Efecto de la pandemia de COVID-19

en la desnutricidon infantil en México

Antecedentes

La pandemia de COVID-19 redujo
los ingresos, aumento la inseguridad
alimentaria, e interrumpio los
servicios de salud y nutricion
materno-infantil. Esta situacion,
junto con el reciente aumento en los
precios de los alimentos debido a

la invasién a Ucrania, amenaza

con deshacer tres décadas de
progreso para reducir la desnutricion
infantil en México.

Abordaje

Se realiz6 un modelaje econémico
para demostrar la importancia de
invertir en programas y politicas para
atender la desnutricion en el pais.

Resultados clave

Cambios en la inseguridad alimentaria y la desnutricion

1.

Hogares con ninos menores de cinco anos en todo el
pais, y particularmente en la regién Sur, tuvieron mas
probabilidad de sufrir inseguridad alimentaria en 2021
en comparacioén con 2018.

Hogares con ninos que no recibieron transferencias en
efectivo también tuvieron mas probabilidad de tener
inseguridad alimentaria en el mismo periodo.

Prediccion de tendencias en el retraso del crecimiento y la
mortalidad infantil

3.

Se prevé que aumente el retraso del crecimiento y la
mortalidad infantil en el periodo 2020-2030 debido a
una mayor inseguridad alimentaria y alteraciones en la
cobertura de los servicios de salud y nutricion.

El costo economico de la desnutricion infantil en México

4.

El aumento proyectado de la desnutricion debido a la
pandemia costaria US$5,290 millones extra en 2021
vs. 2018 debido a la pérdida de productividad y muerte
prematura.

Efecto y costo de aumentar la cobertura de los servicios de
salud y nutricion para niios menores de cinco ainos

5.

Aumentar los fondos para intervenciones en nutricion
en US$100 millones por afo podria reducir la
desnutricion a niveles previos a la pandemia para el
ano 2030.

Prevalencia ajustada de inseguridad alimentaria en hogares con
ninos menores de cinco anos en México
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Estimacion del costo econémico de la desnutricion y la
mortalidad infantil antes y durante la pandemia por COVID-19
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Efecto estimado de invertir en un paquete de intervenciones en
nutricién sobre la desnutricion en México

B Prevalencia
de retraso
enel

PORCENTAJE (%)

14.1
e 12.2 15

2 10.8 crecimiento
0 ® Prevalencia
8 de emaciacion
6
4
2 Ll 0.9 0.9 0.9 0.9
0 [ ] [ ] [ |-

Basal 100 millones 150 millones 200 millones 250 millones
ESCENARIOS DE INVERSION
Fuente: Unar-Munguia et al. Modelnado el efecto de la pandemia de COVID-19

en inseguridad alimentaria y desnutricion y el costo de aumentar la cobertura
de servicios de salud y nutricién para nifios en México. INSR 2022.
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Efectos economicos en 2020
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Cobertura de intervenciones en nutricion recomendada Mensajes clave

La pandemia de COVID-19 interrumpio
la provision de los servicios de salud y
nutricion e incrementé la inseguridad
alimentaria, lo que aunado a la
inflacion en los precios de los
alimentos, se prevee que aumente la
desnutricion y la mortalidad infantil.

Los programas sociales y las
intervenciones en nutricion son
esenciales para abordar la desnutricion
antes, durante y después de las
situaciones de emergencia y crisis.

Invertir en intervenciones en nutricion
para mujeres embarazadas y nifos es
una estrategia con una alta relacion
costo-beneficio que puede prevenir la
desnutricion y sus consecuencias a
largo plazo en el desarrollo infantil y la
carga economica.

Garantizar el mejor comienzo en la
vida implementando inmediatamente
un programa consolidado para el
control y prevencion de la desnutricion
en el primeros 1.000 dias de vida.
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