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e Epidemiologia nutricional. Introduccion. Conceptos.
Te ma 2 La dieta como factor de riesgo o de proteccion en la
enfermedad. Problemas nutricionales en paises
desarrollados y en paises emergentes.
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Epidemiologia

Ciencia que estudia la frecuencia y la distribucion de las
enfermedades asi como los factores y causas que las
determinan en las poblaciones humanas.

éPor qué algunos individuos enferman y otros no?

Diccionario de la Real Academia Espaiiola:
Epidemiologia: tratado de las epidemias
Epi = prefijo griego = sobre
Demos (gr) = pueblo
Logos (gr) = tratado
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Un poco de historia

- Hipdcrates, 400 aC
Usa los términos “epidémico” y “endémico”. Atribuye la aparicidn de las enfermedades al

ambiente malsano (miasmas) y a la falta de moderacién en la dieta y las actividades fisicas
(Lépez-Moreno y col., 2000)

- Gaspar Casal (1735)

Caracteristicas epidemioldgicas de la pelagra

- James Lind (1753)

Observa que frutas y hortalizas crudas pueden curar el escorbuto
Primer ensayo controlado

Ver pp: 19 del pdf

Principles of Epidemiology in Public Health Practice, US Department of health and human services, CDC, 2012
http://bscn2k15.weebly.com/uploads/1/2/9/2/12924787/principles of epidemiology -cdc2012.pdf

Ver “Epidemiologia”
https://www.ucm.es/innovadieta/e
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Un poco de historia|

- William Farr (1807-1883)

Concepto de poblacidn en riesgo, grupo de comparacion, duracion de la exposicion

- John Snow (1854)

Trabajo sobre el célera. Padre de la epidemiologia moderna http:/fwww johnsnowsociety.org/

- 1930s—1940s =

Epidemiologia de las enfermedades no infecciosas (enfermedad crdénica no transmisible)
Estudio Framingham. 1948. Estudio de los 7 paises. Dieta y ECV

Doll y Hill, 1950. Cancer de pulmédn y tabaco

Yudkin, 1957, “diseases of affluence”

1990s Epidemiologia genética y molecular
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Epidemiologia, Objetivos

éPor qué unos individuos se ven afectados
por una enfermedad y otros no?

éPor qué las enfermedades no estan distribuidas al azar?
Buscar los factores relacionados

Epidemiologia
(poblaciones)

Exposicion Enfermedad
Determinantes (distribucion)
FR, FP (frecuencia)
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Epidemiologia, Objetivos

1. Describir la poblacion:

— estado de salud

— estado nutricional:
— consumo de alimentos, ingesta de E, N, bioactivos
— composicién corporal, bioquimica, AF, ...

— cuantificar la enfermedad
— tamafo
— frecuencia
— distribucion
— tendencias (Kleinbaum y col, 1982)

2. Explicar la etiologia de la enfermedad y la naturaleza
de la relacién causa-efecto

’ 3. Predecir el nimero de enfermos que se produciran ‘

4. Controlar la distribucion de la enfermedad entre la poblacion:
- previniendo su aparicion
- mejorando/tratando enfermos

’ 5. Evaluar eficacia tratamiento ‘

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Dos objetivos generales: Nivel de conocimientos

e CONOCER Y COMPRENDER la aparicién y la etiologia de la enfermedad a
partir de la informacion acumulada.

e INTERVENIR para mejorar la salud publica.

Nivel de intervencion
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Historia natural de la enfermedad

(Kleinbaum DG, Kupper LL, Morgenstern DH. Epidemiologic Research Principles and Quantitative Methods. John Wiley & Sons, 1982. pp: 22)

Nivel de conocimientos |

| Induccién I

| Promocion I

Inicio del proceso
etioldgico
(exposicion/apari-
cién de la 12 causa)

Inicio del proceso
patoldgico (la
enfermedad se

hace irreversible)

Prevencion primaria

I Expresion I

Diagnéstico
clinico de la
enfermedad
(aparicion de
signos y sintomas)

Nivel de intervencién |

Final de la
enfermedad
(cambios en el
estado de salud o
muerte)

N SN TN

Secundarla

Termarla
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En: Nweze Eunice Nnakwe. Community nutrition: planning health promotion and disease prevention. Burlington, Massachusetts: Jones & Bartlett Learning, 2013.
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Cronicidad de enfermedades

Duracidn Latencia (Aparicidn)
Corta (agudas) Larga (crénicas)
Agudas Gripe Cancer de pancreas
Botulismo Leucemia linfatica
aguda
Cronicas Sifilis HTA
Tuberculosis Osteoartritis
Demencia senil, .....
Enfermedad cronica

(Kleinbaum DG, Kupper LL, Morgenstern DH. Epidemiologic Research Principles and Quantitative Methods. John Wiley & Sons, 1982. pp: 22)
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Descripcion

Prevencién primaria

Prevencién secundaria

Prevencidn terciaria

{2 (ej. fibra/AGS, ..)

Estrategias de intervencion |

Tipos de intervencion Objetivo de la intervencion

Modificar los factores de riesgo Prevenir o posponer la aparicion
de la enfermedad. Evitar la
aparicion de la enfermedad
(incidencia)

Diagndstico precoz de la
enfermedad y tratamiento

(ej. control colesterol sanguineo,
tension arterial)

Tratamiento y rehabilitacion

Epidem_iologia

Mejorar el prondstico de los
enfermos (ej. Reducir la duracion
de la enfermedad o prolongar la
vida) (prevalencia)

Reducir, estabilizar y prevenir
efectos secundarios y
disfunciones (que las
consecuencias de la enfermedad
sean menos severas)
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Hoelscher DM, Kirk S, Ritchie L, Cunningham-Sabo L. Position of the academy of nutrition and dietetics: interventions for the

prevention and treatment of pediatric overweight and obesity. J Acad Nutr Diet. 2013;113:1375-94
https://www.albertahealthservices.ca/assets/info/hp/cdm/if-hp-ed-cdm-ns-5-6-2-peds-weight-mgt.pdf
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Flgure 1-2 The Three Levels of Prevention and Intervention Approaches. Modified from: Mandle CL. Health Promotion Throughout the Lifespan. 5th ed. St. Louis: Mosby; 2002. Public Health
Nutrition Practice Group, 1995. Also Owen. AL, Splett PL, Owen GM. Nutrition in the Community. 4th ed. New York: McGraw-Hill; 1999. En: Nweze Eunice Nnakwe. Community nutrition: planning
health promotion and disease prevention. Burlington, Massachusetts: Jones & Bartlett Learning, 2013. www.blearning.com/samples/0763747602/47602_ch01 5165.pdf
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Cambios patron morbi-mortalidad

Epidemiologia tradicional:
enfermedad infecciosas, transmisibles

Epidemiologia actual:
enfermedades cronicas, no transmisibles

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

The World Health is in Transition

Epidemiological: NCD overriding Comunicable Disease, &
double burden of diseases in many
developing countries

Demographic: Population ageing

Lifestyles: Diets are rapidly changing
Physical activity reducing
Tobacco use increasing

Urbanization: Growing cities

Globalisation: Increasing global influences

; .who. i other_documents/en, X
http://www.kirolarte.net/congreso/admincongreso/documentos/UrsulaTrt -pdf
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Etapas de la salud, de la nutricion, y del cambio demografico

Transicion Demografica Transicion Epidemiologica Transicion en Nutricion

Blevada fertilidad Alta prevalencia de Alta prevalencia de
y mortalidad Enfermedades infecciosas) desnutricion
. 1]
i i
Mortalidad reducida. Epidemiag, pobres ek
Caniioseqlapi?-ride Sici Lmbientas Hambrunas reincidentes
poblacional \
Planificacion famiiar, Control y prevencion de
Control de ent. infecciosas hambrunas
Fertilidad reducida, Enfermedades Predominio de Enfermedades
envejecimiento Cronicas no transmisibles relacionadas con |a dieta
Enfasis en envejecimiento saludabile, Enfasis en intervencion médica, politicas
Redistribucion espacial y cambios de conducta
https://www.cpc.unc. roj nutrans/whati:
https: .ncbi.nim.nih. rticles/PMC325782! , -
it f ot oL OT tOpe/semner SHBaZ0T présentation ot Fuerte: Popkin, 2001
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Transicion econdmica, social, sanitaria
Transicion nutricional y de estilo de vida
Transicion demografica

: Excelente indicador
Aumento esperanza de vida ‘ global de salud

N

Transicion epidemioldgica

"Viviremos ciento cuarenta ainos"

Entrevista a Maria Blasco, directora del Centro Nacional de Investigac
Oncoldgica (CNIO), y Mdnica G. Salomone, periodista especializada en cie
que analizan los progresos de la ciencia para frenar el envejecimiento.

FUENTE | 20 minutos 22/04/2016

http://www.madrimasd.org/informacionidi/noticias/noticia.asp?id=66254&origen=notiweb&dia_suplemento=viernes
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Evolucion de la esperanza Las mujeres espafiolas, las mas longevas de Europa
de vida
Edad o
o 1900 - 30 afios
Mujeres :: 1945 > 48 afios Esperanza de vida al nacer
Esperanza de vida al nacer (afios) (INE)
(Eurostat, 2004)
2010-11
Hombres Mujeres: 84,91 afios
" Suecia 77.9 Hombres: 78,94 ainos
! 3 i ne
wh LY o »o ~
e e Espana 77.2 2014
Transicion demograflca Italia 76.9 Mujeres: 85,7 aiios
=
Pitacade de 18 pobisccn Mu;eres
Sapaleiia y e ETI g
oy f— Espana 83.7
R Ar TR
— '=§ Francia 82.9
== ég Italia 82.9 :
;> http://www.i iejas.net/salus/SALUS%20DOCUMENTOS/2BHGEHU/tema: i b105.pdf
e
B —
e - . -
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Cae la esperanza de vida en Espaiia
El descenso rompe la tendencia al alza de casi medio siglo

Fevolucién de in esperanza de vida Febrero de 2012

Pddi e sesdwre o Fafa i wiat

........;.;Lll.;...%u

-1 N o I
s A a4 e
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Transicion demografica

Poblacion espatiols 2010, 2020, 2059 Piramides saperpoesias,

"s s s s LA s "s "~

'www2.uca.es/estrategico/documentos/grupos/estadisticas/ine/Poblacion%20INE-Cifras%202001.pdf
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Zonas azules:

= Okinawa (Japén)

= Cerdefia (Italia)

= |caria (Grecia)

= Costa Rica (peninsula Nicoya)

contisenne § cuarns Set pumnde

Yo oo

= California (Loma Linda)

La OCDE sittia a Espaiia como el
pais con mayor esperanza de
vida al nacer con 83,2 afios, solo
por detras de Japdn, con 83,4
afios. Cuando Ana Vela nacio, la
esperanza de vida para las
mujeres era en Espafa de 35,7
afos.

http://internacional.elpais.com/internacional/2017/04/16/actualidad/1492325577 121124.html
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Transicion demograéfica. Ej. Japon

Girups de sehed Vermie Majere

L etdac i en mibes

_Okingwa

http://www. CSiC. jecimie -01.pdf
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Longevidad de diferentes especies animales
(Kirkwood T. El fin del envejecimiento. Ed Tusquest, 2000)

Especies Longevidad (afios)

Seres humanos (Homo sapiens) 122 (1)
Ballenas azules 110
Tortuga de las Galapagos 106+
Elefante Indio 81
Chimpancé 59+
Caballo 50
Gorila 49
Aguila real 48
Oso pardo 47
Gato doméstico 28
Ratén doméstico 3

(1) Jeanne Louise Calment (21 de febrero de 1875 - 4 de agosto de 1997). Mujer
Francesa que vivid 122 afios y 5 meses.
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Transicidn econdmica, social, sanitaria
Transicion nutricional y de estilo de vida
Transicion demografica

X Excelente indicador
Aumento esperanza de vida ‘ { global de salud

Transicion epidemioldgica

Cambio patréon morbi-mortalidad

Enfermedades agudas >0 Enfermedades crdnicas

Infecciosas, sindromes de * no transmisibles
deficiencia nutricional
1 agente

Enfermedad

Alta frecuen deficitaria/ ial
Rara vez o n deficitaria carenCIaT

expuestos Ej. escorbuto
Personas jovenes, ..

Periodos latencia cortos

Curables en poco dias o semanas

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Enfermedades cronicas no transmisibles ??

v'Herencia genética
v'Herencia sociocultural

Fernando Botero
Una familia, 1989
Oleo sobre lienzo
241 x 195 cm.
Museo Botero
Bogotd
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Transicién econdmica, social, sanitaria
Transicion nutricional y de estilo de vida
Transicion demografica

- : Excelente indicador
Aumento esperanza de vida ‘ el e el

Transicion epidemioldgica

Cambio patréon morbi-mortalidad

Enfermedades agudas >0 Enfermedades crdnicas
* Infecciosas, sindromes de * no transmisibles
deficiencia nutricional ¢

1 agente B e Mu!tlfactorlale?s a
. . * (baja frecuencia en
deficitaria/carencial \
. expuest .
* Persona S EIECY
Ej. escorbuto — 1

* Latencia larga

* Larga duracién Prevencién

* Dificiles de curar ‘

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Transicion Epidemiologia
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Transicion Epidemiologia
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‘GLOBAL HEALTH RISKS. Mortality and burden of disease attributable to selected major risks. WHO, 2009
h burden Risks_report_full.pdf
Figure 2: The risk transition. Over time, major risks to health shift from traditional risks (e.g. inadequate nutrition or unsafe water and sanitation) to
modern risks (e.g. overweight and obesity). Modern risks may take different trajectories in different countries, depending on the risk and the context.

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Y, .... La gran paradoja: “la Triple carga” ‘

Malnutricidn,
inseguridad
alimentaria y

hambre

Enfermedades
dela
abundancia

~800-1000 mill. people chronic >1.900 mill. people (>18 y) overweight
undernourishment (FAO, 2015) of whom 500 mill. obese

~ 2.000 mill. - “Hidden hunger” Deficiencia de Fe, I, retinol, Zn, Folato, Vit. D, Ca l

“Todo lo que se come sin necesidad se roba al estomago de los pobres”. Mahatma Gandhi ‘

http://www.who.int/nutrition/challenges/en/
http://www.fao.org/docrep/016/i3027e/i3027€00.htm

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal
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Principales factores de riesgo de mortalidad, 2000, Mundo
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~800-1000 mill. people chronic
undernourishment (FAO, 2015)

v
0 1000 2000 3000 4000 KOO0 000 7000 MOOO

Preventing chronic diseases : a vital investment : WHO global report. 2005 Aumey of deadins (NN
http://www.who.int/chp/chronic_disease_report/full_report.pdf/ http:/; i who.int/publications/2005/9241563001 eng.pdf
http://www.who.int/hpr/NPH/docs/whr_2002_risk_factors.pdf

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Y, .... La gran paradoja |

Healthcarei- P02

Indian Paradox: 46 per cent children suffer from malnutrition

while 30 per cent are affected by obesity
Published on Thursday, 25 October 2012 18:13

* Foetal Programming: “the thrifty phenotype” (the so-called “Barker hypothesis”): foetal undernutrition
is an important contributor to the development of obesity and increased risk of NCDs in adult life. It may
already explain the rapid increase in the prevalence of obesity in those developing countries that
experienced a rapid transition from paucity and hunger to relative affluence and ample food energy
supplies. The phenotypic predisposition in conjunction with the rapid nutrition transition.

* Childhood undernutrition, stunting > central obesity

* Thrifty-genotype hypothesis: postulates a genetic predisposition for a more efficient metabolism
independent of the effects of intra-uterine growth retardation (IUGR) and foetal programming. Neel

(1962)
(Schmidhuber y col., 2004)

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal
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Angeles Carbajal Azcona. Departamento de Nutricién. Facultad de Farmacia. Universidad Complutense de Madrid

N

¢Z8% World Health
‘»\‘{_.J“ Organization

Principales factores de riesgo de mortalidad en EUROPA, 2000 |

Por exceso

Diet and physical activity, together with
tobacco and alcohol, are key determinants of
contemporary public health

Six of the Seven Top Determinants of Mortality in Developed
Countries Relate to How We Eat, Drink and Move

Epidemiological studies: a whole plant-based diet with high intake of
fruits, vegetables, and other nutrient-rich plant foods (nuts, pulses,

Oteaatimnal (1 factoes for oty wholegral ns) may reduce the risk.
Ll 00 1000 1500 )Oﬂl) IMID
Moty of dimitivs (000

Preventing chronic diseases: a vital investment : WHO global report. 2005
rh 2005/9241563001_eng.pdf
ho.i H/docs/whr_2002_risk_factors.pdf

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal
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Top 10 health risk factors and their estimated relative

contribution to the burden of disease

Risk factor Burden of disese (%)
1. Tobacco use 11.7
2. Alcohol use 11.4
3. High blood pressure 11.3
4. Overweight and obesity 7.8
5. High cholesterol 5.9
6. Physical inactivity 5.5
7. High blood glucose 4.8
8. Low F&V intake 2.4
9. Occupational risks 1.7
10. lllicit drug use 1.6

Fuente: World Health Organization (2009). Global Health Risks Summary Tables. WHO: Geneva, Switzerland

http://www.eufic.

org/en/healthy-living/article/fruit-and.

onsumption-in-europe-do-europeans-get-enough

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Mundo, 2012 - murieron 56 millones de personas
> 68% por enfermedades de la abundancia (NCDs) (60% en el 2000)

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs310/es/

Camopmia
LT Y

Accainole

Caralirivaacy

Enf. Pulmonar obstructiva crénica
Infecciones vias respiratorias inferiores
Canceres traquea, bronquios y pulmén

VHSI0A
Enfermedades diarreicas
Diabetes mellitus
Accidentes de trafico

Cardiopatia hipertensiva

Las 10 causas principales da defuncion on ol

mundo - 2000-2012

-

n

Por exceso

EERENN

European Region is the most severely affected
by NCDs, which are the leading cause of
disability and death; cardiovascular disease,
diabetes, cancer and respiratory diseases (the
four major NCDs) together account for 77% of
the burden of disease and almost 86% of
premature mortality.

Milones de defuncionas

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal
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2017 Global Nutrition Report (Informe de la Nutricion Mundial 2017. “Alimentar los ODS”,
Objetivos de Desarrollo Sostenible) | 2016 | 2015 | Global Nutrition Report
https://www.globalnutritionreport.org/files/2017/11/Report 2017 Spanish.pdf

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal
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2017 Global Nutrition Report (Informe de la Nutricion Mundial 2017. “Alimentar los ODS”,

Objetivos de Desarrollo Sostenible) | 2016 | 2015 | Global Nutrition Report

- https://www.globalnutritionreport.org/files/2017/11/Report 2017 Spanish.pdf
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- 2017 Global Nutrition Report (Informe de la Nutricién Mundial 2017. “Alimentar los ODS”,
Objetivos de Desarrollo Sostenible) | 2016 | 2015 | Global Nutrition Report
- https://www.globalnutritionreport.org/files/2017/11/Report 2017 Spanish.pdf

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Enfermedades crdnicas, especialmente ECV:

= Principal problema de salud en paises
desarrollados

" Importante causa de muerte y problema en
rapido crecimiento en paises emergentes

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal
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Main causes of death, worldwide (2005) oot
Por exceso

Chronic respiratory, 7%

2015
Enfermedad cronica
41 mill. (64%)

| 52 million by 2030 |

Other chronic; 9%
Diabetes; 2%

/ Cancer; 13%

Enfermedad cronica
35 mill. muertes
(60% mortalidad total)

Cardiovascular ommunicable maternal &
30% Y perinatal conditions, &

l (CHD, Stroke) nutritional deficiencies;

30%
ESPANA, ENS 2011-2012
* Qbesidad
Poblacién mundial (2005): * Diabetes i Di 3
~6.453.628.000 habitantes . HTA E::g;';g‘;:;:z in the
* Hipercolesteralemia v 86% of all deaths

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Enfermedades crénicas (ECV, cancer, diabetes, obesidad, ..)

Genética,
Biologia, ..

Gran “desajuste” entre
nuestra genética y nuestro
estilo de vida (S XXI)

Eatony col., EurJ Clin Nutr (1997) 51, 207+216

‘ Prevencion = nutricidn éptima ’

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal
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La prevencion/retraso de la EC es posible

Mensaje es muy sencillo
“Consuma mas alimentos de
origen vegetal”

4 FR madificables:

e Cambios en la dieta
* Peso corporal adecuado
¢ Incremento actividad fisica Prevencion:
= 80% CHD/ECV
90% DM2
33-60% Cancer

e Dejar de fumar

'WHO, 2003; Strong y col. Lancet 2005;366:1758, Epping-Jordany col. Lancet 2005;366:1667

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Mejor evidencia posible
(Research Epidemiology)

Epidemiologia nutricional. OBJETIVO FINAL

Politica nutricional,
Guias alimentarias,
Objetivos nutricionales

.-'Jv'c.l
> '

ik

Los politicos toman
decisiones,
Politica nutricional >

Recomendaciones dietéticas
(Public Health Epidemiology)

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal

Mejorar la salud de la poblacion
repercusion social y economica

SALUD PUBLICA
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Summary of strength of evidence on lifestyle factors and
risk of developing cardiovascular diseases (WHO, 2003)

WHO/FAO. Diet, Nutrition a
hty

ind the Prevention of Chronic Diseases. WHO Technical Report Series 916. 2003.
)CS/WHO/AC911E/ACI11E00.HTM

Convincing | Regular physical activity Vitamin E Myristic and palmitic acids
Linoleic acid supplements Trans fatty acids
Fish and fish oils (EHA and DHA) L High sodium intake
Vegetables and fruits (including berries) Overweight
Potassium High alcohol intake (for
Low to moderate alcohol intake (for stroke)
coronary heart disease)
Probable a-Linolenic acid Dietary cholesterol
Oleic acid Unfiltered boiled coffee
NSP (fibra)
Wholegrain cereals
Nuts (unsalted) " A
Plant sterols/stan¢)
Folate
Possible Flavonoids Fats rich in lauric acid
Soy products Impaired fetal nutrition
Beta-carotene supplements
Inufficient Calcium Carbohydrates
Magnesium Iron
Vitamin C
EPA, eit ic acid; DHA, ic acid; NSP, non-starch polysaccharides

Los cientificos producen la
Mejor evidencia posible
Research Epidemiol

Los politicos toman
decisiones,
Politica nutricional >
Recomendaciones dietéticas

(Public Health Epidemiology)

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia.

Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal

2000 - Global Strategy Prevention and Control
of Noncommunicable Diseases

& World Health
# Organization

Global Strategy on Diet, Physical Activity

and Health

2008-2013 Action Plan on the Global Strategy for the Prevention and Control o;
Noncommunicable Diseases

Global Strategy on Infant and Young Child Feeding

WHO Framework Convention on Tobacco Control

icable

Global Action Plan for the Prevention and Control of N

Diseases 2013-2020

Tobacco control

Meta mundial:
Reducir la tasa de mortalidad por
Se dispone de conocimientos cien
Se podrian salvar 36 millones de

Promoting healthy diet

To reduce the impact of foods high in saturated fats, trans-fatty acids, free sugars, or salt
Promoting physical activity
Reducing the harmful use of alcohol

ads.

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal
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WHO European Action plan for
Food and Nutrition Policy 2007-2012-2016

ELIROPE

Health challenges:

e to reduce the prevalence of diet-related non-communicable diseases
e to reverse the obesity trend in children and adolescents

e to reduce the prevalence of micronutrient deficiencies

e to reduce the incidence of foodborne diseases.

® < 10% of daily energy intake from saturated fatty acids

® < 1% of daily energy intake from trans fatty acids

® < 10% of daily energy intake from free sugars

e <5 gadayof salt

M Plant foods: wholegrain cereals, fruits and vegetables:
e > 400 g fruits and vegetables a day

Kingdom, ‘6 a day’ in Denmark and ‘10 a day’ in France and 3 \t
equivalent marketing-based initiatives in other countries (e.g., 3a | % w

‘ ‘5 a day’ programmes in Germany, Poland, Spain, Sweden, the United o 5”’%
day’ in Hungary). LN

http; uro.wh ‘what-we-do/health
http: uro.who.int, file/0017/74402/E91153.pdf

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

PE wtrategia

Espafia & naos

Estrategia NAOS, para la nutricidn, actividad fisica y
prevencion de la obesidad (2005)

Objetivo: Mejorar las habitos alimentarios e impulsar la
practica regular de actividad fisica, poniendo especial
atencion en la prevencion durante la etapa infantil.

Administracion publica, expertos independientes,
federaciones, organizaciones, industria, ......

Decdlogo de habitos alimentarios saludables.
Cdédigo PAQOS
Programa PERSEO

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal
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Enf. infecciosas

| Enf‘ deﬁcita rias Malnutricion por defecto:
Ej. Bajo peso
/ (1 causa)

Epidemiologia Epidemiologia

\ nutricional
Estudio de los determinantes
| Enf Cron Ica | nutricionales de la enfermedad

en las poblaciones humanas

(multlfactorlales) ‘

Malnutricion por exceso:
Ej. Sobrepeso y obesidad

» La dieta, el sobrepeso ¢Es un factor en la etiologia de estas enfermedades?
> Si se cambia la dieta, el peso ¢Puede modificarse el riesgo?

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Epidemiologia nutricional

y (poblaciones)
nggm 112’ / \
e
'Exposicion | »  Efecto
Identificacion y S
DETERMINANTES | | FR cuantificacion del ENFERMEDAD:
Factores de FP riesgo. Asociacién: Incidencia
Exposicion FC r Prevalencia
(+) (-) RR Mortalidad
OR Morbilidad

Estado nutricional:

ja
* Dieta f p‘}g}}
* Composicion corporal 6
=

* Bioquimica, ..

Asociacion # causalidad |

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal
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Enfermedades cronicas:

(ECV, Cancer, Diabetes, Obesidad, osteoporosis, HTA, ...... )

g

» Multifactoriales (genética, estilo de vida, dieta, ambiente)
» Multiples factores dietéticos (solos o en combinacién)
» Deficiencias, excesos o desequilibrios

» Acumulacion de exposicién durante anos (o exposicidon

relativamente escasa anos atras)

» Largos periodos de latencia
» Larga duracion

» No son facilmente reversibles ni curables

» La prevencién es crucial

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

A Life Course Approach to Chronic Disease Epidemiology (uynchy col., 2005)

Early-life anthropometry and growth are linked to

Hipotesis de Barker: asociacion entre
desnutricion en la etapa fetal y las ECV
en la edad adulta

A Infancy
and
e Adolescence
Childhood
Obesity
g Breast Feeding Sendentarism
= SES Iactivity
g Infection Smokang
= PEM Physical Activity
z Fetal Micronutrients Foosd behaviour
‘E Life Grawth rate TV viewing
= Tsdlness Sugary drinks
AkS Physical Actaviy
_2 Mother's Food behaviour
& Nutrition IV viewing
=] |..1«m1h Sagary drinks 1
bicth weighn
T T / L/
,(2”-/_?:_1 A :
7 ] ]
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CHD in adulthood

Adult Life Elderly

Establsshsed adult rasky bebaviours

Diet/Phwsical activity. Tobacco,
Acolyd

Biological risk

Socieconoms status

Environmental conditions

Periodos criticos
Acumulacion del riesgo

Genetic susceptibility 1o Malnutrition

Source: WHOUNMHIN PHIALC. 2000 Age
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Figura 5, Protlemas sanitarios en Europa con posible implicackon nutricional I Ela
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Por ejemplo .....

» Edad

= Sexo

= H2 familiar

(" Estado menopdusico

No modificables
A

P\c{\\l\dad 1
® Peso (€ kcal de la dieta, ...) <
= Presidn arterial (€ Na de la dieta, peso, AF, ...)
= Colesterol sanguineo (€ calidad de la grasa, peso, AF, ...)
= Grado de oxidacion lipoproteinas (€ antioxidantes, ...)
= Niveles de homocisteina (€ vitaminas grupo B, ...)

.= Alcohol, tabaco, actividad fisica, ........

Modificables
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"A risky cocktail: combinations of risk factors”

https.//www.aihw.gov.au/reports/chronic-di: isk-factors-contributing-to-chronic-d: tents/tabi ontent ! g
i

Antioxidantes @ ”,fgl-éﬂg;é

. Proteccion o
Folato Vitamina E @w
Vit Bg Fibra soluble
Vit By, AGM, AGP
Proteina
vegetal Etc.

Etc.
Grasa total

AGS colesterol

Riesgo Na AG trans
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gnfSc \ei?
Anemia Defectos de cierre (ﬂ“‘g’;‘

megaloblastica del tubo neural

Y Alteraciones
Na —’@4— Folato —_— S
neuro-psiquiatricas

7 N '

Enfermedad Algunos tipos
cerebro-vascular de cancer ¢?

/1R /1N
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Tabaquismo:

« ¢Vd fuma? Sio Noo

« N° de cigarrillos/dia

* Marca

 Edad a la que empez6 a fumar

 Edad a la que dejé de fumar ;

Dieta: WG@W

e ¢Vdcome? Sio Nooll

« (Qué come? Pues depende !!!
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Componentes de la dieta

T L

utrientes No nutrientes
Componentes naturales Aditivos y
“ N =~ 50 bioactivos en tejidos animales, hongos, contaminantes
|| proteinas bacterias y vegetales (fitogquimicos)
Lipidos | |
CHO ; |
Fibra . . | B
Minerales Bloactlv?s 5 N = ??? i
Vitaminas Proteccion enfermedad crénica /
Agua N = ???
| Dieta mixta: 60.000 — 100.000 ~ 1,5 g/dia (Leiztmann, 2002) | | yusmeso sevor e s soom

Espafia ~ 3,5 g/dia
(Saura y Gofii, 2009)

“He who does not know food, how can he understand the diseases of man?”
Hipdcrates de Cos (460-377 aC)
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* La exposicién no puede categorizarse como: gﬂ g@ﬁpl@
* Presente Bj
* Ausente
* Variable continua. A veces con rango de variacién pequeiio
‘ Min. Méx.

* Laingesta no es equivalente a disponibilidad bioldgica
* Los alimentos son muy heterogéneos
e Dificultad para separar FR-FP
* No hay buenas técnicas
* Bases de datos incompletas “Tan importante es lo que se come
« Cambios involuntarios: como lo que se deja de comer !11”
* Al ser observado
* Al plantear una intervencién
* Correlacion entre componentes de la dietay FC
* Dietas muy homogéneas para ver cambios
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'- * Nukventes arslados e - -
Alimentos > SALUD
-. * Pakones dietedws tﬂwj
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* Dieta + estilo de vida El establecimiento de un perfil nutricional debe tener en cuenta el
fisioldgico, en particular el de grasas, grasas saturadas, acidos grasos trans,
sal o sodio, y azucares, para los que no se recomiendan ingestas excesivas
en la dieta total, asi como el de AGP y AGM, hidratos de carbono
disponibles diferentes de los aztcares, vitaminas, minerales, proteinas y
fibras. Al establecer los perfiles nutricionales, deben tenerse en cuenta las
diferentes categorias de alimentos y el lugar y la funcién de estos alimentos

en la dieta total y deben tomarse debidamente en cuenta los distintos
habitos dietéticos y pautas de consumo de los Estados miembros.

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbaijal

Caracteristicas de la dieta Mediterranea tradicional =

(Mediterranean diet score)
(Trichopoulou y col., 1995; 2000)

. Alta relacion AGM/AGS

. Consumo moderado de alcohol (vino)
. Alto de leguminosas

. Alto de cereales (integrales y pan)

. Alto de frutas

. Alto de verduras y hortalizas

. Bajo de carnes y derivados

. Moderado de leches y derivados

. Alto consumo de pescados

OO NOOULLDE WNPE

Optimo = score de 9
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Exposicion

Caja negra
. Ingesta |

estimada ??

|—

Verdadera
ingesta ??

nutricional Cantidad
absorbida ??

Metabolismo
alterado ??

Cambios
patoldgicos ??

Enfermedad

gyl comple?

Enfermedad 7

los mecanismos e a enfermedad

Metafora sobre el mecanismo desconocido o poco claro por el que una exposicion nutricional o
factor de riesgo conduce a la enfermedad (Sempos y col., 1999, 2001).
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Bento, el “Tupper japonés”

https://www.ucm.es/innovadieta/trabajos-estudiantes

http:

houseofkittyblog.com/2009/02/11/amazing-hello-kitty-bento-designs,

Angeles Carbajal Azcona. Dpto de Nutricién y Ciencia de los Alimentos. Fac. Farmacia. Universidad Complutense de Madrid. https://www.ucm.es/nutricioncarbajal

http://www.ucm.es/nutricioncarbajal/

32


https://www.ucm.es/nutricioncarbajal
http://houseofkittyblog.com/2009/02/11/amazing-hello-kitty-bento-designs/
https://www.ucm.es/innovadieta/trabajos-estudiantes
https://www.ucm.es/nutricioncarbajal

