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Competencias de la AESAN naos
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® Ley 11/2001, de 5 de julio, (B.O.E. n® 61 de 6.07.01) como
organismo autonomo, adscrito al Ministerio de Sanidad y
Consumo.

® Objetivos generales:

“ Promover la seguridad alimentaria, de los alimentos
destinados al consumo humano , asi como garantizar su
calidad nutricional.

® Ley 44/2006, amplié el ambito de las funciones de la AESAN en
los aspectos de nutricion: “con el fin de planificar, coordinar
desarrollar estrategias y actuaciones que fomenten la
informacion, educacion y promocion de la salud en el ambito de
la nutricion y, en especial, en la prevencion de la obesidad.”
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DIET, NUTRITION AND
THE PREVENTION OF
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En el ano 2003 la OMS alerto de
que las enfermedades N.T o
cronicas constituian la mayor

carga en mortalidad,
morbilidad, calidad de vida'y
coste economico para la

sociedad, y que dicha carga

aumentaba rapidamente con el

tiempo
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Datos de morbi-mortalidad B

mundiales ENT y mitivekal

ONU- Declaracion Politica REUNION ALTO NIVEL ASAMBLEA GRAL
PREVENCION Y CONTROL ENT- N.York 16 sep 2011

e Las ENT afectan a los paises desarrollados y no
desarrollados.

e Segun estimo6 la OMS en 2008: 36 millones de
muertes (de 57) fueron por ENT (CV, Cancer, enf.
respitaroria cronica y diabetes): 9 millones < 60
anos y 80% en paises desarrollados.



Datos de morbi-mortalidad

mundiales ENT come sano y musvete!

e Reto de proporciones epidemicas y grandes
repercusiones socioeconomicas.

= Las ENT mas destacadas estan relacionadas con
consumo de tabaco; ingesta de alcohol;
alimentacion poco saludable e inactividad fisica
y > costos sanitarios .

- HayT obesidad en nifios y jovenes..
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La causa de las causas T naos
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* Los determinantes son el reflejo de cambios
sociales, economicos vy culturales de las ultimas
décadas.

e Tendencias en la salud mundial

= ENTORNOS Y

2 Bl COMPORTAMIENTOS

de la poblaci on. POCO SALUDABLES.
* Urbanizaci 6n rapida = A PREVALENCIA de

. ENFERMEDADES NO
y no planificada. TRASMISIBLES o

» Globalizaci 6n. CRONICAS .




Estilo de vida obesogénicos = naos
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e Mayor consumo de alimentos
hipercaloricos (dulces, carnes,
embutidos, bebidas azucaradas,
picoteos).

* Disminucion en el consumo

de fruta, verdura y pescado.

e Ausencia de desayuno.

e Desequilibrio en la cantidad y
distribucion de los nutrientes.

e Tamano de las raciones.

e Comidas habitualmente fuera
e del hogary “rapidas”.

» Sedentarismo en la vida diaria, ocio y
trabajo.
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Promocion de la salud = naos
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e Conduce a cambios en los
determinantes de la salud

= de control individual

=y del entorno, socioeconomicos,
ambientales, servicios.

@ ° Elementos clave:

" Acciones que apoyan a las personas a
gue adopten y mantengan estilos
saludables.

= Crear condiciones/entornos que
apoyen la salud.




A D= Responsabilidades de la Bromocién ~L D

| de la salud - y prevencion de la
obesidad

eHay que facilitar a la personas, al individuo que

pueda acceder facilmente a alimentos mas saludables

v que pueda hacer actividad fisica y le resulte

atractivo.

Responder al desafio:
esfuerzo de gobiernos y
sociedad

» Dedicar recursos e inversiones y realizar numerosos
y variados cambios cerca del ciudadano, donde vive,

trabaja, come, aprende, juega, se distrae.
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CRIANIZACICN MASTIAL OE LA SALVD

ESTRATEGIA MUNDIAL

SOBRE REGIMEN
ALIMENTARIO, ACTIVIDAD
FISICA'Y SALUD

Enmayode 2004, h 578 Asamblea Mundial de Ia Salud aprobs la Estrategia
Mundial de la Organizacién Mundial de la Salud sobre Régimen Alimenca-
rio, Actividad Fisicay Salud. La Estrategia se elabor sobte la base de una
amplia serie de consultas con todas las partes interesadas, en respuesta a
la peticién que formularon los Estados Miembros en la Asamblea Mundial
de la Salud celebrada en 2002 (resolucion WHA35.23).

En el presente documento figuran la mencionada Estrategia y la resolucion
mediante la que se aprobd (WHAs7.17).

Mayo 2004

La consolidacion de la
Estrategia NAOS
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Invertir la tendencia de la cbesidad

estrategia
para la nutricién, actividad fisica
y prevenci6n de la obesidad

Febrero 2005
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Marco Politico-sanitario que
promocionan AS - AF

2004 - Organizacion
Mundial de la Salud
(OMS) :“Estrategia e iy
Mundial sobre Régimen de actmdaJlEflsma dela
Alimentario, Actividad '
Fisica y Salud”.

2008 -2010- Directrices

-~ HLG Comision de
la UE

s

2005- Plataforma del. 7;2“' .'T'a'; de A“‘T Ley 17/2011, de 5 de
Europeade Accién sobre - al ‘:)gll\?lg urorea 2 julio, de SEGURIDAD
Alimentacién, Actividad g B ALIMENTARIA Y

Alimentaciény la NUTRICION

Fisica y Salud: Nutricién

Libro blanco sobre

el AT e Nutriciény Actividad

Fisica.

\
|

i &
2006- OMS-Europa .Estambul
la Conferenciael tema: 2006 - Informe del
“Influenciade |la Dietay la Parlamento Europeo
Actividad Fisicaen laSalud”. “Promoting healthy diets and
Carta Europea Contrala physical activity”.
Obesidad
»/ e
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<10% del aporte energético

diario de grasas saturadas.
<1% del aporte energético

diario de acidos grasos trans.
<10% del aporte energético

diario a partir de azucares.
400 g. diarios de frutas y

verduras.
<5 g. diarios de sal.

"3
85z Objetivos nutricionales OMS

4
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WHO

EUROPEAN
ACTION PLAN

FOR FOOD AND
NUTRITION
POLICY 2007-2012



Prevalencia de obesidad en R

Espafia, 1987-2009 il
Poblacion de 20 y mas afios
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Encuestas Nacionales de Salud. Peso y talla autodeclarado
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CRIANIZACICN MASTIAL OE LA SALVD

ESTRATEGIA MUNDIAL

SOBRE REGIMEN
ALIMENTARIO, ACTIVIDAD
FISICA'Y SALUD

Enmayode 2004, h 578 Asamblea Mundial de Ia Salud aprobs la Estrategia
Mundial de la Organizacién Mundial de la Salud sobre Régimen Alimenca-
rio, Actividad Fisicay Salud. La Estrategia se elabor sobte la base de una
amplia serie de consultas con todas las partes interesadas, en respuesta a
la peticién que formularon los Estados Miembros en la Asamblea Mundial
de la Salud celebrada en 2002 (resolucion WHA35.23).

En el presente documento figuran la mencionada Estrategia y la resolucion
mediante la que se aprobd (WHAs7.17).

Mayo 2004

La Estrategia NAOS 2005

B ostrategia
aos

Invertir la tendencia de la obesidad

estrategia
para la nutricién, actividad fisica
y prevencién de la obesidad

Febrero 2005
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Estrategia integral
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La informaciéon y educacion de la poblacion son necesarias pero
insuficientes.

Modificar el entorno socioecondmico que determina la eleccion de los
alimentos y la practica de actividad fisica, aunque sean medidas
impopulares.

Ante la escasez de recursos, debe priorizarse sobre las poblaciones mas
vulnerables: ninos y grupos socioecondmicos mas desfavorecidos.

Atraer a otras administraciones y sectores, colaborando con ellos para
buscar sinergias. Fomentar la constitucion de redes de trabajo permanentes.

Colaboracion con el sector privado pero no limitar acciones legislativas
necesarias

Identificar las intervenciones mas eficaces y sostenibles. Evaluar los
resultados intermedios cada cierto tiempo.
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DE SALUD ADMINISTRACION
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al\menlana ¥y
nutricidn

saJopedipuj

Consejerias de Sanidad

Consejerias de Educacion

Consejerias de Agricultura

Consejerias de Deporte

Organismos locales

Organismos no . . . .
gubernamentales
Empresas alimentarias . . . .
Organizaciones . .
internacionales







VISIBLE INVISIBLE

Es la que t( controlas y utilizas en [/} Es el 70% de la sal tomas y esta
la preparacion de los alimentos. en los alimentos preparados.

El consumo excesivo de SAL provoca HIPERTENSION
ARTERIAL que es el origen del 45% de los INFARTOS
y el 50% de los ICTUS cerebrales en Espafia

CONSUMO DIARIO
MAXIMO
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Comunicacion
sensibilizacion

PIRAMIDE
NAOS

Bebe <= agua

galudabl



Programa PERSEO ~L ansile

Programa Piloto Escolar de y muévete!
Referencia para la Salud y el
Ejercicigecontra la Obesidad

64 centros escolares

> 13.000 alumnos

6 CCAA + 2 CA
34 centros Intervencion

33 centros Control

B perseo
5C W o

Diapositiva cedida por: Vicente Calderén Pascual 2 C 2 C




Intervencion

Material didactico:
Alimentacion
Actividad fisica

Guias Profesorado
Alimentacion
Actividad fisica

Formacion
profesorado

Diapositiva cedida por: Vicente Calderén Pascual

Programa PERSEO

Charlas familias

Guias para Familias:
Alimentacion y Actividad fisica

Material divulgativo

c
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N Familias

Formacioén Ater!mo.n
sanitaria

Centros

Recomendacion

Guia menus escolares
Guia escuela activa
Material divulgativo

= naos

y muévete!

Guia sobre
obesidad infantil
para profesionales
de atencién
primaria

Material
divulgativo




Educacion

DOCLUMMAENTD DE CONSEMNSD E‘.El;i‘:'t!-:
LA ALIWAENTACION
EN LOS CENTIZRDS

EDUCATIVOS

441 1
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Documento de consenso sobre =ty g
alimentacidén en colegios

* Establece las frecuencia de consumo recomendadas para los diferentes
grupos de alimentos y da pautas sobre condiciones de cocinado.

e Establece las condiciones minimas de organizacidon de las comidas.

e Obliga a que un profesional sanitario con formacion acreditada y
especifica en nutricion y dietética supervise los menus.

e Refuerza las garantias para una alimentacion saludable de los escolares
con intolerancias y alergias alimentarias.

e QObliga a proporcionar informacion a las familias y dar consejos para
complementar la comida del mediodia.

e Define, por primera vez, criterios nutricionales para garantizar un
oferta saludable en maquinas expendedoras, cantinas y quioscos
dentro de centros escolares.



Alimentos y bebidas excluidos
en maquinas expendedoras,
cantinas y quioscos

Refrescos.

Caramelos y golosinas.
Polos y sorbetes.
Chocolates.

Aperitivos salados.

Ademas en maquinas expendedoras:

1. No se permitira su instalacion en
aquellas zonas donde puedan tener
acceso a ellas el alumnado de Educacion
Infantil, Primaria y/o Educacion Especial.

2. Se eliminara la publicidad de Ilas
maquinas situadas en las zonas de
alumnado de Educaciéon Secundaria para

o naos

sano y muévete!

evitar el efecto inductor iue esta iueda



Facilitar opciones mas saludablesen g6 ..
alimentacion o naos

) y muévete!

e Reformulacion y oferta de menus mas saludables:
= Convenios con asociaciones y empresas de la alimentacion,
distribucion, restauracion; panaderia; distribuidores
econdmicos, etc: (FIAB; ANGED; ASEDAS; FEHR-FEHRCAREM;
FEADRS; CEOPAN ; ANEDA; Accor Services, etc.).

v" Plan de reduccion del consumo de sal.
v Grasas trans y saturadas.

e Etiguetado nutricional y alegaciones de salud
« Codigo PAOS. Reduccion del marketing o
y publicidad en ninos menores de 12 ahos.




héos

~L
) y muévete!

The Commercialized Child and fthe Mew Consumer Culfure
1 Julliet B. SChor s posmssmsan

Los niNos son un target
0 publico objetivo

= Son un “mercado”
> primario
»“Influenciable
» futuro




Tipos de alimentos en la
publicidad para ninos

jcome sano y muévete!

Dairy, meat,
fish and alternatives

Fruit and vegetables

Bread, cereals and potatoes

Dietary recommendations Commercial messages

Source: Dalmenyetal. (13).




cODIGO DE AUTORREGULACION DE LA PUBLICIDAD
DE ALIMENTOS DIRIGIDA A MENORES,
PREVENCION DE LA OBESIDAD Y SALUD

= naos

ano y muévete!

Entrd en vigor en
septiembre 2005 , tras el
acuerdo “para el fomento
de la autorregulacion de la
publicidad de alimentos
dirigida a menores”
firmado entre el Ministerio
de Sanidad , FIAB y

AUTOCONTROL
(Asociacion para la
Autorregulacion de la
Comunicacion Comercial).
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Empresas adheridas y ambito &5 15¢

y muévete!

e Ha sido suscrito voluntariamente por 36 empresas
alimentarias que representan aproximadamente el 95%
de la publicidad dirigida a ninos en TV.

e Ambito: para publicidad y marketing de alimentos y
bebidas, en cualquier medio o soporte audiovisual (TV,
radio, internet, prensa, etc.).

e Pero sdlo para la publicidad dirigida a menores de
hasta 12 anos. LSAN < 15 anos



ﬁmﬁa Evaluacion del Cddigo PAOS ~L A0S
: ki 2005-2010 ,

y muévete!

- Después de cinco afios de aplicacion, el indice de
Cumplimiento PAOS (ICP) refleja la mejora en la
adecuacion de los estandares PAOS en un 91%.

 Se ha producido, asimismo, un efecto arrastre de
PAOS en las empresas no adheridas al cddigo: han

reducido un 44,8% el numero de anuncios con
incumplimientos.

'.'.fww.\-'i“;'lfant;'.ﬂl.'lrn
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Plan de reduccion del Consumo de sal -w\ naos

MENOS SAL ES MAS SALUD come sano y muévetel

Del sodio ingerido: 9,8 g de sal /persona/ dia

Sodio
alimentario
natural
8%

Sodio de la

.SOdiO sal anadida
alimentos 20%

procesados
72%




Estudio ALADINO 2011 R

(ALimentacion, Actividad fisica, Desarrollo INfantify ™
Obesidad

Estudio de prevalencia SEGMENTADA POR EDAD

NUMERO ALUMNOS 1.892 1.925 2.028 2.078 7.923

© ) EDAD (anos)

O Prevalencia TOTAL
CICJ 6 7 8 9

= Normopeso 58,5% 53,1% 53,5% 51.,5% 54,1%
O

o Sobrepeso 25,2(25,6% 26,4% @ 26,1%
O

g Obesidad 153% 20,6% 19,5% 20,9% 19,1%
g

S

+—

0

LL]

Porcentajes verticales

Diferencia
significativa,

Diferencia significativa calculada a un
Base: 7.923 nifios /as nivel de confianza del 95% (p<0,05)

Principales resultados




Estudio ALADINO 2011 ™ naos
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Estudio de prevalencia

Delgadez | 0,7%

% calculados segun
o Estandares de
54,1% crecimiento de
OMS

Normopeso

—

Sobrepeso 26,1%

Estudio de prevalencia

Exceso de peso
45,2%

Obesidad 19,1%

Principales resultados

Base: 7.923 nifios /as

Estudio “ALADINO”




Estudio ALADINO 2011 &€ ...
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Estudio de prevalencia SEGMENTADA POR GENERO

o

| 0,7%

N 51,1%
Normopeso )
I -2 m Masculino

B Femenino
B 26,35
B 2.0
Diferencia

] 15,’@
significativa,

Estudio “ALADINO” Calculada seglin p<0,05 36

Delgadez / Delgadez extrema

Sobrepeso

Estudio de prevalencia

Obesidad

Principales resultados

Base: 7.923 nifos /as
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Estudio ALADINO 2011 ¥ naos
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Conclusiones:

e Se constata que estamos ante un grave problema de salud
publica:
* El exceso de peso es un problema de salud muy extendido en
la infancia.

* Predice la carga de obesidad que sufriremos en un futuro y de
enfermedades cronicas asociadas (diabetes, hipertension,
cardiovasculares, cancer).

e Parece que el crecimiento de la obesidad infantil se esta
estabilizando.

ela obesidad infantil afecta mas a la clases sociales



Seguimiento y evaluacion: .

indicadores de E.NAOS naos

y muévete!

® |dentificar indicadores de resultado a corto, medio y largo
plazo:

= Su obtencion es posible y sostenida

» Sus cambios indican una variacion del fendmeno de
interés

* Nuestras acciones son capaces de influir en el
fenomeno y ser recogido por el indicador

= Reflejan desigualdades y presentan perspectiva de
géenero

* |dentificar fuentes de informacion realistas, preferiblemente de
caracter periodico: ENS, Barometro sanitario, Encuesta de
habitos deportivos, Censo nacional de instalaciones deportivas.



. B osrraregi
Indicadores de la T naos

E.NAOS come sanoy muvete!

Ambito escolar
Industria .
H Ambito laboral

Ambito Estrategia Hosteleria y
sanitario NAQOS restauracion

Urbanismo e infraestructuras para
la practica de actividad fisica

60 Indicadores propuestos en /

- Baa s
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. DISPOSICIONES GENERALES

JEFATURADEL ESTADO

11604 Ley 17/2011, de 5 de julio, de seguridad alimentaria y nutricion.

JUAN CARLOS |

REY DE ESPANA

A todos los que la presente vieren y entendieren
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Ley de Seguridad Alimentariay g

Nutricion- cap. VIl naos

Art 36 Consolida la Estrategia NAOS y obliga al gobierno a elaborar
qguinquenalmente una Estrategia NAOS:
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e Coordinacion con las CCAA, la administracion local y con |la
participacion de los operadores econdmicos y agentes
sociales.

e Con objetivos nutricionales y de actividad fisica para la
poblacidn, con medidas e intervenciones especificas,

e Priorizando la infancia, adolescencia y a las mujeres
gestantes, y prestara especial atencion a las necesidades de
los grupos socioecondomicos mas vulnerables

e Con indicadores y herramientas que permitan evaluar los
objetivos planteados.

e Premios NAOS
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Art.37 Prohibicion de discriminacion

Art. 38 Observatorio de la Nutricion y de Estudio de la
Obesidad . Toma de decisiones basada en la evidencia
cientifica. Analisis periddico .

= Informacion periddica sobre habitos alimentarios y de actividad
fisica, Prevalencia de sobrepeso y obesidad y sus determinantes.

= Evaluacion y seguimiento de las intervenciones realizadas.
Seleccion de indicadores adecuados.

= Analisis de politicas y medidas internacionales
=Recopilar datos sobre publicidad en particular a menores

=" Promocion de estudios de investigacion. Informe anual
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Art.39 Prevencion de l|la obesidad a través de los
Servicios de Salud .

® Condiciones y recursos para :
= formacion en AP y Oficinas de Farmacia
= informar a pacientes

= deteccion precoz y prevencion de obesidad,
sobrepeso y trastornos de la alimentacion.
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Art. 40 Medidas especiales en el ambito escolar
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e Las autoridades educativas promoveran:

= |a ensenanza de nutricion .

~ Conocimientos adecuados y alcancen la capacidad de elegir alimentos y
cantidades, alimentacion sana y autocontrol en su alimentacion.

v" Planes formativos en los profesores.

= |a enseflanza y practica de |la AF.

e Las autoridades velaran para comidas sanas, variadas,
equilibradas, adaptadas a necesidades nutricionales.
Intolerancias.

e Supervisadas por profesionales con formacion acreditada
en nutricion y dietética.
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Art. 40.cont. Medidas especiales en el ambito escolar
* En las escuelas y c. escolares:

" Se proporcionara informacion mensual de menus. Elaboracion menus
especiales. Intolerancias.

" No se permitira la venta de alimentos y bebidas de alto
contenido en a.grasos saturados, trans, sal y azucares.
Reglamentariamente.

AESAN-

= Seran espacios protegidos de publicidad. Las campanas de

promocién alimentaria, educaciéon nutricional o de Rie
promocion del deporte o AF, asi como el patrocinio de  cw =" cm
equipos y eventos en el ambito académico, deberan ser
previamente autorizados por las autoridades educativas

con criterios establecidos por las autoridades sanitarias
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Art.41 medidas dirigidas a las Admones publicas.

Art 42 medidas dirigidas a personas dependientes con necesidades
especiales.

Art.43 Acidos grasos Trans.

Obligaciones de los operadores:

" En procesos industriales que se puedan generar, que se
establezcan condiciones que minimicen su formacion.

" Exigir a sus proveedores informacion sobre el contenido de
acidos grasos trans de los alimentos o materias primas.

" Tener a disposicion de la administracion la informacion del
contenido en a.g.trans.

" No aplicable a los productos de origen animal con contenido
natural de a.g. trans.
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Art.44-46 Publicidad de alimentos .

" Cumplir las disposiciones especificas; RD 1907/1996;
reglamento 1924/2006 de declaraciones nutricionales vy
propiedades saludables; y concretamente: no testimonios
profesionales sanitarios; no promocion del consumo; no
distribucion en OF; no avales de asociaciones.

" Impulso de sistemas de regulacion voluntaria

Art. 46 Publicidad.de alimentos dirigida a menores de 15anos
"La firma de acuerdos de corregulacion con operadores
econdmicos . Actualizacion del Cddigo PAOS.

" Plazo de un ano.
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o Desarrollando la Ley, 17/2011 de Seguridad Alimentaria vy
Nutricion .

e Promoviendo intervenciones planificadas, estructuradas,
sostenidas y en multiples niveles, sobre las familias, en
colegios, servicios sanitarios, centros de trabajo y a nivel local.
Modelos reproducibles de buenas practicas con protocolos y
criterios de calidad

eUtilizando indicadores consensuados, y herramientas de
distinta naturaleza (acuerdos, impulsos politicos, legislativos,
etc.) con aprovechamiento sinérgico de recursos.

e Priorizando en grupos como ninos y jovenes, los socialmente
menos favorecidos y en lugares colegios y trabajo.
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e Promoviendo el modelo de colaboracion vy
coordinacion publico-privada, a nivel internacional,
entre administraciones.

e Impulsando sinergias con las sociedades cientificas,
organizaciones de consumidores y con el sector privado.
e Buscando la cooperacion de las empresas alimentarias
para.los cambios en la oferta alimentaria.

e Realizando estudios que permitan apoyarnos en |a
evidencia.

eRealizar el seguimiento evaluacion de los resultados
obtenidos.
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