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Antecedentes

Metodologia

Utilizacion de servicios de salud
Durante COVID

Vacunacion por COVID

Exposicion a SARS-CoV-2 por determinacion de anticuerpos en suero
* Seguridad del agua y seguridad alimentaria

» Estado de nutricion

 Consumo de alimentos

* Enfermedades cronicas



D RAED Mg
Antecedentes
= A partir del ano de 2020 que la ENSANUT en una iniciativa conjunta entre la Secretaria
de Salud y el INSP, se inicia su desarrollo para llevar a cabo la ENSANUT de manera
continua con una periodicidad anual, con el fin de que a lo largo del periodo 2020-2024
se genere informacion que permita, contar con informacion de indicadores relevantes
sobre salud, nutricion y sus determinantes y sobre el desempeno del sistema de salud
para los ambitos nacional, urbano y rural, regional y estatal.

= En el levantamiento de la ENSANUT 2020 por la emergencia sanitaria de COVID-19 la
ENSANUT Continua, se obtuvo la determinacion de la seroprevalencia de anticuerpos
contra SARS-COV-2, a través del analisis de una muestra de sangre venosa, que permitio
aproximarnos a conocer el porcentaje de la poblacion con posible infeccion por dicho
coronavirus.
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| Objetivos Generales

= Actualizar el panorama sobre la frecuencia, distribucion y
tendencias de indicadores selectos sobre condiciones de salud
y hutricion de los habitantes de viviendas particulares de
México.

= Estimar la seroprevalencia a SARS-CoV-2 en poblacion con
edad mayor a un ano cumplido por haber estado en contacto
con el virus o por la vacunacion e identificar sus factores
asociados.



- SALUD
- ODbjetivos Especificos R
= Evaluar la cobertura sobre la aplicacion de la vacuna contra SARS-CoV-2.
= Examinar la respuesta social organizada frente a los problemas de salud y nutricion

de la poblacion, en particular, examinar la cobertura, utilizacion y calidad percibida

de los servicios de salud ante la emergencia del Covid-19.
= Determinar el estado de nutricion de la poblacion, y cuantificar la magnitud,

distribucion y tendencias de la desnutricion y de la obesidad.
= Cuantificar las prevalencias y distribucion de enfermedades cronico-degenerativas en

los adultos.
= Estudiar factores ambientales, socioeconomicos y culturales determinantes del

proceso salud-enfermedad, incluyendo patrones dietéticos y otros relacionados con
estilos de vida.

= Estudiar las practicas de alimentacion infantil (lactancia materna y alimentacion
complementaria) en nhinos menos de 36 meses.



Dlseno muestral de la ENSANUT Continua,

2021

La ENSANUT, COVID-19 es una encuesta dirigida a todos los
hogares del pais.

Su diseno es nacional, probabilistico, estratificado y por
conglomerados a partir de los habitantes de los hogares vy
representativa del ambito nacional y 9 regiones del pais.

Se obtuvo una muestra nacional de 12,619 hogares, que
representan a los 36 738 957 hogares en Meéxico.

La informacion que se obtuvo hace referencia a la situacion de
iIndicadores selectos de salud y nutricion en la poblacion
mexicana, ademas de nuevamente contar con un modulo
emergente sobre la epidemia por COVID-19, debido a que la
pandemla aun estaba presente en el perlodo de levantamiento

ENCULSTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION ZUZJ. SUBRE COVID-19
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REGIONES DE LA ENSANUT, CONTINUA

Region Estados

1.Pacifico-Norte Baja California, Baja California
Sur, Nayarit, Sinaloa, Sonora

REGIONES ENSANUT,COVID 19

2 Frontera Chihuahua, Coahuila, Nuevo =
Leén, Tamau |ipaS |:|Centro-Norte

Bl Estado de México
[CIFrontera

[ Pacifico Sur
Olpacifico-Centro
Epacifico-Norte
reninsula

3.Pacifico-Centro Colima, Jalisco, Michoacan

4. Centro-Norte Aguascalientes, Durango,
Guanajuato*, Querétaro, San
Luis Potosi, Zacatecas

5. Centro Hidalgo, Tlaxcala, Veracruz

6. CdMx Ciudad de México

7. Estado de México Estado de México

8. Pacifico Sur Guerrero, Morelos, Oaxaca,
Puebla

9. Peninsula Campeche, Chiapas, Quintana

Roo, Tabasco, Yucatan
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Utilizacion de servicios de salud

 El derecho universal a la salud mediante el acceso a servicios
medicos cuando se necesitan

* En México, un sistema de salud fragmentado que otorga acceso
con base en el estatus laboral
* No necesariamente se traduce en acceso
* Si es frecuentemente una barrera

» Otros aspectos influencian la eleccion de proveedor de servicios
» Accesibilidad geografica
* Percepcion de calidad y efectividad
* Prontitud para atender el problema

* El problema de salud que se busca atender, es otro determinante
clave



* Investigacion previa derivada de la ENSANUT (2018 a 2021)

* Frente a un problema o necesidad de salud, alrededor del 40% de las
personas, acuden a servicios privados
* Una tercera parte de ellos a CAF

e Variacion de acuerdo a derechohabiencia, pero eleccidon consistente entre
tipos de derchohabientes

* La poblacion con mayor pobreza, menor nivel educativo y residente
de zonas de alta marginacion tiene menor posibilidad de usar
servicios de salud ambulatorios. En contraste, tener un seguro de
salud y mayores ingresos favorecen el uso (2013).
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= (Cascada de atencion de la poblacion que reporto =

tener una necesidad de salud

% 20% (9 052)

100 —
88% 87%

I I 40%

Necesidad en salud Busco atencion Recibi0 atencion Recibid atencion
en servicios publicos

80 [—

60 —

40 —

20 —

Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México
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~ Derechohabiencia vs. lugar donde se atendio R

%

100 —

80 [

60 [

0.3%
1.0%

Derechohabiencia

" Sinderechohabiencia
B Sequro médico

" Otros piblico

B [SSSTE

o IMSS

IMSS= Instituto Mexicano del Sequro Social; ISSSTE: Instituto de Sequridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado; SS= Sequridad Social; CAF= consultorios adyacentes a farmacias
Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México
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= Distribucion de las necesidades de salud R

40 2% 10

B Agudo

- (rénico

W Preventivo

W Agudo no infeccioso

~ Otros

=1 Dolor

~ Salud mental
Cirugia

7%

12%

48%

21%

Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México
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= Cascada de atencion por necesidad de salud
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=== (Cascada de atencion por necesidad de salud R
0% 4,167 (48%) 400 (4%) 171 (2%) 351 (5%) 709 (7%) 133 (1%)100%  ggoy, 2,051 (21%) 1,070 (12%) 979, 960

90% 85% 84% 85% 85% 86% 85% 88% 87% e s

80% 7% 749

70% 68%

60% 57%

50% 459 47%

0% 0, 36% 39%

30% 25%

20%

10%

0%
Aguda Dolor Salud mental Otras Aguda no infecciosa Cirugia Cronica Preventiva
Necesidad de salud Buscaron atencion Recibieron atencion ™ Atencion publica
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Resumen

* El uso de servicios publicos para resolver necesidades de salud se mantuvo
en alrededor de 40% de quienes lo necesitaron

* La derechohabiencia influye mucho la decision de donde buscar atencion,
pero no se traduce del todo en acceso

* Alrededor de la mitad de los derechohabientes acuden a sus instituciones
cuando lo requieren (44% - 55% con y 29% sin derechohabiencia)

* Entre el 39% vy el 49% con y 66% sin derechohabiencia van a servicios
privados

* La necesidad de salud influye mucho la decision. Mientras que solo 25% de
las personas con una necesidad aguda la resuelven en servicios publicos, el
57% lo hace cuando el problema esta relacionado con una enfermedad
cronica.
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& SALUD |[mpacto COVID-19 mayor en los mas pobres, sin .
seguridad social

 Mayor mortalidad por COVID-19 en individuos+*

* en municipios con mayor pobreza extrema

* en estados con mayor poblacion en sector informal

* en municipios con mayor poblacion sin seguridad social

* Menor probabilidad de cumplir con medidas de mitigacion*=*

* Bajo nivel socioeconomico, baja escolaridad, trabajar en sector informal

» Utilizacion servicios por COVID-19

* Mayor uso de servicios privados en poblacion sin seguridad social

* Aumento en gasto de bolsillo

* Aceptado en BMJ Open** En revision en Public Health (lavado manos, uso cubrebocas, uso gel, distancia, no acudir a lugares concurridos, quedarse en casa)



Cascada de atencion COVID-19 g

4.7% (n=2015)

Diagnosticado Buscd atencion Recibio atencion Secuelas Secuelas persistentes

- Servicios privados B Servicios publicos

Fuente; Ensanut 2021 sobre Covid-19, México
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=== Derechohabiencia vs lugar donde se atendio por o R

diagnostico de COVID-19

45.8% 9.3% 1.2% 0.2% 43.6%
I Privado
B CAF
[0 Otros servicios piblicos
0SS
[ ISSSTE
0 IMSS
5 — Privado
5 70%
<
S
— Publico
30%
IMSS ISSSTE Otros servicios Privado Sin
plblicos derechohabiencia
Derechohabiencia Lugar de atencién

[ Institucién que corresponde a su derechohabiencia B8 Consultorio adyacente a farmacia

[0 Servicios publicos que no corresponden a su derechohabiencia [0 Médico privado

IMSS= Instituto Mexicano del Sequro Social; ISSSTE: Instituto de Sequridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado; SS= Sequridad Social; CAF= consultorios adyacentes a farmacias
Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México
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Lugar de atencion por diagnostico de COVID-19 5
0.6%

B Otros servicios privados
Atencion privada via remota

Atencion privada en torre médica
~ Atencidn privada en domicilio del entrevistado

= (onsultorio dentro de hospital privado

B 1SSSTE/ ISSSTE Estatal

Privado W0 Consultorios anexos a farmacias Publico

2 Médico privado en domicilio particular

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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| | Discusion/recomendaciones

e Sector privado
 Mayor uso para COVID-19 (70%) que para otras necesidades de salud (60%)

e Gasto privado

* Cerca del 50% del gasto total, historico
* Aumento uso servicios privados (2018: SP+sin derechohabiencia: 60%; 2020: 69%)

* Gasto de bolsillo (mayor carga para los mas pobres)
* No hay evidencia de mayor calidad que en sector publico
* No regulado (¢,como regular sector atomizado?)

* CAF: incentivos para prescribir medicamentos, médicos menos calificados,
gasto bolsillo.
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» Sector publico
« Garantizar cobertura universal efectiva para los mas pobres
* Retos
* Recursos insuficientes (gasto en salud <3%PIB, presion pensiones)
» Sistema fragmentado (en provision y financiamiento)
» ¢ Oferta insuficiente o/y ineficiencias?

* Invertir en prevencion para reducir la carga
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Vacunacion COVID-19
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43, 724

Metodologia '%'

Esquema completo
2 dosis para Pfizer, Sputnik,

personas

Grupos de
L:()jad Sinovac, AstraZeneca y
0-17 % con 1C95% Moderna
» 18-29 —  de recibir al 1 dosis para Cansinoy
30-39 menos una Esquerangseompleto
40-49 dokis Se incluyeron a 583 sujetos
50-59 f que reportaron soélo una
Informacion reportada por 60+ . . dosis pero desconocian el
un integrante del hogar /o C(;r\',éi?ssﬁ’ de tipo de vacuna

, ¢, Por qué no

vacunados
vacuna

No elegible o no “; Aceptaria aplicarse

, la vacuna contra
— hallegado la : — No
Covid-19 en el
o vacuna a donde
: ) momento que usted
viven. : ,
: sea elegible?
1.Causas ajenas a su \_/oluntad «; Cual es la principal
2.Cree que la vacuna tiene razon por la cual no se
efectos adversos para su + aplicaria la vacuna
salud , contra Covid-197”.
3.Cree que la vacuna no sirve

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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Prevalencia de al menos una dosis en personas mayores
de 18 anos

100
90

87t 85.4 87.3

30 76.8
70
60 51.3
50
40
30
20
10

0

18-29 anos 30-39 anos 40-49 anos 50-59 anos 60 afios y mas

* Anivel nacional, el 73.8% de las personas mayores de 18 afios habian recibido al menos una dosis de alguna vacuna COVID-19.
Para mitad del periodo de la encuesta (14 sep 2021), SSA reportaba 68% de cobertura.

« Se observo un patron ascendente con la edad, consistente con la estrategia de vacunacion nacional. Las mujeres tuvieron una
prevalencia promedio de 3.7 puntos porcentuales mas que los hombres.

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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Esquema completo e incompleto contra
COVID-19 por grupo de edad
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Se observa un patron ascendente de esquemas completos con la edad.

o
N
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=

Un ascenso de esquemas incompletos en el grupo de 30-39 con respecto a 18-29, para

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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Salt? Dosis aplicadas por tipo de vacuna con esquema de dos .%-
dosis

Pfizer y Sinovac y Moderna tuvieron la mayor proporcion de segundas dosis aplicadas, seguido de

Sputnik y Astra Zeneca.

100
Astra Zeneca  Sputnik NS/NR Moderna Sinovac Pfizer

90
80
N=24.1 N=3.0 N=3.3 N=0.6 N=8.3 N=18.1

70
60
50
40
30
20
10

0

% , W Una dosis " Dos dosis
N en millones

Es dificil analizar los esquemas completos debido a que cada vacuna tiene diferentes inte.lnos‘
para la aplicacion de la segunda dosis y el tipo de vacuna aplicada esta muy relacionado con el
grupo de edad y region.

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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No tuvo ninguna molestia
*=215

Dolor en el brazo
N*=252

Fiebre
N*=13.1

Dolor de cabeza
N¥=122

Dolor de cuerpo
N*=11.1

(ansancio
N*=104

Otro
N*=16

Diarrea o vomito
N*=06

Mareo
N*=0.4 06

Escalofrios
N*=0.2 o | | 1 | |

0 10 20 30 40 50

419

*N es el tamafio de muestra expandida en millones
Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México
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30-39a

22.8% No es elegible pero se vacunaria

17.6% Causas ajenas a su voluntad™**

12.4% Cree que la vacuna tiene efectos
adversos para su salud

40-49a

Instituto Nacional
de Salud Publica

50-59a

18.7

% Cree que la vacuna tiene efectos
adversos para su salud

18.2

% Causas ajenas a su voluntad™*

8.3% Cree que la vacuna no sirve

26.4% Cree que la vacuna tiene efectos
adversos para su salud
15.0% Causas ajenas a su voluntad™*

Prefiere esperar, ver como avanza
9.7% esto

60 vy mas

30.4

% Cree que la vacuna tiene efectos
adversos para su salud

10.7 Por enfermedad o contraindicacion

% meédica

9.0% Cree que la vacuna no sirve

*No se desrpéganesiag restsaindcgcisdde 18 a 29 afios porque la mayoria reportd no ser elegible
8334 fira€dorderan muy largas, se acabaron las vacunas/no alcanzd, le quedaba/quedaria muy lejos, porque
no lo dejaron salir de su trabajo, porque no tiene/tuvo quién le acompanara
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» Aunque el avance en la vacunacion para el momento de la encuesta es
evidente, existian aun personas que no habian sido vacunadas y es
fundamental entender las razones para fortalecer la estrategia

nacional. D

» Dentro del grupo menor a 30 afos, la gran mayoria esta dispuesto a
vacunarse en cuanto sean elegibles o cuando la vacuna llegue a su
municipio.

* La razén principal para no vacunarse en los grupos mayores de 39 anos fue
creer que la vacuna tiene efectos adversos para su salud. Para el grupo \
de 30 a 59 anos, la segunda razon para no vacunarse es “causas ajenas a
su voluntad”.

* Esto significa que estas personas estaban dispuestas a vacunarse, pero
existen barreras tanto logisticas como laborales que les han permitido
vacunarse. Conocer mejor éstas barreras seria de gran utilidad para la toma/
de decisiones.

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19



Instituto Nacional
de Salud Pdblica

Exposicion a SARS-CoV-2 por
determinacion de anticuerpos en
suero

Dr. Tonatiuh Barrientos

“
>
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Expande a
personas con muestrade ———
sangre capilar en papel filtro de
/\ personas
Anticuerpos anti proteina S Anticuerpos anti proteina N
Submuestra ELISA Electroquimioluminiscencia
pareada con suero
Punto de corte papel filtro v v
para maximizar 0.6 Densidades 0.9 Unidades
concordancia para Opticas Relativas
positividad con la muestra
de suero l l
Ajuste de prevalencia con el e o o o
i Sensibilidad 90.5% Sensibilidad 92.0%
Especificidad 99.4% Especificidad 99.5%

formula de Rogan y Gladen.

El antecedente de vacunacion se reportd por un integrante del hogar y se consideré como vacunado a los
individuos que reportaron al menos una dosis de cualquier vacuna contra Covid-19.
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= “Prevalencia de anticuerpos anti-proteina Ny S de SARS-CoV*

90 —
80 — 74.7

70— 57.9
60

50
40
30
20
10

0

SARS-CoV-2N SARS-CoV-2 S
~ 2020 B 2021

Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México

Comparado con la ENSANUT 2020, la prevalencia de anticuerpos anti-N se duplico y anti-S se triplico.

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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. SAL : : : ,
25 Prevalencia de anticuerpos anti-proteina Ny S de SARS-COV—I&'
en no vacunados y vacunados con al menos una dosis.

100 — 92.7
90

80
/0
60
50
40
30
20
10

0

58.0 57.7

SARS-CoV-2S SARS-CoV-2N
" No vacunados ¥ Vacunados

Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México

Los anticuerpos anti-N son similares entre vacunados y no vacunados, mientras que los vacunados
tienen 38% mas prevalencia de anticuerpos anti-S que los no vacunados.

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

0

87.7 34.8
80.3 79.4 '
sy 601 619 633
' ‘ ‘ 53.8

CoV-2 en poblacion mayor de 18 anos.

87.3

Hombre Mujer Hombre Mujer Bajo Medio Alto Bajo Medio Alto

Anti-N

Sexo

Anti-S Anti-N Anti-S
SES
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Prevalencia de anticuerpos anti proteina-N y S de SARS- '%'

Rural Urbano Rural Urbano

Anti-N

Localidad

Anti-S
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» La prevalencia nacional de anticuerpos contra la proteina N fue de N
57.9% y contra la proteina S de 74.7%. La prevalencia de anticuerpos
contra proteina S aumenta a 84.1% en los mayores de 18 arios,
quienes ya eran elegibles para vacunacion al momento de la encuesta
(Agosto-octubre 2021). -

» La prevalencia de anticuerpos contra la proteina S es mayor en la )
poblacion vacunada con al menos una dosis que en la poblacion no
vacunada, pero no para la proteina N. Esto es esperado ya que todas
las vacunas desarrollan anticuerpos contra la proteina S y sélo la
vacuna de Sinovac podria generar anticuerpos anti-N. )

~

» La seroprevalencia se determiné de manera cualitativa por lo que
desconocemos los titulos de anticuerpos y no se determinaron
anticuerpos neutralizantes por lo que la positividad no necesariamente
significa inmunidad protectora. )

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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Introduccion Seguridad del agua

»El derecho al agua es universal, intrinsicamente se ha relacionado con
otros derechos fundamentales como la alimentacion y la salud y la

nutricion de los individuos, las enfermedades en una region, la economia
de un pais, entre otros.

»Mas de la mitad de la poblacion mundial, experimenta una grave escasez
de agua dulce al menos un mes al ano.?!

» Existe un aumento en la poblacion que experimenta problemas con el
agua insuficiente, excesiva y/o contaminada.??

1 (Mekonnen, 2016).
2 (WEF,2020)
3 (OECD, 2015).
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»La disponibilidad de agua es la clave de la seguridad alimentaria,
por sus altas implicaciones hacia la agricultura, la ganaderia y todos
los procesos productivos, puesto que tiene funciones esenciales para
contar con una alimentacion adecuada, nutritiva y de calidad, bases de
la seguridad alimentaria.

»Para el ano de 2014, el riego reclamaba cerca del 70 por ciento de
toda el agua dulce apropiada para uso humano.

»Se ha documentado que existe suficiente agua para las necesidades
globales futuras, pero esta imagen del mundo oculta grandes areas de
escasez absoluta de agua que afecta a miles de millones de personas,
muchas de las cuales son los mas vulnerables, pobres vy
desfavorecidas.
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* Se recolecto informacion de 12,463 hogares que representan a 36’256,693

hogares de México.

Proporcion de hogares en México, de acuerdo con el nivel de inseguridad del agua. ENSANUT Continua
2021. México, 2022.

Expansion
Clasificaci P
asificacion N!uestra Nur.nero % IC 95%
Numerico | (miles)
Seguridad del agua 10,426 30,350.2 83.7 | (81.8, 85.3)
— Inseguridad del agua 2,037 5,906.5 16.3 | (14.6,18.1) .
Total 12,463 36,256.7 1 (100.0, 100.0)

ENCUESTA NACIONALDE SALUD Y NUTRICION 2021 SOBRE COVID-19
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Proporcion de hogares en México, de acuerdo con &=
el nivel de inseguridad del agua segun el tipo de
localidad. ENSANUT Continua 2021. México,

Localidad Urbana (>2500 habitantes) Localidad Rural (<2500 habitantes)
W Seguridad del agua ® Seguridad del agua
¥ [nseguridad del agua ¥ Inseguridad del agua
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Proporcion de hogares en Meéxico, de acuerdo con el nivel de'%'

inseguridad del agua segun el tercil de las condiciones de
bienestar. ENSANUT Continua 2021. México, 2022.

—
w

Terciles condiciones de
bienestar
— —|
= N

0% 20% 40% 60% 80% 100%

W Seguridad del agua ¥ Inseguridad del agua
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SALUD proporcion de hogares en México, que reportaron haber experimentado st Nadona
“frecuentemente” y “siempre” alguna de las experiencias de la escala. ENSANUT

<

Verglenza/rechazo

Agua no recomendable

Durmié con sed E————— 17 R A A

Molestia/enojo

Agua para beber TEEEEE———————— 30

Lavado de manos _31 R A
Preparacion de alimentos TEEEETTE——————— 7
Cambio de planes ————————— 5

Lavado de ropa  EEE——— 73

Experiencias sobre el agua

Interrupcion del suministro T 95

Preocupacion

%

M Frecuentemente + Siempre
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Nivel de Seguridad/Inseguridad Alimentaria en Hogares
Mexicanos, 2021

s

spaes

45.0
40.0
35.0
30.0
25.0
20.0
15.0
10.0

5.0

0.0

39.2
34.9

15.8

10.1

Seguridad alimentaria  Inseguridad Leve Inseguridad Moderada Insegurid‘%ra

-
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~*Pdrecentaje de Hogares por nivel de Seguridad/ &
Inseguridad Alimentaria, por localidad de residencia
en Meéxico-2021

50.0
46.5
45.0
39.7
40.0
36.3
36.0 33.7 32.2
300 29.0
25.0
20.0 19.2 18.3
15.0 12'1 11 8 13.0
10.0 8.3
5.0 I
0.0 ~p
Seguridad Inseguridad Inseguridad Inseguridad Seguridad Inseguridad Inseguridad Inseguridad Seguridad Inseguridad Hsegurldad Inseguridad
alimentaria Leve Moderada  Severa alimentaria Leve Moderada  Severa alimentaria Leve Moderada.. Severa
Rural (<2500 Hab) Urbano ( 2500-99,999 Hab) Metropolitano (100mil y + Hab)
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encuesta (periodo 2012-2021)

50.0

45.0

40.0

35.0

30.0

25.0

20.0

15.0

10.0

5.0

0.0

Urbana

m2012 ®2018 ®2020 #2021

45.2

14.9

Rural Nacional Urbana Rural Nacional

Inseguridad alimentaria Leve Inseguridad alimentaria Moderada
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de

22.4 18.1
19.2
17.8 17.7
15.8

14'113. 13.0 12 1

11.3 '
9.7 9.6 9.1 10.58 6 10.1
|7.7 7_4| | : 7.8|

Urbana Rural Nacional

Inseguridad alimentaria Severa




& SALUD  prgporcidn de hogares en México, de acuerdo con el nivel de inseguridad
alimentaria moderada y severa e inseguridad del agua segun la regién del
pais. ENSANUT Continua 2021. México, 2022.

Instituto Nacional
de Salud Pdblica

INSEGURIDAD ALIMENTARIA INSEGURIDAD DEL AGUA

Frontera, 18.1% ‘
Frontera, 6.0%

/

Estado de México, 27.2 %

Estado de México, 23.9%

Centro, 15.7%
-
Pacifico-Norte, 15.3% H
CDMX, 17.6%

Centro-Norte, 14.7%

Centro, 35.7%

Pacifico-Norte, 20.4% N

CDMX, 20.8%

Centro-Norte, 21.8%

Pacifico-Centro, 25.7%

Pacifico-Sur, 34.6%

Peninsula, 39.8% t Pacifico-Centro, 19.8% \

Con tecnologha de Bing
© GeoNames, Micrasoft, TomTom

Pacifico-Sur, 18.9% Peninsula, 15.6%
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TERESA SHAMAH, LUCIA CUEVAS, MARCO ANTONIO AVILA,
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Comparativo de la prevalencia nacional de bajo peso, baja talla, emaciacion y sobrepeso mas
obesidad en menores de cinco afos de la ENN 1988 y 99, y Ensanut 2006, 2012, 2018-19, 2020 y
2021

26.9
25.0
20.0
15.5
15.0 13.6 142139
12.6
10.0
5.0
2120 16 14 15
00 ENcmmm
Bajo peso Baja Talla Emaciacion Sobrepeso mas obesidad

m1988 ®1999 m2006 #2012 ®2018-19 ®2020 ®=2021
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Prevalencia de bajo peso, baja talla, emaciacion y sobrepeso mas obesidad en poblacion menor de
cinco anos de edad, por tipo de localidad

B Rural ®Urbana = Total

18.8
12.6
10.3
8.6
7.8
54 5.5
3.7
3
. . - - :

BAJO PESO BAJATALLA EMACIACION SP + OB
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ECRETARI,

~ Nifas y ninos con sobrepeso y obesidad en poblacion de 5
a 11 anos de edad, a traves de la ENSANUT

Instituto Nacional
de Salud Pdblica

45.0 H Sobrepeso ® Obesidad
A0 4
40.0 255 36.9 37.8 392 55, 382 37.4
35.0 34.8 34.4 33.4 -~ 35.3
- 37.3 32.0 :
30.0 28.2
55 269 EIGKS 17.4 1460201 21 .515-618.6[>3 8 13.118.6
12.6 11>+ 15.017-2
25.0
8.3
20.0
15.0
10.0
5.0
0.0 _ _ _ _ _ N
$§ ¢ @ ¢ ¢ & ¢ ¢ &8 ¢ & B ¢ ¢ T & o ¢
o) () (o] 0 () o 0 (b (@) o) () (@] o) () (@] o) () o
2 2 g 2 2 g 2 2 g 2 2 g 2 2 g 2 2 g
2 = =z 2 = =z 2 = 2z £ = =z 2 = 2z 2 = 2z
1999 2006 2012 2018-19 2020 2021

Fuente: ENN 99, Ensanut 2006, 20012, 2018-19 y Continua COVID-19, 2020y 2021.
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& PWédValencia de sobrepeso y obesidad en poblacion
de 5 a 11 anos, por tipo de localidad. Ensanut 2021,
COVID-19

50.0

Instituto Nacional
de Salud Pdblica

W SOBREPESO ®OQOBESIDAD

45.0 37.8% 3 38.8* 40.1*
40.0 29.8
35.0
30.0 208 24.3 19.9
25.0
20.0
15.0
10.0

5.0

0.0

Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Aﬁal
Rural Urbana <

*Diferencia entre urbano y rurales estadisticamente significativa p<0.001
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Comparativo de la prevalencia nacional de sobrepeso y obesidad en la poblacion adolescente de 12 a
19 anos en la Ensanut 2006, 2012, 2018-19, 2020 y 2021, por sexo

¥ Sobrepeso ®QObesidad

50.0

45.0 431 446 438 445 42.9

41.4
41.0 384
40.0

35.8
o 230 334 332 341 358 357

17.9
16.2 18.2

30.0

13.3
14.5

25.0
20.0
15.0
10.0

5.0

0.0
Hombre Mujer  Nacional Hombre Mujer  Nacional Hombre Mujer  Nacional Hombre Mujer  Nacional Hombres Mujeres Nacional

Ensanut 2006 Ensanut 2012 Ensanut 2018-19 Ensanut 2020 COVID-19 ENSANUT 2021 COVID-19
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revalencia de sobrepeso y obesidad en poblacion de 12 a 19 anos, por tipo de localidad

B SOBREPESO ®OBESIDAD #=SP + OB

50.0
45.7 44.3
45.0 42.9 '
40.3 386
40.0 6.9 .
35.0
30.0 272
24.9
250 243 23.8 24.0 o6 231 ———
200 19.3
16.1
14.6 156
15.0 13.1
10.0
5.0
0.0 T D T o T S T S B D B D
Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total
Rural Urbana
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Factores de riesgo y discapacidad en México, 2019

Hiperglucemia en ayuno

IMC elevado

Riesgos atribuible a la dieta
Uso de alcohol y drogas
Tension arterial elevada

Baja tasa de filtrado glomerular
Malnutricion materna y en nifios
Tabaquismo

Colesterol total elevado
Insuficiente actividad fisica
Riesgos ocupacionales
Contaminacién ambiental

Sexo no seguro

Insanidad

Violencia y abuso sexual

Baja densidad mineral 6sea
Otros riesgos ambientales

»

80% de EC son atribuidas a

dieta y estilo de vida

Factores modificables

HIVIAIDS and tuberouoss Digestive diseases
Diarrhea, lower respratory. and other common infs N 0"
Matemal dsorders Mental and substance use disorders
Nutrtenal efcencies Diabetes, urogenital, biood, and
Other = and Musculoskeletal dsorders
- Neoglasms Other non-communicatie dseases
Cardiovascuar Gseases Transport injuries
Chroric respratory dseases Unrtertonal mures
IC'lmoss Self-harm and interpersonal vidlence
T T T T T T
1.0 25 5.0 75 10.0 125 15.0

Afios de vida con discapacidad (%)

Fuente: The Lancet, Lozano

,... Campos-Nonato, et al.
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2012 y 2021

80.0 73.3
70.0
60.0
50.0
40.0
30.0
20.0

10.0

0.0

2012

Comparacion de las categorias de IMC* en hombres y mujeres con 20 anos o mas de edad Ensinut

- 324

Nacional
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¥ Sobrepeso ®QObesidad|l = Obesidad |l ®Obesidad Il
724 69.4 69.6 73.0 75.0 n
38 W - s
o :
26.8
- 36.7 I - 318 - 375 - 41
2021 2012 2021 2012 2021
Hombres Mujeres




Aguascalientes

Coahuila

PrevalenCia de Campeche
SObrepeSO + Nuevo Ledn

Baja California Sur

ObeSidad en Tabasco

Guerrero

adultos =20

~ Nayarit

a n OS Baja California
Colima

Oaxaca

Zacatecas

Ciudad de México

Tamaulipas
{

Guanajuato

Sinaloa
Quintana Roo
Tlaxcala

San Luis Potosi

Morelos

Est &Xi
Nacional

Querétaro

Jalisco
Puebla
Chiapas
Yucatdn
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Michoacan
Hidalgo
Veracruz
Chihuahua
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100 Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19
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Consumidores de grupos
de alimentos

SONIA RODRIGUEZ, BERENICE GAONA, DANAE
VALENZUELA ANDREAARANGO BRENDA MARTINEZ
| TERESA SHAMAH

ENSANUT
CONTINUA
2021
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Porcentaje de consumidores de los grupos de alimentos de relevancia para la salud en poblacion
preescolar, a nivel nacional y por tipo de localidad

100.0 89.1 89.1
90.0 86.8 86.0 86.8 86.0
80.0
70.0 65.4 092

| 52.2 ' 50.5
60.0 539 54.5 53.0 953.9
50.0 38.6
404 41.0
40.0 21.5
30.2
300 28.0
20.6
20.0 15.0mm: 5 14.4 165
1.2 .
10.0 s I83 49, 61
., Al BN NN BN s i =2 NN BN BB
Frutas Verduras Leguminosas  Agua Huevo Carnes no Lacteos Semillas Carnes Comida Botanas, Cereales Bebidas
procesadas procesadas rapiday dulces y dulces endulzadas
antojitos postres
mexicanos
fritos
Grupos de alimentos recomendables para consumo cotidiano Grupos de alimentos NO recomendables para consumo cotidiano

B Nacional ®Rural = Urbano
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Porcentaje de consumidores de los grupos de alimentos de relevancia para la salud en poblacion
escolar, a nivel nacional y por tipo de localidad.

120.0
85.4 95.5
100.0
80.0
52.0
60.0 40.0
46.6 33.9
45.0 397 416 41.4
40.0 216 354
242 25.0 24. 1.8 11.3
20.0 16.3 178 13.6 14.4
2.51.52.8 I.I I..
Frutas Verduras Legumlnosas Agua Huevo Carnes no Lacteos Semillas Carnes Comida Botanas, Cereales Bebidas
procesadas procesadas rapiday dulces y dulces endulzadas
antojitos postres
mexicanos
fritos
Recomendables para consumo cotidiano NO recomendables para consumo cotidiano

B Nacional ®Rural = Urbano
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.

Porcentaje de consumidores de grupos de alimentos de relevancia para la salud en poblacion
adolescente, por sexo

120.0
89.9 95.8
100.0
80.0
59.6
60.0 42.5 59.1 58.6 52.4
41.9 30.6 51.5 50.6
40.0
24.2 23240 T 16.3
20.0 16.3 148
24 13.6 1 0.9
25 25 I . l
0.0 - . L% I -
Frutas Verduras Legumlnosas Agua Huevo Carnes no Lacteos Nueces y Carnes Comida Botanas, Cereales Bebidas
procesadas semillas procesadas rapiday dulces y dulces endulzadas
antojitos postres
mexicanos
fritos
Grupos de alimentos recomendables para consumo cotidiano Grupos de alimentos NO recomendables para consumo cotidiano

® Nacional ®Hombres = Mujeres
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Porcentaje de consumidores de grupos de alimentos de relevancia para la salud en poblacion adulta,
por tipo de localidad

100.0

90.0

80.0

70.0

60.0

50.0

40.0

30.0

20.0

10.0

0.0

Frutas

Carnes no
procesadas

Verduras Leguminosas Agua Huevo

Grupos de alimentos recomendables para consumo cotidiano

® Nacional

58 6.7
2.2
-
Lacteos Nueces y
semillas
B Rural = Urbano

69.3 68.3 69.5

413 431
4.
26.6 28.4

) 13.
I7.9

Carnes Comida Botanas, Cereales Bebidas
procesadas rapiday dulces y dulces endulzadas

antojitos postres
mexicanos
fritos

Grupos de alimentos NO recomendables para consumo cotidiano
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Prevalencia de hipertension arterial en adultos 220 anos de
edad, por tipo de localidad. ENSANUT continua 2021, México.

35

30
25

20

28.1 28.7
26.5
17 17.9
14
s 12.5
11.1 10.8 I
1 I I I

Nacional Urbano Rural

o

(%]

o

M Hallazgo M Diagnostico previo ™ Total

Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México
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20
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Hombres

Fuente: Ensanut 2021 sobre Covid-19, México

Mujeres

M Diagnostico previo M Hallazgo de encuesta ™ Total
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Prevalencia de diabetes mellitus en adultos 220 afos de edad, por tipo de localidad. ENSANUT

17.5
15.8
13.8
5 11.4
10.4
10 9.2
8
6.1
6 54
4.6
4
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EN DONDE DEBEMOS DE ACTUAR

Antropométricas Utilizacién de Actividad fisica

.cz?:i‘:l’flar‘grau’:ia de .C icion familiar D * Consumo de « Sedentarismo _ N : _
cintura: IMC edc;?p::;glon SRS tabaco, alcohol, «Tiempo frente a * Hipertension arterial * Etiquetado de

Frecuencia de ; : alimentos
i o : - embarazo antalla * Diabetes Mellitus
Adiposidad central, ocupacion, migracion consumo de P : : *impuesto a bebidas
Tall intur o . adolescente, * Hipercolesteronemia . v
AT lengua indigena, depresion alimentos  Hipertrigliceridemia ol bl
* DEFICIENCIAS gasto en salud y . /
*Anemia alimentacion * Accidentes

Recordatorio de 24 j::;ﬁ;? ddails
horas

* Micronutrimentos | || * Seguridad del agua y * Violencias

* Estado de Plomo seguridad alimentaria Funcionalidad

ENTORNOS SALUDABLES

N T I
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DE SALUD YNUTRICION 202!

SOBRE COVID-I9
a0 AL PUBLICACION:
https://bit.ly/Ensanut2021

BASES DE DATOS:
https://ensanut.insp.mx/
encuestas/
ensanutcontinua2021/

descargas.php

-
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