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Este informe tiene como objetivo describir la situacién socioalimen-
taria de nifios y nifias que asisten a distintas sedes de CONIN y Movi-
miento de Los Sin Techo Santa Fe, asi como de sus familias, a través de
un analisis integral de dimensiones socioecondmicas, alimentariasy de

salud que enfrenta esta poblacion.
El analisis se centré, en primera instancia, en las condiciones

socioecondmicas y de las viviendas, observandose una marcada
desigualdad de género en las tareas de cuidado: el 97,33% de las cuida-
doras son mujeres. También se puede destacar en relacion al nivel
educativo de las y las encuestadas que solo el 24% de los adultos
responsables complet6 la secundaria, y el 42,7% realiza tareas no
remuneradas en el hogar. Ademas en relacién a las variables socioeco-
noémicas el 57,33% de las familias se endeud6 en el Ultimo mes, princi-
palmente para comprar alimentos. La asistencia social es esencial en
este contexto donde el 70,7% recibe la Tarjeta Alimentar y el 66,7%
recibe AUH, mientras que el 100% accede a algun tipo de asistencia

alimentaria institucional.
En segundo lugar, se analizé la situacion alimentaria de nifios, nifias

y sus familias, en relacion al acceso y calidad de los alimentos. Los
alimentos principalmente consumidos suelen ser lacteos, cereales y
productos ultraprocesados, con bajo consumo de frutas, legumbres y
huevos. Se observé un alto consumo de azucares agregados y bebidas

azucaradas: el 78,4% de las familias las consume regularmente.
El informe concluye que estas familias enfrentan pobreza, precarie-

dad laboral y dependencia de la asistencia social. La inseguridad
alimentaria es critica, exacerbada por el consumo de azlcares y
alimentos ultraprocesados. Queda en evidencia que las instituciones
son clave para asegurar la alimentacion y la integracién social, por lo
que es necesario visibilizar esta situacion en busca de fomentar la
toma de decisiones y la implementacion de acciones politicas, institu-
cionales y comunitarias, orientadas a la primera infancia con un enfo-
que preventivo, con perspectiva de género y que atienda las necesida-
des actuales de la comunidad.



iQuéesel
informe de
seguridad
alimentaria?

¢Qué objetivos
persigue este
informe?

¢Qué utilidad
persigue este
informe?

02

El presente informe busca ofrecer una aproximacion a la situacion
social y alimentaria de familias de nifios y nifias que asisten a las institu-
ciones CONIN y Jardines pertenecientes al Movimiento Los Sin Techo
(MLST), quienes ofrecen asistencia alimentaria, en barrios del cordén
oeste de la ciudad de Santa Fe, Argentina. La recopilacién de datos se
llevd a cabo entre el 20 de noviembre y el 4 de diciembre de 2024. Este
analisis tiene como finalidad proporcionar informaciéon que permita com-
prender mejor las condiciones alimentarias en este contexto y orientar
acciones futuras que contribuyan al bienestar de esta poblacién.

Objetivo General:
* Describir la situacion socioalimentaria de familias de nifios y nifias

que asisten a las instituciones CONIN y Jardines pertenecientes al Movi-
miento Los Sin Techo, en el corddn oeste de la ciudad de Santa Fe, desta-
cando aspectos relevantes de su contexto social y alimentario.

Objetivos especificos:
* Analizar la situacién social de nifios y nifias y sus familias, consideran-

do factores que influyen en su bienestar.
* Analizar la situacion alimentaria de nifios, nifias y sus familias, desta-

cando las principales problematicas relacionadas con el acceso y la

calidad de los alimentos.
* |dentificar los aportes y acciones de las instituciones que asisten a los

nifios y nifias en relacién con la seguridad alimentaria y el apoyo social
que brindan a las familias.

Este informe surge de la alarmante realidad reflejada en diversos
estudios y encuestas, que evidencian la inseguridad alimentaria, altos
indices de malnutricién y una notable desigualdad en el acceso a alimen-

tos nutritivos.
Segun la octava encuesta a hogares con nifias, nifios y adolescentes

publicada por UNICEF (2024), hacia finales del 2023 el 58,5% de los
mismos vivia en condiciones de pobreza y el 18,9% en condiciones de
pobreza extrema, concluyendo que actualmente 2 de cada 10 nifios viven

en pobreza extrema.
Ante esta situacion, el proyecto tiene como objetivo dimensionar y

visibilizar la problematica, asi como generar datos especificos de la situa-
cion actual de las infancias de la ciudad de Santa Fe que puedan orientar
politicas publicas y acciones cuyo fin sea mejorar las condiciones alimen-
tarias de las infancias en situacion de vulnerabilidad.
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La metodologia empleada se basa en la sistematizacién de datos
recolectados mediante cuestionarios con preguntas cerradas, aplicadas
a familias de nifios/as que asisten a CONIN Sede Santa Rosa (ubicado en
el barrio Santa Rosa de Lima) y CONIN Sede Agustin (ubicado en el barrio
San Agustin 1), asi como a las Salitas de los Jardines de Los Sin Techo
(barrios La Ranita, Atilio Rosso, San Pantaledn y San Agustin Il). Se aplica-
ron un total de 75 cuestionarios a familiares responsables de nifios/as
entre 0y 6 afios, los cuales forman parte del cordon oeste de la ciudad.
Ademas, se realizaron 7 entrevistas semiestructuradas a las directoras o
coordinadoras de estas instituciones, asi como a cocineras y personas

colaboradoras que gestionan los servicios alimentarios en dichas sedes.
Para la interpretacion del analisis cuantitativo, los datos obtenidos

de las encuestas se procesaron con la planilla de calculo de Microsoft
Excel 2013 mediante graficos de barray de torta. Para la interpretacion
del analisis cualitativo, se realizdé un relevamiento de la informacion
mediante analisis de contenido e interpretacién de resultados halla-
dos, destacando expresiones y significados de relevancia.

Consideramos que las primeras infancias en Argentina abarca el
periodo de desarrollo de los nifios y nifias desde el nacimiento hasta los
6 afios. Es una etapa clave para su desarrollo fisico, emocional, cognitivo
y social. En este periodo, se reconoce la importancia de una atencién
integral que incluya la educacién, salud, nutriciéon y proteccion de sus
derechos. La Ley 26.061 establece que la infancia debe ser protegida por
el Estado, la familia y la sociedad. Esta etapa es fundamental para la cons-
truccion de la identidad y el desarrollo de habilidades que influyen a lo
largo de su vida.

CONIN es una organizacion nacional sin fines de lucro que se
dedica a combatir la desnutricion infantil en todo el pais. Fue fundada
en la Provincia de Mendoza en el aflo 1993 y ha logrado un desarrollo
en todo el territorio argentino, llegando actualmente a contar con 100

centros territoriales en 17 provincias.
Desde 2010 dicha institucién opera en la ciudad de Santa Fe, donde

funcionan tres sedes ubicadas en barrio Santa Rosa de Lima, en el
Polideportivo de Cilsa ubicado en la zona aledafia al barrio Varadero

Sarsotti y Centenario, y en barrio San Agustin.
El objetivo de CONIN no es solo atender a los nifios y nifias malnu-

tridos, sino realizar un acompafiamiento integral a las familias, a través
de un método especifico propio, con la participacién de médicos pedia-
tras, y profesionales de la nutricion, la psicopedagogia, el trabajo
social, entre otras especialidades.
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aQué esel El Movimiento Los Sin Techo es una organizacién no gubernamental
Movimiento de que trabaja desde 1985 para el desarrollo integral y la organizacion comu-
Los Sin Techo? nitaria de los sectores mas pobres en la ciudad de Santa Fe, Argentina.

El Movimiento organiza sus acciones en distintas areas de trabajo
como: educacién, habitat, y salud. En relacion a las primeras infancias,
cuenta con una propuesta educativa organizada en jardines incorpora-
dos, que ofrece educacion inicial en 18 salas, para nifios y nifias de
distintos barrios de la Ciudad de Santa Fe.

Ubicacion En el siguiente mapa de la Ciudad de Santa Fe, se georeferencian las
de Iugares sedes de CONIN y los Jardines del Movimiento de Los Sin techo donde

se realizaron los cuestionarios y entrevistas mencionadas.
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Las particulares caracteristicas econdmicas de nuestro pais, generan
periddicamente crisis que producen procesos de exclusion que afectan
las condiciones de vida de su poblacion en general y de grupos mas
vulnerables. Los alcances de estos procesos se extienden a las condicio-
nes de trabajo y de empleo, de los ingresos, y a la seguridad alimentaria
de manera tal que afectan las trayectorias de vida de las personas y de
las familias. Todo lo cual se traduce en la vulneracion de derechos

humanos basicos y en la generacién de brechas sociales y territoriales.
Segun datos publicados por la Universidad Catélica Argentina, la

pobreza multidimensional afecta al 62,9 % de nifios, nifias y adolescen-
tes de nuestro paisy el 16,2 % se encuentran en la indigencia, estas cifras
son las mas altas informadas por esta entidad desde el 2010. Entre los
hogares cuyos jefes son trabajadores informales, se destaca que un 65%
no logra afrontar sus gastos, frente a esta situacion las familias desplie-
gan multiples estrategias para hacer frente a estas restricciones de
ingresos, llevando a que un 23% de los hogares esta endeudado y mas
de la mitad de ellos pertenece al 40% de los hogares mas pobres. De este
numero surge que un 31% de los hogares con nifias y nifios tuvieron que
recurrir a algiin préstamo o fiado por parte de algin comercio para com-
prar alimentos. En estas circunstancias, las transferencias de ingresos no
contributivas, entre la que se encuentra la Asignacion Universal por Hijo
(AUH), alcanza a mas del 44% desde el afio de la pandemia y fueron muy
relevantes para no agravar los altos niveles de indigencia registrados y
enfrentar el riesgo de inseguridad alimentaria en estos hogares. Los
nifios y niflas de hogares con menor capital social son los mas sufrientes
y afectados por la crisis (Observatorio de la Deuda Social Argentina,
2024). Una expresioén de este proceso de empobrecimiento general es el

aumento de la inseguridad alimentaria (Salvia y Britos, 2020).
En este contexto, es importante retomar el concepto de Seguridad

Alimentaria. La Seguridad Alimentaria existe cuando “todas las perso-
nas tienen, en todo momento, acceso fisico, social y econdmico a
alimentos suficientes, inocuos y nutritivos que satisfacen sus necesida-
des energéticas diarias y preferencias alimentarias para llevar una vida
activa y sana” (FAO, 2011). Por el contrario, la inseguridad alimentaria
ocurre cuando los hogares ven disminuida su capacidad de acceso a
los alimentos. En este sentido, un deterioro acelerado de los ingresos
familiares o un aumento del precio de los alimentos superior al de los
ingresos de los hogares, puede conducir a una disminucion del acceso
de las familias a los alimentos y comprometer su seguridad alimenta-
ria. (Tufion, I; Poy y Salvia, A; 2021).

Producto de la inseguridad alimentaria sostenida, se remarca el
deterioro del estado nutricional, como asi lo demuestran los resulta-
dos desalentadores de las Encuestas de Factores de Riesgo, que expre-
san un empeoramiento del estado nutricional desde el 2005.
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La malnutricion adopta un perfil cada vez mas multifacético que
hace confluir en una misma zona geografica, como asi también en una
misma familia, situaciones de sobrepeso, desnutricién y deficiencias de
micronutrientes (calcio, hierro y vitamina C) como resultado de un
patron alimentario que se caracteriza por el consumo elevado de
productos ultraprocesados y disminucion del consumo de productos
alimentarios naturales y minimamente procesados. En este sentido, es
importante remarcar que existen una multiplicidad de determinantes
y dindmicas socio culturales que van a impactar en la calidad, la accesi-
bilidad, la asequibilidad y la eleccién de los alimentos adecuados y

nutritivos (Alé, Bonet, 2022).
Segln los datos publicados en un informe reciente de la UCA (2024)

en los ultimos siete afios se advierte un mayor deterioro y consolida-
cién de un tercio de la infancia en situacion de riesgo alimentario, de
los cuales casi la mitad experimenta situaciones de privacion severa, y
expresan haber experimentado situaciones de “hambre” por falta de
alimentos en los ultimos 12 meses por problemas econémicos. Entre
2023y 2024 se incrementé la asistencia social, a partir del aumento de

la asistencia alimentaria directa.
Cuando el 82% de los hogares no logra cubrir sus gastos diarios y

un 31% debe endeudarse para comprar alimentos, se hace evidente la
falta de acceso estable a una alimentacion suficiente y nutritiva. La
seguridad alimentaria implica no solo tener acceso fisico a los alimen-
tos, sino también contar con los recursos econdmicos necesarios para
adquirirlos sin comprometer otras necesidades basicas. Las dificulta-
des para cubrir gastos esenciales obligan a las familias a tomar decisio-
nes que afectan la calidad y variedad de la dieta. Esto compromete
especialmente a las infancias, quienes dependen de una nutricién
adecuada para su 6ptimo desarrollo. El endeudamiento y las estrate-
gias de supervivencia reflejan una inseguridad alimentaria croénica,
donde el acceso a una alimentacion digna esta condicionado por una
economia fragil y desigual.
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Responsabilidad de Cuidado

Se observo que el 97,33% de los encuestados son mujeres, de las
cuales el 88% son madres, y el 9,33% restante corresponde a abuelas,
hermanas, tias o primas de los nifios/as. Solo un 2,67% de los encuesta-
dos fueron padres. Estos datos evidencian una marcada desigualdad en
la distribucién de las responsabilidades de cuidado, destacando el rol
predominante de las mujeres en la atencién y proteccion de las infancias.

Nivel educativo

En relacién con el nivel educativo de los adultos responsables, se
constaté que Unicamente el 24% logré completar sus estudios secun-
darios. El 56% tiene secundaria incompleta, un 10,67% finalizd solo la
primariay el 9,33% no concluyé los estudios primarios. Estos indicado-
res reflejan un nivel educativo limitado, lo que puede repercutir negati-
vamente en las oportunidades laborales, econdmicas y educativas de
las familias.

Relaciéon de Trabajo y Condiciones Laborales

El analisis de las condiciones laborales mostré que el 26,7% de los
encuestados trabaja con contratos por tiempo determinado o como
changarines, mientras que un 17,3% desarrolla algun tipo de empren-
dimiento. Solo el 16% tiene un empleo en relacién de dependencia,
siendo el sector de la construccion el principal ambito laboral. Por otro
lado, un 17,3% se sustenta mediante actividades como trueque,
cirujeo, venta ambulante o salir a pedir. Cabe destacar que el 42,7% de
las encuestadas son mujeres que realizan tareas no remuneradas en el
hogar. Este panorama evidencia altos niveles de precariedad laboral y
escasas oportunidades de empleo formal.

Endeudamiento de las familias

El 57,33% de las familias contrajo deudas en el Ultimo mes. De
estos, el 79% destin¢ el dinero a la compra de alimentos, el 27,9% a la
adquisicion de indumentaria y el 13,95% a reparaciones o compra de
materiales para el hogar. Asimismo, el 44,1% de las familias acumulé
deudas en mas de un rubro. Estos resultados reflejan una situacion de
vulnerabilidad econémica y la carencia de acceso a créditos formales.

Asistencia Social

Un 70.7% de las familias recibe la tarjeta alimentar y un 66.7% recibe
la AUH (Gréfico N°1). Sin embargo, es importante destacar que un 65,3%
recibe simultdaneamente las dos formas de asistencia social. Esto sefiala
una alta dependencia de los programas gubernamentales para garanti-
zar la subsistencia de estas familias, mas alla incluso de recibir asisten-
cia alimentaria por parte de la institucién donde han sido encuestadas.



Grafico 1: Programas sociales.
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Caracteristicas del Hogar y Acceso a Servicios Basicos

El 64% de los hogares esta compuesto por entre 4 a 6 personas, y en
el 65,33% conviven entre 2 y 3 menores de edad. En relacién al acceso

de algunos servicios basicos:
+ Acceso al gas: El 80% de las familias utiliza gas envasado, mientras

que un 14,67% recurre a lefia u otros métodos para cocinar y calentar,
debido a la ausencia de gas natural en la red.

+ Acceso al agua: El 70,67% cuenta con acceso a agua de red, mien-
tras que un 20% obtiene agua de pozo. Sin embargo, el 41,33% reporta
problemas frecuentes relacionados con la calidad o cortes en el servicio.

+ Gestion de residuos: Solo el 37,33% de los hogares dispone de
recoleccién diaria de basura. Un 56% enfrenta irregularidades, como la
ausencia total del servicio (21,33%), la recoleccién fuera de la cuadra de
sus hogares (17,33%) o con frecuencia limitada (17,33%). El 6,67%
restante gestiona los residuos de manera particular, como quema o
traslado a algln punto de disposicion comun cerca de su vivienda.

Estos datos reflejan carencias importantes en los servicios basicos y
las condiciones de salubridad, impactando directamente en la salud y
calidad de vida de los habitantes.
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Embarazo, lactancia y alimentacién complementaria

Los resultados de la encuesta sobre los controles perinatales de las
madres de los infantes mostraron que el 97,3% de ellas afirmd haber
realizado dichos controles, de los cuales el 84% fueron completos. Sin
embargo, el 44% de las madres manifestd haber experimentado com-
plicaciones durante el embarazo, destacandose principalmente la
preeclampsia, diabetes gestacional, el bajo peso y nacimiento prema-
turo, entre otras.

En cuanto a la lactancia materna, se observé que aproximadamente
9 de cada 10 infantes (93.3%) recibieron lactancia materna, de los
cuales el 35,29% la sostuvo hasta los 2 afios, el 20,59% hasta el afio y el
11,76% hasta los 3 afios.

Respecto a la alimentacion complementaria, se observo que la edad
de inicio que predominé fue a los 6 meses (Grafico N°2), donde los
primeros alimentos fueron en su mayoria papillas de verduras (princi-
palmente papa, zapallo y calabaza), yogur, pollo, papilla de frutas (man-
zana, banana), preparaciones a base de leche (flan y postrecitos),
cereales (fideos, nestum, arroz y polenta) y preparaciones de baja
densidad energética y nutritiva (caldos y sopas). Es primordial destacar
que algunos de estos alimentos no son recomendados para nifios
menores de un afio, y que la preparacion de algunos de esos alimentos
puede no ser adecuada, lo que resulta preocupante. Ademas, un 27,3%
de nifios recibié alimentacion complementaria tardia (entre 7 y 12
meses o luego de los 12 meses), lo que puede representar un riesgo
para el desarrollo de los mismos.

Estos datos sugieren la necesidad de fortalecer la educacién y el
asesoramiento sobre la alimentacidon complementaria adecuada para
los nifios, y de abordar las brechas de informacién y conocimiento que
existen en esta area.

Posterior a los 12 m...
1.4%

Antes de los 6 meses
18.9%

Entre los 7y 12 me...
25.7%

A los 6 meses
54.1%
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Grafico 3: comidas realizadas
en las instituciones.

Grafico 4: principales
alimentos consumidos
en el desayuno.

Asistencia alimentaria

Los resultados dejan en evidencia que un 100% de las primeras
infancias garantiza parte de su alimentacion a través de algun tipo de
asistencia alimentaria (comedor escolar, copa de leche, médulos/bolso-
nes de alimentos y comedor comunitario/barrial). Cabe destacar que
un 66,7% de las familias recibe mas de un tipo de asistencia alimentaria.

En cuanto a desayunos, aproximadamente 5 de cada 10 infantes lo
realizan en instituciones, por lo menos 4 veces a la semana.

Con respecto al almuerzo, aproximadamente 5 de cada 10 infantes lo
hacen en instituciones, asistiendo la mayoria entre 4y 5 veces a la semana.

Cubren la merienda en instituciones aproximadamente 3 de cada
10 infantes, mayoritariamente los 5 dias de la semana.

Se observd que, a diferencia del resto de las comidas, el lugar
donde realizan la cena es predominantemente en la casa, llegando a
un 66% de respuestas asociadas a esta opcion (Grafico N°3).
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Consumo de alimentos en desayunos y meriendas

Para el desayuno, el 74,3% refiri6 consumir principalmente lacteos
(leche, leche con infusién, leche con chocolate y yogur) y alimentos
opcionales, con elevado contenido de azlcares y grasas saturadas
(galletitas dulces y saladas, facturas, bizcochos, dulce de leche, dulce de
batata/membirillo, torta/budines, mermeladas, entre otros). El 73%
incluyé algun tipo de cereal como pan de panaderia y pan casero. Un
59,5% reporté consumir infusiones como mate cocido y mate con
azucar. Sélo un 24,3% incluye frutas y 13, 5% huevos (Grafico N°4).
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® 400 B LACTEOS
200 B FRUTAS
I HUEVO

0.0



Situacion
alimentariade
las primeras
infancias en el
cordon Oeste
de la Ciudad.

Grafico 5: principales
alimentos consumidos
en la merienda.

Grafico 6: principales
alimentos consumidos
en almuerzos

En cuanto a la merienda, el 68,9% refirié consumir principalmente
lacteos (leche con azlcar, leche con infusién, leche con chocolate y yogur).
El 67,6% alimentos opcionales, con elevado contenido de azucares, sodio
y grasas saturadas (galletitas dulces y saladas, facturas, bizcochos, dulce
de leche, dulce de batata/membirillo, torta/budines, mermeladas, entre
otros). El 56,8% incluy6 algun tipo de cereal como pan de panaderia o pan
casero. A diferencia del desayuno, se pudo observar un mayor consumo
de frutas (44,6%). El 39,2% reportd consumir infusiones como mate cocido
y mate con azucar. Y el 6,8% huevos (Grafico N°5).
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Consumo de alimentos en almuerzos y cenas

Con respecto al almuerzo, el 90,5% reporté consumir algun tipo de
cereal como arrogz, fideos, polenta, guisos, sopasy pan. El 89,2% incluy6
carne, predominantemente pollo, menudos de pollo, pescado de rio y
hamburguesas de carne molida. El 70,3% refiri6 incorporar verduras,
predominantemente cocidas. El 41,9% manifesté consumir legumbres
(lentejas y arvejas). Se observa que el consumo de alimentos opcionales
como panchos, pizzas, fiambres y papas fritas esta representado por el
33,8%. El 27% menciond incluir huevos y el 14,9% frutas (Grafico N°6).
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Es el momento de la cena, donde se observé un predominio de
consumo de carnes como pollo, menudos de pollo, pescado de rio y
hamburguesas de carne molida (86,5%), seguido de un consumo de
cereales (85,1%) como arroz, fideos, polenta, guisos, sopas y pan. El
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Grafico 7: principales
alimentos consumidos
en la cena.

Grafico 8: consumo
de alimentos e infusiones
con alto contenido de azucar.

68,9% mencion6 consumir verduras, predominantemente cocidas.
En cuanto a las legumbres el 35,1% refirié incluirlas en las preparacio-
nes. En la misma proporcion (27%) se consume tanto huevo como
alimentos opcionales (panchos, pizzas, fiambres, papas fritas u otras
frituras) (Grafico N°7).
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Consumo de alimentos y bebidas azucaradas

En Argentina se consume un 60% mas de azucar de lo recomenda-
do, principalmente proveniente de gaseosas, infusiones endulzadas,
panificados, variedad de productos ultraprocesados y jugos envasados.

Por este motivo, a través de este estudio tuvimos como objetivo
relevar el consumo de azlcar agregada y de productos alimentarios
con predominio de azUcar.

El analisis relevd que del total de familias encuestadas, un 86,5%
agrega diariamente azucar al mate y un 74,3% endulza las infusiones.
Tan solo un 6,8% de las personas refirid no endulzar el mate con aztcar.
Ademas, se encontr6 que el 62,2% de las familias consume frecuente-
mente productos de panaderia, alfajores y golosinas (Grafico N°8).

Mate con azucar

Infusiones con azucar 74.3

Frecuente alfajores,
facturas, golosinas, otros.

Poca veces alfajores,
facturas, golosinas

No agregan azucar al
mate
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Grafico 9: consumo
bebidas azucaradas.

Grafico 10: frecuencia
de consumo de bebidas
azucaradas.

En cuanto al consumo de gaseosas, jugos en polvo, jugos concen-
trados y aguas saborizadas, un 78,4% los consume (Grafico N°9).
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Al analizar la frecuencia de consumo de bebidas azucaradas, se
encontré que el 30,5% de las familias las consume diariamente, mien-
tras que un 39% lo hace 3 0 mas dias de la semana y un 30.5% lo deja
para los fines de semana (Grafico N°10).

@ Todos los dias
@ 3 veces o méas a la semana
@ Solamente los fin de semanas

Es importante destacar que, ademas del azlcar presente en infusio-
nes, productos alimenticios y bebidas, se debe contabilizar la que se
encuentra en el grupo “lacteos” de desayunos y meriendas, ya que alli se
priorizé el consumo de los mismos por sobre el agregado de azlcares
(leche sola con azucar, leche chocolatada, yogures comerciales, etc.).

Estos resultados sugieren un consumo excesivo de azlcares en la
poblacién encuestada, lo que puede tener implicancias negativas
para la salud.



Compra de alimentos.

En relacion con la compra de alimentos, se consulté a las familias
sobre los lugares que frecuentan para adquirirlos. Los resultados reve-
laron que el 61,3% realiza sus compras principalmente en la despensa
de su barrio, seguido por un 46,7% que acude a comercios especializa-
dos como verdulerias, pollerias y carnicerias. Un 30,7% prefiere realizar
compras en mayoristas, mientras que un porcentaje menor recurre a
otras estrategias: el 16% retira médulos o bolsones de alimentos, y el

13,3% participa en el trueque.
Estos hallazgos reflejan que las familias adoptan diversas estrate-

gias para reducir costos en la compra de alimentos. Aunque la despen-
sa barrial es la opcion mas comun, los relatos destacaron que una de
las principales razones de su eleccion es la posibilidad de obtener
productos a crédito, mediante el sistema de fiado.

Infraestructura y equipamiento del hogar para la conserva-
cién y preparacion de alimentos.

En relacion con las condiciones de la cocina y la preparacion de
alimentos en los hogares, se recopilaron datos sobre diferentes aspec-
tos. Los resultados muestran que el 65,33% de las familias dispone de
una cocina ubicada en una habitacidon separada, mientras que el
34,67% la tiene integrada con otros espacios. En cuanto a la infraes-
tructura del sector de cocina, el 86,67% lo tiene cubierto, un 4% lo
utiliza al aire libre, un 6,67% no cuenta con un sector especifico, y un

2,67% lo tiene semi descubierto.
Respecto al equipamiento, el 53,33% de los hogares cuenta con

mesada y pileta, mientras que el 46,67% carece de estos elementos
basicos. Asimismo, el 81,33% dispone de una cocina con horno como
electrodomeéstico principal, un 9,33% cuenta solo con un anafe, y otro
9,33% no tiene ninguno de estos equipos. De quienes poseen horno, el
44,26% lo utiliza regularmente, mientras que el 19,67% lo usa ocasional-

mente, otro 19,67% no lo emplea, y el 16,39% informé que no funciona.
En cuanto al almacenamiento de alimentos, el 74,67% de las fami-

lias dispone de heladera, y el 66,67% tiene freezer. En los hogares que
no cuentan con estos electrodomésticos, el 78,95% consume los
alimentos en el dia, el 15,79% los guarda en casas vecinas o espacios

comunitarios, y solo un 5,26% no utiliza estas estrategias.
En términos de habitos de preparacién, el 96% de las familias

cocinan en el hogar, mientras que el 4% lo hace ocasionalmente. La
preparacion de alimentos estd mayoritariamente a cargo de las
madres (45,33%), seguidas por combinaciones como mama y papa
(32%), y en menor medida, otros integrantes del hogar, como abuelas
(4%) o tios/tias (5,33%).



La cocinade
larealidad

Estos datos reflejan que, si bien la mayoria de los hogares dispone
de infraestructura basica para cocinar, existen carencias significativas
en ciertos equipamientos esenciales, como mesadas y heladeras.
Ademas, los resultados subrayan la centralidad de las mujeres, espe-
cialmente las madres, en la organizacién y preparacion de las comidas,
destacando un patrén de distribucién de roles que sigue vigente.

Condiciones de salud en el ultimo mes y acceso a servicios
de salud

El relevamiento tuvo en cuenta el acceso de las familias a Centros
de Atencién Primaria de Salud, donde un 72% manifiesta tener alguno
a menos de 20 cuadras de su hogar. Tomando el total de la muestra, el
relevamiento destaca una alta proporcion (38.7%) de nifios/as con
sintomas asociados a posibles afecciones gastrointestinales e infeccio-
sas en el ultimo mes, como diarrea, fiebre, dolor de panza, vomitos,
picazén anal e irritabilidad, entre otros. El 63,4% expresé haber acudi-
do al centro de salud para recibir atencion médica.

En relacion al cuestionario aplicado a las cocineras/colaboradoras
podemos destacar que se relevaron cuatro encuestas respondidas en
su totalidad por mujeres, siendo tres de las respuestas madres o muje-
res que colaboran en la preparacion de alimentos y que forman parte de
los jardines del MLST y una respuesta proveniente de una docente de
nivel inicial que colabora con la preparacion de la merienday trabaja en
una de las instituciones de la fundacién CONIN. Se destaca como dato
de relevancia que en ninguna de las instituciones participantes existe el

cargo de cocinera o ayudante de cocina para realizar este trabajo.
Con respecto a los elementos de higiene y seguridad que las

encuestadas consideran importante a la hora de preparar los alimen-
tos, en las respuestas se incluyen principalmente delantales, cofias,
manoplas, lavandina, detergente, agua caliente y matafuegos. En
ocasiones la provision de estos elementos varia, en algunos casos las

trabajadoras mismas los traen de sus casas.
En relaciéon a la planificacion de menus, en la mayoria de las

respuestas se aclara que existe una persona encargada de la planifica-
cion de los mismos, habitualmente con formacién en nutricién, siendo
en el caso de los jardines personal externo a la institucion y en CONIN
parte de la misma.



Cuando se consulta sobre los insumos alimenticios que se usan
para planificar estos menus, las personas encuestadas refieren adquirir
principalmente: harina, aceite, verduras (papa, calabaza, tomate, cebo-
lla), puré de tomate, legumbres (lentejas), fideos, arroz, polenta, carnes
(molida comun de vaca, pollo o cerdo), galletitas dulces y saladas, leche,
mate cocido (o yerba para prepararlo), azlcar, sal, pan de panaderia,
flan y gelatina en polvo. La diferencia entre lo que adquieren las institu-
ciones radica en el tipo de prestacidon que ofrece cada una (desayuno,

almuerzo o merienda).
Se puede observar en las respuestas que se utilizan a diario produc-

tos procesados como galletitas dulces/saladas, pan de panaderia, flan,
gelatina, puré de tomate, cacao en polvo, dulce de leche, mermelada,
entre otros. Aunque muchos de estos insumos son practicos para
preparar grandes cantidades de comida o resuelven la inmediatez, no
siempre garantizan una alimentacion balanceada, especialmente si no

se combinan con frutas, verduras o proteinas de calidad.
En las respuestas se destaca el uso de carnes como la carne molida,

pollo y también carne de cerdo, que si bien son accesibles econdmica-
mente, dependiendo el corte pueden ser de menor calidad o menos
nutritivas en comparaciéon con otras opciones. Las legumbres estan
presentes en las preparaciones pero generalmente en guisos y duran-
te el invierno. Respecto al consumo de carnes, es importante resaltar
que el consumo de carne molida no se recomienda en menores de 5
afos, lo cual lleva a replantear la necesidad de capacitaciones respecto
a esta tematica y entendiendo que los comedores usan esta forma de

preparacion de la carne debido a su bajo costo y nulo desperdicio.
En lo que respecta a capacitaciones y a la pregunta puntual ;qué se

podria trabajar desde su rol como cocineras para potenciar lo alimenta-
rio o nutricional?, dejamos algunas respuestas importantes para resaltar:

* “Deberia haber una persona especifica encargada y que se capa-
cite. Pensar en otras alternativas para dar, que tal vez a una no se le

ocurren.”
« “Cambiar el mend, renovarse cada 3 meses. Nuevas preparacio-

nes con legumbres u otra verduras verdes.”
* “Preparaciones para infancias, mds variedad de verduras, frutas

y legumbres. Mejorar la calidad de las verduras.”

Algunos datos que son importantes destacar: en algunas institucio-
nes cuando no alcanza la comida el personal aporta dinero para cubrir
las necesidades y en otras oportunidades se solicita a las familias que
aporten galletitas (dulces o saladas) para desayunos o meriendas.
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Todas las instituciones llevan un registro detallado de las familias,
relevando condiciones habitacionales, socioeconémicas y educativas
periddicamente. También se destaca que poseen en los barrios articu-
lacién con otras instituciones como centros de salud, iglesias, jardines,

escuelas primarias, entre otros.
En cuanto al sostenimiento econdmico de las distintas actividades,

todas reciben aportes de nacién, provincia y también donaciones (en
algunos casos hay empresas o padrinos que colaboran periédicamen-
te e incluso mensualmente). En otras oportunidades deben realizar
beneficios para la compra de materiales, comida o reposicién de algun

artefacto o material dafiado.
En relacién a la asistencia alimentaria brindada se destaca que

CONIN ofrece lo que es desayunos o meriendas con una frecuencia de
una, dosy hasta tres veces por semana (dependiendo el horario/dia de
funcionamiento de cada sede segun el barrio). También ofrecen un
bolsén de alimentos mensualmente a cambio de un aporte simbdlico a

las familias que asisten con sus nifios.
En los jardines del MLST ofrecen desayuno y almuerzo de forma

diaria. En el caso del almuerzo solo se brinda en las salas que reciben
un fondo del Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo
(PNUD) proveniente de Nacién y exclusivo para asociaciones civiles. Se
aclara que la gestion y el tipo de alimentos se realiza segun lo que reco-
mienda PNUD, al respecto, una de las directoras del MLST, refiere
sobre este punto:

“Hay una lista de alimentos recomendada por parte del PNUD y se
giran los fondos para comprar. Se prioriza la adquisicion de alimen-
tos como carnes, leche, azucar y secos.”

En relacion a la pregunta si se modificé durante este afio 2024 la canti-
dad de nifios y nifias que asisten a la institucion por la prestacion alimen-

taria, la mayoria de las directoras comenta que si perciben un aumento.
Continuando con lo que respecta a la prestacién alimentaria brinda-

da, todas las respuestas apuntan a que el presupuesto disponible es lo

que altera o modifica la calidad del servicio brindado.
Por ultimo, en lo que respecta a la seguridad alimentaria de las infan-

cias, las tres referentes coinciden en que tanto las actividades que se
realizan de asistencia alimentaria como de talleres y seguimientos estan
poco visibilizadas. En el relato de las referentes mencionan sobre el tema:

“Principalmente la prevencion y la visibilidad. Debe establecerse
algun tipo de red o convenio marco para poder visibilizar lo suficiente
porque sino sigue siendo una aguja en un pajar. No hay mucho cono-
cimiento de lo que es la seguridad alimentaria”.



Conclusiones

“Se deberia trabajar la Calidad alimentaria de infancias. El agua,
por ejemplo, es importante porque muchas personas no potabilizan y
toman de pozo o lo que sale de la canilla. También se puede trabajar
la variedad de alimentos en la casa, tal vez con talleres de cocina, ya
que muchas veces la familias no tiene el hdbito de cocinar”.

* Los datos sugieren que las familias encuestadas enfrentan importan-
tes desafios econémicos y sociales, incluyendo la precariedad laboral, la
falta de educacion y la dependencia de ayudas gubernamentales. Es
importante destacar el rol fundamental que juegan las mujeres en la
responsabilidad y cuidado de las infancias, y la necesidad de abordar las
causas subyacentes de la pobreza y la desigualdad en estas comunidades.

+ El 100% de las familias encuestadas garantiza parte de la alimenta-
cion a través de algun tipo de asistencia alimentaria (comedor escolar,
copa de leche, médulos/bolsones de alimentos y comedor comunitario/-
barrial). Desayuno y almuerzo son las comidas mas realizadas en institu-
ciones, mientras que la cena se realiza mayormente en el hogar. ;Qué
pasaria si no existiese este tipo de instituciones? En este contexto se
entiende que las instituciones que brindan asistencia alimentaria no solo
garantizan una necesidad basica, sino que también funcionan como una
red de contencién social y una herramienta para reducir desigualdades.
Su ausencia no sélo traeria consecuencias en el acceso a los alimentos
con infancias que tal vez solo consumirian 1 o 2 comidas al dia, sino que
también expondria a las mismas a mayores riesgos en su salud fisica 'y
mental. Por lo tanto, es esencial reconocer y fortalecer el rol de las
instituciones en la garantia de la seguridad alimentaria de las infancias.

* En cuanto al consumo de los distintos grupos de alimentos:
- Los alimentos pertenecientes al grupo de opcionales se

encuentran con predominancia en todas las comidas que realizan

los infantes a lo largo del dia, sobre todo en desayunos y meriendas.
- En cuanto al consumo de alimentos y bebidas azucaradas, el

estudio revela un alto consumo de azlcar agregada y productos
azucarados, superando las recomendaciones nutricionales. Esto
resalta la necesidad de promover habitos mas saludables y redu-
Cir su consumo.



- El consumo de frutas, huevos y legumbres es muy inferior en

comparacion con otros grupos de alimentos.
- Si bien el consumo de lacteos y cereales fue elevado en desayu-

nos y meriendas, estos alimentos fueron mayoritariamente de baja

calidad nutricional, incluyendo azucares afiadidos y grasas saturadas.
-En almuerzos y cenas se observa un consumo significativo de

cereales y carnes, con una incorporacion moderada de verduras

(principalmente cocidas) y baja de frutas.
- En cuanto a las carnes que mas se utilizan en las cocinas de

las instituciones que ofrecen almuerzo, se destaca el uso de carne
molida, pollo y carne de cerdo, siendo la primera opcién no reco-
mendable en menores de 5 afios.

* La prevalencia de sintomas como diarrea, vomitos y fiebre sugiere
posibles problemas de saneamiento ambiental. La acumulacién de
residuos sin una gestién adecuada, podria ser una fuente de contami-
nantes que favorecen la proliferacion de vectores de enfermedades.
Esto se suma a la posibilidad de exposicion a aguas contaminadas,
considerando que las infecciones gastrointestinales suelen estar vincu-
ladas al consumo de agua no potable o a la contaminacion cruzada en
alimentos. Respecto a la calidad alimentaria, los sintomas relevantes
también podrian estar relacionados con una dieta inadecuada en
términos de higiene o contenido nutricional. Por ejemplo, la manipula-
cién inadecuada de alimentos perecederos, la falta de lavado correcto
de frutas y verduras, o la ingesta de alimentos ultraprocesados de bajo
valor nutricional podrian predisponer a los nifios a trastornos digesti-
VOS y a un sistema inmunolégico menos eficiente.

* La calidad de la materia primay de los insumos alimenticios que se
usan para brindar las diferentes comidas influye directamente en la
calidad nutricional de las preparaciones ofrecidas. Si bien los alimentos
basicos y procesados permiten satisfacer necesidades caléricas mini-
mas, la falta de insumos frescos y variados puede llevar a dietas con
déficits importantes de micronutrientes (como vitaminas y minerales).
Esto se podria subsanar mejorando las partidas presupuestarias desti-
nadas a la compra de alimentos como asi también mejorar el acompa-
flamiento a las instituciones a través de capacitaciones especificas y
cargos profesionales.

* El trabajo de las instituciones participantes es crucial en la aten-
cién de infancias vulnerables. Sin embargo, enfrentan desafios relacio-
nados con la disponibilidad de recursos, la calidad alimentaria y la
visibilidad de sus esfuerzos. Reforzar la articulacién con otras institu-
ciones estatales, actores sociales y mejorar el financiamiento podrian
potenciar el impacto de las mismas.
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Regionalizar compras en el marco de una reestructuraciéon
de la politica alimentaria

-Establecer convenios entre gobiernos nacional, subnacional y
productores locales para asegurar una cadena de suministro eficiente
gue contemple la optimizacion de recursos en relacion a la logisticay la
promocién de la soberania alimentaria con respecto al acceso y consu-
mo de alimentos producidos en la region.

Promocion de agricultura periurbana

-Promover diversas iniciativas desde el marco normativo y de la
politica publica para impulsar la creacién de cinturones verdes en
areas metropolitanas de comunas y municipios a lo largo y ancho de la
provincia que incentiven un modelo de integraciény desarrollo territo-
rial equilibrado que potencie a los productores, fomente la produccion
sustentable y el cuidado del ambiente.

Fortalecimiento de las redes institucionales

-Potenciar y articular las capacidades existentes en el territorio que
ya trabajan en torno a la salud, la seguridad alimentaria y el abordaje
de las primeras infancias, fomentando una mayor coordinacion entre
comedores comunitarios, escuelas, centros de salud, organizaciones
sociales y los gobiernos locales. Esto podria incluir, entre otras iniciati-
vas, proporcionar capacitacion continua al personal involucrado,
optimizar los recursos disponibles y establecer canales claros de comu-
nicacién y cooperacion entre las instituciones.

Fortalecimiento de la educacion alimentaria y nutricional

-Implementar programas educativos integrales en escuelas, come-
dores comunitarios y organizaciones sociales, que brinden herramien-
tas practicas sobre la seleccion y preparacién de alimentos saludables
y accesibles. Ademas, es fundamental capacitar a docentes, referentes
comunitarios y familias para que actien como agentes de cambio,
promoviendo el valor de una alimentacion equilibrada y su impacto
positivo en la salud. Estas iniciativas deben incluir estrategias adapta-
das a los contextos locales y culturales, reforzadas por campafias de
sensibilizacion que destaquen la importancia de una nutricion adecua-
da en el desarrollo de las infancias, fomentando asi una mayor
conciencia y compromiso comunitario.

Monitoreo y evaluacidon de politicas alimentarias

-Implementar sistemas de seguimiento locales que permitan medir
el impacto de aquellas politicas publicas que estan dirigidas a tener
incidencia sobre la realidad socioalimentaria de las primeras infancias.
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Es fundamental desarrollar indicadores e informacion especificos
de seguridad alimentaria que evallen tanto el acceso como la calidad
de la alimentacion en las infancias y permitan disefiar politicas publi-
cas adaptadas al contexto local, logrando un impacto directo y sosteni-
ble en la poblacién, al responder de manera especifica a las problema-
ticas identificadas.
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