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La Encuesta Nacional de Salud y Nutricién (Ensanut) se
ha convertido en una de las herramientas
epidemiolégicas mds importantes del Estado mexicano
para conocer el panorama actual de la salud y la
nutricién de la poblacién, con el propésito de utilizarla
como insumo para el disefio y la orientacién de las
politicas y programas de salud que se contemplan en la
agenda polftica de cada administracién.

EncuestalNacionalde
SaludyNutricion

+ Desde hace més de tres décadas, la Secretaria de Salud (SS) inicié un

esfuerzo sistemdtico por generar informacién confiable y actudlizada,
que permitiera conocer cada seis afios, al final de las administraciones
federales, las condiciones de salud de la poblacién y sus tendencias, asf
como la utilizacién y percepcion sobre los servicios de salud.

En el afio 2006 se consolida el componente de salud y nutricién en una
sola encuesta, dando origen a la Encuesta Nacional de Salud y
Nutricién (Ensanuf), la cual tiene una represenioﬂv'\dad nociono|, urbano
y rural ademds de estatal. Esta encuesta se repitié en el 2012, con los

datos correspondientes a este afio.

+ Hl Instituto Nacional de Salud Pdblica (INSP) ha tomado el liderazgo de

este importante proyecto desde 1999 con la creacién del Sistema
Nacional de Encuestas de Salud (SNES), sistema que aporta la
perspectiva académica y cientffica a la encuesta, con el desarrollo de
abordajes mefodolégicos e instrumentos adecuados para el disefio
conceptual, el procesamiento y divulgacién de los resultados de la

Ensanut.

« La Encuesta Nacional de Salud y Nutricién 2018-19 (Ensanut 2018-19) es

el levantamiento mds reciente del eje del Sistema Nacional de

antecedentesde ©
Ensanut

Encuestas de Salud, sus resulfados permiten confar con informacién

actudlizada y detalada sobre el estado de salud y nutricion de la
poblacién, de sus determinantes y del desempefio de la prestacién de
servicios de salud, a partir de una muestra representativa la poblacion
en México. Los resultados se presentan para el édmbito nacional, zonas
urbanas 'y rurales, cuatro regiones del pais y por estratos

socioeconoémicos.

+ Un aspecto muy imporfante a resaltar en esta edicién de la Ensanut es

la colaboracién entre el Instituto Nacional de Salud Publica (INSP) y el
Instituto Nacional de Geografia y Estadistica (INEGI). El INSP fue el
responsable de generar las bases conceptuales y metodolégicas, junto
con el disefio e imparticién de la capacitacién; mientras que el INEGI
llevé a cabo el disefio muestral, edicién de instrumentos de captacion,
elaboracién del sistema de captura y procesamiento, la organizacién
logistica de la capacitacién y el operativo en campo para recoleccion
de la informacién, cerrando con la integracion de las bases de datos; la

obtencién de indicadores especificos se realiza en conjunto con el INSP.

« Bl objetivo principal del SNES ha sido obtener informacién periédica y
confiable acerca de las condiciones de salud y nutricién de la poblacién
mexicana y sobre el desempefio del Sistema Nacional de Salud. Las
encuestas del SNES permiten estudiar el perfl epidemiolégico de salud y
nutricién en México; ademds de convertirse en un instrumento de
planeacién basado en evidencia mediante el seguimiento de indicadores
de salud y nutricién y de la respuesta social frente a problemas en estas
dreas.

+ Durante los afos 1999 y 2000, el Instituto Nacional de Salud Publica
(INSP), responsable del SNES, conjunté diferentes encuestas temdticas en
dos grandes encuesfas nacionales: la de Nutricién de 1999y la de Salud
de 2000. En el afio 2005 estas dos grandes encuestas se agrupan y se
genera la primera Encuesta Nacional de Salud y Nutricion 2006
(Ensanut 2006). Derivado de la realizacién de la Ensanut 2006, se
identificaron los desafios del pafs para alcanzar el acceso efectivo a la
cobertura universal de salud en el pais; adicionalmente, se identificaron
los problemas no resueltos en cuanto a la percepcién de los usuarios, la
efectividad de los servicios de salud y la proteccién financiera en salud.

+ la Ensanut 2012 puso en manifiesto los problemas mds importantes

Fuente: ensanu201Bnforméinal pdf, Comunicado CEVECE No. 213, Fecha: 09/11/2020.

relacionados con la nutricién, entre los que se encuentran las bajas
prevalencias de lactancia exclusiva, la desnutricién crénica en menores de
cinco afios, la anemia, el sobrepeso y la obesidad en la poblacién
mexicana, asf como el elevado porcentaje de hogares mexicanos que se

percibian con inseguridad alimentaria.

« Tradicionalmente, las Encuestas Nacionales de Salud y Nutricion se

realizan al cierre de una administracién federal para contar con
informacién que permita redlizar elementos diagndsticos al nuevo
gobierno. Contar con esta informacién da la oportunidad para monitorear
los efectos potenciales de las acciones tomadas, asf, para el afio 2016 se
identificé la necesidad de una encuesta intermedia (lamada de Medio
Camino) que permifiera contar con una medicién oportuna para reforzar

o ajustar acciones a la mitad de la gestion presidencial

« El objetivo general de la Ensanut 2018-19 es actualizar el panorama

sobre la frecuencia, distribucion y tendencias de las condiciones de salud
y nutricién y sus determinantes; ademds, la Ensanut 2018-19 examinard la
respuesta social organizada a los problemas de salud y nutricion de la
pob\ocién, Inc|uyendo la cobertura y calidad perdbido de los servicios de

salud.




La nifiez se mantiene como una de las
efapas més prometedoras para lograr el
desarrollo del capital humano en nuestro

pafs.

B0 -

+ La nifiez se mantiene como una de las etapas mds prometedoras para
lograr el desarrollo del capital humano en nuestro pais. El adecuado
nacimiento y desarrollo éptimo de individuos de edades tempranas es
fundamental para garantizar que nuestro pais crezca en fodos los
émbifos.

+ De los resultados de la encuesta destaca lo siguiente:

+ La cobertura con el esquema completo de vacunacién al afio de
edad es de 336%, apenas un poco més de la mited de lo
encontrado en el afio 2012 (60.7%).

+ Lo prevalencia de EDA e RA en menores de 5 afos es similar al
afio 2012, es decir no disminuyd.

+ la prevalencia de baja falla en nifios y nifias es 46 puntos
porcentuales mayor en zonas rurales que en urbanas.

+ La prevalencia de concentraciones elevadas de plomo en sangre
en poblacién infantil es de 17.4%.

+ La prevalencia de lactancia materna exclusiva es de 286%, casi el

doble de lo referido en el 2012 (14.4%).
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« El porcentaje de nifias y nifios con una evaluacién del desarrollo
infantil temprano es menor al 20%. Y cerca del 20% tuvo un

desarrollo infantil inadecuado.

Un 60% de las y los nifios menores a 5 afios han sido sometidos a

métodos de disciplina violenta en sus hogares.

Un 33% de las nifias y un 38% de los nifios en edad escolar
presenta exceso de peso, esto equivale a casi cuatro milones de

escolares.

la exposicién a la disciplina violenta tiene consecuencias
perjudiciales en el desarrollo de las nifias y nifios a corto y largo
plazo. Sin embargo, la mayoria de los hogares emplea una
combinacién de prdcticas de disciplina violentas; 52.8% de las
nifias y nifios de O a 14 afios fueron sometidos a por lo menos una
forma de castigo psicolégico o fisico por miembros del hogar

durante el mes previo a la encuesta.

+ los y los adolescentes representan un grupo que normalmente se observar que se trata de poblacién adolescente y menores de
edad que deben ser protegidos conforme lo establece el Convenio

Marco de la OMS para el Control del Tabaco (CMCT de la OMS)
y la Ley General para el Control del Tabaco (LGCT) en México.

consideraba saludable, ya que se esperaba que en esta efapa ya se

habia pasado la brecha de los primeros afios con mayor riesgo de

mortalidad y morblidad. No obstante, en la adolescencia se establecen

+ En los adolescentes el consumo de alcohol de manera excesiva es
de 22.3% en los hombres t de 14.7% en las mujeres.

+ Uno de cada cinco adolescentes refiri¢ haber iniciado vida sexual. En

hdbitos y comportamientos que pueden dirigir el rumbo de vida en la
efopa adulta, se presentan cuestiones de transicién y patrones de
conducta que afectan el bienestar y correcto desarrollo de los individuos.
Usualmente considerados como un grupo por separado en el Programa la primer y dltima relaciones sexuales alededor del 20% no
de Accién de Atencién a la Salud de la Adolescencia en 2012, Sin

embargo, se integré en 2014 este grupo efario dentro de todo el plan de

utilizaron algin método anticonceptivo. Pero hasta un 46.2% de las
mujeres adolescentes que han iniciado su vida sexual han estado
desarrollo y proteccién a la salud, especificado en la Ley General de los embarazadas, y un 22.1% de las adolescentes se encontraban
Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes, reconociéndose todos los embarazadas ol momento de la encuesta.
derechos a la prevencién, promocién y desarrollo de la salud de las y los « La prevalencia de sobrepeso y obesidad en los adolescentes mostré
Los y los adolescentes representan un grupo que
normalmente se consideraba saludable, ya que se
esperaba que en esta etapa ya se habla pasado
la brecha de los primeros afios con mayor riesgo

de mortalidad y morbilidad.

adolescentes. un incremento de 3.5 puntos porcentuales entre 2012 y 2018. El

+ De los resultados de la encuesta destaca lo siguiente: mayor incremento entre 2012 y 2018 se presenté en mujeres
- Tienen una prevalencia de consumo de fabaco fumado de 57% y de adolescentes, alcanzando 41% a nivel nacional. La prevalencia se
cigarros electrénicos de 1.5%. Al igual que en ofras encuestas duplicé en localidades rurales entre 2012 y 2018, pasando de 7.4

nacionales y globales, estos hallazgos confirman el problema de a 14%.

salud publica a nivel nacional, las autoridades federales deben

« Lo prevalencia de diabetes por diagnéstico médico previa a la

« la edad adulta, donde se concentra hasta ahora la mayor proporcién de

La edad adulta, donde se concentra hasta ahora la
mayor proparcién de poblacién, y poblacién productiva,
ademds, representa un refo para continuar con la

promocién de hdbitos saludables, la prevencién de
enfermedades y, la atencién a las personas que
desarrollan alguna enfermedad crénica en algin punto
del ser adulto.

poblacién, y poblacién productiva, ademds, representa un refo para
continuar con la promocién de hdbitos saludables, la prevencién de
enfermedades y, la atencién a las personas que desarrollan alguna
enfermedad crénica en algin punto del ser adulto. Esfos retos sobre la
salud deben revisarse desde los modelos ecolégicos y de transicién
epidemiolégica y poblacional, de manera que las acciones para
conservar la salud y el bienestar de los adulfos, contemple el
envejecimiento, las enfermedades mentales, y nuevas estrategias para
garantizar el acceso a la salud.
+ De los resultados de la encuesta destaca lo siguiente:
+ La prevalencia de consumo de fabaco es de 17.9% y de cigarrilos
electrénicos es de 1.2%.
+ El consumo de alcohol de manera excesiva es de 436% en
hombres y de 23.5% en mujeres.
« Un 75% de los adultos tiene sobrepeso u obesidad. Hay un
incremento en la prevalencia de sobrepeso y obesidad; en 2018,
el porcentaje de adulfos de 20 afios y mds fue de 75% (39%
sobrepeso y 36% obesidad), porcentaje que en 2012 fue de 71%.

Nota: este triptico es impreso en papel reciclable

encuesta fue sed 10.3% y la prevalencia de hipertensién arterial
por diagnéstico médico previa a la encuesta fue de 30.4%. lo que
equivale a que 86 milones de personas de 20 afios y mds para

dicbetes, y 152 millones de personas para hipertension.

Respecto a la salud reproductiva, 36.9% de las mujeres de este
grupo etario alguna vez han estado embarazadas en los dltimos
cinco afios. También se observa una alta cobertura de atencion
prenatal calificada, sin embargo, la redlizacién de pruebas de sifilis
y VH, que son bdsicas y primordiales en esta etapa, no se les

redlizé a todas las mujeres.

La atencién del parfo fue realizada principalmente por personal
de salud calificado, y se ha mantenido asf desde hace varios afios.
Cabe destacar que la resolucién del parto ha cambiado y las
cesdreas programadas son elevadas, situacién que es necesario
examinar a profundidad para evitar riesgos innecesarios en la

salud de las mujeres.
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Opiniones

Si quieres estar en contacto con nosotros via internet y
realizar comentarios, visffanos en:

wwwisalud edomexico.gob.mx/cevece/
correo: cevece@saludgob.mx

o siguenos por:
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