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Resumen

La inseguridad alimentaria y nutricional (INSAN) es la disponibilidad limitada para acceder a alimentos. Para el afio
2015 la prevalencia de INSAN en los hogares del Distrito de Medellin fue del 53,6 %. Ante esta problematica el Distrito
Especial de Medellin desarrolla la estrategia de Paquete Alimentario Familiar, cuyos beneficiarios se focalizan a partir
de 10 variables sociodemograficas y la Escala Latinoamericana y Caribefia de Seguridad Alimentaria (ELCSA).
El objetivo de este trabajo es determinar la ponderacion entre los factores individuales y del hogar con el nivel de
INSAN en familias beneficiarias de la estrategia Paquete Alimentario Familiar en el Distrito de Medellin, 2022.

Para ello, se realizd un estudio observacional, descriptivo, de cohorte transversal, con disponibilidad del dato
retrospectivo. Se tomaron 4 985 registros de familias participantes de la estrategia Paquete Alimentario Familiar
correspondiente al afio 2022, fueron analizadas variables individuales y del hogar en relacion con la INSAN. El analisis
se realizd mediante estadistica descriptiva, inferencial y multivariada.

Como resultado, las variables incluidas en el modelo multivariado explican en un 19,5 % la presencia de INSAN

severa en la poblacion (R2 de Nagelkerke). Por el peso porcentual de cada variable se observa que aquellas que mas
contribuyen a explicar el evento de interés fueron: edad, ocupacion, nivel educativo y desplazamiento forzado del jefe
de hogar, y tener miembros del hogar con discapacidad.

De esta manera, se concluye que las variables incluidas en el instrumento de focalizacion poseen diferente peso al
explicar la presencia de INSAN severa. Esta informacion es relevante para actualizar criterios de focalizacion dentro
de proyecto con el fin de utilizar el recurso de forma mas eficiente.

Palabras clave: Inseguridad Alimentaria y Nutricional (INSAN), Escala Latinoamericana y Caribefia de
Seguridad Alimentaria (ELCSA), ponderacion, focalizacion, paquete alimentari.

Abstract

Food and nutritional insecurity (INSAN) refers to limited access to adequate food. In 2015, the prevalence of INSAN
in households within the Medellin District stood at 53.6%. To address this issue, the Special District of Medellin has
developed the Family Food Package strategy, targeting beneficiaries based on ten sociodemographic variables and
the Latin American and Caribbean Food Security Scale (ELCSA). This study aims to assess the weighting between
individual and household factors in relation to INSAN levels among families benefiting from the Family Food Package
strategy in the Medellin District in 2022. A cross-sectional cohort observational and descriptive study was conducted,
utilizing retrospective data. A total of 4,985 records of families participating in the Family Food Package strategy
in 2022 were analyzed, examining individual and household variables concerning INSAN. The analysis employed
descriptive, inferential, and multivariate statistics. The multivariate model's included variables accounted for 19.5%
of severe INSAN cases in the population (Nagelkerke's R?). The percentage contribution of each variable highlighted
the most significant factors explaining the event of interest: age, occupation, educational level, forced displacement of
the household head, and the presence of household members with disabilities. The study concludes that the variables
used in the targeting instrument have differing weights in explaining the presence of severe INSAN. This information
is crucial for updating targeting criteria within the project to optimize resource use more effectively.

Keywor ds: Food and Nutritional Insecurity (INSAN), Latin American and Caribbean Food Security Scale (ELCSA),
weighting, targeting, food package.

Resumo
A inseguranga alimentar e nutricional (INSAN) refere-se a limitacao de disponibilidade e acesso a alimentos. Em 2015,
a prevaléncia de INSAN nos domicilios do Distrito de Medellin foi de 53,6%. Frente a essa problematica, o Distrito
Especial de Medellin desenvolveu a estratégia do Pacote Alimentar Familiar, cujos beneficiarios sdo selecionados com
base em 10 variaveis sociodemograficas e na Escala Latino-Americana e Caribenha de Seguranca Alimentar (ELCSA).
O objetivo deste estudo ¢ determinar a ponderacédo entre os fatores individuais e domiciliares em relag@o ao nivel de
INSAN nas familias beneficidrias da estratégia Pacote Alimentar Familiar no Distrito de Medellin em 2022.
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Para isso, foi realizado um estudo observacional, descritivo e de coorte transversal, com dados retrospectivos. Foram
analisados 4.985 registros de familias participantes da estratégia Pacote Alimentar Familiar referente ao ano de
2022, considerando variaveis individuais e domiciliares relacionadas a INSAN. A andlise foi conduzida por meio de
estatisticas descritivas, inferenciais e multivariadas.

Os resultados mostram que as variaveis incluidas no modelo multivariado explicam 19,5% da presenga de INSAN
severa na populacdo (R? de Nagelkerke). Observa-se que as variaveis que mais contribuiram para explicar o evento
de interesse foram: idade, ocupac@o, nivel educacional e deslocamento forgado do chefe de familia, além da presenca
de membros com deficiéncia no domicilio.

Conclui-se que as variaveis incluidas no instrumento de focalizagdo apresentam pesos distintos na explicagdo da
presenga de INSAN severa. Essas informagdes sdo relevantes para a atualiza¢do dos critérios de focalizagdo no projeto,
visando uma utiliza¢do mais eficiente dos recursos.

Palavras-chave: Inseguranga Alimentar e Nutricional (INSAN), Escala Latino-Americana e Caribenha.
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Introduccion

La Inseguridad Alimentaria y Nutricional (INSAN) se define como la disponibilidad limitada
de alimentos nutricionalmente adecuados e inocuos, aunado a la capacidad reducida para
adquirirlos por medios socialmente aceptados. Este fendmeno inicia por la incertidumbre acerca
del acceso a los alimentos, lo cual conlleva a la disminucion de la calidad de la dieta y su variedad
y, eventualmente, a la reduccion de la cantidad, nimero de raciones y tiempos de comidas,
presentandose consecuentemente el hambre. El medio para medir esta condicion es la Escala
Latinoamericana y Caribefia de Seguridad Alimentaria (ELCSA), la cual permite medir los
grados de severidad de la INSAN de la siguiente manera: leve, cuando se presenta preocupacion
por el acceso; moderada, cuando se ve afectada la calidad de la dieta, y severa, cuando existe
detrimento de la calidad y cantidad de alimentos consumidos por adultos y nifios (1).

En Colombia, hay muchas familias que enfrentan problemas como la inequidad y la pobreza, lo
que afectan su desarrollo y provoca inestabilidad econdmica, social y politica, lo que contribuye
al desempleo, hambre, malnutricion e inseguridad alimentaria y nutricional de la poblacion (2).
Las cifras mas recientes de INSAN a nivel nacional se encuentran reportadas en la ENSIN
2015; para este afio, el 54,2 % de los hogares se encontraban en condicion de inseguridad
alimentaria, y el 8,5 % en clasificacion de inseguridad alimentaria severa (3). Por otro lado, a
nivel local, conforme a los datos del Perfil de Seguridad Alimentaria y Nutricional de Medellin
y sus corregimientos para el afio 2015, la inseguridad alimentaria en el Distrito abarcé al 53,6 %
de los hogares, y la clasificacion severa se encontrd en el 11,4 % De igual manera, la presencia
de INSAN fue mayor en el 4rea rural (60,6 %) en comparacion al drea urbana (52,3 %) (p<0.05),
y tuvo mayor prevalencia en las regiones Nororiental (75,4 %) y Noroccidental (56,5 %) del
territorio (4).

Ahora bien, segun la encuesta de percepcion ciudadana de Medellin Como Vamos (MCV), se
evidencio que para el afio 2020 el 22 % de los ciudadanos expresaron sentirse pobres y 1 de
cada 4 familias no pudo obtener las 3 comidas diarias (5). Este anélisis de datos deja conocer
un panorama desalentador, donde se pone en riesgo la seguridad alimentaria de la poblacion
(6). Por tanto, se hace necesario prestar especial atencion, debido a la vulnerabilidad social
que viven sus habitantes, la cual empeord con la pandemia por el COVID 19 durante el afio
2020, generando un aumento en el desempleo y un empeoramiento de la seguridad y soberania
alimentaria. Ssegun estudios 52 de cada 100 hogares de Medellin presentan algin tipo de
inseguridad alimentaria (7), viéndose principalmente afectados los nifios, pues el 68% de estos
clasificaron con algun tipo de inseguridad alimentaria, segiin un estudio transversal realizado en
Medellin (8). Adicionalmente, es importante resaltar la estrecha relacion evidenciada entre la
seguridad alimentaria y nutricional, y el empleo informal (9), siendo las personas que trabajan en
esta area informal las mismas que se vieron mayormente afectadas por la pandemia del COVID
19.
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Con el propdsito de mitigar esta problematica en los hogares, el Distrito Especial de Medellin,
mediante su Equipo de Seguridad Alimentaria y Nutricional, desarrolla entre sus proyectos
el de Apoyo Nutricional para Poblacion Vulnerable; el cual, al interior de sus modalidades
de operacion, incluye la estrategia de Paquete Alimentario Familiar. Por medio de esta
modalidad, se hace entrega mensual de un paquete de alimentos compuesto por 18 productos
semiperecederos de la canasta basica familiar (10, 11).

Dentro de los factores asociados a la INSAN se han delimitado algunos relacionados con
aspectos sociodemograficos, individuales y propios del hogar (12); sin embargo, se desconoce
el impacto que cada uno ejerce de manera individual sobre la prevalencia de INSAN severa
al interior de los beneficiarios del Paquete Familiar. En consideracion a esto, el objetivo de la
investigacion es determinar la ponderacion de los factores asociados con el nivel de inseguridad
alimentaria y nutricional en las familias beneficiarias de la estrategia Paquete Alimentario
Familiar del proyecto Apoyo Nutricional para Poblacion Vulnerable en el Distrito Especial de
Medellin durante el afio 2022.

Metodologia
Tipo y diserio de estudio

Estudio observacional, descriptivo, de cohorte transversal, con disponibilidad del dato
retrospectivo, basado en informacién suministrada por el Equipo de Seguridad Alimentaria y
Nutricional del Distrito Especial de Medellin; y derivada del proyecto de Apoyo Nutricional
para Poblacion Vulnerable, especificamente, de la poblacion beneficiaria de la estrategia de
Paquete Alimentario Familiar que fue caracterizada durante el 2022.

Poblacion de estudio

La poblacién de referencia estuvo constituida por 6 841 registros de familias residentes en
el Distrito Especial de Medellin; caracterizados durante el afio 2022, tras la aplicacion de
los criterios de inclusion: informacién brindada por mayores de edad, jefes de hogar, con
nacionalidad colombiana, seleccionados como beneficiarios en el afio 2022 (se eliminaron 1
783 registros) y de exclusion: indicadores de no respuesta, sobre respuesta e inconsistencia (se
eliminaron 53 registros). Quedaron para el analisis 4 985 registros.

Variables

Para darle respuesta al objetivo planteado se consideraron dos grupos de variables una
dependiente y otra independientes, esta tltima conformada por dos subgrupos uno de variables
individuales y otro de variables referentes al hogar.
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Variables dependientes: inseguridad alimentaria y nutricional, para tamizar hogares en riesgo
de INSAN, con la Escala Latinoamericana y Caribeia de Seguridad Alimentaria y Nutricional
(ELCSA). Para los anélisis bivariados y multivariados fue recategorizada en: 1. Leve/Moderada,
y 2. Severa.

Variables independientes: conformado por variables individuales (madre cabeza de hogar,
padre cabeza de hogar, campesino, edad, ocupacién, nivel educativo, estrato socioecondémico y
tenencia de vivienda), y del hogar (menores en el hogar, alguien en gestacion, alguien lactante,
numero de personas en el hogar, alguien con discapacidad).

Recoleccion de informacion

Esta investigacion corresponde a fuente de informacion secundaria proveniente de un
mecanismo de focalizacion, disefiado e implementado por el Equipo de Seguridad Alimentaria
y Nutricional, para priorizar recursos dirigidos a favorecer a poblacion vulnerable. Esta
focalizacion se realiza a través de dos fases con igual ponderacion (50 puntos cada fase para
un total de 100 puntos).

En la primera fase se asigna un maximo de 50 puntos derivados del andlisis de factores
sociodemograficos y economicos de los hogares, donde se consideran el numero y tipo de
personas que conforman el hogar, el nivel socioecondmico, la ocupacion del jefe del hogar, el
nivel educativo del jefe del hogar y otras caracteristicas especiales relacionadas con gestacion,
lactancia, discapacidad y/o victimas del conflicto armado. La segunda fase se relaciona con
la clasificacion del nivel de seguridad alimentaria obtenidos por los diferentes niveles de
clasificacion de la Escala Latinoamericana y Caribefia de Seguridad Alimentaria (ELCSA), la
cual consta de 15 items, 8 de los cuales se dirigen a los adultos del hogar, y 7 exclusivos para
nifos y adolescentes menores de 18 afios. El puntaje de la escala permite la clasificacion en
cuatro categorias (seguridad alimentaria, inseguridad leve, inseguridad moderada e inseguridad
severa). Para el mecanismo de focalizacion se asignan 50 puntos para las familias con
inseguridad alimentaria severa, 30 para inseguridad moderada, 15 para leve y 1 punto para
seguridad alimentaria.

Para el uso de esta informacion se solicitd permiso a la Secretaria de Inclusion Social, Familia
y Derechos Humanos a través de su Equipo de Seguridad Alimentaria y Nutricional (ESAN).

Andalisis de la informacion

Para el procesamiento de datos se utilizé el paquete estadistico JAMOVI 1.6.23. El analisis
de informacion se realizd a través de la estadistica descriptiva, inferencial y multivariada.
Inicialmente, las variables fueron analizadas mediante frecuencias absolutas y relativas dada
su naturaleza cualitativa. Para el andlisis bivariado se generaron tablas de contingencia
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considerando como variable dependiente la INSAN codificada en dos categorias (leve-
moderada/severa) y como variables independientes las relacionadas con las caracteristicas
individuales y del hogar. La asociacion entre las variables se determiné a través de la prueba

estadistica Chi” de independencia de Pearson con un valor de significancia < 0,05 y la magnitud
de la asociacion a través de OR 1C95%.

Se controld como variable de confusion la procedencia, que da cuenta de la participacion de la
poblacion en otros programas sociales que cuentan con sus propios mecanismos de focalizacion
para poblacion vulnerable. Adicionalmente, se corridé un modelo de regresion logistica binaria
para controlar otras variables confusoras y para explicar la asociacion entre las variables
independientes con la inseguridad alimentaria severa, considerando aquellas que presentaron en
el analisis bivariado un valor de p < 0,25 (Criterio de Hosmer Lemeshow) y aquellas referidas
por la literatura, calculado asi OR IC 95% ajustados.

Esta investigacion fue evaluada sin riesgo y aprobada por el Comité Institucional de Etica de
Universidad CES, Medellin (acta No 220).

Resultados
Caracteristicas sociodemogrdficas de la poblacion

De la muestra de beneficiarios del programa de Paquete Alimentario Familiar, el 84,6 %
correspondid a madres cabeza de hogar. Los beneficiarios se categorizaron en tres grupos
etarios: de 18 a 26 anos (6,5 %), 27 a 59 afos (79,4 %) y > 60 afios (14,1 %). En lo
concerniente al nivel educativo, el 50,5 % de los beneficiarios no contaba con ninguna formacién
o completd como méaximo la educacion primaria; por su parte, el 44,3 % reportd haber terminado
la secundaria, el 4,5 % presentaba un titulo técnico o tecnoldgico y solo el 0,6 % contaba
con educacion superior en forma de pregrado o posgrado. En cuanto a la ocupacion de los
beneficiarios, el 40,4 % se identificaron como amas de casa, seguido en proporcion por el grupo
de empleados independientes (categoria compuesta por las personas que trabajan por dias o de
manera informal) estando representado por un 30,5 %, y los desempleados con un 20,4 %; el
restante 8,8 % se distribuye entre empleados dependientes (6,6 %), estudiantes u otro (2,1 %) y
pensionados o jubilados (0,1 %). Respecto al estrato socioecondmico de las familias, la mayoria
se ubicaban en el estrato bajo (estratos 1 y 2) con un 88,6 %, seguido del estrato medio (estratos
3y4)conun 11,4 %. En lo que corresponde a la tenencia del hogar, el 20,3 % ocupaba una
vivienda propia, la mayor proporcion habitaba viviendas arrendadas con el 53,7 %, un 21,5 %
ocupaba la residencia de un familiar, y el 4,5 % vivian en residencias prestadas. La modalidad de
victimizacion méas cominmente encontrada en la muestra de beneficiarios fue el desplazamiento
forzado, condicion con la que se identificaron el 29,9 % de los sujetos caracterizados. Por otra
parte, al indagar por la conformacién de sus ntcleos familiares, el 58,6 % mencion6 que este
estaba compuesto por 1 a 4 integrantes, el 39,8 % por 5 a 9 integrantes, y el 1,7 % por 10 o
mas integrantes. El 82,3 % de las familias afirmaron tener menores de edad en el hogar, 3,2
% refirieron tener madres gestantes entre sus miembros, y 6,4 % madres lactantes. Al indagar
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por personas en situacion de discapacidad dentro del hogar, la categoria mas comun fue la
discapacidad fisica con un 13,2 % del total de familias beneficiarias.

La prevalencia de Inseguridad Alimentaria severa en la muestra de beneficiarios del Paquete
Alimentario Familiar fue del 94,6 %, lo que resulta coherente con los criterios de focalizacion
expuestos en la metodologia.

Factores individuales asociados con el nivel de Inseguridad alimentaria y nutricional

El predominio de INSAN severa se identifico en todas las variables individuales analizadas. La
exploracion realizada permitid evidenciar una asociacion estadisticamente significativa (valor p
<0,05) entre la INSAN y la edad del jefe del hogar, en lo que se pudo observar que se presenta
mayor probabilidad de riesgo de inseguridad alimentaria severa en hogares con jefes de hogar
de 60 afios 0 mas (OR 3,665 — 1C95% 1,868 - 7,192), en comparacion a aquellos hogares con
jefes de hogar de 18 a 26 afos. Este mismo comportamiento se presento para el jefe de hogar
desempleado (OR 5,063 — 1C95% 1,826 - 14,039), victima del desplazamiento forzado (OR
3,862 — 1C95% 2,996 - 4,980) y cuya vivienda esté clasificada en estrato socioecondémico bajo
(OR=2,435-1C95% 1,411 - 4,200). Por su parte, no ser madre cabeza de hogar y tener estudios
superiores a basica primaria, son factores que muestran una probabilidad de menor riesgo de
presentar INSAN severa.

No se identificaron asociaciones estadisticamente significativas entre tenencia de vivienda y ser
campesino (valor p > 0,05) con el evento de interés (ver tabla 1.).
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Tabla 1. Factores individuales asociados con el nivel de Inseguridad Alimentaria en
personas que respondieron a la caracterizacion de la estrategia Paquete alimentario
familiar del proyecto Apoyo Nutricional a la Poblacion Vulnerable de Medellin

CLASIFICACION INSEGURIDAD
o e ATTMENTARTA . .
Factores individuales Severa TeveModerada Valor p OFR (IC95%)
Recuento | % | Recuento | %

Madre cabeza de hogar

Si 4012 83.1 207 76,7 - 0.01 1737 (1,296 - 2.320)

No 703 149 63 213 i -

Campesing

Si 148 il 7 26 0,615 1.218 (0,563 - 2.625)

No 4567 6.9 263 974 i -

Grupo de edad

18a28 312 6.6 10 7 -

27259 3773 80,0 186 689 =001 |1538(0806-22938)

= &0 630 13.4 74 274 3.663(1.868- 7190

Ocupacion

Empleada 323 6.9 4 1.5 -

dependiente

Ama de casa 1943 412 &0 256 2868 (1.039-7910)

Desempleado 957 203 60 22 5,063 (1,826 -

. =0.01 14.039)

Independiente 1386 204 132 489 i 7,690 (2,823 -
20.948)

Estudiante 100 21 3 19 4,038 (1.064 -
15.324)

Pensionado o Jubilade ] 0.1 0 0.0 ND

Nivel educativo

Ninguno - Pimaria 2319 492 199 73,7 -

Secundaria 21145 455 63 ML) _ 0.01 0353 (0,263 - 0.470)

Técmco - Tecndlogo 222 4.7 3 1.1 i 0157 (0,050 - 0,497

Precrado - Posgrado 20 0.6 3 1.1 1.206 (0364 - 3997

Victima

Ninmumo 3275 a9.3 104 385 -

Desplazamiento 1329 282 163 604) _ 0.0 3.862 (2996 - 49800

forzado i

Otro 111 24 3 1.1 0,851 {T],!Eﬁ -2.734)

Estrato socioecondmico

Bajo 4161 B2 3 236 Me| _ 0.01 243501411 - 42000

Medio 554 11.7 14 5.2 ! -

Tenencia de vivienda

Propia 048 20.1 63 233 -

Armendada 2535 338 140 319 0.060 0831 (0612-1.129)

Familiar 1026 18 48 178 i 0,704 (0479 - 1,035)

Prestada 206 44 19 7.0 1.388 (0,813 - 2 369)

Fuente: elaboracion propia.
Factores de hogar asociados con el nivel de Inseguridad alimentaria y nutricional

Al evaluar los factores relacionados con el hogar, se logré identificar que la presencia o no
de menores de edad no tuvo asociacion significativa con la INSAN severa (p=0,220), pero si
las demas variables independientes (p<,001). Los hogares con mujeres gestantes (ORc=0,239;
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IC 95%:0,157 - 0,365) y/o lactantes (ORc=0,225; IC 95%: 0,163 - 0,309) constituyeron una
probabilidad de riesgo menor para presentar INSAN severa.

Asi mismo, se observa que la probabilidad de riesgo de padecer el evento aument6 junto con
el nimero de integrantes en el hogar, de tal manera que los hogares con 10 o mas integrantes
tuvieron una probabilidad mayor (ORc= 3,224; IC 95%: 1,624 - 6,402) en comparaciéon con
la referencia de familias con 1 a 4 integrantes. Por ultimo, la existencia de personas con
discapacidad fisica y cognitiva en el hogar supone una probabilidad de riesgo para INSAN
severa. En relacion con familias sin integrantes con discapacidad, siendo este efecto mas
pronunciado en la categoria de discapacidad cognitiva (ORc=2,938; IC 95%: 2,093 - 4,125)
(ver tabla 2).

Tabla 2. Factores del hogar asociados con el nivel de Inseguridad Alimentaria de
quienes respondieron a la caracterizacion de la estrategia Paquete Alimentario
Familiar del proyecto Apoyo Nutricional a la Poblacién Vulnerable de Medellin

CLASIFICACION INSEGURIDAD
Factores en el ALIMENTARIA e
hogar Severa LeveModerada Valorp OR (IC95%)
Recuento | % | Recuento | %
Menores en el hogar
5i 3916 831 232 859 0220 0,802 (0,564 - 11407
No 799 16,9 38 14.1 ’ -
Algunien en gestacion
St 132 2.8 2 10.7 001 0,239 (0,157 - 0.365)
No 4583 072 241 803 , -
Alguien lactante
51 262 5.6 56 20,7 001 0,225 (0,163 - 0,309
No 4453 o044 214 793 S -
Cuantos en el hogar
lad 280 504 119 441 -
3adf 1841 39.0 141 3221 0.01 1,803 (1403 - 2.317)
10 o mas 73 1.5 10 3.7 3.224 (1,624 -6.402)
Alguien en situacion de discapacidad
No tiene 3530 735 148 348 -
discapacidad
DISCE_{PE{CIdad 401 8.5 40 18.1 2.038 (2.003 - 4.125)
COpniliva <001
gsn_mapac:ldad 392 12,6 o4 237 2,600 (1.915 - 3.530)
ica
Discapacidad 163 3.5 Q 3.3
miiltiple 1,328 (0,665 - 2,625
Fuente: elaboracion propia.
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Factores individuales y del hogar asociados con el nivel de Inseguridad Alimentaria y Nutricional
severa ajustados por variables individuales y del hogar

Al ajustar la INSAN severa con las variables que presentaron asociacion estadisticamente
significativa en los andlisis bivariados o valores de p < 0,25 se logré identificar que: un jefe de
hogar con edad > 60 anos (ORAjust=4,779.1C 95% = 2,229 - 10,244), empleado independiente
(trabajador por dias o de manera informal) ORAjust = 4,425. IC = 1,573 - 12,488), victima del
desplazamiento forzado (ORAjust. =4,319. IC = 3,230 - 5,774), y/o personas con discapacidad
cognitiva (ORAjust =2,929. IC=2,005 - 4,279) y/o fisica ORAjust=2,511. IC = 1,783 - 3,535)
aportan mas probabilidad de presentar INSAN severa. De manera contraria, se observo que en
hogares con mujeres en gestacion (ORAjust. = 0,258. IC = 0,159 - 0,418), lactantes (ORAjust
=0,247. 1C =0,169 - 0,361) tenian un menor riesgo de presentar INSAN severa.

Las variables incluidas en el modelo planteado explican en un 19,5 % la presencia de INSAN
severa en la poblacion de estudio (R2 de Nagelkerke). Al indagar por el peso de cada variable, se
observa que aquellas que mas contribuyen a explicar el evento de interés fueron: victima, nivel
educativo, ocupacion y alguien con discapacidad en el hogar, edad del jefe de hogar (ver tabla 3).
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Tabla 3. Regresion logistica de factores individuales y del
hogar asociados con el nivel de Inseguridad Alimentaria severa

Factores “;‘1};‘:“’“ vael 1 oR (1ceses)Crud OR (IC95%)Ajust

Madre cabeza de hu-Ex.r B B

51 1,737 (1.296 - 2.329) | 0.094 (0,686 - 1.441)
Mo

Grupo de edad

18226

27259 1,538 (0.806 - 2.936) 1,086 (0,543 -2.167)
= 60 3,665 (1,868 - 7.192) 4779 (2,229 -10.244)
Oecupacion

Empleado dependiente

Ama de casa 2,868 (1.039-7.912) 1.042 (0_361 - 3.006)
Desempleado 5,063 (1,826 - 14,039) 2,806 (0,980 - 8.033)
Independiente 7,690 (2,823 - 20,948) 4425 (1,573 - 12.488)
Estudiante 4,038 (1,064 -15324) 1,352 (0,324 -5.641)
Pensionado o jubilado ND

Nivel educativo

Ningumo - Pimaria

Secundaria 0353 (0,265 - 0.470) 0.360 (0,260 - 0.497)
Teécnico - Tecnologo 0.157 (0.050- 0.497) 0,172 (0,052 - 0.568) |
Prezrado - Posgrado 1,206 (0,364 - 3,997) 1,244 (0,286 - 5.407)
Victima

Ningumo

Desplazamiento forzado 3,862 (2,996 - 4.980) 4319 (3.230-5.774)
Otro 0,851 (0,266 - 2.724) 0.786 (0,238 - 2.593)
Estrato socioeconomico

Bajo 2435 (1411 - 4.200) 1,741 (0.977 - 3.104)
Medio

Tenencia de vivienda

Propia

Armendada 0,831 (0,612 - 1,129) 0.774 (0,547 - 1,095)
| Familiar 0,704 (0,479 - 1.035) 0,848 (0,554 - 1.299)
Prestada 1388 (0.813 - 2.360) 1,038 (0,683 - 2.243)
Euien en Eesmcidn B B |
Si 0,239 (0,157 - 0.363) 0.258 (0,159 - 0.418)
Mo
| Alguien lactante

Si 0.225 (0,163 - 0,309) 0.247 (0,169 - 0,361)
Nao

Cuantos en el hogar

l1a4d

520 1.803 (1.403 - 2.317) 1.339 (0,998 - 1.793)
10 o mas 3.204(1,624 -6.402) 1.447 (0,665 - 3.148) |
| Alzuien en simacion de discapacidad

No tiene discapacidad

Discapacidad cognitiva 2038 (2,093 -4.125) 2.029 (2,005 - 4.279)
Discapacidad fisica 2,600 (1,915 - 3,530) 2,511 (1,783 - 3.535)
Discapacidad nuiltiple 1.328 (0.665 - 2.625) 1,242 (0,589 -2.617)

Fuente: elaboracion propia.
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Niveles de referencia: madre cabeza de hogar (No), edad (18 a 26 afos), ocupacion (empleada o
dependiente), nivel educativo (ninguno-Primaria), victima (Ninguna), estrato (Medio), menores
en el hogar (No), alguien en gestacion (No), alguien lactante (No), cuantos en el hogar (1 a 4
integrantes), alguien con discapacidad (No tiene discapacidad), tenencia de vivienda (propia).

Discusion

Los resultados evidencian una alta prevalencia de INSAN severa (94,6 %) al interior de
la poblacion beneficiaria del Paquete Alimentario Familiar, dando cuenta del proceso de
focalizacion que prioriza aquellas familias con un alto grado de vulnerabilidad. Del mismo
modo, algunos de los determinantes sociodemograficos de la INSAN se presentaron en gran
proporcion, como es el caso de madres cabeza de hogar (84,6 %), estrato bajo (88,6 %) y menores

en el hogar (82,3 %). No obstante, hubo otros que tuvieron poca representacion porcentual,
como la presencia de madres gestantes (3,2 %) o lactantes (6,4 %) (13, 14).

De manera similar un estudio transversal evalud patrones dietéticos en una muestra
representativa de hogares urbanos de Montevideo de los cuales se analizd informacion
sociodemografica y el impacto de ellas individualmente y en el hogar. Identificando que el 69,5
% de los hogares sin nifios menores de 18 afios tenian inseguridad alimentaria (15). En el mismo
sentido, un estudio transversal en hogares del barrio marginal de Shiraz, Iran, encontr6 que el
87,2 % de estos hogares se encontraban bajo inseguridad alimentaria moderada o grave, con
una asociacion significativa entre esta y el nivel socioecondmico bajo (16). Igualmente, en un
estudio con poblacion vulnerable de Kenia encontr6 como resultados que las diferencias en
la vulnerabilidad a la inseguridad alimentaria se debian a las diferencias en las caracteristicas
sociodemograficas como educacion, ingresos del hogar y la edad (17). Consecuentemente,
un estudio transversal de la Encuesta de Salud de la Poblacion (PHS) de Nueva Gales del
Sur encontré que la inseguridad alimentaria se relaciona independientemente con la edad, la
orientacion sexual, el estado civil, el tamafio del hogar, la situacion laboral, los ingresos del
hogar, el consumo de alcohol, el tabaquismo y la autoevaluacion de la salud (18).

Asi mismo, los factores asociados a la inseguridad alimentaria fueron el nivel socioeconémico
bajo y medio-bajo, siendo congruente con un estudio transversal en la provincia de Azuay,
Ecuador, con una muestra de 400 adultos mayores (>65 afios), donde sus resultados indicaron
que la inseguridad alimentaria en esta poblacion es mas comun en hogares de personas mayores
con niveles socioecondmicos bajos (19-21). De manera complementaria un estudio transversal
realizado en Israel con una muestra de hogares con personas mayores indicod que la inseguridad
alimentaria esta asociada a una serie de factores como la falta de educacion formal,ubicarse en
niveles mas bajos de ingreso familiar per capita, presentar una o varias discapacidades (22). De
manera consecuente, la relacion de riesgos se evidencio con el hecho de pertenecer a familias con
mas de 10 integrantes. En relacion a esto Gltimo, habria un acuerdo con un estudio en hogares de
la ciudad de Medellin donde habitan adultos mayores, en el cual aquellos integrados por 7 0o més
personas (OR: 3,21(1,87-5,52)) presentaban mas riesgo de INSAN (23). Asi, pertenecer a estrato
bajo es un factor de riesgo relevante asociado con la INSAN severa, igualmente soportado por
un estudio de cohorte realizado sobre mujeres gestantes de Rio Branco en Brasil, observo que
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pertenecer a un estrato socioeconémico bajo (ORa= 1,99, IC 1,35-2,94) es un factor de riesgo
para inseguridad alimentaria, teniendo como referencia al estrato alto (24).

El anélisis permitid identificar, a su vez, factores protectores contra la INSAN severa. uno
de ellos siendo el nivel educativo en sus categorias de secundaria y técnico-tecndlogo; estos
resultados son congruentes con aquellos arrojados por un estudio realizado en la region Sierra
Norte del Ecuador, donde el nivel de inseguridad alimentaria fue significativamente mayor
cuando el jefe de hogar no contaba con estudios, en comparaciéon con aquellos que tenian un
nivel de primaria o secundaria (25). Asi, un estudio en bancos de alimentos en Alemania que
mostro la educacion superior como un factor protector contra la inseguridad alimentaria (26).
Otro factor protector fue tener hogares con mujeres gestantes o lactantes el cual se debe al
proceso de focalizacion que prioriza hogares con este grupo poblacional.

Por otra parte, el modelo corrobor6 la asociacion existente entre la prevalencia de INSAN severa
y los factores sociodemograficos, observandose una mayor probabilidad de riesgo del evento
derivado de la presencia de condiciones como tener jefes de hogar de 60 anos o mas, estar
en situacion de desempleo o empleo independiente, ser victima del desplazamiento forzado,
pertenecer al estrato socioecondmico bajo y tener miembros del hogar con discapacidad fisica
o cognitiva. El analisis del peso porcentual de cada variable al interior del modelo explicativo
permiti6 identificar que algunos factores se relacionan de forma mas estrecha con la presencia
de INSAN severa; no obstante, durante la focalizacion, todas las variables sociodemograficas
adquieren un valor maximo de 5 puntos. En este orden de ideas, los hallazgos demuestran que
cada condicion de riesgo tiene una influencia distintiva sobre el evento, y que, en consideracion
a esto, se deberia asignar una puntuacion diferente a cada variable en la sumatoria, lo que
permitiria focalizar de forma mas eficiente a la poblacion con un mayor grado de vulnerabilidad
ante la INSAN severa.

Finalmente, como fortalezas del estudio, se resalta la depuracion de la base de datos secundaria,
en la cual se eliminaron variables confusoras sin relacion con INSAN; ademads, la aplicacion
de indicadores de coherencia y sobre respuesta que permitieron obtener informacion de calidad
para el analisis posterior. En cuanto a las limitaciones, la investigacion, al ser retrospectiva,
no cuenta con una muestra probabilistica debido a que las personas que son focalizados
ingresan al proyecto al ser remitidos por medio de otros programas que atienden a poblacion
vulnerable. Adicionalmente, solo se analizaron factores sociodemograficos que en su conjunto
explican la INSAN severa en un 19,5 %, lo que puede deberse a que estas condiciones
evaluan exclusivamente los determinantes del eje de acceso; sin embargo, el otro 80,5 %
podria estar explicado por determinantes de los ejes de disponibilidad de alimentos, consumo,
aprovechamiento bioldgico, y calidad e inocuidad. De esta forma, para futuras investigaciones
se podria utilizar el sistema de identificacion y monitoreo de la vulnerabilidad alimentaria (27,
28), ya que dicho instrumento contiene variables que indagan por determinantes en cada uno de
los ejes de la Seguridad Alimentaria y Nutricional.
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Conclusion

La alta prevalencia de INSAN severa se relaciona con los criterios de focalizacion
preestablecidos. De igual manera los factores de riesgo sociodemograficos que presentaron
asociacion con INSAN severa son: victima, nivel educativo, ocupacion, y alguien con
discapacidad en el hogar, edad del jefe de hogar, siendo nombrados en multiples estudios
transversales similares.

A partir del presente estudio se demuestra que las variables sociodemograficas incluidas en
el instrumento de focalizacion no poseen el mismo peso al momento de explicar la presencia
de INSAN severa en los hogares beneficiarios del programa Paquete Alimentario Familiar. De
esta forma, los factores asociados a la inseguridad alimentaria y nutricional severa que fueron
abordados constituyen informacion plausible; sin embargo, la novedad de este estudio es la
ponderacion de los anteriores factores, presentando en orden decreciente el peso ponderal de
cada uno: edad, ocupacion, nivel educativo y desplazamiento forzado del jefe de hogar y tener
miembros del hogar con discapacidad. Esta informacion es relevante para actualizar criterios
de focalizacion dentro de proyecto de Apoyo Nutricional para Poblacién Vulnerable, asi como
para ser referencia a otros programas que brinden asistencia alimentaria con el propdsito final
de utilizar el recurso de la forma mas eficiente.
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