutriente aportaba a menos el 55% de la energia ideal en el afio
2015 y energia consumida en el afio 2016.

A nivel nacional y segun caracteristicas, se puede observar que, en el afio 2016 casi el 100% de
los escolares del nivel primario cubrieron sus recomendaciones de carbohidratos.

Grafico 147. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Carbohidratos en escolares del nivel

primario de 6 a 14 afos, segln caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.

INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucién educativa del nivel primaria —
Escolares 2016

Ingesta usual de hierro en escolares de 6 a 14 afios

Se estimd el consumo de hierro total, es decir, el aportado tanto por alimentos de origen
animal y vegetal, asi como por suplementos nutricionales. La mediana de ingesta usual
estimada en escolares del nivel primario fue 10,9 mg/dia (8,7 y 13,5 Ll y LS al 95% de confianza)
en el afio 2015 y fue 12,1 mg/dia (11,8 y 12,1 LI y LS al 95% de confianza) en el 2016.

Las ingestas segun sexo, grupos de edad y dominios de residencia fueron similares.
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Grafico 148. Mediana de ingesta usual de Hierro total (mg/dia) en escolares del nivel primario
de 6 a 14 aiios, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.

INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucién educativa del nivel primaria —
Escolares 2016

En el afio 2016, se estimé el consumo de hierro de origen animal, observandose a nivel nacional
una mediana de ingesta usual estimada en escolares del nivel primario fue 2,7 mg/dia (2,5vy 2,7
LIy LS al 95% de confianza).

Las ingestas de hierro de origen animal segun sexo y grupos de edad fueron similares, pero fue
ligeramente menor en los escolares con al menos una NBI (2,5 mg/dia) que en aquellos sin NBI
(2,8 mg/dia).

Segun dominios de residencia, Lima Metropolitana y Callao registré una Mediana de ingesta de
hierro de origen animal (3,2 mg/dia) mayor a la observada en Resto urbano (2,8 mg/dia) y Rural
(1,9 mg/dia). Por otro lado, los escolares sin anemia mostraron una mediana de ingesta de
hierro de origen animal ligeramente mas alta que lo observado en escolares con anemia (2,7
mg/diay 2,5 mg/dia respectivamente).
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Grafico 149. Mediana de ingesta usual de Hierro de origen animal en escolares del nivel
primario de 6 a 14 afos, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, 2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015. INS/CENAN/SUVIAN/EN:
Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria — Escolares 2016

La mediana de ingesta usual de hierro de origen vegetal en escolares del nivel primario fue 9,2
mg/dia (8,8 y 9,2 LI y LS al 95% de confianza) en el afio 2016, siendo similares seguin sexo, y se
mantuvo constante por grupos de edad y NBI (9,2 mg/dia).

Segun residencia, el dominio rural registr6 una Mediana de ingesta de hierro vegetal (9,9
mg/dia) mayor a la observada en los otros dos dominios. Por otro lado, los escolares sin anemia
mostraron una mediana de ingesta de hierro vegetal similar a lo observado en escolares con
anemia (9,2 mg/diay 9,1 mg/dia respectivamente).

Grafico 150. Mediana de ingesta usual de Hierro de origen vegetal en escolares del nivel
primario de 6 a 14 aios, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, 2016
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Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria — Escolares 2016
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En el caso del Hierro, en las encuestas de Vigilancia Alimentaria y Nutricional de los afios 2015 y
2016 se tom6 como referencia para estimar las recomendaciones de la FAO/WHO.

Se consideré que el escolar cubrié sus recomendaciones cuando consumio el 100% de lo
recomendado (6 afios= 5,3 mg/dia, 7-10 afios = 7,4 mg/dia, hombres de 11-14 afios = 12,2
mg/dia y mujeres de 11-14 afios = 27,7 mg/dia, valores equivalentes a una dieta mixta de 12%
de biodisponibilidad) .

La proporcion de escolares que logré cubrir sus recomendaciones de hierro fue del 70,9% (IC%
66,0-75,3) en el afio 2015y 77,7% (1C% 74,0-81,0) en el 2016.

Las recomendaciones de consumo de hierro fueron cubiertas en mayor proporcidon por
hombres y entre los escolares de 6 a 9 afios.

Segun dominios, la proporcidn de escolares que no cubrieron sus recomendaciones de hierro
fue ligeramente mayor en el dominio rural (39,6% en el 2015y 29,5% en el 2016)

Graficol51. Porcentaje de adecuacidn de la Ingesta de Hierro total en escolares de 6 a 14 afos
del nivel primario, a nivel nacional y segun caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria —
Escolares 2016

F. Ingesta de zinc en escolares de 6 a 14 aios

Segun los resultados de la encuesta VIANEV, la ingesta usual de zinc en escolares fue de 5,7
mg/dia (4,3-7,9 Ll y LS al 95% de confianza) en el afio 2015 y 4,5 mg/dia (4,3-4,5 Ll y LS al 95% de
confianza) en el 2016.

Las medianas de consumo usual fueron cercanas segun sexo, edad y dominio de residencia
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Grafico 152. Mediana de ingesta usual de Zinc (mg/dia) en escolares del nivel primario de 6 a
14 aiios, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Pert, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015. INS/CENAN/SUVIAN/EN:
Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria — Escolares 2016

Para el Zinc se considerd que el escolar cubrié sus requerimientos cuando consumié el 100% de
lo recomendado; cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre” (6-9 afios=0.149xPeso
ideal-Pl, hombres de 10 a 11 afios=0.133xPl, mujeres de 10 a 11 afos=0.113xPI, hombres de 12
a 14 afos=0.93xPl, mujeres de 12 a 14 afos=0.107xPI), valores equivalentes a una dieta de
mediana disponibilidad (30%) .

A nivel los anos 2015, alrededor del 80% de los escolares cubria sus
recomendaciones de zinc, sin embargo, al 2016, fueron cubiertas al 100%.

nacional, en

Grafico 153. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Zinc en escolares del nivel primario de
6 a 14 aios, a nivel nacional y seglin caracteristicas. Perut, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucién educativa del nivel primaria — Escolares 2016
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G. Ingesta de vitamina A en escolares de 6 a 14 afios

La mediana de la ingesta de Vitamina A en escolares del nivel primario fue de 583,1 ugRE/dia en
el afio 2015y 616,5 pugRE/dia en el 2016.

En ambos periodos, las mujeres tuvieron ingesta discretamente mas alta que los hombres. Asi
mismo, las medianas de ingesta seguin grupo de edad fueron ligeramente mas bajas en el grupo
de 10-14 aios.

Segun dominio de residencia, se observd una mayor Mediana de ingesta en los escolares del
dominio Lima Metropolitana y Callao, seguido del dominio resto Urban, encontrandose los
valores mas bajos se encontraron en el dominio rural.

Grafico 154. Mediana de ingesta usual de Vitamina A (ugRE/dia) en escolares del nivel
primario de 6 a 14 ainos, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, 2015-2016
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de vida - Escolares — 2015.
INS/CENAN/SUVIAN/EN: Informe Técnico: Consumo de alimentos en el hogar e institucion educativa del nivel primaria —
Escolares 2016

En el caso de la Vitamina A, se considerd que el escolar cubrié sus requerimientos cuando
consumioé el 100% de lo recomendado; cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre”
(4-6 afo=200 pg/dia, 7-9 afios =250 pg/dia y10-18 afios =330 pg/dia.

Una alta proporcion de escolares del nivel primario cubrié sus recomendaciones de vitamina A
(88,5% (I1C95% 84,5-91,6) en el 2015 y 89,1% (IC95% 86,2-91,4) en el 2016). Segln sexo y NBI,
las medianas fueron muy cercanas.

De acuerdo a los grupos de edad, fue cubierto en mayor proporcién por los escolares 6 a 9 afios
(6,6%), asi mismo por los residentes de Lima Metropolitana- Callao.
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Grafico 155. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Vitamina A en escolares del nivel primario
de 6 a 14 aiios, a nivel nacional y seglin caracteristicas. Peru, 2015-2016
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4.2.1.3 Consumo de alimentos saludables en nifios de 5 a 11 afios

Segun el Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11 afios-
VIANEV 2021, a nivel nacional, mas de la mitad de los nifios de 5 a 11 afios consume menestras
de dos a tres veces a la semana (58,9 %), sélo el 4,8% de los nifios consume menestras una vez al
dia, el 3,8% lo consume dos veces al dia, el 4,7% las consume de manera ocasional o nunca.

Por otro lado, casi la mitad de los nifios de 5 a 11 afios consumié de manera ocasional o nunca
las carnes rojas, visceras o sangrecita, la cuarta parte las consume 2 a 3 veces a la semana, y el
22,7% una vez a la semana. Las carnes de aves u otras, fueron consumidas de dos a tres veces a
la semana por casi la mitad de los nifos (46,5%), el 19,0% las consume de cuatro a seis veces a la
semana, mientras que el 8,6% las consume de manera ocasional o nunca.

Se observé que el pescado fue consumido por uno de cada tres nifios de dos a tres veces por
semana (37,4%) o una vez a la semana (35,0%). Asi mismo, uno de cada cinco nifios de 5 a 11
afios lo consumié de manera ocasional o nunca (21,4%).

El huevo fue consumido por uno de cada tres nifios de 5 a 11 afos de dos a tres veces a la
semana (36,6%), uno de cada cinco los consumio una vez al dia (20,7%) y de cuatro a seis veces a
la semana. El 9,5% consumié huevos dos veces al dia.

Respecto a los lacteos y derivados, se puede observar que, la cuarta parte de nifios de 5 a 11
afios las consumia de dos a tres veces a la semana (25,1%), el 19,7% una vez al dia, el 22,5% dos
veces al dia, mientras que, el 13,7% los consumia de manera ocasional o nunca.

Dos de cada cinco nifos de 5 a 11 afios consumian verduras de dos a tres veces a la semana
(38,3%), solo el 15,3% de los nifios las consumid una vez al dia y el 12,0% dos veces al dia. Uno
de cada cinco nifios consumio verduras de manera ocasional o nunca (19,1%).

Las frutas fueron consumidas una vez al dia por la mayoria de los nifios (39,0%). El 22,4% las
consumié de dos a tres veces a la semana, mientras que el 16,5% las consume dos veces
diariamente. Uno de cada diez nifios consume frutas de manera ocasional o nunca (11,0%).
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Grafico 156. Proporcion de nifios de 5 a 11 afnos segun frecuencia de consumo de alimentos
saludables. Peru; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021
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4.2.1.4 Consumo de alimentos no saludables en nifios de 5 a 11 afios

Segun el Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11 afios-
VIANEV 2021, a nivel nacional, uno de cada dos nifios consumié de manera ocasional o nunca
dulces, pasteles, kekes envasados, galletas con relleno o bocaditos dulces o salados (48,2%). Sin
embargo, uno de cada cinco nifios (22,1%) las consumid de dos a tres veces por semana,
mientras que el 14,5% una vez a la semana. El 5,7% consumié estos alimentos una vez al diay el
3,8% dos veces al dia.

La mitad de los nifios consumidé de manera ocasional o nunca embutidos y conservas (52,0%).
Sin embargo, la cuarta parte de los nifios (24,0%) las consumid de dos a tres veces por semana,
mientras que uno de cada cinco (22,0%) los consumié una vez a la semana.

De la misma manera, mas de la mitad de los nifios consumié de manera ocasional o nunca
gaseosas o jugos de frutas embotelladas (60,7%). Por otro lado, el 17,3% de las consumid de dos
a tres veces por semana, mientras que el 17,1% los consumid una vez a la semana.

Por otro lado, siete de cada diez nifios de 5 a 11 afios consumieron azucar dos o mas veces al
dia, el 16,5% lo consumioé una vez al dia. Soélo el 6,2% consumid azlcar de manera ocasional o
nunca.

Respecto a las frituras, casi la mitad de los nifios de 5 a 11 afios las consumid de dos a tres veces
a la semana (42,6%), mientras que el 19,4% de los nifios los consumidé una vez al dia. El 27,4%
consumio frituras de manera ocasional o nunca.

Grafico 157. Proporcion de nifios de 5 a 11 afos segln frecuencia de consumo de alimentos
poco saludables. Peru; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021
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4.2.1.5 Ingesta de energia y nutrientes en adultos de 18 a 59 afios
A. Ingesta de Energia en adultos de 18 a 59 afios

Segun los resultados del Informe Técnico de la Vigilancia Alimentaria Nutricional por Etapas de
Vida- Adultos 2017-2018, a nivel nacional, en el periodo 2017-2018, la mediana de ingesta
habitual de energia en adultos fue de 1826,5 Kcal. (LI: 1484,7 Kcal y LS: 2227,5 kcal).

La mediana de ingesta habitual de energia fue cercana entre hombres y mujeres, con cifras de
2040,8 Kcal (LI: 1719,7 Kcal y LS: 2428,3 Kcal) y 1674,6 Kcal (LI: 1398,7 Kcal y LS: 1998,1 Kcal)
respectivamente, segun grupos de edad el consumo energético fue mas alto en los jovenes de
18-19 afios, en comparacion con los adultos de 50-59 ainos.

Grafico 158. Mediana de ingesta habitual de Energia en adultos de 18 a 59 aios segln sexo y
grupos de edad. Perq, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

Segun dominio de residencia, la mediana de ingesta habitual de energia en adultos de Lima
Metropolitana-Callao y en el dominio rural, fueron ligeramente mayores a la mediana nacional,
con 1869,4 Kcal (LI: 1576,1 Kcal y LS: 2260,0 Kcal) y 1933,2 Kcal (LI: 1661,5 Kcal y LS: 2239,9 Kcal)
respectivamente.

Respecto al estado nutricional, se puede observar que la mediana de ingesta de energia fue
discretamente mayor en el estado nutricional normal respecto a los demas.
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Grafico 159. Mediana de ingesta habitual de Energia en adultos de 18 a 59 afos segtin dominio
de residencia y estado nutricional. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

Para el porcentaje de adecuacidon de consumo de energia, se clasifico como “cubre” cuando
cubrié entre 90% a 110% sus requerimientos de energia de acuerdo a Dietary Reference Intakes
for Energy, Carbohydrate. Fiber, Fat, Fatty Acids, Cholesterol, Protein, and Amino Acids
(2002/2005), debajo de ellos se considerd “no cubre” y sobre estos, “cubre en exceso”.

A nivel nacional, el 27,7% (1C95%: 25,0-30,5) de adultos cubriéd entre el 90-110% de sus
requerimientos de energia, mientras que el 25,7% (IC95%: 23,0-28,6) consumieron en exceso y
el 46,7 % (1C95%: 43,6-49,8) no cubrid su requerimiento.

Las mujeres cubrieron en exceso sus requerimientos de energia en mayor proporcidon que los
varones (31,8% en mujeres y 17,2% en varones). Por otro lado, la proporcion varones y mujeres
qgue no cubrieron su requerimiento se diferenciaron aproximadamente de quince puntos
porcentuales.

El grupo de edad que cubrié en mayor porcentaje en exceso sus requerimientos energéticos fue
el de 40 a 49 afios con un 34.5%. Asi mismo, la proporcion de adultos que cubrieron sus
requerimientos en exceso fue similar en los tres dominios de residencia, mientras que los que
no cubrieron sus requerimientos fue ligeramente mayor en la zona rural (50,4%).

El exceso en el consumo de energia se encontré en mayor proporciéon en los adultos con
obesidad.
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Grafico 160. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Energia en adultos de 18 a 59 aiios a

nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

B. Ingesta de Proteinas en adultos de 18 a 59 afios

Segun la encuesta de la Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV), a nivel

nacional, en el periodo 2017-2018, la mediana de ingesta habitual de proteinas en adultos fue

de 60,6 gr. (LI: 49 gr. y LS: 75.8 gr.), siendo ligeramente mayor su consumo en hombres que en

mujeres, con cifras de 67,3 gr. (LI: 54,6 gr. y LS: 80,3 gr.) y mujeres fue 57,0 gr. (LI: 45,5 gr. y LS:

70,9 gr.) respectivamente. Segun grupos de edad, las medianas de consumo de proteinas fueron

cercanas.

Grafico 161. Mediana de ingesta habitual de Proteinas en adultos de 18 a 59 aiios segln sexo y

grupos de edad. Peru, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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Segun dominio de residencia, la mediana de ingesta habitual de proteinas en adultos de Lima
Metropolitana estuvo por encima de la mediana nacional, con 63,3 gr. (LI: 52,2 gr. y LS: 79,6 gr.),
siendo ligeramente mayor al resto urbano y rural. Respecto al estado nutricional, los adultos con
delgadez tuvieron un mayor consumo total de proteinas, al compararlo con los adultos con
normalidad o exceso de peso

Grafico 162. Mediana de ingesta habitual de Proteinas en adultos de 18 a 59 afios segun
dominio de residencia y estado nutricional. Pert, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

En el caso de proteinas se considerd que el adulto cubrié sus requerimientos cuando
consumié el 100% de lo recomendado segun Dietary Reference Intakes for Energy,
Carbohydrate. Fiber, Fat, Fatty Acids, Cholesterol, Protein, and Amino Acids (2002/2005);
cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre”.

La proporcién de adultos que cubrieron sus requerimientos de proteinas fue de casi nueve de
cada diez a nivel nacional.

Segln sexo, no se evidencia diferencias significativas entre varones y mujeres; sin embargo,
segun grupos de edad se pudo observar que en el grupo de 18-19 afios, tres de cada diez no
cubrieron sus requerimientos de proteina.

Por otro lado, se encontré que nueve de cada diez adultos que residen en Lima Metropolitana
cubrieron sus requerimientos de proteinas. Asi mismo se pudo observar que al menos uno de
cada cinco adultos del dominio rural no cubrioé sus requerimientos de proteinas.

De acuerdo al estado nutricional, se puede observar que al menos dos de cada cinco adultos con

diagndstico de delgadez no cubrieron sus requerimientos de proteinas, en las otras categorias
no fue cubierto en alrededor de uno de cada diez evaluados.
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Grafico 163. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Proteinas en adultos de 18 a 59 afios, a
nivel nacional y segtin caracteristicas. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

C. Ingesta de carbohidratos en adultos de 18 a 59 afios

Segun los resultados de la encuesta de la Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida

(VIANEV), a nivel nacional, en el periodo 2017-2018, la mediana de ingesta habitual de
carbohidratos en adultos fue de 302,7 gr. (LI: 245,7 gr. y LS: 357,1 gr.).

Segun sexo, la mediana de ingesta habitual de carbohidratos en los hombres fue ligeramente

mayor que en mujeres (275,8 gr. y 330,2 gr. Respectivamente), y de acuerdo a grupos de edad,

las medianas de consumo de proteinas fueron cercanas, siendo ligeramente mayor en el grupo

de edad de 18 a 19 afios (310,7 gr. (LI: 250,0 gr. y LS: 398,1 gr.)).

Grafico 164. Mediana de ingesta habitual de Carbohidratos en adultos de 18 a 59 afios segun

sexo y grupos de edad. Peru, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

-127 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

La mediana de ingesta habitual de carbohidratos en adultos del dominio rural estuvo por encima
de la mediana nacional, con 314,4 gr. (LI: 256,2 gr. y LS: 368,2 gr.). Las medianas de ingesta de
carbohidratos para los dominios Lima Metropolitana y urbano fueron 297,3 gr. (LI: 245,7 gr. y LS:
355,8 gr.) y 293,3 gr. (LI: 244,2 gr. y LI: 349,6 gr.) respectivamente.

Grafico 165. Mediana de ingesta habitual de Carbohidratos en adultos de 18 a 59 afios segun
dominio de residencia y estado nutricional. Perd, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

Para estimar el porcentaje de adultos que cubrid sus requerimientos de carbohidratos, segun
Dietary Reference Intakes for Energy, Carbohydrate. Fiber, Fat, Fatty Acids, Cholesterol, Protein,
and Amino Acids (2002/2005), se utilizd el porcentaje de adecuacion de 45-65%, debajo de ellos
se considerd déficit y sobre estos, exceso.

Se puede observar que tres de cada cinco adultos de 18 a 59 afos cubrieron en exceso sus
recomendaciones de carbohidratos. Asi mismo, casi dos de cada cinco adultos presentaron una
adecuacién normal de carbohidratos, mientras que sdlo el 0,9% los consumié de manera
insuficiente.

Segun el sexo, las mujeres presentaron una mayor proporcidon de consumo en exceso de
carbohidratos que los varones (65,5% y 62,8% respectivamente); por otro lado, se pudo
observar que a medida que avanzo la edad, aumento la proporcién de adultos que consumieron
en exceso carbohidratos, siendo mas alto en el grupo de 30-39 afios, donde 7 de cada diez
adultos consumieron carbohidratos en exceso.

De acuerdo a dominios de residencia, se puede observar que casi uno de cada dos adultos de
Lima Metropolitana cubrié sus recomendaciones de carbohidratos en exceso; en resto urbano,
casi dos de cada tres en exceso. Por otro lado, en el dominio rural, casi nueve de diez adultos los
consumid en exceso.

Segun el estado nutricional, se puede observar que cuatro de cada cinco adultos con delgadez

cubrieron en exceso sus recomendaciones de carbohidratos, en las otras tres categorias, fue
cubierto en exceso en alrededor de tres de cada cinco adultos.

-128 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 166. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Carbohidratos en adultos de 18 a 59
afos, a nivel nacional y seglin caracteristicas. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

0%

D. Ingesta de grasas en adultos de 18 a 59 afios

Segun los resultados de la encuesta de la Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida
(VIANEV), a nivel nacional, en el periodo 2017-2018, la mediana de ingesta habitual de grasas en
adultos fue de 46,1 gr. (LI: 34,3 gr. y LS: 64,0 gr.).

Segun sexo, la mediana de ingesta habitual de grasas en los varones fue ligeramente mayor en
hombres que en mujeres, asi mismo, fue levemente superior en los jovenes de 18 a 19 afos y en
aquellos de 20 a 29 afios, quienes tuvieron una mediana mayor a la nacional.

Grafico 167. Mediana de ingesta habitual de Grasas en adultos de 18 a 59 afios seguin sexo y
grupos de edad. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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Segun dominio de residencia, la mediana de ingesta habitual de grasas en adultos del dominio
Lima Metropolitana, estuvo por encima de la mediana nacional, con 50,8 gr. (LI: 38,1 gr. y LS:
69,7 gr.). Las medianas de ingesta de carbohidratos para los dominios urbano y rural fueron 44,3
gr. (LI: 34,8 gr. y LS: 59,7 gr.) y 35,9 gr. (LI: 25,9 gr. y LI: 49,9 gr.) respectivamente.

De acuerdo al estado nutricional, las medianas de consumo usual de carbohidratos fueron
cercanas.

Grafico 168. Mediana de ingesta habitual de Grasas en adultos de 18 a 59 afios, segiin dominio
de residencia y estado nutricional. Perd, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

Para estimar el porcentaje de adultos que cubrid sus requerimientos de grasas, segun FAO:
Grasas y acidos grasos en nutricion humana Consulta de expertos-2008, se utilizé el porcentaje
de adecuacién de 20-35%, debajo de ellos se considerd déficit y sobre estos, exceso.

A nivel nacional, se puede observar que la mitad de los adultos de 18 a 59 afos cubrié de
manera adecuada sus recomendaciones de grasa y el 5.6% lo cubrié en exceso. Por otro lado,
tres de cada diez adultos no cubrieron sus recomendaciones.

Segun el sexo, las mujeres y varones cubrieron en proporciones similares sus recomendaciones
de grasa. Con respecto a la edad, el grupo que consumié un mayor porcentaje en exceso fueron
los adultos de 40 a 49 afios, seguido del grupo de 18 a 19 afos con un 8%; y los que en mayor
porcentaje no cubrieron sus recomendaciones de grasa fue el de 30 a 39 afios, con un 44.1%.

Lima Metropolitana fue el dominio que cubrid sus recomendaciones de manera adecuada y en
exceso en mayor porcentaje. El dominio rural fue el que tuvo mayor porcentaje en no cubrir sus
recomendaciones, con un 64.1%. Por otro lado, el exceso en el consumo de grasa se encontrd en
mayor proporcion en los adultos con obesidad.
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Grafico 169. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Carbohidratos
en adultos de 18 a 59 ainos, a nivel nacional y seguin caracteristicas. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

E. Ingesta de Hierro en adultos de 18 a 59 afios

El consumo habitual de hierro en los adultos tuvo una mediana de 12,0 mg/dia (LI: 29,9 LS: 14,6
al 95% de confianza).

Por otro lado, se aprecia que la Mediana de ingesta habitual de hierro en los hombres fue mayor
(13,1 mg/dia) que en las mujeres (11,5 mg/dia); asi mismo, el consumo habitual de hierro fue
ligeramente mayor en el grupo de adultos de 40-49 afos.

Grafico 170. Mediana de ingesta habitual de Hierro en adultos de 18 a 59 aiios segln sexo y
grupos de edad. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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La ingesta habitual de hierro seglin dominio fue similar, aunque en el dominio rural y resto
urbano fue levemente menor que en Lima Metropolitana. Seguin el estado nutricional, el
consumo de hierro fue ligeramente menor en los adultos con delgadez y obesidad.

Grafico 171. Mediana de ingesta habitual de Hierro en adultos de 18 a 59 afios, segiin dominio

de residencia y estado nutricional. Perd, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

En el caso del Hierro, se tomé como referencia para estimar las recomendaciones de la
FAO/WHO. Se considerd que el adulto cubrié sus recomendaciones cuando consumio el 100%
de lo recomendado (mujeres= 24,5 mg/dia y hombres= 11,4 mg/dia, valores equivalentes a una
dieta mixta de 12% de biodisponibilidad) V.

A nivel nacional, se puede observar que siete de cada diez adultos no cubrieron sus
requerimientos de hierro. Segun dominios de residencia, se puede observar que sélo tres de
cada diez adultos de Lima Metropolitana cubrieron sus requerimientos de hierro, mientras en
resto urbano y rural, fue cubierto casi por la cuarta parte de los adultos.

De acuerdo al sexo, sélo el 1.7% de las mujeres cubrieron sus requerimientos de hierro,
mientras que en los varones los requerimientos fueron cubiertos por casi dos de cada tres. Asi
mismo, dos de cada cinco adultos de 18-19 afos cubrieron sus requerimientos de hierro de
manera adecuada, mientras que en los otros grupos de edad fueron cubiertos en alrededor de
tres de cada diez.

Segln el estado nutricional, se puede observar que ningun adulto con delgadez cubrié sus
requerimientos, en los adultos con adecuado peso y sobrepeso fue cubierto por tres de cada
diez, mientras que en los adultos con obesidad fue cubierto en casi uno de cada cuatro
evaluados.
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Grafico 172. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Hierro en adultos de 18 a 59 afos, a
nivel nacional y segtin caracteristicas. Peru, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

F. Ingesta de Zinc en adultos de 18 a 59 afios

El consumo habitual de Zinc en los adultos tuvo una mediana de 4,1 mg/dia (LI: 2,9 LS: 5,7 al
95% de confianza).

Por otro lado, se aprecia que la Mediana de ingesta de zinc en los hombres fue mayor (4,5
mg/dia) que en las mujeres (3,9 mg/dia); también se aprecid que el consumo habitual de zinc
fue ligeramente menor en el grupo de adultos de 50-59 afios.

Grafico 173. Mediana de ingesta habitual de Zinc en adultos de 18 a 59 aiios seguin sexo y
grupos de edad. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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La ingesta habitual de zinc en el dominio Lima Metropolitana fue ligeramente mayor, al
compararlo con los otros dominios (Resto urbano: 3,5 mg/dia y Rural: 4,0 mg/dia). Por otro lado,
fue cercano segun estado nutricional.

Grafico 174. Mediana de ingesta habitual de Zinc en adultos de 18 a 59 aiios, segiin dominio
de residencia y estado nutricional. Per, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

0.0

Para el Zinc se consideré que los adultos cubrieron sus requerimientos cuando consumio el
100% de lo recomendado; cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre”
(Hombres=0.072xPeso ideal-PI y Mujeres=0.059%PI), valores equivalentes a una dieta de
mediana disponibilidad (30%) *.

A nivel nacional, se puede observar que nueve de cada diez adultos de 18 a 59 anos cubrieron
sus requerimientos de zinc. Segln el sexo, casi uno de cada cinco varones no cubrié sus
requerimientos, en mujeres fue cubierto casi por la totalidad.

Con respecto a la edad, se puede observar que el grupo de 40 a 49 afos cubrié en mayor
proporcidén sus requerimientos de este mineral.

Segln dominios de residencia, se puede observar que uno de cada diez adultos del dominio

Lima Metropolitana y resto urbano no cubrieron sus requerimientos de Zinc, por otro lado, la
cuarta parte de los adultos con delgadez no los cubrieron.
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Grafico 175. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Zinc en adultos de 18 a 59 aiios, a nivel
nacional y seglin caracteristicas. Pert, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

G. Ingesta de Retinol en adultos de 18 a 59 afios

El consumo habitual de vitamina A en los adultos tuvo una mediana de 476,3 pg/dia (LI: 348,8
LS: 706,4 al 95% de confianza).

Por otro lado, se aprecia que la Mediana de ingesta de vitamina A en los hombres fue mayor
(487,3 pg/dia) que en las mujeres (464,1 ug/dia); asi mismo, el consumo habitual de vitamina A,
aumenté conforme avanzd la edad, presentando menor consumo el grupo de 18 a 19 afios, y
mayor el grupo de 50-59 afios.

Grafico 176. Mediana de ingesta habitual de Retinol en adultos de 18 a 59 aiios segln sexo y

grupos de edad. Peru, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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La ingesta habitual de vitamina A fue mayor en Lima Metropolitana, al compararlo con los otros
dominios (Resto urbano: 439,8 ug/dia y Rural: 412,3 pg/dia). Segln el estado nutricional, el
consumo de vitamina A fue mayor en los adultos con delgadez.

Grafico 177. Mediana de ingesta habitual de Retinol en adultos de 18 a 59 aiios, segun
dominio de residencia y estado nutricional. Pert, periodo 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

En el caso de la Vitamina A, se considerd que el escolar cubrié sus requerimientos cuando
consumio6 el 100% de lo recomendado; cifras inferiores fueron consideradas como “no cubre”
(Hombres=300 pg/dia y Mujeres=270 pg/dia).

A nivel nacional, se puede observar que el 86,4% de los adultos cubrieron de manera dptima sus
requerimientos de vitamina A. Segun el sexo, nueve de cada diez mujeres y al menos ocho de
cada diez hombres cubrieron sus requerimientos de vitamina A.

Con respecto a la edad, cuatro de cada diez adultos de 18-19 afios no lograron cubrir sus
requerimientos de vitamina A, mientras que, en los otros grupos de edad, no fue cubierto por al
menos uno de cada diez adultos.

Segln dominios de residencia, se puede observar que al menos uno de cada cinco adultos del
dominio rural no cubrié sus requerimientos de vitamina A, lo cual representé alrededor del
doble de lo observado en Lima Metropolitana y resto urbano. De acuerdo al estado nutricional,
en todas las categorias se encontrd que uno de cada siete adultos no cubre sus requerimientos
de vitamina A
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Grafico 178. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Retinol en adultos de 18 a 59 afos, a
nivel nacional y segtin caracteristicas. Peru, periodo 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

H. Ingesta de Sodio en adultos de 18 a 59 afios

El consumo habitual de Sodio en los adultos tuvo una mediana de 2000,3 mg/dia, siendo
ligeramente mayor en hombres (2140,0 mg/dia) que en las mujeres (1915,1 mg/dia); también se
aprecio que el consumo habitual de zinc fue ligeramente mayor en el grupo de jovenes de 18-19
afios.

Grafico 179. Mediana de ingesta habitual de Sodio en adultos de 18 a 59 aifios segtin sexo y
grupos de edad. Peru, periodo 2017-2018.

4 N\
® Mediana de ingesta habitual de Sodio
4000
3500
3000 |
2500 BN
|
D -
S 2000 — ) — —
=
1500
2544.3
1000 2000.3 1995.6 2034.7 1924.4 2000.9
500
0
Nacional Hombre Mujer 18a 19 20-29 30-39 40 - 49 50-59
afios afios afios afios afios
N J

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

La ingesta habitual de sodio en el dominio Rural fue ligeramente mayor, al compararlo con los
otros dominios. Por otro lado, fue cercano segun estado nutricional.
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Grafico 180. Mediana de ingesta habitual de Sodio en adultos de 18 a 59 afios, segtin dominio
de residencia y estado nutricional. Pert, 2017-2018.
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

Para estimar el porcentaje de adultos que cubrié sus recomendaciones de sodio (Hombres y
mujeres de 18 a 49 afios= 1500 mg/dia y Hombres y mujeres de 50 a 70 afios=1300 mg/dia),
segun IOM, se utilizé el porcentaje de adecuacién de 100-150%, debajo de ellos se considerd
déficit y sobre estos, exceso.

A nivel nacional, se puede observar que casi la tercera parte de los adultos de 18 a 59 afios
cubrié de manera adecuada sus recomendaciones de sodio, sin embargo, casi la mitad lo cubrio
en exceso. Por otro lado, tres de cada diez adultos no cubrieron sus recomendaciones.

Segun el sexo, uno de cada cinco mujeres y varones cubrieron sus recomendaciones de sodio,
sin embargo, el 60% de hombres lo cubrié en exceso, cifra mayor a lo observado en mujeres
(49%). Con respecto a la edad, el grupo que consumié un mayor porcentaje en exceso fueron los
jovenes de 18 a 19 afios y los adultos de 50 a 59 afios, quienes presentaron cifras mayores al
50%; en todos los grupos de edad, no fue cubierto por tres de cada diez adultos.

El 60% de los adultos del dominio Rural cubrieron en exceso sus recomendaciones de sodio, cifra

muy superior a lo observado en los otros dos dominios. Por otro lado, el exceso en el consumo
de grasa se encontré en dos de cada cinco adultos de 20 a 59 afios.
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Grafico 181. Porcentaje de adecuacion de la Ingesta de Sodio en adultos de 18 a 59 aios, a
nivel nacional y segtin caracteristicas. Pert, 2017-2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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4.2.1.6 Consumo de Frutasy Verduras en personas de 15 y mas afios

Las frutas y las verduras son componentes esenciales de una dieta saludable, y un consumo
diario suficiente podria contribuir a la prevencién de muchas enfermedades importantes, en el
2017, un estudio reveld que 11 millones de muertes en el mundo y 255 millones de AVAD
fueron atribuibles a factores de riesgo dietéticos, de ellos 2 millones muertes y 65 millones de
AVAD corresponden a la baja ingesta de frutas a nivel mundial®3.

Del total de muertes relacionadas con una alimentacién inadecuada representaron 22% de las
muertes totales de adultos a nivel global en 2017, en el siguiente grafico se puede observar las
tres principales enfermedades no transmisibles y la prevalencia de muertes atribuibles a una
alimentacién inadecuada son 53% de las muertes por enfermedades cardiovasculares, 33% de
las muertes por diabetes y 10% de las muertes por diversos tipos de cdncer'*

A. Consumo de al menos cinco porciones de fruta y/o verduras al dia

Segun el Informe “Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, a nivel nacional, entre
los afios 2013 y 2022, el consumo de cinco porciones de frutas o verduras aumento de 8,3% (IC
95%: 6,7; 9,9) a 10,5% (IC 95%: 9,9; 11,1); evidencidandose que, una de cada 10 personas
consumié cinco porciones de frutas o verduras al dia.

Grafico 182. Consumo de al menos cinco porciones de fruta y/o verduras al dia en personas de
15 y mas aiios de edad segln area de residencia. Pera, 2013-2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perl: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

13 GBD Diet Collaborators. Health effects of dietary risks in 195 countries, 1990-2017: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study
2017. 2020. The Lancet, 393(10184), 1958-1972. Disponible en: https://www.thelancet.com/article/S0140-6736(19)30041-8/fulltext

14 FAO, OPS, WFP y UNICEF. Panorama de la seguridad alimentaria y nutricional en América Latina y el Caribe 2020. Santiago. 2020.
Disponible en:  http://www.fao.org/3/ca6979es/ca6979es.pdf
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Al analizar la informacidn segln area de residencia, se puede observar que, existe un mayor
consumo de frutas y/o ensalada de verduras en el drea urbana, presentando cifras que duplican
a lo observado en el area rural.

Asi mismo, se puede observar que, en el area rural, el consumo de cinco porciones de frutas y/o
verduras fue de 4,5% (IC 95%: 3,9; 5,2) en el 2014 y 5,7% (IC 95%: 5,0; 6,3) en el 2022, mientras
que, en el drea urbana, las cifras disminuyeron levemente de 12,9% a 11,6% entre los afios 2014
y 2022.

Grafico 183. Consumo de al menos cinco porciones de fruta y/o verduras al dia en personas de
15 y mas afos de edad segun area de residencia. Pert, 2014-2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

La proporcion de consumo de cinco porciones de frutas y/o verduras al dia en mujeres fue

mayor en todos los afios evaluados, manteniéndose en el rango de 10,3% y 12,4% en mujeres,
mientras que en los varones se encontrd en el rango de 9,0% a 10%.
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Grafico 184. Consumo de al menos cinco porciones de fruta y/o verduras al dia en personas de
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Segun el INEI, en la costa el consumo de cinco porciones de frutas y/o verduras se mantuvo
estable entre los afios 2013 y 2022., aumentando en la sierra de 3,9% (1C95%: 2,9; 4,8) a 7,1%
(1C95%: 6,4; 7,8) entre los afios 2013 y 2022, de la misma manera, se observd un incremento en
la selva, con cifras de 5,8% (1C95%: 4.3; 7.3) y 9,9% (1C95%: 8,9; 10,9) en el mismo periodo.

Grafico 185. Consumo de al menos cinco porciones de fruta y/o verduras al dia en personas de
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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Porcentaje (%)

En el afio 2022, los departamentos con mayor consumo de cinco porciones de fruta y/o
ensaladas de verduras al dia en personas de 15 afios a mads, fueron La Libertad, Lima
Metropolitana, Lambayeque, Piura y San Martin, con cifras superiores al promedio Nacional
(10,5%).

Entre los aflos 2014 y 2022, los departamentos que incrementaron en mayor proporcion el
consumo de cinco porciones de fruta y/o ensaladas de verduras al dia, fueron Apurimac,
Cajamarca, Cusco y Puno, quienes aumentaron de 2,0 a mas puntos porcentuales.

Por otro lado, los departamentos de lca, Lambayeque, Tacna, Ucayali y la Provincia
Constitucional del Callao, disminuyeron en mas de 3,0 puntos porcentuales su consumo de cinco
porciones de fruta y/o ensaladas de verduras entre los afios 2014 y 2022.

Grafico 186. Consumo de al menos cinco porciones de fruta y/o verduras al dia en personas de
15 y mas afios de edad seguin regiones. Peru, 2014 y 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014 y 2022.

Por otro lado, el consumo de cinco porciones de frutas y/o verduras al dia en las personas de 15
y mas afos con nivel educativo hasta primaria y secundaria, se mantuvo estable entre los afios
2014 y 2022. Si embargo se observd una ligera disminucion en las personas con nivel educativo
superior, con cifras de 16,4% (IC95%: 15,0; 17,9) en el 2014 y 13,9% (IC95%: 12,8; 15,0) en el
2022.
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El consumo de cinco porciones de fruta y/o ensaladas de verduras al dia fue mayor a medida
gue aumento el quintil de bienestar, observandose que el consumo en el quintil superior triplico
a lo observado en el quintil inferior.

Entre los afios 2014 y 2022, el consumo de cinco porciones de fruta y/o ensaladas de verduras
aumentod en las personas del quintil inferior (3,6% (1C95%: 2,9;4,3) en el 2014 y 5,4% (1C95%:
4,8;6,1) en el 2022)) y segundo quintil (6,8% (1C95%: 5,9;7,7) en el 2014 y 9,1% (1C95%: 8,1;10,1)
en el 2022)). Por otro lado, se evidencié una disminucién en el consumo de cinco porciones de
fruta y/o ensaladas de verduras en las personas quintil superior, con cifras de 19,5% (IC95%:
17,6; 21,3) en el 2014y 15,2% (IC95%: 13,4; 16,9) en el 2022.

Grafico 187. Consumo de al menos 5 porciones de fruta y/o verduras al dia en personas de 15
y mas afios de edad segun grado de instruccién. Perq, 2014 - 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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Grafico 188. Consumo de al menos 5 porciones de fruta y/o verduras al dia en personas de 15
y mas aios de edad seguin quintil de bienestar. Pera, 2014 - 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Entre los afios 2014 y 2022, el consumo de cinco porciones de fruta y/o ensaladas de verduras
aumento en los adolescentes de 15 a 17 afios se mantuvo contante, con cifras de 10,5% en el

2014y 11,4% en el 2022.

Grafico 189. Consumo de al menos 5 porciones de fruta y/o verduras al dia en jévenes de 15 a

17 anos de edad. Peru, 2014 - 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perd: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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Lo mismo se pudo observar en los jovenes de 18 a 29 afios y adultos de 30-59 afios, donde el

consumo de cinco porciones de fruta y/o ensaladas de verduras se mantuvo constante

Grafico 190. Consumo de al menos 5 porciones de fruta y/o verduras al dia en jévenes de 15 a

17 afos de edad. Peru, 2014 - 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Grafico 191. Consumo de al menos 5 porciones de fruta y/o verduras al dia en jévenes de 15 a

17 anos de edad. Peru, 2014 - 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perd: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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B. Consumo de frutas y verduras segin nimero de dias a la semana

Segun el Informe “Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, entre los afios 2013 y
2022 el promedio de dias a la semana que las personas de 15 y mds afios consumian frutas o
verduras se mantuvo constante. Es asi que, durante el afio 2022, las frutas se consumieron en
promedio 4,4 de dias a la semana, mientras que las ensaladas verduras fueron consumidas en
promedio 3,2 dias.

Grafico 192. Promedio de dias a la semana de consumo de frutas en personas de 15 y mas
anos de edad a nivel nacional y seguin area de residencia. Peru, 2013-2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022

Segln area de residencia, entre los afios 2013 y 2022 el promedio de dias a la semana que las
personas de 15 y mas afios de edad consumian frutas o verduras fue superior en el area urbana.

Respecto a las frutas, se puede observar que la cantidad de dias que se consumieron en el area

rural aumentd ligeramente de 3,5 (IC 95%: 3,3; 3,7) a 4,1 (IC 95%: 4,0; 4,2); mientras que, en el
area urbana, el nimero de dias consumidos se mantuvo estable.
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Grafico 193. Promedio de dias a la semana de consumo de frutas en personas de 15 y mas
anos de edad segtin area de residencia. Pert, 2013-2022.

Urbana ssssss=Rural
5.0

45 e 4.5 4.5 4.6 4.5 4.6 4.6 - 4.5 4.5

4.0
3.5

3.0

Promedio de dias a la semana

2.5

2.0 « T T T T T T T T T ]

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Afo

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022

En el afio 2022, las ensaladas de verduras fueron consumidas en promedio 3,3 dias a la semana
en el ara urbana y 2,7 dias en el drea rural, dichas cifras se mantuvieron constantes entre los
afos 2013 y 2022.

Grafico 194. Promedio de dias a la semana de consumo de ensalada de verduras en personas
de 15 y mads afos de edad segun area de residencia. Pert, 2013-2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2013-2022
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Entre los afios 2013 y 2022, el promedio de dias a la semana que las personas de 15 y mds afios

consumieron frutas y verduras en ensaladas se mantuvo estable en ambos sexos, siendo las

mujeres quienes consumieron con mayor frecuencia que los varones.

Grafico 195. Promedio de dias a la semana de consumo de frutas en personas de 15 y mas
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2013-2022

Grafico 196. Promedio de dias a la semana de consumo de verduras en personas de 15 y mas
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Segln dominio geografico, entre los afos 2013 y 2022, las personas del dominio sierra
aumentaron el promedio de dias a la semana que consumian frutas de 3,8 (IC 95%: 3,7; 3,9) a
4,3 (IC 95%: 4,2; 4,3); mientras que, en el dominio costa y selva, el nimero de dias consumidos

se mantuvo estable. El promedio de dias a la semana que se consumieron ensaladas de verduras

se mantuvo constante en los tres dominios geograficos.

Grafico 197. Promedio de dias a la semana de consumo de frutas en personas de 15 y mas
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2013-2022

Grafico 198. Promedio de dias a la semana de consumo de verduras en personas de 15 y mas
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Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, en el afio 2022, el
rango de consumo de frutas a la semana fue de 3,9 a 4,6 dias, siendo mayor su consumo en los
departamentos de San Martin, La Libertad y Lima Metropolitana. Por otro lado, el consumo mas

bajo se observd en los departamentos de Loreto y Madre de Dios.

Entre los afos 2014 y 2022, los departamentos que aumentaron el promedio de dias a la
semana que consumian frutas fueron de Cusco (de 3,9 (IC 95%: 3,7; 4,0) a 4,5 (IC 95%: 4,3; 4,6))

y Loreto (de 3,5 (IC 95%: 3,3; 3,7) a 4,4 (IC 95%: 4,3; 4,6)); mientras que el departamento de
Loreto disminuyd su promedio de 4,9 (IC 95%: 4,7; 5,2) a 4,0 (IC 95%: 3,8; 4,2).

Grafico 199. Promedio de dias a la semana de consumo de frutas en personas de 15 y mas
anos de edad segun departamentos. Peru, 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2022

Respecto al consumo de verduras, se puede observar que, en el afio 2022, los departamentos
del Peru consumieron en promedio de 2,3 a 3,6 dias a la semana verduras en ensaladas, siendo
mayor su consumo en los departamentos de Madre de Dios, Moquegua, San Martin y Loreto.

Entre los afios 2014 y 2022, el departamento de Pasco aumentd de 2,5 (IC 95%: 2,4; 2,7) a 3,0 (IC
95%: 2,8; 3,1) el promedio de dias a la semana que consumian ensaladas de verduras.
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Grafico 200. Promedio de dias a la semana de consumo de verduras en personas de 15 y mas
anos de edad segtin departamentos. Peru, 2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Perd: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2022

Se puede observar que a medida que aumentd el quintil de bienestar también aumentd el
promedio de dias a la semana que se consumian frutas y ensaladas de verduras.

Entre los afios 2014 y 2022, el promedio de dias que se consume frutas aumenté en el quintil
inferior de 3,7 (IC 95%: 3,6; 3,8) a 4,0 (IC 95%: 3,9; 4,1), y el segundo quintil de 4,1 (IC 95%: 4,0;
4,2) a 4,4 (IC 95%: 4,3; 4,4). El promedio de dias a la semana que se consumid verduras en
ensaladas se mantuvo estable en todos los quintiles en el mismo periodo.
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Grafico 201. Promedio de dias a la semana de consumo de frutas en personas de 15 y mas
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022

Grafico 202. Promedio de dias a la semana de consumo de ensalada de verduras en personas
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022

Segun nivel de educacién, se puede observar que las personas de 15 y mas afos del nivel

superior tuvieron un mayor promedio de dias a la semana que se consumian frutas y ensaladas

de verduras, comparado con aquellas personas con educacidn secundaria y hasta primaria.
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Entre los afos 2014 y 2022, el promedio de dias a la semana que se consumid frutas verduras en
ensaladas se mantuvo estable en todos los niveles de educacién.

Grafico 203. Promedio de dias a la semana de consumo de frutas en personas de 15 y mas
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022

Grafico 204. Promedio de dias a la semana de consumo de ensalada de verduras en personas
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
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C. Consumo de frutasy verduras por dia

Segun el Informe “Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, entre los afios 2013 y

2022, las personas de 15 afios a mas consumieron en promedio dos frutas y una verdura al dia.

Grafico 205. Consumo promedio diario de frutas y verduras en ensalada en personas de 15y
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No transmisibles y
transmisibles 2013-2022

Segln area de residencia, en el afno 2022, el nimero de ensaladas de verduras consumidas

diariamente fue mayor en el drea urbana (1,14 (IC 95%: 1,13; 1,15)), a compararla con el drea
rural (1,10 (IC 95%: 1,08; 1,12)).

Grafico 206. Consumo promedio diario de frutas en personas de 15 y mas afios de edad segtin
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informdtica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Per(: Enfermedades No transmisibles y
transmisibles 2014-2022
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Asimismo, se puede observar que, entre los aflos 2014 y 2022, el nimero de frutas y ensaladas

de verduras consumidas diariamente se mantuvo constante.

Grafico 207. Consumo promedio diario de verduras en ensalada en personas de 15 y mas afios
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Perd: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022

Seguln sexo, en el ano 2022, el nimero de frutas consumidas diariamente fue mayor en hombres
(2,2(1C 95%: 2,1; 2,2)), que en mujeres (1,9(IC 95%: 1,9; 1,9)). Segun sexo, se puede observar
que, entre los afios 2013 y 2022, el nimero de frutas y ensaladas de verduras en ensaladas

consumidas diariamente se mantuvo constante en hombres, sin embargo, en mujeres aumento
el consumo de verduras en ensaladas de 1,08(IC 95%: 1,05; 1,10) a 1,13(1C 95%: 1,11; 1,14).

Grafico 208. Consumo promedio diario de frutas en personas de 15 y mas afios de edad segtin

3.0
2.8
2.6
2.4
2.2
2.0
1.8
1.6
1.4
1.2
1.0

Promedio diario

sexo. Peru, 2013-2022.

= Hombre === Mujer
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Afio

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Perd: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2013-2022
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Grafico 209. Consumo promedio diario de verduras en ensalada en personas de 15 y mas afios
de edad seglin sexo. Pert, 2013-2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2012-2022

Al comparar las cifras observadas entre los afios 2013 y 2022, se puede notar que el consumo de
frutas y verduras al dia se mantuvo constante en los tres dominios, es decir, en los tres dominios
geograficos se consumieron en promedio dos frutas y una porcién de verduras en ensaladas al
dia.

Grafico 210. Consumo promedio diario de frutas en personas de 15 y mds afos segtin dominio
geografico. Peru, 2013-2022.
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022

-157 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 211. Consumo promedio diario de verduras en ensalada en personas de 15 y mas afios
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022
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4.2.2 Consumo de tabaco

El consumo de tabaco es uno de los principales factores de riesgo de varias enfermedades crénicas,
como el cancer y las enfermedades pulmonares y cardiovasculares, en el 2012, la OMS estima que la
mortalidad atribuida especificamente al tabaco es de 12% a nivel mundial y de 16% en las Américas
(17% en los hombres y 15% en las mujeres). De las defunciones asociadas con las enfermedades no
transmisibles, el tabaco es responsable de 15% de las muertes por enfermedades cardiovasculares,
26% de las muertes por cancer y 51% de las muertes por enfermedades crdnicas respiratorias®. Se
calcula que en el afio 2017, uno de los factores de riesgo de muerte a nivel mundial fue el
tabaquismo representando a 7,10 millones de muertes por esta causa y 182 millones de muertes por
AVAD617,

En el caso de la mujer en edad fértil se ha asociado el uso de cigarrillos, con dafios multiples, pues
afecta la salud de la madre, el feto por nacer y al recién nacido o nacida. En cuanto a la funcién
reproductiva, existe relacién entre tabaquismo y disminucién de la fertilidad, presentacion de partos
prematuros y mayor incidencia de abortos. Ademas, las hijas e hijos de mujeres fumadoras tienen
mayor riesgo de mortalidad perinatal y los que sobreviven tienen mayor posibilidad de padecer
asma, pueden presentar problemas de concentracidén y conducta que repercuta en su rendimiento
escolar. También se asocia el tabaquismo con el cancer de cuello uterino®® .

4.2.2.1 Tendencia del consumo diario de cigarrillos

Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, el porcentaje de
personas de 15 y mas afos que fumd al menos un cigarrillo diariamente en los Ultimos 30 dias,
disminuyé de 2,0% (IC 95%: 1,7; 2,3) en el 2014 a 1,4% (IC 95%: 1,1; 1,6) en el afio 2022.

Asi mismo, entre los afios 2014 y 2022, se pudo observar que la prevalencia de consumo de
tabaco en el Ultimo mes disminuyd en varones de 3,3% (IC 95%: 2,9; 3,7) a 2,3% (IC 95%: 1,9;
2,7); en mujeres, el consumo diario de cigarrillos se mantuvo contante en el mismo periodo de
tiempo.

Segun darea de residencia, en todos los periodos evaluados, el mayor consumo diario de
cigarrillos en los ultimos 30 dias se observd en los residentes del area urbana respecto al area
rural.

Entre los afos 2014 y 2022, el consumo de tabaco diario en el ultimo mes en residentes del area
urbano disminuyé de 2,3% (IC95%: 1,9; 2,6) a 1,5% (IC95%: 1,2; 1,8), mientras que, en el area
rural, las cifras se mantuvieron estables en el mismo periodo.

15 OPS. Informe sobre el control del tabaco en la Regién de las Américas, 2018. Washington, D.C.: OPS; 2018.Disponible en:
https://iris.paho.org/handle/10665.2/49237

16 GBD 2017 Risk Factors Collaborators. Global, regional, and national comparative risk assessment of 84 behavioural, environmental and
occupational, and metabolic risks or clusters of risks for 195 countries and territories, 1990-2017: a systematic analysis for the Global Burden of
Disease Study 2017. The Lancet, noviembre 2018; 392(10159):1923-1994. . Disponible en:
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/P11IS0140-6736(18)32225-6/fulltext

17 Afios de Vida Ajustados por Discapacidad Atribuibles (AVAD): Es una medida de carga de la enfermedad global, expresado como el nimero
de afios perdidos debido a enfermedad, discapacidad o muerte prematura. Fue desarrollado en la década de 1990 como una forma de comparar
la salud en general y la esperanza de vida de los diferentes paises.

18 INEI, Encuesta Demogréfica y de Salud Familia 2016
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Grafico 212. Tendencia del consumo diario de cigarrillos, en los ultimos 30 dias, en personas
de 15 y mas afos de edad a nivel nacional y seglin sexo. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Grafico 213. Tendencia del consumo diario de cigarrillos, en los tltimos 30 dias, en personas
de 15 y mas aiios de edad segtin area de residencia. Pert, 2014-2022

Urbana === Rural

5.0
4.5
4.0
35
3.0

2.5
2.3

2.0 2.0 1.9 2.0
15

Porcentaje (%)

1.9 1.8

—_— L

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Ao

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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4.2.2.2 Tendencia del consumo de cigarrillos en los ultimos 12 meses

Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, a nivel nacional, el
porcentaje de personas de 15 y mas afios que fumd cigarrillos en los ultimos 12 meses
disminuyd, sobre todo a partir del afio 2020, de 20,6% (IC95%: 31,8; 37,5) a 16,2% (IC95%: 31,8;
37,5) entre los afios 2013 y 2022.

Segun sexo, en todos los periodos evaluados, el consumo de tabaco fue cuatro veces mayor en
varones que en mujeres. Entre los afios 2013 y 2020, el consumo de tabaco en hombres
disminuyé de 34,6% (1C95%: 31,8; 37,5) a 24,6% (1C95%: 23,4; 25,7), sin embargo, para el 2022
aumenté a 27,4% (IC95%: 26,2; 28,6). En el caso de las mujeres, el porcentaje que fumod
cigarrillos en el ultimo afo disminuyé de 8,3% (1C95%: 6,5; 10,1) a 5,7% (IC95%: 5,0; 6,4) en el
afio 2020, y para el 2022 se mantuvo estable, con cifras de 5,9% (1C95%: 5,3; 6,5).

Grafico 214. Tendencia del consumo de cigarrillos en los ultimos 12 meses en personas de 15y
mas ailos de edad a nivel nacional y seguin sexo. Pert, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

En todos los periodos evaluados, el mayor consumo de cigarrillos en los Ultimos 12 meses se
observo en las personas de 15 y mas afios residentes del drea urbana que rural.

Entre los afios 2013 y 2020, el consumo de tabaco las personas de 15 y mds afos residentes en
el area urbano disminuyé de 21,7% (1C95%: 19,3; 24,1) a 11,5%, cifra que aumentd a 16,7%
(1C95%: 15,9; 17,5). En el drea rural se observé un comportamiento similar, disminuyendo de
17,3% (1C95%: 15,0; 19,6) a 11,5% (IC95%: 10,7; 12,4) en el periodo 2013-2020, y luego
aumentando a 14,3% (1C95%: 13,4; 15,3) al afio 2022.
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Grafico 215. Tendencia del consumo de cigarrillos en los ultimos 12 meses en personas de 15y
mas anos de edad seglin area de residencia. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

En todos los periodos evaluados, el mayor consumo de cigarrillos en los ultimos 12 meses se
observé en los residentes del dominio selva que en aquellos de la costa y sierra.

Entre los anos 2013 y 2022, el consumo de tabaco las personas de 15 y mas anos residentes de
la costa disminuyd de 22,6% (1C95%: 19,4; 25,7) a 16,5% (1C95%: 15,5; 17,5). En el dominio
sierra, las proporciones de consumo disminuyeron de 16,7% (1C95%: 14,7; 18,7) en el 2013 a
11,7% (1C95%: 10,8; 12,5) en el afio 2020, para luego aumentar a 14,1% (1C95%: 13,2; 15,1) en el
ano 2022.

Segln nivel educativo, entre los afios 2014 y 2022, el menor consumo de cigarrillos en los
ultimos 12 meses se observo en las personas de 15 y mads afios con nivel educativo primario. Asi
mismo, se puede observar que, en el mismo periodo de tiempo, el consumo de tabaco
disminuyé de 22,5% (1C95%: 21,1; 23,7) a 18,1% (IC95%: 17,1; 19,2) en aquellos con educacion
secundario; y de 26,1% (1C95%: 24,6; 27,6) a 17,6% (IC95%: 16,4; 18,9) en las personas con nivel
educativo superior.

En las personas con nivel educativo hasta primaria, las proporciones de consumo disminuyeron

de 11,7% (1C95%: 10,8; 12,7) en el afio 2014 a 7,4% (IC95%: 6,6; 8,2) en el afio 2020, para luego
aumenta a 10,0% (1C95%: 9,0; 11,1) en el afio 2022.

-162 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 216. Tendencia del consumo de cigarrillos en los ultimos 12 meses en personas de 15y
mas afos de edad segtin regidn natural. Perti, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Grafico 217. Tendencia del consumo de cigarrillos en los ultimos 12 meses en personas de 15y
mas afios de edad segtn nivel educativo. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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4.2.2.3 Tendencia del consumo actual de cigarrillos

Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, a nivel nacional, el
porcentaje de personas de 15 y mas afios que actualmente fuman cigarrillos disminuyé de 12,5%
(1C95%: 10,8; 14,1) a 9,5% (1C95%: 8,9; 10,0) entre los afios 2013 y 2022.

Segln sexo, en todos los periodos evaluados, el consumo actual de tabaco fue cinco veces
mayor en varones que en mujeres. Entre los afos 2013 y 2020, el consumo de tabaco en
hombres disminuyd de 21,7% (IC 95%: 19,0; 24,3) a 12,7% (1C95%: 11,8; 13,6), aumentando en el
2022 a 16,2% (IC 95%: 15,2; 17,1). Entre los afios 2013 y 2022 el porcentaje de mujeres que
consumié actualmente cigarrillos se mantuvo estable.

Grafico 218. Personas de 15 y mas ainos de edad que actualmente fuman cigarrillos a nivel
nacional y seglin sexo. Peru 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

En todos los periodos evaluados, el mayor consumo actual de cigarrillos se observé en los
residentes del drea urbana que en aquellos del dominio rural.

Entre los afios 2013 y 2020, el consumo actual de cigarrillos en personas de 15 y mas afios
residentes en el area urbano disminuyd 13,6% (IC95%: 11,5; 15,7) a 8,0% (IC95%: 7,4; 8,6), cifra
que aumento a 9,8% (IC95%: 9,2; 10,5). En el area rural se observé un comportamiento similar,
disminuyendo de 9,0% (1C95%: 7,1; 11,0) a 5,5% (IC95%: 4,9; 6,0) en el periodo 2013-2020, y
luego aumentando a 7,8% (IC95%: 7,2; 8,5) al afio 2022.
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Grafico 219. Personas de 15 y mas aiios de edad que actualmente fuman cigarrillos segln area
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

En el afio 2022, el mayor consumo actual de cigarrillos se observé en las personas de 20-29 afios
(14,4% (1C95%:13,1;15,8)) y 30-39 afios (11,5% (1C95%: 10,5;12,6)).

Entre los afios 2014 y 2022, las prevalencias de consumo de tabaco, segun grupos de edad,
disminuyeron en los grupos de edad de 15-19, 20-29, 30-39 y 40-49 afios.

Grafico 220. Personas de 15 y mas aios de edad que actualmente fuman cigarrillos segtin
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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En todos los periodos evaluados, las personas que residian en la Selva y Costa presentaron las
mayores prevalencias de consumo actual de cigarrillos.

Entre los afios 2013 y 2020, el consumo actual de cigarrillos en personas de 15 y mas afos
residentes en el dominio costa disminuyd 14,2% (1C95%: 11,5; 16,9) a 8,1% (IC95%: 7,3; 8,8),
cifra que aumentd a 9,9% (1C95%: 9,1; 10,7). En el dominio selva se observé un comportamiento
similar, disminuyendo de 13,4% (1C95%: 11,1; 15,7) a 9,3% (1C95%: 8,4; 10,3) en el periodo 2013-
2020, y luego aumentando a 12,0% (1C95%: 11,0; 13,0) al afio 2022.

De la misma manera, en la sierra hubo una disminucion al afio 2020 de 8,9% (1C95%: 7,3; 10,4) a
5,0% (1C95%: 4,4; 5,6), posteriormente volvid a incrementar a 7,0% (1C95%: 6,4; 7,7).

Grafico 221. Personas de 15 y mas aiios de edad que actualmente fuman cigarrillos segtin
region natural. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Segun el Informe “Perud: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, en el afio 2022, las
mayores prevalencias de consumo actual de tabaco se encontraron en los departamentos de
Loreto, Madre de Dios, San Martin y la Provincia Constitucional del Callao, todos ellos con cifras
superiores al 12,0%. Por otro lado, la menor prevalencia de consumo se observd en los
departamentos de Piura y Tacna, con cifras menores a 5,0%.
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Grafico 222. Personas de 15 y mas aiios de edad que actualmente fuman cigarrillos segtin
departamentos. Peru, 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2022.

Entre los afios 2014 y 2022, todos los departamentos, casi todos los departamentos del pais
disminuyeron su prevalencia de consumo actual de cigarrillos, sobresaliendo entre ellos el
Callao, Ica, Moquegua, Ucayali, Tacna y Tumbes, quienes redujeron su prevalencia en al menos

5,0 puntos porcentuales.
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Grafico 223. Variacidn del Porcentaje de Personas de 15 y mds afos de edad que actualmente
fuman cigarrillos seguin departamentos. Pert 2014 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014 y 2022.

Segun nivel educacion, en el afio 2022 las personas con nivel de educacién superior y secundario
presentaron prevalencias de consumo de tabaco mas altas a lo observado en las personas con
nivel primaria.

Al comparar las cifras de los afios 2014 y 2020, se pudo observar que el consumo actual de
cigarrillos en las Personas de 15 y mas afios de edad de los tres niveles de educacién disminuyd
por efecto de la pandemia COVID-19 volviendo a aumentar en el nivel educativo hasta primaria.

En el nivel de estudios secundaria disminuyd de 13,7% (IC 95%: 12,7;14,7) en el 2014 a 11,1% (IC

95%: 10,2; 12,0) en el 2022; y en aquellas personas con nivel educativo superior se redujo de
15,7% (1C 95%: 14,3;17,0) a 9,7% (IC 95%: 8,7; 10,6) en el mismo periodo de tiempo.
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Grafico 224. Personas de 15 y mas aios de edad que actualmente fuman cigarrillos segtin
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Segun quintil de bienestar, en el afio 2014, el porcentaje de personas de 15 y mas afios de edad
gue actualmente fuman era de 16,5% en el quintil superior y 9,2% en el quintil inferior,
existiendo una brecha de 7,3 pp, y para el afio 2022, la brecha entre estos dos quintiles
disminuyé a 2,0 pp. Al comparar las cifras de los afios 2014 y 2022, se pudo observar que el
consumo actual de cigarrillos en las Personas de 15 y mas afios de edad disminuyé en el quintil
superior de 16,5% (IC 95%: 14,8;18,1) a 9,9% (IC 95%: 8,5; 11,3).

Grafico 225. Personas de 15 y mas aiios de edad que actualmente fuman cigarrillos segtin
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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4.2.3 Consumo de alcohol

El consumo nocivo de alcohol es uno de los principales factores de riesgo evitables de los
trastornos neuropsiquiatricos y otras enfermedades no transmisibles, como las
cardiovasculares, la cirrosis hepatica y diversos cdnceres. El uso nocivo de alcohol también
esta relacionado con varias enfermedades infecciosas, como el VIH/sida, la tuberculosis y la
neumonia. Una proporcidn importante de la carga de morbilidad atribuible al consumo
nocivo de alcohol consiste en traumatismos intencionales o no intencionales, en particular
los debidos a accidentes de transito, violencia y suicidios. Las lesiones mortales atribuibles al
consumo de alcohol suelen afectar a personas relativamente jovenes.®

4.2.3.1 Proporcidn de personas que consumieron alguna vez alcohol

Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, en el afio 2013, el
88,0% (IC 95%: 86,6; 89,5) de las personas de 15 y mds afios de edad, consumié alguna vez
bebidas alcohdlicas; evidenciandose que, su consumo aumentd a 92,9% (IC 95%: 92,5; 93,3)
para el afio 2022.

Segun area de residencia, el porcentaje de personas que consumid alguna vez alcohol en el
dominio urbano aumentd de 90,6% (IC 95%: 88,9; 92,2) a 94,3% (IC 95%: 93,8; 94,8) entre los
afios 2013 y 2022; mientras que, en el drea rural, su proporcién se incrementd de 80,5% (IC
95%: 77,7; 83,2) a 86,6% (IC 95%: 85,6; 87,6) en el mismo periodo de tiempo.

Grafico 226. Personas de 15 y mas aiios de edad que consumieron alguna vez alguna
bebida alcohdlica, a nivel nacional y segtin drea de residencia. Pert 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2013-2022.

19 OMS. Estrategia mundial para reducir el uso nocivo del alcohol, 2010
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Entre los afios 2013 y 2022, la proporcién de varones que consumieron alguna vez alguna
bebida alcohdlica se mantuvo estable; mientras que, en el caso de las mujeres, aumenté de
83,8% (IC 95%: 81,7; 85,9) a 90,9% (IC 95%: 90,3; 91,5) en el mismo periodo de tiempo.

Grafico 227. Personas de 15 y mas aios de edad que consumieron alguna vez alguna
bebida alcohdlica segtin sexo. Pert 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2013-2022.

4.2.3.2 Tendencia del consumo de alcohol en el Gltimo afio

Segun el Informe “Peru: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, en el afio 2013, el
67,5% (IC 95%: 65,4; 69,5) de las personas de 15 y mas afios de edad, consumié bebidas
alcohdlicas en el Ultimo afio; evidencidndose que, su consumo disminuyé a 63,0% (IC 95%:
62,1; 64,0) debido a la pandemia de COVID-19, sin embargo, aumentd a 69,6% (IC 95%: 68,7;
70,4) para el afio 2022.

Segun area de residencia, el consumo de alcohol en los ultimos 12 meses fue mayor en los
residentes del drea urbana, asi mismo, se puede observar que la proporcion de consumo de
alcohol, en el area rural se mantuvo en el rango de 46% a 55%; mientras que, en el area
urbana, su proporcidn se mantuvo constante, entre el 65y 73%.

-171-



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 228. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 12 meses en personas de 15
y mas aios de edad a nivel nacional y seguin area de residencia. Peri 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2013-2022.

El consumo de alcohol en el ultimo afo fue mayor en los hombres, asi mismo, se puede
observar que, entre los afios 2013 y 2022 se mantuvo en el rango de 70% a 77,6%; mientras
gue, en mujeres, su proporcion de consumo se mantuvo constante, entre el 54 y 63,5%.

Grafico 229. Tendencia del consumo de alcohol en los tltimos 12 meses en personas de 15
y mas aiios de edad seguin sexo. Peru 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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Respecto al dominio de residencia entre los afios 2013 y 2022, se observo que el consumo de
alcohol en los tres dominios disminuyé en el afio 2020, sin embargo, para el afio 2022, la
proporcién volvid a incrementar, presentando cifras cercanas a lo reportado en el 2013 en el
dominio costa y sierra.

En el dominio selva, las proporciones de consumo de alcohol en el Gltimo afio aumentd de
58,1% (IC 95%: 54,5; 61,6) en el 2013 a 64,8% (IC 95%: 63,3; 66,4) en el afio 2022.

Grafico 230. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 12 meses en personas de 15
y mas afios de edad segun region natural. Perti 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Pert: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2013-2022.

4.2.3.3 Tendencia del consumo de alcohol en el dltimo mes

Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, en el afio 2013, el
37,0% (IC 95%: 34,7; 39,3) de las personas de 15 y mas afios de edad, consumié bebidas
alcohdlicas en los dultimos 30 dias; y para el afo 2020 su consumo disminuyd
significativamente a 25,6% (IC 95%: 24,6; 26,6) debido a la pandemia de COVID-19, sin
embargo, volvié a aumentar a 36,1% (IC 95%: 35,2; 37,0) para el afio 2022.

Segun area de residencia, el consumo de alcohol en el Ultimo mes, en todos los periodos
evaluados, tuvo una tendencia similar a lo encontrado a nivel nacional y, fue mayor en los
residentes del drea urbana que en aquellos del area rural.

Por otro lado, en el area rural, la proporcion de consumo de alcohol en el dltimo mes
disminuyé de 28,8% (IC 95%: 26,0; 31,6) a 23,7% (IC 95%: 22.5; 25,0) entre los afos 2013 y
2022.
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Grafico 231. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 30 dias en personas de 15 y
mas afos de edad a nivel nacional y seguin area de residencia. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades

No transmisibles y transmisibles 2013-2022.

El consumo de alcohol en el dltimo mes fue mayor en los hombres, en todos los periodos
evaluados, asi mismo, se puede observar que, entre los afios 2013 y 2022 su proporcion
disminuyé de 49,8% (IC 95%: 46,6; 53,1) a 43,6% (IC 95%: 42,2; 44,9); mientras que, en

mujeres, su proporcion se mantuvo constante, al compararlo con el afio 2013.

Grafico 232. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 30 dias en personas de 15 y

mas afos de edad segun sexo. Pert 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades

No transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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De acuerdo a los grupos de edad, la proporcién de consumo de alcohol en el Ultimo mes se
mantuvo estable, al comparar las cifras de los anos 2014 y 2022. Asimismo, se puede
observar que, en todos los periodos evaluados, el consumo de alcohol fue mayor en las
personas de 20-29 afios, 30-39 afos y de 40-49 afos.

Grafico 233. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 30 dias en personas de 15 y
mas anos de edad seglin grupos de edad. Peri 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades

No transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Respecto al dominio de residencia entre los afios 2013 y 2022, se observé que el consumo de
alcohol en los tres dominios disminuyd en el afio 2020, sin embargo, para el afio 2022, las
proporciones volvieron a incrementar, presentando cifras cercanas a lo reportado en el 2013.

Grafico 234. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 30 dias en personas de 15 y
mads anos de edad seguln regién natural. Pera, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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Segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), en el afio 2022, las mayores
proporciones de consumo de bebidas alcohdlicas en los ultimos 30 dias se encontraron en la
Provincia constitucional del Callao y en el departamento de Arequipa y en Lima
Metropolitana, todos ellos con cifras superiores al 40,0%. Las menores proporciones de
consumo de alcohol se observaron en los departamentos de Huancavelica y Piura con cifras
por debajo del 20%.

Grafico 235. Personas de 15 y mas anos de edad que consumieron alguna bebida alcohdélica

en los ultimos 30 dias, segln regiones. Peru 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Perid: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2022.

Al comparar las proporciones de consumo de bebidas alcohdlicas en los ultimos 30 dias de
los afios 2014 y 2022, se puede observar que 16 departamentos del pais la disminuyeron,
sobresaliendo entre ellas el departamento de Ica, quien disminuyé en 7,9 pp, de 44,9% (IC
95%: 41,7; 48,1) a 37,0% (IC 95%: 33,3; 40,7).
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Porcentaje (%)

Grafico 236. Variacidon de consumo de alguna bebida alcohdlica en los ultimos 30 dias en
personas de 15 y mas aios de edad, seguin departamentos. Peri 2014 y 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Perd: Enfermedades
No transmisibles y transmisibles 2013-2022.

De acuerdo al nivel de educacién, entre los afios 2014 y 2022, la proporcién de consumo de
alcohol en el dltimo mes se mantuvo estable. Asimismo, se puede observar que, en todos los
periodos evaluados, la proporcidn de consumo de alcohol aumenté conforme avanzé el nivel
educativo, siendo mayor, en el afio 2022, en las personas de 15 y mds afios con nivel superior
(46,8% (IC 95%: 45,1; 48,5)) al compararlo con aquellos con estudios hasta el nivel primario
(22,0% (IC 95%: 20,5; 23,5)).

Segun quintil de bienestar en el afio 2022, las personas del quintil superior y cuarto quintil
presentaron proporciones mas altas, comparado a lo observado en las personas del quintil
inferior, segundo quintil y quintil intermedio. Al comparar las cifras de los afios 2014 y 2022,
se observd que el consumo de alcohol en el dltimo mes se mantuvo estable en los cinco
quintiles de bienestar.
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Grafico 237. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 30 dias en personas de 15 y
mas anos de edad segun nivel de educacidn. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Perd: Enfermedades
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Grafico 238. Tendencia del consumo de alcohol en los ultimos 30 dias en personas de 15y
mas aiios de edad segtin quintil de bienestar. Peru, 2014-2022
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4.2.4 Actividad fisica

Segun la OMS, la actividad fisica es cualquier movimiento corporal intencional producido por los
musculos esqueléticos que determina un gasto energético. Incluye al deporte y al ejercicio, pero
también a las actividades diarias como subir escaleras, realizar tareas en el hogar o en el trabajo,
trasladarse caminando o en bicicleta y las actividades recreativas ..

4.2.4.1 Actividad Fisica en escolares 8 a 13 afios.

Hubo diferencias entre los escolares segun la actividad fisica. Se observé que tres de cada cinco
escolares de primaria (59,3%; IC 95% 54,7-63,7) presentaron actividad fisica Moderada, mientras
que la proporcion de actividad fisica Alta o vigorosa fue la mitad en relacidn al primero (28,7%;
IC95% 24,7-33,5); la actividad fisica Baja solo registré 12,0% (IC 95% 9,1-15,7).

Se encontrd que en el sexo femenino la actividad baja (16,2%) fue el doble de frecuente que en
los varones (8,1%); y viceversa, la actividad fisica alta fue mas frecuente en el sexo masculino
(33,0% vs 24,2%), pero sin diferencias significativas. La actividad fisica moderada fue similar para
ambos.

Similar a las cifras nacionales, los resultados de la actividad fisica indicaron que mas de la mitad
de los escolares del nivel primario realizaron una actividad fisica moderada a nivel de dominios,
grupo etario y NBI, y un tercio o menos de los escolares tuvieron una actividad fisica alta, sin
diferencias significativas.

Grafico 239. Actividad fisica en escolares del nivel primario, a nivel nacional y segiin
caracteristicas. Peru, 2015
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4.2.4.2 Actividad fisica en adultos de 18 a 59 afios.

Segun los resultados de la Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida
(VIANEV), en el periodo 2017-2018, casi tres de cada cinco adultos de 18 a 59 afios realizaron
actividad fisica baja o ligera; y la actividad fisica moderada fue observada en uno de cada tres
adultos peruanos. En el caso de la actividad fisica alta, esta solo fue realizada por el 3.0 % de los
adultos de 18 a 59 afios de edad.

En todos los grupos de edad predomind la actividad fisica baja o ligera. En los adultos de 18 a 19
anos de edad se observd que siete de cada diez realizaron actividad baja o ligera y uno de cada
cinco adultos realizaron actividad fisica moderada. En los grupos de edad de 20 a 29 afios, 30 a
39 afios, 40 a 49 afios y 50 a 59 afios de edad se observé que casi seis de cada diez adultos
realizaron actividad fisica baja o ligera y casi tres de cada diez adultos realizé actividad fisica
moderada, excepto en el grupo de edad de 40 a 49 afios, en donde la actividad fisica moderada
la realizaron cuatro de cada diez adultos. Asimismo, se observa que, en todos los grupos de
edad, alrededor del 3% de los adultos realizaron actividad fisica alta

Para los que residen en Lima Metropolitana, la actividad fisica baja o ligera se observd en casi
siete de cada diez adultos de 18 a 59 anos y la actividad fisica moderada fue observada en casi
tres de cada diez adultos. En el caso de las personas que residen en el resto urbano, se observo
gue casi siete de cada diez adultos de 18 a 59 afios realizaron actividad fisica baja o ligera y tres
de cada diez adultos realizaron actividad fisica moderada. Finalmente, en el area rural se
observd que cuatro de cada diez adultos de 18 a 59 afos de edad realizaron actividad fisica baja
o ligera y cinco de cada diez adultos realizaron actividad fisica moderada. Respecto de la
actividad fisica alta, el mayor porcentaje fue realizado en el area rural (8.7% de adultos), seguido
del resto urbano (2.2% de adultos) y Lima Metropolitana (1.2% de adultos).

Grafico 240. Actividad fisica en los adultos de 18 a 59 afios, a nivel nacional y seglin grupos de
edad y dominio de residencia. Peru, periodo 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Actividad Fisica de Adultos de 18 a 59 Afios - VIANEV 2017-2018.
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Segun sexo, casi cinco de cada diez varones de 18 a 59 afios de edad realizaron actividad fisica
baja o ligera y casi cuatro de cada diez varones realizaron actividad fisica moderada. En el caso
de las mujeres, casi siete de cada diez realizaron actividad fisica baja o ligera y casi tres de cada
diez realizaron actividad fisica moderada. Respecto de la actividad fisica alta, el mayor
porcentaje fue realizado por los varones (5.7%) en comparacion con las mujeres (1.1%).

De acuerdo a las Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI), un poco mads del 60% de adultos de 18
a 59 anos sin NBI realizaron actividad fisica baja o ligera y casi cuatro de cada diez realizaron una
actividad fisica moderada; mientras que, casi cinco de cada diez adultos con al menos una NBI,
realizaron actividad fisica baja o ligera y casi cuatro de cada diez tuvieron una actividad fisica
moderada. El mayor porcentaje de actividad fisica alta fue realizado por los adultos de 18 a 59
afios con al menos una NBI (6.4%) en comparacién con los adultos sin NBI (2.4%).

Por otro lado, se puede observar que, en el periodo 2017 - 2018, nueve de cada diez adultos de
18 a 59 afios con un estado nutricional de delgadez realizaron actividad fisica baja o ligera y uno
de cada diez realizo6 actividad fisica alta; en el caso de los adultos con estado nutricional normal,
se observé que casi seis de cada diez realizaron actividad fisica baja o ligera y casi cuatro de cada
diez realizaron actividad fisica moderada; en los adultos con sobrepeso se observd que seis de
cada diez realizaron actividad fisica baja o ligera y tres de cada diez tuvieron una actividad fisica
moderada, y por ultimo, en los adultos con obesidad se observd que casi siete de cada diez
realizaron actividad fisica baja o ligera y tres de cada diez adultos realizaron actividad fisica de
grado moderado. La actividad fisica alta fue realizada por el 4.3% de los adultos de 18 a 59 afios
con sobrepeso (seguido por los adultos con estado nutricional normal (3.1%) y por los adultos
con obesidad (0.9%).

Grafico 241. Actividad fisica en los adultos de 18 a 59 afios, seguin sexo, NBl y estado
nutricional. Peru, periodo 2017 - 2018
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4.2.,5 Conducta sedentaria en nifios de 8 a 11 afios

Segun el Informe técnico “Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11 afios-
VIANEV 2021”, a nivel nacional, en el contexto de la pandemia, de acuerdo con lo reportado por
la percepcion de los cuidadores de los nifios, aumenté el tiempo frente a la pantalla de una
computadora, televisor, tableta y/o teléfono en tres de cada cuatro nifios de 8 a 11 afios, frente
a un 6.6% que reporté que disminuyd.

Grafico 242. Proporcion de nifios de 8 a 11 afos que percibe que su tiempo frente a pantallas
cambid por la pandemia (n=473). Peru; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021

En los nifios que aumenté el tiempo frente a la pantalla de una computadora, televisor, tableta
y/o teléfono, fue notoriamente mas frecuente en los nifios de 10 a 11 afios, casi similar segin
sexo y mas frecuente en Lima Metropolitana.

Grafico 243. Proporcion de nifios de 8 a 11 afos que percibe que su tiempo frente a pantallas
aumento por la pandemia, segun sexo, edad y dominio de residencia (n=339). Peru; 2021

g )

100.0%

90.0% 20.9%
80.0% R
70.0%

60.0% 53.4% 26.5%

50.0% 46.6%

40.0%

32.3%

30.0%
19.1%

20.0%
0.0%

Masculino Femenino 8a9afios 10 a 11 afios Lima Resto Urbano Rural
Metropolitana

11.2%

\_ SEXO GRUPO DE EDAD DOMINIO DE RESIDENCIA )

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021
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En los nifios que disminuyd el tiempo frente a la pantalla de una computadora, televisor, tableta

y/o teléfono, de acuerdo con la percepcion de los cuidadores, fue notoriamente mas frecuente

en las mujeres, entre los 10 a 11 afos y mas frecuente en Lima Metropolitana.

Grafico 244 Proporcion de nifios de 8 a 11 aiios que percibe que su tiempo frente a

pantallas disminuyo por la pandemia, segun sexo, edad y dominio de residencia (n=30).
Peru; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021

Por otro lado, la mitad de los nifios de 8 a 11 afios presentaron una conducta sedentaria,

permaneciendo por mas de 5 horas al dia sentados o acostados, sin contar las horas de suefio.

Grafico 245. Proporcion de nifios de 8 a 11 afos con conducta sedentaria (n=473). Perq;
2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021
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La proporcion de niflos de 8 a 11 afios con mas de 5 horas por dia sentados o acostados
mostré que fue sustancialmente mas frecuente entre los 10 a 11 afios, similar segin sexo y

mas frecuente en el dominio urbano, especialmente en Lima Metropolitana.

Grafico 246. Proporcion de nifios de 8 a 11 aios que suelen estar sentado o acostado por

mads de 5 horas, segtlin sexo, edad y dominio de residencia (n=212). Perq; 2021
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4.2.6 Conocimientos y practicas sobre etiquetado nutricional y advertencias publicitarias

El etiquetado nutricional es la informaciéon del contenido de nutrientes que figuran en las
etiquetas de los productos industrializados (declaracién de nutrientes), que tienen como
objetivos ayudar a la seleccion de alimentos saludables, mostrar la calidad nutricional del
producto y facilitar la comercializaciéon de los mismos, mostrados en una tabla de informacidn
nutricional. Esta es reglamentada por el Codex Alimentarius, establecida por la Organizacién de
las Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentacién (FAO) y la Organizacidn Mundial de la
Salud (OMS), pero son de aplicacién voluntaria y no vinculante, aunque ayudan a armonizar la
legislacién y la reglamentacién alimentaria nacional.

Por otro lado, la incorporacién de advertencias publicitarias (octégonos) en la cara frontal de los
productos procesados facilita al consumidor tomar decisiones informadas en la selecciéon de
productos que son saludables. Estas advertencias proporcionan informacion simple y de facil
comprensidon sobre el contenido de nutrientes criticos como contenido de azlcar, grasa
saturada, grasas trans o sodio en los productos procesados.

4.2.6.1 Conocimientos y practicas sobre Etiquetado nutricional en nifios de 5 a 11 afios

Segun el Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11 afios-
VIANEV 2021, a nivel nacional, la tercera parte de los cuidadores de los nifios revisan solo
algunas veces las etiquetas nutricionales de los productos para la alimentacién del nifio, uno de
cada siete lo realiza raramente y casi uno de cada tres nunca lo hace, son muy pocos los que
revisan siempre o casi siempre.

Grafico 247. Frecuencia de nifios de 5 a 11 afios cuyo cuidador revisa la etiqueta nutricional
de los productos para la alimentacion del nifio (n=715). Perq; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021

La revisién de la etiqueta nutricional de los productos para la alimentacién del nifio de siempre o
casi siempre en uno de cada cinco cuidadores, se mantuvo segun sexo, edad y dominio, con
excepcion en nifios de 5-6 afios y Resto urbano.
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La influencia de la revisién de la etiqueta nutricional en la decision de adquirir los productos
para la alimentacién de los nifios, en todos los que revisan y aun cuando lo hacen raramente, se
produce en cuatro de cada cinco de los cuidadores. Asi mismo, es realizado con mas frecuencia
en nifios a medida que aumenta la edad y principalmente en Lima Metropolitana.

Grafico 248. Proporcion de nifios de 5 a 11 afos cuyo cuidador revisa la etiqueta nutricional
de los productos para la alimentacién del niiio de forma frecuente, segtin sexo, grupo
etario y dominio de residencia. Pert (n=715); 2021
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Grafico 249. Proporcion de nifios de 5 a 11 afos cuyo cuidador fue influenciado por la etiqueta
nutricional en su decisidn de adquirir los productos para la alimentacion del nifio, segtin sexo,
edad y dominio de residencia (n=407). Peru; 2021
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Por otro lado, dos de cada cinco cuidadores entienden de manera regular o poco, cada uno, la
informacién de la etiqueta nutricional de los productos para la alimentacidn del nifio.

Grafico 250. Proporcion de nifios de 5 a 11 afos cuyo cuidador entiende la informacion de
la etiqueta nutricional de los productos para la alimentacion del nifio (n=500). Peru; 2021
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Los cuidadores que entienden poco o nada de la informacién de la etiqueta nutricional
mostraron poca variacion segun sexo, edad y dominio de residencia. Similar situacion entre los
gue entendieron regular. Sin embargo, hubo una diferencia entre los que entendieron bastante
o toda la informacidon en el dominio rural, que fue casi la mitad de los otros dominios de
residencia.

Grafico 251. Proporcion de nifios de 5 a 11 aiios segun cudnto entiende el cuidador la
informacion de la etiqueta nutricional de los productos para la alimentacion del niiio,
segun sexo, grupo etario y dominio de residencia (n=500). Peru; 2021
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4.2.6.2 Conocimientos y practicas sobre Etiquetado nutricional en adultos de 18 a 59 afios

Al menos un tercio de los adultos leian las etiquetas nutricionales en los productos alimentarios
y se distribuyd similarmente entre hombres y mujeres. El 30.6% del grupo etario de 18 a 19 afios
leian las etiquetas, por otro lado, casi el 50% de los adultos de 20 a 29 afios leian las etiquetas
nutricionales y, a partir de este grupo etario, disminuyd la lectura del etiquetado nutricional a
medida que aumentd la edad.

Grafico 252. Proporcion de Adultos de 18 a 59 afios que leen la etiqueta nutricional en
productos alimentarios que adquiere y/o consume. Peru; 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV), 2017 — 2018

Alrededor de dos de cada cinco adultos de Lima Metropolitana y Resto urbano y solo uno de
cada cuatro adultos del dominio Rural fueron los que leian las etiquetas nutricionales en los
productos alimentarios. La misma frecuencia fue segin NBI: dos de cada cinco adultos sin NBI y
solo uno de cada cuatro con al menos una NBI leyeron el etiquetado nutricional de los
alimentos.

Los adultos con estado nutricional normal, sobrepeso y obesidad fueron los que mas leian las
etiquetas nutricionales en los productos alimentarios.

-188 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 253. Proporcion de adultos de 18 a 59 afios que leen la etiqueta nutricional en
productos alimentarios que adquiere y/o consume segiin sexo y grupo de edad. Peru; 2017 —
2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV), 2017 — 2018

Asimismo, se observé que alrededor de uno de cada cinco adultos siempre o casi siempre leian
las etiquetas, 21.3% y 18.2% respectivamente.

Grafico 254. Frecuencia de lectura de la etiqueta nutricional en productos alimentarios que
adquiere y/o consume en adultos de 18 a 59 afios. Pert; 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV), 2017 — 2018

Fue mas habitual esta lectura frecuente en adultos de 50-59 afios, en Lima Metropolitana, en el
ambito urbano, en adultos sin NBI y en los obesos.
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Grafico 255. Frecuencia de lectura de la etiqueta nutricional en productos alimentarios que
adquiere y/o consume en adultos de 18 a 59 afios segtin sexo y grupos etarios Peru; 2017 —

2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV), 2017 — 2018
Grafico 256. Frecuencia de lectura de la etiqueta nutricional en productos alimentarios que
adquiere y/o consume en adultos de 18 a 59 aiios segtin dominio de residencia, Necesidades
basicas insatisfechas y estado nutricional. Pert; 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN Encuesta Vigilancia alimentaria nutricional por etapas de vida (VIANEV), 2017 — 2018
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4.2.6.3 Conocimientos y practicas sobre Advertencias publicitarias (Octégonos)

Segun el Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11 afios-
VIANEV 2021, a nivel nacional, la tercera parte de los cuidadores (34,8%) “Nunca” reviso los
octdgonos, mientras que uno de cada cinco (22,2%) lo hizo “A veces”. Asi mismo, los octégonos
fueron revisados “siempre” por uno de cada cinco cuidadores (20,0%) y “Casi siempre” por uno
de cada diez (9,2%) y Siempre.

Grafico 257. Frecuencia de cuidadores de nifios de 5 a 11 afos que revisa los octégonos de los
productos para la alimentacion del nifio (n=712). Peru; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021

La revisidn de los octégonos de los productos por parte del cuidador fue realizada por uno de
cada tres cuidadores, con excepcién en los cuidadores de nifios de 5 a 6 afios y aquellos del
dominio rural.

Por otro lado, se observé que, en la revisidon de los octégonos de los productos, en quienes lo
hicieron, se evidencié un mayor interés en el contenido Alto en azlcar, en casi dos de cada tres
cuidadores, seguido de Alto en Grasas saturadas, en casi la mitad de ellos. Los que menos les
interesaron fue si el producto era Alto en Grasas trans. Hubo un 16,4% de cuidadores que
manifestaron interés por cualquiera de ellos.

-191-



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 258. Frecuencia de cuidadores de nifios de 5 a 11 aiios que revisa los octégonos de los
productos para la alimentacion del nifio, seguin sexo, grupo etario y dominio de residencia
(n=712). Peru; 2021
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Grafico 259. Proporcion de la informacion que le interesa al cuidador revisar en los
octogonos de los productos para la alimentacion del niiio de 5 a 11 afios (n=439).
Peru; 2021
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Respecto a la influencia de los octdégonos en la decisién de adquirir los productos para la
alimentacién del nifio, se puedo observar que nueve de cada diez cuidadores se sintieron
influenciados, se incrementd con la edad del nifio y fue muy frecuente en Lima Metropolitana,
pero pequeia en el dominio rural.

Grafico 260. Proporcion de cuidadores de nifos de 5 a 11 afios que son influenciados por
los octégonos en su decisidon de adquirir los productos para la alimentacion del nifio, seguin
sexo, edad y dominio de residencia (n=371). Peru; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021

La informacion que transmite el octégono fue entendida por la mayoria de los cuidadores
(85,2%) que lo revisaron; solo uno de cada siete cuidadores no lo entendieron. La proporcion de
cuidadores que revisaron y entendieron la informacién del octégono, fue mas frecuentes en los
nifios, principalmente de mayor edad y de Lima Metropolitana. Por otro lado, tuvo menor
entendimiento en los cuidadores de nifios de 5 a 6 afos y en el dominio rural.

Grafico 261. Proporcion de cuidadores de nifios de 5 a 11 afios que entienden la
informacion del octégonos para la alimentacidn del nifio (n=439). Peru; 2021

rlO0.0% )
85.2%

90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0%

62.0%

50.6%
45.7%

§

NACIONAL Masculino Femenino 5a 6 afios 7 a 8 afios

39.2%

30.1%

7.8%

Resto Rura

Urbano

9a1l1
anos

LMy
Callao

SEXO GRUPO DE EDAD DOMINIO DE RESIDENCIA

\.

Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021
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Por otro lado, cuatro de cada cinco cuidadores de nifios de 5 a 11 afios manifestaron que la
revision el etiquetado u octégonos les es de mas utilidad (41,5% y 36,4% respectivamente), el
22,2% no consideré util ninguna.

Grafico 262. Proporcion de informacion que es mas util para el cuidador de los nifios de 5 a
11 afos (n=710). Peru; 2021
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Informe técnico: Habitos y consumo de alimentos saludables del nifio de 5 a 11
afios - Encuesta Vigilancia Alimentaria y Nutricional por Etapas de Vida - VIANEV 2021

El tipo de informacidon que revisé el cuidador en la etiqueta de los productos para la
alimentacién del nifio de forma frecuente fue principalmente la Fecha de vencimiento
(71,3%), seguido de contenido de Grasas (19,4%), Vitaminas y minerales (16,5%) y los
Octogonos (14,6%). Lo que menos se revisé fue el contenido de Sodio (3,6%) y de
Carbohidratos (4,7%).

-194 -



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

Grafico 263. Proporcion del tipo de informacion que revisa el cuidador en la etiqueta de los
productos para la alimentacion del nifio de forma frecuente (n=703). Perq; 2021
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4.3 CONSECUENCIAS DERIVADAS DEL EXCESO DE PESO

Las enfermedades no transmisibles (ENT) son de larga duracién y por lo general evolucionan
lentamente. Los cuatro tipos principales de enfermedades no transmisibles son las
enfermedades cardiovasculares (como ataques cardiacos y accidentes cerebrovasculares), el
cancer, las enfermedades respiratorias crénicas (como la enfermedad pulmonar obstructiva
cronicay el asma) y la diabetes.

La prevencion, tratamiento y control de las enfermedades no transmisibles forman parte de la
agenda y del compromiso de los Estados a nivel mundial, la meta 3.4 de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible es: “Para 2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por
enfermedades no transmisibles mediante la prevencion y el tratamiento y promover la salud
mental y el bienestar®®. En ese sentido, las autoridades en los paises estan estableciendo
politicas que promuevan estilos de vida saludable, con acceso a alimentos nutritivos y sanos, asi
como a espacios que permitan la actividad fisica de manera segura.

4.3.1 Hipertensidn arterial en personas de 15 y mas afios

A nivel mundial, mas de uno de cada cinco adultos tiene la tension arterial elevada?! en el afio

2017 el principal factor de riesgo de muerte fue la presién arterial sistdlica alta que representa a

10,4 millones de las muertes en el mundo, asi como a 218 millones de muertes por AVAD?%23,

A nivel de la region de las Américas la hipertension afecta entre el 20-40% de la poblacidn
adulta lo que significa que alrededor de 250 millones de personas padecen de presion alta lo
cual significa un alto riesgo de mortalidad, puesto que la hipertension arterial es el principal
factor de enfermedades cardiovasculares; cada afio en la regidon ocurren 1.6 millones de
muertes por enfermedades cardiovasculares, de las cuales alrededor de medio millén son
personas menores de 70 afios, lo cual se considera una muerte prematura y evitable?,

Segun los Informes de “Peru: Enfermedades No transmisibles y Transmisibles”, entre los afios
2013 y 2015, la prevalencia de hipertension arterial, a nivel nacional, disminuyé de 23,7% (IC
95%: 21,8; 25,6) a 17,8% (IC 95%: 17,1; 18,5), sin embargo, a partir de ese afio aumenté de
manera sostenida, presentando en el afio 2022 una prevalencia de 22,1% (IC 95%: 21,3; 22,9).

Al comparar las cifras de los afios 2013 y 2022, se puede observar que la prevalencia de
hipertension arterial en personas de 15 afios a mds residentes del area urbana fue mayor, en
comparacion con el area rural.

22 ONU. Objetivos de Desarrollo Sostenible. Disponible en: https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/

21 OMS. Preguntas y respuestas sobre la hipertension.2015. Disponible en: https://www.who.int/features/qa/82/es/

22 GBD 2017 Risk Factors Collaborators. Global, regional, and national comparative risk assessment of 84 behavioural, environmental and occupational, and metabolic
risks or clusters of risks for 195 countries and territories, 1990—-2017: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2017. The Lancet, noviembre 2018;
392(10159):1923-1994. . Disponible en: https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/P11IS0140-6736(18)32225-6/fulltext

2 Afios de Vida Ajustados por Discapacidad Atribuibles (AVAD): Es una medida de carga de la enfermedad global, expresado como el nimero de afios perdidos
debido a enfermedad, discapacidad o muerte prematura. Fue desarrollado en la década de 1990 como una forma de comparar la salud en general y la esperanza de
vida de los diferentes paises.

2*0OPS. Hipertension .Disponible en: https://www.paho.org/hg/index.php?option=com_topics&view=article&id=221&Itemid=40878&lang=es
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Respecto a la tendencia de la prevalencia de hipertensién arterial, se puede observar que entre
los afios 2013 y 2015, disminuyod en el area urbana de 25,4% (IC 95%: 22,9;27,8) a 18,8% (IC 95%:
18,0; 19,7), sin embargo, para el afno 2022 la cifra aumentd nuevamente a 23,1% (IC 95%:
22,1;24,1). En las zonas rurales, entre el afio 2013 y 2022, las cifras se mantuvieron estables, en
el rango de 15,5 a 18,7%.

Grafico 264. Tendencia de la prevalencia de hipertensidon arterial a nivel nacional y segtn area
de residencia. Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Segln sexo, en el aiflo 2022, la prevalencia de hipertension arterial en hombres de 15 y mas afios

de edad fue mayor que en mujeres; con valores de 24,7% (IC 95%: 23,4; 25,9) y 19,7% (IC 95%:
18,7; 20,7) respectivamente.

Entre los afios 2013 y 2015, la prevalencia de hipertensidn en hombres disminuyé de 26,4% (IC
95%: 23,8;29,1) a 18,0% (IC 95%: 17,1; 19,0), sin embargo, para el afio 2022 la cifra aumenté
nuevamente a 24,7% (IC 95%: 23,4;25,9). En mujeres, su prevalencia disminuyé a 16,3% (IC 95%:
15,4;17,1) en el afio 2016, sin embargo, al afio 2022 aumentd a 19,7% (IC 95%: 18,7;20,7).

De acuerdo a la edad, en el afio 2022, las personas de 40-49 afios, 50-59 afios y de 60 a mds
afios, presentaron las mayores prevalencias de hipertension arterial, con cifras mayores al 20%.
Es asi que, entre los afios 2014 y 2022, la prevalencia de hipertension arterial se mantuvo

estable, con excepcién del grupo de 40-49 afios, donde aumenté de 19,3% (IC 95%: 17,7;21,0) a
23,2% (IC 95%: 21,3; 25,1).
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Grafico 265. Tendencia de la prevalencia de hipertensidn arterial segtin sexo.
Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Grafico 266. Tendencia de la prevalencia de hipertension arterial segiin grupos de edad.
Peru 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud Familiar, y de

acuerdo al curso de vida, la prevalencia de hipertensidon arterial se mantuvo estable en los

adolescentes de 15 a 17 afios y jévenes de 18 a 29 aios, presentando cifras menores al 10,0%;

de la misma manera, la prevalencia de hipertension arterial se mantuvo contante en los adultos

mayores (alrededor del 50,0%). Sin embargo, en los adultos de 30-59 afios, la prevalencia

aumentdé de 19,7% (IC 95%: 18,7;20,8) a 22,1% (IC 95%: 21,0; 23,2) entre los afios 2014 y 2022.
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Grafico 267. Tendencia de la prevalencia de hipertensidn arterial segtin curso de vida.
Peru 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES) 2014-2022.

Las prevalencias de hipertension arterial en personas de 15 y mas afios de edad es mayor en el
dominio de residencia costa, en comparacion con la sierra y selva. Entre los afios 2013 y 2016, la
prevalencia de hipertensidn en los residentes de la costa disminuy6 de 27,4% (IC 95%: 23,8;29,1)
a 19,5% (IC 95%: 18,3; 20,7), sin embargo, para el afio 2022 la cifra aumenté a 24,4% (IC 95%:
23,3;25,6). En los residentes de la sierra y selva, su prevalencia se mantuvo estable, en el rango
de 15y 20%.

Grafico 268. Tendencia de la prevalencia de hipertensién arterial segtin regién natural.
Peru, 2013-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.
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Al analizar la prevalencia de hipertensién arterial segin departamentos, se puede observar que,
en el afio 2022, las prevalencias mas altas se encontraron en la provincia constitucional del
Callao, Lima Provincias, Lima Metropolitana, Loreto y Tumbes con cifras superiores al promedio

nacional (22,1%).

La prevalencia mds baja de hipertensién arterial se observé en el departamento de Ucayali

(9,4%).

Grafico 269. Prevalencia de hipertension arterial Personas de 15 a mas aios segun
departamentos. Peru, 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No

transmisibles y transmisibles 2022.

Entre los afios 2014 y 2022, la mitad de los departamentos aumentaron, aunque no de manera
significativa, su prevalencia de Hipertensidn, sobresaliendo entre ellos Cajamarca, Lima

Metropolitana y Lima Provincias.

Por otro lado, el departamento de Apurimac disminuyéd en 6,6 pp su prevalencia de
hipertension, con cifras de 19,5% (IC 95%: 16,6;22,4) en el afio 2014 y 12,9% (IC 95%: 10,1;15,7);
asi mismo Ucayali disminuyd de manera significativa su prevalencia de hipertension de 14,4% (IC
95%: 11,6;17,3) 2 9,4% (IC 95%: 7,7;11,1) respectivamente, en el mismo periodo de tiempo.
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Grafico 270. Variacidn de la prevalencia de hipertension arterial en personas de 15 y mas afios
con seguin departamentos. Peru, 2014 y 2022

30.0

A 8 —
— 2014 2022 ==a==Diferencia & = ~
L o
~ o~
w s 32 =
H ~ =f o = —
o~ 4
25.0 i o o o N - N ow o
ﬁ 2 o~ m o™ o o
()] L] - : o 0 g
uy =t o ey o~ o mn ey
w o o o~ 3 OGS o
a G, ] The S w®?  GN A @ -
- a =00 — o«
20.0 - B & LR =] e o e
R ~ = ~ < ™ e ~ ~ o
& — — w0 2 o - w o
2 o — T N = w -
3 = v : W Wi —
- <f =t el =t
= - - -
g 150 a =
& 15,
= o~
o -
o
=
SR

10.0 f M

so0 -4 -B--B B -B -B -B -B B B B__

B
0.0

< P F TS P T O F T DO O OO GO DS O TP
\gd o @ GO TN LN s P P S g L P W
Q'gt‘\ -L“)) d;l' w Q\\> \\)% & 3 Q@ Q’Q\ _\Q,o' \§<§° 0‘2‘-" ‘\(}5 (,Q(J q:é:\ ESES 0\>\ st OS_’ o <§‘ ‘é\??- \1\0
S & F S T ESF &R = & 5 &
& S & &S & o ® S S S
S v SR N RGO RS
& <~ ~ S

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Las prevalencias mas altas de hipertensidn arterial se encontraron en las personas de 15 y mas
afios con nivel de educacién hasta primaria, al compararlo con aquellos con educacién
secundaria o superior.

Al comparar las cifras de hipertension arterial de los afios 2014 y 2022, se puede observar que se
mantuvo estable en las personas de 15 y mads afios con educacién hasta primaria y nivel

secundario, sin embargo, en el caso de las personas con nivel superior, la prevalencia aumenté
de 16,5 (IC 95%: 15,1;17,9) y 20,8% (IC 95%: 19,3;22,2).

Grafico 271. Tendencia de la prevalencia de hipertension arterial segtin nivel de educacidn.
Peru 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y Transmisibles”, correspondiente al
ano 2022, las prevalencias de hipertensién mas altas se encontraron en las personas de 15 y mas
anos del quintil intermedio, cuarto quintil y quintil superior, al compararlo con aquellas del
quintil inferior y segundo quintil.

Al comparar las prevalencias, se puede observar que en el afio 2014 existia una diferencia de 5,0

pp entre el quintil inferior y el superior, sin embargo, para el afio 2022, la brecha se duplicé a
11,0 pp.

Entre los afos 2014 y 2022, la prevalencia de hipertensién en el quintil intermedio aumentd de
19,3% (IC 95%: 17,7;20,8) a 22,7% (IC 95%: 21,0; 24,4); asi mismo en el quintil superior aumentd
de 23,8% (IC 95%: 21,8;25,9) a 28,6% (IC 95%: 26,1;31,0), en los otros quintiles su prevalencia no
aumenté de manera significativa.

Grafico 272. Tendencia de la prevalencia de hipertensidon arterial segtin quintil de bienestar.
Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud
Familiar (ENDES), las prevalencias de hipertension arterial aumentaron en todos los cursos de
vida, conforme se incrementd el indice de masa corporal (IMC). Es asi que, la hipertension
arterial afecto a uno de cada diez jévenes con obesidad. De la misma manera, en los adultos con
obesidad, se presentd en uno de cada tres, en aquellos con sobrepeso se presentd en uno de
cada cinco personas de 18 a 59 anos.
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Grafico 273. Tendencia de la prevalencia de hipertensidn arterial en jovenes de 18 a 29 afios
segun indice de masa corporal. Peri 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Grafico 274. Tendencia de la prevalencia de hipertension arterial en adultos de 30 a 59 afios
segun indice de masa corporal. Pert 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

En el caso de los adultos mayores de 60 y mas afios, la hipertensidn arterial es frecuente,
presentandose en siete de cada diez mayores con obesidad, asi mismo, se presenté en tres
de cada cinco adultos mayores con sobrepeso.

La hipertensién arterial afecté a uno de cada dos adultos mayores con IMC Normal.
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Grafico 275. Tendencia de la prevalencia de hipertension arterial en adultos mayores de 60y
mas afios seglin indice de masa corporal. Perti 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.
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4.3.2 Diabetes mellitus en personas de 15 y mas afios

Segun la OMS, la prevalencia mundial de la diabetes, en el afio 2014, fue del 8,5% entre los
adultos mayores de 18 aiios, equivalente a 422 millones de personas con esta enfermedad en el
mundo, casi la mitad de todas las muertes atribuibles a la hiperglucemia tienen lugar antes de
los 70 afios de edad. Se estima que la diabetes fue la séptima causa principal de mortalidad en
2016%°. Se calcula que, en el afio 2017, uno de los factores de riesgo de muerte a nivel mundial
fue la glucosa plasmatica en ayunas alta representando a 6,53 millones muertes por esta causa y
171 millones de muertes por AVAD??7,

Segun el Informe “Perd: Enfermedades No transmisibles y transmisibles”, la prevalencia de
personas de 15 y mas afios con diagndstico de diabetes mellitus, a nivel nacional, presentd un
aumento continud, con cifras de 3,2% (IC 95%: 2,9; 3,6) en el afio 2014 y 5,1% (IC 95%: 4,7; 5,5)
en el 2022.

Al comparar las cifras de los afos 2014 y 2022, se puede observar que la prevalencia de diabetes
en personas de 15 afos a mas residentes del drea urbana duplicé a lo encontrado en el area
rural. Segun area de residencia, se puede observar que entre los afios 2014 y 2022 aumenté en
el area urbana de 3,8% (IC 95%: 3,4;4,2) a 5,7% (IC 95%: 5,2; 6,3), al igual que en los residentes
del area rural, donde aumenté de 1,4% (IC 95%: 1,1;1,8) a 2,3% (IC 95%: 1,9; 2,7).

Grafico 276. Tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus en personas de 15 y mds afios a
nivel nacional y seguin area de residencia. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

25 OMS. Notas descritas. Diabetes. Junio 2021. Disponible en: https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/diabetes

26 GBD 2017 Risk Factors Collaborators. Global, regional, and national comparative risk assessment of 84 behavioural, environmental and occupational, and metabolic risks

or clusters of risks for 195 countries and territories, 1990-2017: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2017. The Lancet, noviembre 2018;
392(10159):1923-1994. . Disponible en: https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PI1S0140-6736(18)32225-6/fulltext

27 Afios de Vida Ajustados por Discapacidad Atribuibles (AVAD): Es una medida de carga de la enfermedad global, expresado como el nimero de afios perdidos
debido a enfermedad, discapacidad o muerte prematura. Fue desarrollado en la década de 1990 como una forma de comparar la salud en general y la esperanza de vida

de los diferentes paises.
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En el afio 2022, la prevalencia de diabetes mellitus en hombres fue cercano al de las mujeres,
con una diferencia de 0,8 puntos porcentuales (pp).

Entre los afos 2014 y 2022, la prevalencia de diabetes en hombres aumenté de manera
sostenida de 2,9% (IC 95%: 2,4;3,3) a 4,7% (IC 95%: 4,1; 5,3); lo mismo que en mujeres, donde su
prevalencia aumentd de 3,6% (IC 95%: 3,1;4,0) a 5,5% (IC 95%: 4,9;6,1) en el mismo periodo de
tiempo.

Grafico 277. Tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus en personas de 15 y mas anos
segun sexo. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

A nivel nacional, a medida que aumenta la edad, también se incrementa la prevalencia de
anemia, siendo significativamente mayo en las personas de 50-59 afios y de 60 a mas afios,
respecto a los menores de 50 afos.

Entre los afios 2014 y 2022, la prevalencia de diabetes en las personas de 20 a 49 afos se
mantuvo estable, sin embargo, en el grupo de 50-59 afios, aumentd de 6,8% (IC 95%: 5,5;8,1) a
10,0% (IC 95%: 8,4; 11,7), mientras que, el grupo de 60 a mas afios incrementd su prevalencia de
8,2% (IC 95%: 7,0;9,5) a 13,7% (IC 95%: 12,1; 15,4).
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Grafico 278. Tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus en personas de 15 y mas anos
segun grupos de edad. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demografica y de Salud
Familiar, y de acuerdo al curso de vida, la prevalencia de diabetes mellitus se mantuvo estable
en los adolescentes de 15 a 17 afios y jévenes de 18 a 29 aios, presentando cifras menores al
1,0%. Sin embargo, en los adultos de 30-59 afios, la prevalencia aumentd de 3,4% (IC 95%:
3,0;3,9) a 4,8% (IC 95%: 4,2; 5,3) entre los aflos 2014 y 2022, asi mismo en adultos mayores se
incremento de 8,2% (IC 95%: 6,9; 9,4) a 13,9% (IC 95%: 12,2; 15,6).

Grafico 279. Tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus en personas de 15 y mas afos
segun curso de vida. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) 2014-2022.
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Por otro lado, la prevalencia de diabetes en personas de 15 y mas afios de edad fue mayor en los
residentes de la costa (6,0%), duplicando a lo observado en la sierra (3,0%), mientras que en la
selva su prevalencia fue de 4,5%.

Entre los afos 2013 y 2022, la prevalencia de diabetes aumentd en los tres dominios de
residencia; en los residentes de la costa aumentd de 4,0% (IC 95%: 3,5;4,5) a 6,0% (IC 95%: 5,4;
6,7), en la selva de 2,5% (IC 95%: 2,0;3,1) a 4,5% (IC 95%: 3,9;5,1), mientras que en la sierra se
incremento de 2,0% (IC 95%: 1,6;2,4) a 3,0% (IC 95%: 2,5;3,5).

Grafico 280. Tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus en personas de 15 y mas anos
segun region natural. Peru, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2014-2022.

Segun nivel de educacion, las prevalencias mas altas de diabetes se encontraron en las personas
de 15 y mas afos con nivel de educacidn hasta primaria, al compararlo con aquellos con
educacion secundaria o superior.

Entre los afios 2014 y 2022, la prevalencia de diabetes aumentd en las personas de 15 y mds
afios, de los tres niveles de educacién; en aquellos con nivel primario aumenté de 4,4% (IC 95%:
3,7;5,2) a 7,0% (IC 95%: 6,0; 8,0), en los de nivel secundario de 2,4% (IC 95%: 2,0;2,9) a 4,4% (IC
95%: 3,8;5,0), mientras que en las personas con nivel educativo superior se incrementé de 3,2%
(1C 95%: 2,6;3,8) a 4,9% (IC 95%: 4,1;5,8).
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Grafico 281. Tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus en personas de 15 y mas anos
segun nivel de educaciéon. Peru 2014- 2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informética-Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Entre los afios 2014 y 2022, las prevalencias de diabetes mas altas se encontraron en las
personas de 15 y mas afios del quintil intermedio, cuarto quintil y quintil superior, al compararlo
con aquellas del quintil inferior y segundo quintil.

Al comparar las prevalencias, se puede observar que en el afio 2014 existia una diferencia de 4,0
pp entre el quintil inferior y el superior, sin embargo, para el afio 2022, la brecha aument? 6,0
pp.

Entre los afios 2014 y 2022, la prevalencia de diabetes aumentd en las personas de 15 y mds
afios, de los cinco quintiles de bienestar; sobresaliendo el quintil inferior, donde su prevalencia
se duplicé de 0,8% (IC 95%: 0,6;1,1) a 2,1% (IC 95%: 1,7;2,6) en el segundo quintil, aumentd en
1,3 pp, en el quintil intermedio 2,0 pp, en el cuarto quintil 2,1 pp y en el quintil superior
incremento 3,0 pp, de 5,1% a (IC95%: 4,2;6,1) a 8,2% (IC 95%: 6,6;9,7)
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Grafico 282. Tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus en personas de 15 y mas anos
segun quintil de bienestar. Pera, 2014-2022
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica-Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES), Peru: Enfermedades No
transmisibles y transmisibles 2013-2022.

Segun el Informe Técnico: “Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afos VIANEV 2017-2018",
los niveles de glucosa en sangre varian segun indice de masa corporal (IMC), observando que
siete de cada diez personas con IMC normal y sobrepeso presentaron niveles de glucosa
clasificados como “normal”, mientras que, los que presentaron sobrepeso tuvieron un
porcentaje mayor (11.3%) de “probable diabetes”. Las personas con IMC de delgadez y obesidad
son las que presentaron un mayor porcentaje de riesgo de diabetes y probable diabetes.

Grafico 283. Distribuciéon de los niveles de glucosa en sangre en adultos de 18 a 59 afos segtin
indice de masa corporal. Peru, 2017-2018
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Fuente: Instituto Nacional de Salud, Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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4.3.3 Alteracidn del perfil lipidico en adultos de 18 a 59 afios

Las Enfermedades Cardiovasculares (ECV) son la principal causa de muerte en todo el mundo.
Cada afio mueren mds personas por ECV que por cualquier otra causa, se calcula que en 2012
murieron por esta causa 17,5 millones de personas, lo cual representa un 31% de todas las
muertes registradas en el mundo. De estas muertes, 7,4 millones se debieron a la cardiopatia
coronaria, y 6,7 millones, a los AVC.

El aumento en las cifras de colesterol en sangre y su depdsito en las arterias origina la
enfermedad ateroesclerética cardiovascular que es la principal causa de mortalidad. La
enfermedad ateroesclerética incluye la enfermedad coronaria (angina e infarto de miocardio),
cerebrovascular (infarto cerebral o ictus) y la enfermedad arterial periférica (claudicacién o
dolor en las piernas).

La mayoria de las ECV pueden prevenirse actuando sobre factores de riesgo comportamentales,
como el consumo de tabaco, las dietas malsanas y la obesidad, la inactividad fisica o el consumo
nocivo de alcohol, utilizando estrategias que abarquen a toda la poblacidn.

Para las personas con ECV o con alto riesgo cardiovascular (debido a la presencia de uno o mas
factores de riesgo, como la hipertensién arterial, la diabetes, la hiperlipidemia o alguna ECV ya
confirmada), son fundamentales la deteccién precoz y el tratamiento temprano, por medio de
servicios de orientacién o la administracién de farmacos, segln corresponda.

4.3.3.1 Colesterol Total en adulto de 18 a 59 afios

Segun Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018, a nivel
nacional, tres de cada diez adultos de 18 a 59 afos presentaron niveles de colesterol total
elevados. Al respecto, de estos tres adultos con colesterol elevado, dos de ellos (19.0%)
presentaron niveles de colesterol clasificados como limite alto (de 200-239 mg/dl), mientras que
el tercero (11.1%) presentd niveles altos (>240 mg/dl).

Los valores de colesterol fueron similares seguin sexo, el 19.9% de los varones y el 18.4% de las
mujeres presentaron valores de colesterol en el limite alto (de 200-239 mg/dl), mientras que los
valores altos (>240 mg/dl) se encontraron en el 10.6% de varones y 11.6% de las mujeres.

Segun grupos de edad, la prevalencia de colesterol elevado incrementd conforme aumenté la
edad, siendo de 5.0% en los adultos de 18 a 19 afios; 12.5% en el grupo de 20 a 29 afios, 29.7%
en los adultos de 30 a 39 afios, 36.9% en los adultos de 40 a 49 afios, y por ultimo, en los adultos
de 50 a 59 aiios la prevalencia fue de 48.1%, este ultimo grupo de edad presentd la mayor
prevalencia de colesterol total elevado.

La prevalencia de colesterol en el limite alto (de 200-239 mg/dl) fue menor del 8.0% en los
adultos de 18 a 19 afios y en el grupo de 20-29 afios. A partir de los 30 afios las cifras se
triplicaron, es asi como en el grupo de 30-39 la prevalencia de colesterol en el limite alto fue de
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24.0% en el grupo de 40 a 49 afos fue de 22.4%, mientras que en el grupo de 50-59 afios fue de
25.3%.

La prevalencia de colesterol alto (>240 mg/dl) se incrementd, en forma sostenida, a medida que
aumento la edad, afectando al 4.6% de los adultos de 20-29 aiios, hasta al 22.8% en el grupo de
50-59 afos.

Grafico 284. Niveles de Colesterol total en los adultos de 18 a 59 afios, a nivel nacional y segin
sexo y grupos de edad. Peru, periodo 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

La prevalencia de colesterol total elevado en adultos de 18 a 59 afos, para los que residen en
Lima Metropolitana y Callao, fue de 29,7%, en el resto urbano, de 30,6%, mientras que en el
area rural fue 30,7%; la prevalencia de colesterol en el limite alto (de 200-239 mg/dl) fue
ligeramente mayor en los residentes del dominio rural (21.1%), al compararlo con las
cifras de Lima Metropolitana y Resto urbano (18.7% y 18.2% respectivamente). Por otro
lado, la prevalencia de colesterol alto (>240 mg/dl) fue ligeramente mayor en los
dominios de Lima Metropolitana y resto urbano (11.0% y 12.4% respectivamente), que
en el dominio rural (9.6%).

Segun NBI, la prevalencia de colesterol total elevado fue de 30.0% en los adultos sin necesidades
basicas insatisfechas y 26.3% en los adultos con al menos una NBI. Al respecto, los valores de
colesterol en el limite alto (de 200-239 mg/dl) presentaron valores muy cercanos en los adultos
sin NBI y en aquellos con al menos una NBI (18.2% y 20.9% respectivamente), mientras que la
proporcion de adultos con valores altos (>240 mg/dl), en los adultos sin NBI, presento cifras que
duplicaron lo observado en los adultos con al menos una NBI (11.8% y 5.4% respectivamente).

Asimismo, la prevalencia de colesterol elevado incrementé conforme aumentd el nivel del

estado nutricional segun indice de masa corporal, siendo de 10.3% en los adultos con delgadez;
-212-



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

19.6% en los adultos con estado nutricional normal, 34.9% en los adultos con sobrepeso y 36.2%
en los adultos con obesidad.

La prevalencia de colesterol en el limite alto (de 200-239 mg/dl) estuvo entre 10.3% y 13.2% en
los adultos con delgadez o con estado nutricional normal, respectivamente. En los adultos con
exceso de peso las cifras casi se duplicaron, tanto en los adultos con sobrepeso (23.7%), como
en los adultos con obesidad (19.4%). Asi mismo, la prevalencia de colesterol alto (>240 mg/dl) se
incrementd a medida que aumentd el grado de estado nutricional segun indice de Masa
corporal, afectando al 11.2% de los adultos con sobrepeso y 16.8% en los que presentaron
obesidad.

Grafico 285. Niveles de Colesterol total en los adultos de 18 a 59 aifos, dominio de residencia,
NBI y Estado nutricional. Peru, periodo 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

4.3.3.2 Triglicéridos en adultos de 18 a 59 afios

Segun el Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018, en
el periodo 2017-2018, uno de cada tres adultos de 18 a 59 afos presentd niveles de triglicéridos
elevados. Al respecto, el 11.4% de los adultos presentaron niveles de triglicéridos clasificados
como limite alto (de 150-199 mg/dl), el 22.4% de adultos presentd niveles altos (200-499 mg/dl)
y el 1.7% presento niveles Muy altos (>500 mg/dl).

Al respecto, la prevalencia triglicéridos elevados adultos de 18 a 59 afos fue de 44.3% en
varones y 28.7% en mujeres, por tanto, casi cuatro de cada diez varones presentaron
triglicéridos elevados, y casi tres de cada diez mujeres tuvieron este problema de salud.

Segun sexo, el 15.5% de los varones y el 8.3% de las mujeres presentaron valores de triglicéridos

en el limite alto (de 150-199 mg/dl), mientras que los valores altos (200-499 mg/dl) se
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encontraron en el 25.5% de varones y 19.6% de las mujeres. Los valores Muy altos (>500 mg/dl)
se encontraron en el 2.9% y 0.8% de varones y mujeres respectivamente.

De la misma, segln grupos de edad, la prevalencia de triglicéridos elevados incrementé
conforme aumentd la edad, siendo de 4.3% en los adultos de 18 a 19 aios; 19.7% en el grupo de
20 a 29 afios, 37.2% en los adultos de 30 a 39 afios, 43.1% en los adultos de 40 a 49 aios, y por
ultimo, en los adultos de 50 a 59 afios la prevalencia fue de 51.8%, siendo el grupo de edad
presentd la mayor prevalencia de triglicéridos elevados.

La prevalencia de triglicéridos en el limite alto (de 150-199 mg/dl) fue menor del 3.0% en los
adultos de 18 a 19 aiios. A partir de los 20 anos las cifras aumentaron, duplicdndose en el grupo
de 20-29 aiios, mientras que en el grupo de 30-39 la prevalencia de colesterol en el limite alto
fue de11.8%, en el grupo de 40 a 49 anos fue de 16.0%, y, en el grupo de 50-59 afos fue de
12.6%. Asi mismo, la prevalencia de triglicéridos altos (200-499 mg/dl) se incrementd, en forma
sostenida, a medida que aumentdé la edad, afectando al 12.0% de los adultos de 20-29 afios,
hasta al 35.5% en el grupo de 50-59 afios.

La prevalencia de triglicéridos muy altos (>500 mg/dl) fue menor del 1.0% en los adultos de 18 a
19 afios, 20 a 29 anos y 40 a 49 afios. Mientras que, en los grupos de 30 a 39 afos y 50 a 59
anos, se presento en el 2.8% y 3.7% respectivamente.

Grafico 286. Niveles de triglicéridos en los adultos de 18 a 59 afios, a nivel nacional y segun
sexo y grupos de edad. Peru, periodo 2017 - 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

En el periodo 2017 - 2018, la prevalencia de triglicéridos elevados en adultos de 18 a 59 afios
para los que residen en Lima Metropolitana fue de 31.6%, en el resto urbano, fue de 39.7%,
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mientras que en el drea rural fue 39.0%%; es decir, en Lima Metropolitana uno de cada cinco
adultos presentd triglicéridos elevados, mientras que, en el resto urbano y el drea rural, uno de
cada cuatro adultos tuvo este problema de salud.

La prevalencia de triglicéridos en el limite alto (de 150-199 mg/dl) fue ligeramente mayor en los
residentes del dominio rural (14.3%), al compararlo con las cifras de Lima Metropolitana y resto
urbano (9.6% y 12.7% respectivamente). Asi mismo, la prevalencia de triglicéridos altos (de 200-
499 mg/dl) fue muy cercano en los residentes del dominio resto urbano y rural (24.8% y 23.9%
respectivamente), en Lima metropolitana se presentd en el 20.3% de los adultos.

Por otro lado, la prevalencia de triglicéridos muy altos (>500 mg/dl) fue ligeramente mayor en
los dominios resto urbano y Lima Metropolitana (2.2% y 1.7% respectivamente), en el dominio
rural afecto al 0.8% de los adultos.

Segln NBI, uno de cada tres adultos sin NBI tuvo triglicéridos elevados, mientras que casi tres de
cada diez adultos con al menos una NBI presentaron este problema de salud. Al respecto, los
valores de triglicéridos en el limite alto (de 150-199 mg/dl) presentaron cifras muy cercanas en
los adultos sin NBI y en aquellos con al menos una NBI (11.5% y 11.8% respectivamente),
mientras que la proporcion de adultos con valores altos (200-499 mg/dl) fue mayor en los
adultos sin NBI, al compararlo con lo observado en los adultos con al menos una NBI (22.9% y
15.9% respectivamente). Las prevalencias de triglicéridos muy altos, fue menor al 2.0%
independientemente de las NBI.

En el periodo 2017 - 2018, la prevalencia de triglicéridos elevados incrementd conforme
aumentd el grado de estado nutricional seguin indice de masa corporal, siendo de 10.3% en los
adultos con delgadez; 18.0% en los adultos con estado nutricional normal, 37.1% en los adultos
con sobrepeso y 57.4% en los adultos con obesidad.

La prevalencia de triglicéridos en el limite alto (de 150-199 mg/dl) fue de 3.5% en los adultos con
delgadez, mientras que en los adultos con estado nutricional normal fue de 11.7%. En los
adultos con sobrepeso la prevalencia de triglicéridos en el limite alto fue de 8.0%, mientras que
en los adultos con obesidad fue de 16.4%. La prevalencia de triglicéridos altos (de 200-499
mg/dl) fue de 5.5% en los adultos con estado nutricional normal. En los adultos con exceso de
peso las cifras se quintuplicaron, es asi como en los adultos con sobrepeso la prevalencia de
triglicéridos altos fue de 27.2%, mientras que en los adultos con obesidad fue de 38.3%.

La prevalencia de triglicéridos muy altos (>500 mg/dl) se incrementd a medida que aument? el
grado de estado nutricional segun indice de Masa corporal, afectando al 0.8% de los adultos con
estado nutricional normal, 1.9% de los adultos con sobrepeso y 2.7% en los que presentaron
obesidad.
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Grafico 287. Niveles de triglicéridos en los adultos de 18 a 59 aifios seglin dominio de
residencia, NBI, estado nutricional. Pert, periodo 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

4.3.3.3 Colesterol HDL en adultos de 18 a 59 afios

Segun Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018, la
prevalencia de colesterol HDL bajo en adultos de 18 a 59 afios, a nivel nacional, fue de 62.9% (IC
95% 59.9;65.8). El 33.2% de los adultos de 18 a 59 afos, presentd nivel de colesterol HDL
clasificado como normal, y el 3.9% de adultos presentd colesterol HDL alto.

De acuerdo al sexo, casi siete de cada diez varones presentaron niveles bajos de colesterol HDL,
y casi seis de cada diez mujeres tuvieron este problema de salud. Por otro lado, los valores
normales (40-59 mg/dl) se encontraron en el 28,6% de hombres y 36,8% de las mujeres. Los
valores altos (>60 mg/dl) se presentaron en el 3,0% de los hombres y 4,6% de las mujeres.

De acuerdo a los grupos de edad, la prevalencia de colesterol HDL bajo incrementd conforme
aumenté la edad, siendo de 40.8% en los adultos de 18 a 19 afios; 59.2% en el grupo de 20 a 29
afios, 69.5% en los adultos de 30 a 39 afios, 62.5% en los adultos de 40 a 49 afios, y, por ultimo,
en los adultos de 50 a 59 afios la prevalencia fue de 63.5%. El grupo de edad que presento la
mayor prevalencia de colesterol HDL bajo fue el de 30 a 39 afos, donde siete de cada diez
adultos de 30 a 39 afios tuvieron niveles bajos de HDL colesterol.

Los valores normales de Colesterol HDL (40-59 mg/dl) se presentaron en el 54.5% de los adultos

de 18 a 19 afios. A partir de los 20 afos las cifras fueron menores al 40%, siendo menor en el
grupo de 30 a 39 afos (27.8%).
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La prevalencia de colesterol HDL alto (>60 mg/dl) fue menor al 6.0% en todos los grupos de
edad, presentandose en el 4.8% de los adultos de 18 a 19 afios, 5.1% de los adultos de 20-29
anos, 2.6% de los adultos de 30-39 afios, 4.2% en el grupo de 30-39 afios y 3.7% en el grupo de
50-59 afios.

Grafico 288. Niveles de Colesterol HDL en los adultos de 18 a 59 aiios, a nivel nacional y segin
sexo y grupos de edad. Peru, periodo 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

En el periodo 2017 - 2018, la prevalencia de colesterol HDL bajo en adultos de 18 a 59 afios fue
de 64,6% para los que residen en Lima Metropolitana-Callao y 62,4% para los que residen en
resto urbano, mientras que la prevalencia de adultos de 18 a 59 afios con colesterol HDL bajo en
el area rural fue 59,0%. Los valores normales de colesterol HDL (de 40-59 mg/dl) fue
ligeramente mayor en los residentes del dominio rural (37.1%), al compararlo con las
cifras de Lima Metropolitana-Callao y Resto urbano (30,8% y 34,9% respectivamente).

La prevalencia de colesterol HDL alto (>60 mg/dl) fue ligeramente mayor en los dominios de
Lima Metropolitana y rural (4,6% y 3,9% respectivamente), en el dominio resto urbano afecto al
2,7% de los adultos.

Por otro lado, de acuerdo al NBI, los adultos sin Necesidades Bdasicas Insatisfechas (NBI)
presentaron una prevalencia de colesterol HDL bajo de 62.3%, mientras que los adultos de 18 a
59 afios con al menos una NBI tuvieron una prevalencia de colesterol HDL bajo de 64,6%. Al
respecto, los valores normales de colesterol HDL (40-59 mg/dl) presentaron valores muy
cercanos en los adultos sin NBI y en aquellos con al menos una NBI (33,7% y 32,3%
respectivamente), de la misma manera, la proporcion de adultos con valores altos (>60 mg/dl)
en los adultos sin NBI y en los adultos con al menos una NBI fueron muy cercanos (4,0% vy 3,1%
respectivamente).
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Segun estado nutricional, la prevalencia de colesterol HDL bajo en adultos de 18 a 59 afios
incrementd conforme aumenté el grado de estado nutricional segln indice de masa corporal,
siendo de 24,4% en los adultos con delgadez; 46,2% en los adultos con estado nutricional
normal, 65,4% en los adultos con sobrepeso y 81,0% en los adultos con obesidad.

Los valores normales de Colesterol HDL (40-59 mg/dl) fue de 10,3% en los adultos con delgadez,
mientras que en los adultos con estado nutricional normal fue de 19,9%. En los adultos con
sobrepeso se presentd en el 32,3%, mientras que en los adultos con obesidad fue de 18,2%.

La prevalencia de colesterol HDL alto (>60 mg/dl) disminuyé de manera muy importante a
medida que aumenté el grado de estado nutricional segun indice de Masa corporal,
presentandose en el 55,7% de los adultos con delgadez, en el 7,5% de los adultos con estado
nutricional normal, en el 2,3% de los adultos con sobrepeso y 0,8% en los que presentaron
obesidad.

Grafico 289. Niveles de Colesterol HDL en los adultos de 18 a 59 aiios seglin dominio de
residencia, NBl y estado nutricional. Pert, periodo 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

4.3.3.4 Colesterol LDL en adultos de 18 a 59 afios

Segun Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV, en el periodo
2017-2018, tres de cada diez adultos de 18 a 59 afios presentaron niveles de colesterol LDL
elevados. Al respecto, el 17.9% de los adultos presentaron niveles de colesterol LDL elevado
clasificados como limite alto (de 130-159 mg/dl), el 6.4% de adultos presentd niveles altos (160-
189 mg/dl) y el 4.2% presento niveles Muy altos (>190 mg/dl).

La prevalencia colesterol LDL elevado adultos fue de 24,9% en varones y 31,4% en mujeres
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Al respecto, el 15,5% de los varones y el 19,8% de las mujeres presentaron valores de colesterol
LDL elevado en el limite alto (de 130-159 mg/dl), mientras que los valores altos (160-189 mg/dl)
se encontraron en el 7,0% de varones y 6,0% de las mujeres. Los valores Muy altos (>190 mg/dl)
se encontraron en el 2,5% vy 5,5% de varones y mujeres respectivamente.

En el periodo 2017 - 2018, la prevalencia de colesterol LDL elevado incrementé conforme
aumenté la edad, siendo de 10.0% en los adultos de 18 a 19 afios; 14.1% en el grupo de 20 a 29
afios, 23.8% en los adultos de 30 a 39 afos, 34.4% en los adultos de 40 a 49 afios, y por ultimo,
en los adultos de 50 a 59 afios la prevalencia fue de 47.6%, siendo el grupo de edad presenté la
mayor prevalencia de colesterol LDL elevado, es asi que casi uno de cada dos adultos de 50 a 59
anos tuvo este problema de salud.

La prevalencia de colesterol LDL en el limite alto (de 130-159 mg/dl) fue de 10.0% en los adultos
de 18 a 19 afos y 8.6% en los adultos de 20 a 29 afios. A partir de los 30 afos las cifras se
duplicaron a 19.0% en el grupo de 30 a 39 aios, 20.4% en el grupo de 40 a 49 afos y 26.7% en el
grupo de 50-59 afios.

La prevalencia de colesterol LDL alto (160-189 mg/dl) fue de 5.0% en los adultos de 20-29 afios,
2.2% en el grupo de 30 a 39 afios, 7.7% en el grupo de 40 a 49 afios y 12.8% en el grupo de 50 a
59 afios. Asi mismo, la prevalencia de colesterol LDL muy alto (>190 mg/dl) se incrementd, en
forma sostenida, a medida que aumentd la edad, afectando al 0.6% de los adultos de 20-29
afios, hasta al 8.0% en el grupo de 50-59 afios.

Grafico 290. Niveles de Colesterol LDL en los adultos de 18 a 59 afios, a nivel nacional y segin
sexo y grupos de edad. Peru, periodo 2017 — 2018
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Segun grupos de edad, la prevalencia de colesterol LDL elevado en adultos de 18 a 59 afios para
los que residen en Lima Metropolitana-Callao fue de 28,7%, en el resto urbano, fue de 29,3%,
mientras que en el area rural fue 27,0%.

La prevalencia de colesterol LDL en el limite alto (de 130-159 mg/dl) fue ligeramente mayor en
los residentes del dominio resto urbano (19.2%), al compararlo con las cifras de Lima
Metropolitana y Rural (17.0% y 18.4% respectivamente); la prevalencia de colesterol LDL alto
(de 160-189 mg/dl) fue muy cercano en los residentes del dominio Lima metropolitana y resto
urbano (6,9% y 7,1% respectivamente), en el dominio Rural se presenté en el 4,3% de los
adultos. La prevalencia de colesterol LDL muy alto (>190 mg/dl) fue ligeramente mayor en los
dominios Lima Metropolitana y Rural (4.9% y 4.3% respectivamente), en el dominio resto
urbano afecto al 3.0% de los adultos.

Segun NBI, la prevalencia de Colesterol LDL elevado fue de 29,2% en los adultos sin Necesidades
Basicas Insatisfechas (NBI) y 21,0% en los adultos con al menos una NBI.

Al respecto, los valores de Colesterol LDL en el limite alto (de 130-159 mg/dl) fueron
ligeramente mayores en los adultos sin NBI, de la misma manera, la proporcion de adultos con
valores altos (200-499 mg/dl) fue mayor en los adultos sin NBI, al compararlo con lo observado
en los adultos con al menos una NBI (6,4% vy 4,4% respectivamente). Las prevalencias de
colesterol LDL muy altos (>190 mg/dl), fue de 4,7% en los adultos sin NBI y 0.8% en aquellos con
al menos una NBI.

En el periodo 2017 - 2018, la prevalencia de colesterol LDL elevado incrementé conforme
aumentd el grado de estado nutricional segin indice de masa corporal, siendo de 10.3% en los
adultos con delgadez; 20.1% en los adultos con estado nutricional normal, 31.0% en los adultos
con sobrepeso y 35.2% en los adultos con obesidad.

La prevalencia de colesterol LDL en el limite alto (de 130-159 mg/dl) fue de 10.3% en los adultos
con delgadez colesterol LDL, mientras que en los adultos con estado nutricional normal fue de
13.9%. En los adultos con sobrepeso la prevalencia de colesterol LDL en el limite alto fue de
20.8%, mientras que en los adultos con obesidad fue de 19.1%; asi mismo, la prevalencia de
colesterol LDL alto (de 160-189 mg/dl) fue de 4.1% en los adultos con estado nutricional normal.
En los adultos con exceso de peso las cifras casi se duplicaron, es asi como en los adultos con
sobrepeso la prevalencia de colesterol LDL alto fue de 7.6%, mientras que en los adultos con
obesidad fue de 7.4%.

La prevalencia de colesterol LDL muy alto (>190 mg/dl) se incrementd a medida que aumenté el
grado de estado nutricional segun indice de Masa corporal, afectando al 2.1% de los adultos con
estado nutricional normal, 2.6% de los adultos con sobrepeso y 8.7% en los que presentaron
obesidad.
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Grafico 291. Niveles de Colesterol LDL en los adultos de 18 a 59 afios segiin dominio de
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INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

4.3.4 Sindrome Metabdlico en adultos de 18 a 59 afios
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La presencia de sindrome metabdlico aumenta el riesgo de padecer enfermedades cardiacas, de
acuerdo al Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018,
tres de cada diez adultos presentaron este sindrome.

El sindrome metabdlico fue mayor en las mujeres y segun grupo etario se observd que a medida

gue aumentd la edad se incrementd la frecuencia del sindrome metabdlico, afectando casi al

40% de adultos a partir de los 40 afios.

Grafico 292. Sindrome Metabdlico en adultos, a nivel nacional y segtin sexo y grupos de edad.

Peru; periodo 2017 — 2018
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Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.
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El sindrome metabdlico fue mayor en el dominio Resto urbano y fue menos frecuente en el area
rural. Al diferenciar segin NBI se observd que en los adultos sin necesidades basicas
insatisfechas el sindrome metabdlico fue mayor que en aquellos que presentaron al menos una
NBI.

Al evaluar la presencia de sindrome metabdlico con el estado nutricional se observd una
relacion directa entre ellos, es decir, el sindrome metabdlico fue mayor a medida que aumentd
el Indice de Masa Corporal de la persona adulta, llegando a estar presente en mas del 60% de
los adultos obesos.

Grafico 2936. Sindrome Metabdlico en adultos seglin dominio de residencia, NBl y estado
nutricional. Peru; periodo 2017 — 2018

4 N\
80.0
70.0
60.0
£ 500
2
E 40.0 35.6
5]
E 30.0 280 26.2 26.5
= 21.2
20.0
10.0 37
0.0 00
Nacional LM y Callac  Resto Rural Sin NBI Con NBI | Delgadez Normal Sobrepeso Obesidad
urbano
\_ DOMINIO DE RESIDENCIA NBI ESTADO NUTRICIONAL Y,
Fuente: INS/CENAN/SUVIAN/EN Informe Técnico: Estado nutricional en adultos de 18 a 59 afios VIANEV 2017-2018.

-222-



Informe técnico: Vigilancia de la situacién del sobrepeso, obesidad y sus determinantes en el marco del
Observatorio de Nutricion y estudio del sobrepeso y obesidad- 2023

5. CONCLUSIONES

e Se evidencia una tendencia hacia el aumento en las prevalencias de exceso de peso en todo el
curso de vida, mostrando una estabilidad en las cifras de sobrepeso e incrementando
principalmente en las de obesidad.

e Entre los afios 2009 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en las gestantes, a través de la
evaluacién nutricional por P/T (CLAP), mostré una marcada tendencia hacia el incremento;
afectando a una de cada dos embarazadas y aumentando su prevalencia a mas edad de la
madre.

e En nifios menores de 5 afios, uno de cada diez nifios menores de cinco afios tuvo exceso peso
en el afio 2022 (8,4%), representando un problema de salud publica moderado (prevalencia de
5 a <10%), siendo ligeramente mayor en hombres y en menores de 23 meses.

e Entre el ano 2007 y periodo 2017-2018, la prevalencia de exceso de peso en nifios de 5 a 9
afos aumentd de 24,6% a 37,4%, afectando a dos de cada cuatro nifios de este grupo de edad,
siendo mayor en los residentes del drea urbana y predominando la obesidad en los hombres.

e La prevalencia de exceso de peso en adolescentes de 10 a 19 afios, entre los afios 2007 y 2017-
2018 aumentd, afectando a uno de cada cuatro adolescentes, siendo mayor en el area urbana,
predominando el sobrepeso en mujeres y la obesidad en hombres.

e Entre los afios 2014 y 2022, la prevalencia de sobrepeso en los adolescentes de 15 a 17 afios se
mantuvo contante, sin embargo, la prevalencia de obesidad aumentd 5,5 puntos porcentuales.

e Entre los afios 2007 y 2022, la prevalencia exceso de peso en jévenes de 18 a 29 ainos se
incremento, afectando a uno de cada dos jovenes en el afio 2022. En este periodo de tiempo,
el mayor incremento se observé en la prevalencia de obesidad, donde sus cifras se triplicaron,
afectando en mayor proporcion a las mujeres y residentes del drea urbana.

e En el periodo 2017-2018, dos de cada diez adolescentes de 12 a 17 afios y cuatro de cada diez
jévenes de 20 a 29 afios presentaron riesgo alto o muy alto de presentar enfermedad
cardiovascular segun perimetro abdominal.

e En el afo 2022, el exceso de peso afecté a cuatro de cada cinco adultos 30 a 59 afios. Entre los
afios 2007 y 2022, se incrementd en 4,4 pp la prevalencia de sobrepeso, mientras que la
obesidad se duplicd, siendo esta, la prevalencia que mas contribuye en el aumento del exceso
de peso, afectando en mayor proporciéon a las mujeres, residentes del area urbana y de la
costa.

e La prevalencia exceso de peso en adultos mayores de 60 a mas afios, a nivel nacional, se
presentd a dos de cada cinco en el afio 2022. La prevalencia de sobrepeso y obesidad casi se
duplicé entre los afios 2007 y 2022, siendo la obesidad mayor en el drea urbana y en mujeres,
mientras que el sobrepeso sobresalié en la costa y drea urbana.
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La prevalencia exceso de peso en personas de 15 y mds afios aumentd de manera significativa,
afectando a tres de cada cinco en el afio 2022. La prevalencia de sobrepeso y obesidad casi se
duplicé entre los afios 2007 y 2022, siendo mayor la obesidad en el area urbana, en mujeres y
residentes de la costa.

El exceso de peso en mujeres en edad fértil aumentd 16,0 puntos porcentuales entre el
periodo 2007-2008 y el afio 2022, afectando a tres de cada cinco mujeres y representando un
problema severo de salud publica. La prevalencia de sobrepeso se mantuvo estable, sin
embargo, la prevalencia de obesidad casi se duplico, siendo esta Ultima la que mas contribuye
en el aumento del exceso de peso.

La tendencia del indice de masa corporal promedio en personas de 15 y mas afios es hacia el
aumentd, aumentando 1,1 kg/m2 entre los afios 2014 y 2022, asi mismo fue mayor en el grupo
de adultos de 18 a 59 afios.

El sobrepeso y obesidad resultan en un serio problema de salud publica derivado de cambios
de estilo de vida de la poblacién que se estdn produciendo sin control aparente, en su
repercusion en las enfermedades no transmisibles, en la carga para el sistema de salud vy,
especialmente, los costos que implica para el estado y el individuo y su familia.

El consumo de energia en nifios menores de 3 afos presenta una tendencia hacia el
incremento, contribuyendo de manera indirecta al aumento de la prevalencia de sobrepeso y
obesidad infantil, aunque el consumo de grasa a través de la dieta se mantiene deficiente en el
pais.

El consumo de hierro, vitamina A y Zinc en nifios menores de 3 afios mostré mejoras en los
ultimos anos evaluados, ello a que se considerd el aporte de suplementos (2015, 2016 y 2019),
sin embargo, se mantiene deficiente en grupos especificos (menores de un afio y ambito rural).

El consumo de sodio en menores de 3 afios fue elevado en mas de la mitad de los nifios
evaluados, siendo consumido en exceso principalmente en nifios de 6-11 meses y en aquellos
que presentaron obesidad.

La tercera parte de los escolares de 6 a 14 afios se encontrd en riesgo nutricional, ya que no
llegaron a cubrir plenamente sus requerimientos energéticos, los requerimientos de proteinas
fueron cubiertos por la totalidad de los escolares, contrariamente a lo observado en el
consumo de grasas, donde sélo es cubierto por la tercera parte (al menos 30% del total de
energia consumida).

Respecto a los carbohidratos, en el afio 2019, sdlo el 2,2% escolares de 6 a 14 afios no cubrié
sus recomendaciones (55-75% del total de energia consumida), sin embargo, el 14,3% la cubrid
en exceso, sobre todo en el dominio rural y en los nifios con al menos una NBI.

De manera global, al menos el 77% de los escolares de 6 a 14 afios cubrid sus requerimientos
de ingesta de micronutrientes.

Los adultos de 18 a 59 afios que no cubren su requerimiento de energia fueron casi la mitad,
mientras que un cuarto lo cubrid en exceso. Por otro lado, la mayoria de los adultos cubrieron
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su requerimiento de proteinas totales, contrariamente, al menos la mitad de adultos no
cubrieron sus recomendaciones de grasas, sin embargo, los que cubrieron en exceso fue casi
uno de cada veinte adultos. Los adultos que cubrieron en exceso las recomendaciones de
carbohidratos fueron casi dos tercios, siendo mucho mayor en el dominio rural y en los
delgados. Los que cubrieron sus requerimientos fueron alrededor de un tercio y los que no
cubrieron no pasé del 1%.

A nivel nacional, no llegd un tercio de los adultos a cubrir sus recomendaciones de hierro, y
casi la totalidad de las mujeres y los delgados no cubrieron sus requerimientos de hierro. La
mayoria de los adultos cubrid sus requerimientos de Vitamina Ay zinc.

Mas de un tercio de los adultos cubrieron las recomendaciones de sodio en exceso, siendo
muy frecuente en el dominio rural.

El consumo de alimentos saludables como verduras, menestras, carnes rojas o de aves, sangre
o visceras, pescado fue principalmente entre 2 a 3 veces por semana, pero el consumo de
huevos, leche o derivados y frutas fue mucho mas frecuente.

El consumo de alimentos no saludables (dulces, pasteles, galletas, bocaditos, embutidos y
conservas, frituras y bebidas con azucar) en nifios de 5 a 11 afios fue principalmente entre 2 a
3 veces por semana, seguido por una vez por semana; pero el consumo de azucar anadida fue
muy frecuente, de dos o mads veces al dia o una vez al dia.

Entre los afios 2013 y 2022, el consumo de cinco porciones de frutas o verduras aumento;
evidenciandose que, una de cada 10 personas consumio cinco porciones de frutas o verduras
al dia, aumentando principalmente en el area rural, en la selva, y en las personas del quintil
inferior y segundo quintil.

El consumo diario de cigarrillos en personas de 15 y mds afios de edad disminuyd a nivel
nacional entre los afios 2014 y 2022, asi mismo se redujo su consumo actual y en el ultimo afio.

El porcentaje de personas de 15 y mas afios de edad que consumid alguna vez bebidas
alcohdlicas aumentd entre los afios 2013 y 2022; mientras, que consumo de alcohol en los
ultimos 30 dias y en el ultimo afio se mantuvo estable, disminuyendo durante el periodo del
COVID-19, pero incrementando nuevamente al 2022.

En el afio 2015, tres de cada cinco escolares de primaria presentaron actividad fisica
Moderada, mientras que la proporcion de actividad fisica Alta o vigorosa se dio en tres de cada
diez; la actividad fisica Baja solo se presentd en uno de cada diez escolares.

En el periodo 2017-2018, tres de cada cinco adultos de 18 a 59 afios realizaron actividad fisica
baja, mientras que la proporcién de actividad fisica moderada se dio en uno de cada tres a
nivel nacional. Solo se observd que uno de cada diez adultos de dominio rural realizé actividad
fisica alta, la mitad tuvo actividad fisica moderada, mientras que dos de cada cinco realizaron
actividad fisica baja.

Por el contexto de la pandemia, la actividad fisica disminuyd en tres de cada cuatro nifios de 8
a 11 afos y, una proporcion similar, aumentd su tiempo frente a la pantalla de una
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computadora, televisor, tableta y/o teléfono, principalmente en nifios de 10 a 11 afios y en los
dominios urbanos.

La conducta sedentaria, mas de 5 horas por dia sentados o acostados, sin contar las horas de
suefio, ocurrio en la mitad de los nifios de 8 a 11 afios. Fue sustancialmente mas frecuente
entre los 10 a 11 afos y en el dominio urbano, especialmente en Lima Metropolitana.

En el afio 2021, sélo dos de cada diez cuidadores revisan siempre/casi siempre la etiqueta
nutricional de los productos para la alimentacién del nifio de 5 a 11 afios.

La influencia de la revision de la etiqueta nutricional en la decisién de adquirir los productos,
en todos los que revisan, se produce en ocho de cada diez de los cuidadores de nifios de 5a 11
afios, principalmente en los que tienen nifios entre 9 a 11 afios y en Lima Metropolitana.

En el periodo 2017-2018, mas de la tercera parte de los adultos leyeron las etiquetas en los
productos alimentarios que consume o adquiere, uno de cada cinco lo realiza siempre o casi
siempre, dos de cada cinco algunas veces y uno de cada cinco lo realiza raramente.

En el afio 2021, sélo tres de cada diez cuidadores de nifios de 5 a 11 afios revisan siempre/casi
siempre los octégonos de los productos para la alimentacién del nifio, con excepcién del
dominio Rural. Alto en azucar fue el que mas interesé en los octégonos, en dos de cada tres
cuidadores de nifios de 5 a 11 afnos, seguido de Alto en grasas saturadas, en casi la mitad de los
cuidadores.

La tendencia de la prevalencia de hipertensién arterial, a nivel nacional, disminuyd entre los
afios 2013 y 2015, sin embargo, a partir de ese afio aumenté de manera sostenida, afectando a
uno de cada cinco personas de 15 a mas afios de edad en el afio 2022.

Segln cursos de vida, la hipertension arterial afecta a la mitad de adultos mayores, siendo
mayor la afeccidn en aquellos con sobrepeso u obesidad, donde se presenta en tres de cada
cinco adultos mayores. En los adultos de 15 a 59 afios, la hipertensién arterial se presenté en
uno de cada cinco, sin embargo, en aquellos con obesidad, afectd a uno de cada tres.

La tendencia de la prevalencia de diabetes mellitus, a nivel nacional, aumentd entre los afios
2014 y 2022, afectando a uno de cada veinte personas de 15 a mas afios de edad en el afio
2022. Segun cursos de vida, la diabetes mellitus afecta a uno de cada diez adultos mayores.

Durante el periodo 2017-2018:

o Alrededor de un quinto de los adultos presentd el colesterol en sangre en el limite alto
y en una décima fue alto; ambos se incrementaron con la edad y el IMC, vy el
colesterol alto fue mayor en adultos con hogares sin NBI.

o Cerca de la cuarta parte de los adultos presentaron triglicéridos alto y alrededor de
una décima en limite alto; éstos y el nivel de triglicéridos muy alto aumentaron con
la edad y el IMC, vy los tres fueron mas frecuentes en los hombres, a los 50-59 afos y
en los obesos.
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o Mas de la cuarta parte de los adultos presentaron valores de LDL en limite alto, alto o
muy alto; éstos aumentaron con la edad y el IMC, y fueron mas frecuentes a los 50-
59 afios y en los obesos

o Los valores de HDL bajos en adultos se encontraron en cerca de dos tercios de adultos
y su frecuencia aumentd con el aumento del IMC. La proporciéon mas alta de niveles
de HDL bajo estuvo entre los obesos y la proporcién mas baja entre los delgados

o Mas de la cuarta parte de los adultos presentaron sindrome metabdlico, aumentd con
el aumento de la edad y el IMC y fue mas frecuente en las mujeres y a partir de los
40 afos.

6. RECOMENDACIONES

Fomentar la reorientacidon de las politicas publicas para el abordaje de la doble carga de
malnutricidon de forma efectiva, y eficiente, y de alcance multisectorial e intergubernamental,
ampliando la prioridad sanitaria de los desérdenes de malnutricion por defecto, hacia el
abordaje de los desérdenes de malnutricién por exceso.

Fomentar y priorizar a nivel regional y local la formulaciéon de proyectos e intervenciones
destinadas a la prevencién y control del sobrepeso y obesidad en el ambito de su jurisdiccion.

Gestionar la asignacién de recursos para la meta de vigilancia alimentaria y nutricional en
Programa Presupuestal Enfermedades No transmisibles, a fin de contar periédicamente con
informacidn de indicadores alimentarios y nutricionales en escolares, adolescentes, adultos y
adultos mayores.

Promover la generacion de informacidon mensualizada por curso de vida en el HIS-SIEN MINSA.

Promover el uso de la Plataforma Virtual del Observatorio de nutricién y estudio del sobrepeso
y la obesidad, ya que la informacién disponible es relevante para los gobiernos locales y
regionales, asi como para la comunidad cientifica.

Fomentar el desarrollo de investigaciones que profundicen el analisis de las causas del
sobrepeso y obesidad, asi como la evaluacion del impacto de las intervenciones desarrolladas
para su prevencién y control.

A través del Observatorio de Nutricion y Estudio del Sobrepeso y Obesidad, se debe continuar
generando espacios para analizar las politicas y acciones que se desarrollan a nivel
internacional, nacional y local, en la promocién de la alimentacién saludable y de la actividad
fisica, destacando y divulgando aquellas intervenciones de mayor efectividad e impacto sobre
la salud.

"World Health Organization and Food and Agriculture Organization of the United Nations. Vitamin and mineral
requirements in human nutrition: report of a joint FAO/WHO expert consultation, Bangkok, Thailand, 21-30
September 1998. http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/42716/1/9241546123.pdf
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