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RESUMEN

Introduccion

En la actualidad, el Unico tratamiento efectivo para la enfermedad celiaca (EC) es una dieta
libre de gluten (DLG), que puede ser dificil de realizar debido a factores econdmicos,
sociales, falta de informacién de salud y habitos de consumo. El apoyo de politicas publicas
es fundamental para mejorar la adherencia a la dieta. En Argentina existe legislacion

destinada a mejorar la calidad de vida de personas con EC, a través de apoyo econdémico.

Objetivo
Analizar la utilidad de la asistencia alimentaria para personas con enfermedad celiaca

otorgada por el Municipio de Almirante Brown.

Metodologia

Estudio observacional, descriptivo, transversal, retrospectivo. La muestra se conformé por 30
personas con diagnostico de EC que recibian asistencia alimentaria durante el periodo agosto -
septiembre de 2023.

Resultados

La variedad de productos que integraron el médulo alimentario para celiacos (MAC) resulto
inadecuada en la totalidad de los casos. Se observé carencia de alimentos fuente de fibra y
proteinas, presencia de alimentos con exceso de sodio e hidratos de carbono (HC) simples, y
gran predominio de alimentos fuente de HC complejos, resultando en una baja calidad
nutricional del MAC. Segun lo referido por el 40% (n=12) de la muestra, el rendimiento de
los productos no super6 los 15 dias. Se evidencié que no hubo instancias de educacién

alimentaria-nutricional relacionadas a la entrega del MAC.

Conclusion

La necesidad de apoyo socioeconomico y mayor intervencion estatal mediante educacion
alimentaria y de salud acerca de la EC y la DLG es manifiesta, teniendo en cuenta las
complicaciones de la salud asociadas Si bien la importancia del MAC es innegable, la
variedad de productos libres de gluten (PLG), la calidad nutricional y el acceso al mismo
podrian ser mejorables.

Palabras clave: enfermedad celiaca, seguridad alimentaria, dieta libre de gluten, salud

publica, disponibilidad de alimentos.



INTRODUCCION

La enfermedad celiaca (EC) es una enteropatia autoinmune causada por factores
genéticos y ambientales, en la cual el consumo de gluten causa dafio a la mucosa intestinal
con el consiguiente deterioro de la absorcién de nutrientes. En la actualidad, el Unico
tratamiento efectivo es una dieta libre de gluten (DLG) estricta y de por vida (1). Seguir una
DLG puede ser dificil por diversos factores, destacandose la falta de informacion para la
preparacion de comidas saludables sin gluten, el alto costo de los alimentos y la necesidad de
apoyo, de informacion de salud y de modificacion de arraigados hébitos de consumo de
alimentos a base de harina de trigo (2).

El tratamiento nutricional conlleva a una mejora clinica, seroldgica e histoldgica. Sin
embargo, la misma podria ser de un costo elevado, transformandose en una complicacion para
pacientes con recursos economicos limitados. Un estudio realizado en Paraguay en el afio
2021 mostrd que la mayor parte de la poblacién con EC conocia que la DLG era el pilar del
tratamiento para la patologia; sin embargo, més del 80% asumi6 preocupacion en no poder
cumplirla debido a problemas econémicos (1). En Estados Unidos un estudio evidenci6 que
los productos libres de gluten (PLG) son significativamente mas caros que sus equivalentes a
base de trigo. Es probable que esta carga econdmica adicional agregue una mayor dificultad
en la vida diaria de la persona con enfermedad celiaca (3).

La creciente popularidad de la DLG en personas que no necesariamente padecen EC
ha llevado a un aumento significativo en las ventas de PLG; asimismo muchos se
promocionan como mas saludables que los tradicionales y tienen un costo mas elevado (4). Si
bien a lo largo del tiempo ha habido mejoras tanto en la variedad de alimentos disponibles
como en su palatabilidad, esto no asegura una buena calidad nutricional de los mismos, ya que
existen estudios que afirman que los PLG pueden incluir en su composicion altos niveles de
lipidos, azucares y sodio (5).

En San Luis, Argentina, en el afio 2014 se analiz6 la disponibilidad de los alimentos
libres de gluten (ALG), y se observo que esta fue del 25,6%, sumado a que la Canasta Basica
de ALG resulté 54,19% mas cara que la regular. Un mayor conocimiento sobre la baja
disponibilidad y el alto costo pueden representar una mayor sensibilidad por parte de las
autoridades para generar medidas de apoyo social y mayor seguridad alimentaria, la cual se ve
afectada en quienes siguen una DLG por mdultiples barreras, entre ellos, el riesgo de
contaminacion cruzada, y la falta de conocimiento e informacion sobre la enfermedad celiaca
y laDLG (6,7).


https://www.zotero.org/google-docs/?Gc9AbK
https://www.zotero.org/google-docs/?VoUTGA
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https://www.zotero.org/google-docs/?ffLUld

Una encuesta realizada por ANMAT junto con el Ministerio de Salud argentino en el
afio 2020, arrojo que 2 de cada 10 personas no tuvieron adherencia a la DLG; los motivos
asociados a la dificultad para llevar adelante esta alimentacion fueron el factor econémico
(61%), seguido por la disponibilidad de PLG (56%) y el tiempo/organizacion (4%) (8). Es por
ello que resulta indispensable la implementacion de leyes, politicas y programas basados en
derechos, y al mismo tiempo, una prioridad socioeconémica y de salud publica por parte de
las autoridades (7).

El apoyo de las politicas publicas es fundamental para mejorar la adherencia a la DLG
en personas con EC, promoviendo la reduccion de los sintomas y los resultados secundarios.
A nivel mundial, las politicas publicas dirigidas a celiacos comprenden normas relacionadas
con los alimentos y comidas industriales, apoyo a los servicios de salud, asignacién de
alimentos, incentivo econdémico y asociaciones destinadas a la EC (2). Las intervenciones
nutricionales son estrategias terapéuticas esenciales, ya que seguir una DLG es también la
Unica manera de prevenir las consecuencias negativas a largo plazo de la EC (7).

Desde el afio 2009 en Argentina se observaron grandes avances en materia de
legislacion destinada a mejorar la calidad de vida de las personas celiacas. Esto se refleja en la
sancion de la Ley N° 26.588 y su decreto reglamentario N° 528/2011, que declara de interés
nacional las diferentes acciones de salud relacionadas con la EC y establece la obligacion de
las autoridades sanitarias en el control de alimentos (8,9).

En la Provincia de Buenos Aires, el Ministerio de Desarrollo de la Comunidad brinda
asistencia alimentaria para celiacos mediante el Programa de Asistencia Alimentaria para
Celiacos (PAAC), destinado a quienes no cuentan con cobertura de obra social. EI PAAC
tiene como objetivo contribuir a garantizar la seguridad alimentaria en personas con
condiciones de vulnerabilidad social. Este programa consta de un monto mensual actualizable
para la compra de PLG mediante la tramitacion de una tarjeta de débito asignada al
beneficiario (10). Por otro lado, el Municipio de Almirante Brown, mediante la Secretaria de
Desarrollo Social, realiza ademas la entrega mensual de un modulo alimentario para celiacos
(MAC), que cuenta con una variedad de 8 a 12 PLG que varian mes a mes, y es compatible
con el PAAC (11).

El propdsito del presente trabajo es conocer la disponibilidad, la utilidad y el impacto
nutricional de las estrategias alimentarias asistenciales para personas celiacas que residen en

el Municipio de Almirante Brown, con el fin de aportar informacion que permita una mejor
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toma de decisiones y el desarrollo de nuevas politicas publicas que garanticen la Seguridad

Alimentaria en personas con EC.

OBJETIVOS

a) OBJETIVO GENERAL
Analizar la utilidad de la asistencia alimentaria para personas con enfermedad celiaca

otorgada por el Municipio de Almirante Brown.

b) OBJETIVOS ESPECIFICOS

En personas con enfermedad celiaca que reciben asistencia alimentaria en el partido de
Almirante Brown:

e Describir la coexistencia con otras modalidades de asistencia alimentaria para
celiacos.

e Describir la adecuacion de la variedad de productos acorde a su aporte nutricional y
las condiciones de inocuidad de los productos del MAC.

e Determinar el rendimiento de los productos que integran el MAC en relacién a la
distribucion intrafamiliar.

e Explorar acerca de la utilizacion culinaria de los alimentos provenientes del MAC.

e Determinar la necesidad de compra de ALG por fuera de la asistencia alimentaria
municipal.

e Describir la dificultad percibida en el acceso al MAC.

e Identificar si la recepcién de la asistencia alimentaria implica instancias de educacion

nutricional.

MATERIALES Y METODOS

Poblacion y ambito en estudio

Personas con diagnostico de enfermedad celiaca que reciban asistencia alimentaria
(MAC) por parte del Municipio de Almirante Brown durante el periodo agosto - septiembre
de 2023.

Disefio

Observacional, descriptivo, transversal y prospectivo.



Criterios de elegibilidad
a) Criterios de inclusion:
e Edad entre 1y 60 afios.
e Ambos sexos biologicos.
e Con diagnéstico confirmado de EC.
e Que reciban la asistencia alimentaria (MAC) otorgada por el Municipio de
Almirante Brown.
b) Criterios de exclusion:
e Con barreras idiomaticas o de comprension que imposibiliten llevar a cabo la
entrevista.
e Personas que se nieguen a participar del estudio.
c) Criterios de eliminacion:

e Entrevista incompleta.

Muestreo

No probabilistico por conveniencia, segun la aceptacién de participar en el estudio.

Variables
a) Variables de Caracterizacion
Se relevaron los siguientes datos para caracterizar a la muestra estudiada: edad (1 a 17
afios/ 18 a 30 afios/ 31 a 40 afios/ 41 a 60 afios), sexo bioldgico (masculino/femenino),
convivencia (1 - 3 personas/ 4 - 6 personas/ 7 0 mas personas), receptores de asistencia

alimentaria (Solo el participante con EC/ Todos los miembros del grupo familiar con EC).

b) Variables en Estudio
e Modalidades de Asistencia alimentaria: MAC/ PAAC/ Ambas/ Otros.
e Variedad de productos de acuerdo a su aporte de nutrientes: Adecuado/
inadecuado. Determinando “adecuado” cuando existe al menos 2 productos

fuente de proteinas tales como legumbres (lentejas, garbanzos, arvejas,

porotos, soja), 2 productos fuente de hidratos de carbono (HC) complejos tales

como legumbres (lentejas, garbanzos, arvejas, porotos, soja), fideos, arroz, pan,
harina de maiz (polenta), almidén de maiz (“maizena”), fécula de mandioca,
Premezcla Universal sin TACC, Premezcla para pan/fioquis/pizza, harina de

arroz, harinas alternativas sin TACC (de legumbres, de frutos secos, de arroz
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integral, de quinoa, de trigo sarraceno), 2 productos fuente de fibra alimentaria

tales como legumbres, frutos secos, semillas, harinas alternativas sin TACC
(de legumbres, de frutos secos, de arroz integral, de quinoa, de trigo

sarraceno), 1 producto fuente de grasas saludables tales como frutos secos,

harinas de frutos secos, semillas, aceite de oliva, aceite de girasol y ninguno
con aporte excesivo de sodio tales como snacks, aderezos, pescados enlatados.

Determinando “inadecuado” cuando no cumple las condiciones anteriores y/o

tiene al menos 2 productos fuente de HC simples (mermeladas, azlcar de

mesa, chocolate, galletitas, gaseosas, jugos, tostadas de mesa, gelatina en caja,
postre en caja) y/o grasas saturadas/trans (galletitas, margarina, manteca,

snacks, aderezos) y/o con exceso de sodio (snacks, aderezos, pescados

enlatados).

Condiciones de inocuidad de los productos alimenticios que integran el MAC:
Presencia de productos vencidos/ Presencia de productos proximos a vencer/
Presencia de productos en mal estado.

Rendimiento de los alimentos del MAC: 1-6 dias/ 7-14 dias/ 15-29 dias/ 30
dias o méas. Determinado por la duracién aproximada referida de los productos
utilizados para preparaciones de elaboracion hogarefia.

Distribucion intrafamiliar del MAC: Solo la persona celiaca/ Sélo otros
miembros del hogar/ La persona celiaca y otros miembros del hogar/ La
persona celiaca entrevistada y otro/s familiar/es celiaco/s que no reciben MAC/
Nadie en el hogar los consume. Determinado por los miembros de la familia
que utilizan los productos del MAC para su alimentacion cotidiana.

Utilizacion de MAC en la alimentacion de la persona celiaca: Utiliza s6lo
algunos productos/ Utiliza todos los productos/ No utiliza ningn producto.
Determinado por la utilizacion de los productos contenidos en el MAC dentro
de su alimentacion cotidiana.

Compra de productos adicionales LG: Si /No. Determinado por la necesidad de
compra de ALG complementarios al MAC.

Dificultad percibida en el acceso al MAC: Problemas administrativos/
Incumplimiento en la entrega mensual/ Dificultad en el acceso al lugar de
retiro del MAC/ Tiempo de espera para recibir el MAC desde la solicitud/
Ninguna de las anteriores/ Otras.



e Educacién alimentaria-nutricional relacionada con la recepcion del MAC: Si
/No. Determinada por la existencia o no de cualquier estrategia de educacion
alimentaria-nutricional que fuera recibida al momento de la recepcion del
MAC.

e Otras maneras de acceso a educacion alimentaria-nutricional acerca de la EC:
Recibio informacion en otra dependencia del Municipio/ Recibi6 informacion
en lugares ajenos al Municipio/ Buscé informacion en internet/No recibio

ningun tipo de informacion.

Anélisis de la informacion

Las variables categoricas se reportaron a traves de frecuencias absolutas y relativas.

Se relacion6 descriptivamente la duracion de los productos del MAC a lo largo del
mes con el consumo intrafamiliar de los mismos.

Los datos fueron procesados con las herramientas estadisticas de Excel.

Tamafio de la muestra

Muestra conformada por 30 personas.

Aspectos éticos

El presente estudio se realizd conforme a la Declaracion de Helsinki y se procedio a
informar a los participantes sobre el objetivo y las caracteristicas del estudio, como asi
también a autorizar, a traves de la firma de un consentimiento informado, el uso de los datos
obtenidos, respetando la confidencialidad de los datos personales a través de la anonimizacion

de éstos.

Instrumentos de recoleccion de datos y procedimientos

Se realiz6 una entrevista de aproximadamente 15 minutos de duracién, mediante un
cuestionario de elaboracion propia, a personas con EC que solicitaron el MAC a traves de
profesionales de salud médicos y/o nutricionistas en los Centros de Atencion Primaria de la
Salud (CAPS) del Municipio de Almirante Brown durante los meses de agosto - septiembre
2023. En los menores de edad, las respuestas y consentimiento informado fueron brindados
por un adulto a cargo. Se contacto a 55 personas registradas como receptoras del MAC, de las
cuales 30 conformaron la muestra final, aplicando los criterios de exclusion y eliminacion

preestablecidos.



El instrumento de recoleccion de datos constd de 14 preguntas y fue dividido en 3
secciones. En la primera seccion se relevd informacion personal y de situacién de convivencia
del participante; mientras que en la segunda y tercera secciones se buscé obtener informacion
acerca de las caracteristicas del MAC otorgado por el Municipio de Almirante Brown y la

educacion alimentaria-nutricional relacionada con la manipulacion de los ALG.

RESULTADOS

La muestra quedd conformada por 30 personas con EC, de las cuales el 93% (n=28)
fue de sexo femenino y 7% (n=2) masculino. La media de edad fue de 33.6 afios, con un
rango de 55 afios (minima 5 y méaxima 60 afios). En un 60% (n=18) de los casos la familia
conviviente se constituia de 1-3 miembros, en un 36.7% (n=11) de 4-6 miembros y en un

3.3% (n=1) de 7 0 mas miembros.

Respecto a las diferentes modalidades de asistencia alimentaria para celiacos, del total
de la muestra el 50% (n=15) percibia el beneficio del PAAC en simultdneo con el MAC; y

ninguno de ellos contaba con otro beneficio de ayuda social relacionado con la EC.

Respecto a la variedad de productos que integran el MAC, en la totalidad de los casos
(n=30) fue inadecuada segln los criterios utilizados. En la Tabla 1 se pueden observar los
alimentos recibidos en el MAC, segun las personas entrevistadas. Cabe destacar, que los
entrevistados mencionaron que los productos del MAC varian cada mes, e incluso no todas las
personas reciben los mismos productos dentro del mismo mes, ya que en ocasiones les
entregan varios productos iguales o, en caso de faltantes, se les brinda cualquier otro PLG del
que dispusieran en el dep6sito de alimentos al momento de retirar el MAC. Se evidencia la
carencia de alimentos fuente de fibra y proteinas, la presencia de alimentos con exceso de
sodio e HC simples, y el gran predominio de alimentos fuente de HC complejos, lo cual

implica una proporcion inadecuada de nutrientes conformando el MAC.



Tabla 1. Alimentos LG que integran el MAC y su aporte de nutrientes

Alimento LG

Legumbres (lentejas,
garbanzos, arvejas,
porotos, soja)
Mermeladas

Az(car de mesa
Golosinas

Galletitas/Snacks

Bebidas azucaradas
(gaseosas, jugos, etc.)

Tostadas de mesa
Gelatina/postre en caja
Fideos/Pastas secas
Arroz blanco

Arroz integral

Pan blanco

Harina de maiz
Almidon de maiz
Fécula de mandioca
Premezcla universal

Premezcla para
pan/fioquis/pizza

Harina de arroz

Harinas alternativas (de
legumbres, de frutos

secos, de arroz integral, de
quinoa, de trigo sarraceno,

etc.)

Prot HC
simpl

X X X X X

X X X X X X X X X X X

X

Aporte de nutrientes Alimentos
gue integran
el MAC seglin
lo referido
por los
participantes

HC GR GR Fibra Exceso n (%)
compl salud sat/ alim sodio
trans

X X 0 (0%)

2 (6.6%)
0 (0%)
0 (0%)

X X X 19 (63.33%)

0 (0%)

1 (3.3%)
6 (20%)
30 (100%)
2 (6.6%)
X 0 (0%)
0 (0%)
2 (6.6%)
25 (83.3%)
14 (46.6%)
17 (56.6%)

22 (73.3%)

25 (83.3%)

X 0 (0%)



Frutos secos / Harina de X X 0 (0%)
frutos secos

Semillas X X 0 (0%)
Aceite de oliva X 0 (0%)
Aceite de girasol X 0 (0%)
Margarina/manteca X 0 (0%)
Aderezos X X 0 (0%)
Otros (variables: caballa X X X X X 21 (70%)

enlatada, rebozador, dulce
de batata, premezcla para
bizcochuelo, premezcla
para chipa, cacao en
polvo, etc.)

Fuente: Elaboracion propia / LG: libres de gluten / MAC: médulo alimentario para celiacos / Prot: proteinas /

HC: carbohidratos / Gr: grasas

En relacion a las condiciones de inocuidad observadas en los productos contenidos en
el MAC, se relevd que en el 70% (n=21) de los casos se menciond que incluian productos
préximos a su vencimiento, en el 13.3% (n=4) productos vencidos y en el 3.3% (n=1)

productos en mal estado, es decir no aptos para su consumo.

En la Tabla 2 se puede observar la relacion entre los dias de duracién de los productos
incluidos en el MAC con la distribucién intrafamiliar de los mismos, donde se evidencio que
en las familias donde sélo la persona con EC consumia los productos el rendimiento fue de 15
a 29 dias, mientras que en familias en las que estos productos se diluyen en el consumo
intrafamiliar, el rendimiento fue de 7 a 14 dias. Ademas, en el Grafico 1 se puede apreciar la
utilizacién culinaria de los alimentos del MAC, donde se aprecia que mas de la mitad de la
muestra refirid utilizar todos los productos incluidos. En algunos casos los entrevistados
mencionaron de manera espontanea que algunos PLG del MAC les resultaban muy
desagradables, razon por la cual decidian no consumirlos, o los consumian Gnicamente por no
contar con otra opcion de reemplazo. Asimismo, en el 100% (n=30) de los casos manifestd

requerir de la compra de alimentos y/o PLG adicionales al MAC recibido.
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Tabla 2. Rendimiento y distribucion intrafamiliar de los productos que integran el MAC

Consumo intrafamiliar / Dias de 1-6 dias 7-14 dias 15-29 dias = 0>30 dias Total
duracion del MAC n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Sélo la persona con EC 3 (10%) 6 (20%) 7 (23.3%) 4 (13.3%) 20 (66.7%)
So6lo otros miembros del hogar 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
La persona con EC y otros 1 (3.3%) 5 (16.7%) 2 (6.7%) 1 (3.3%) 9 (30%)

miembros del hogar

La persona con EC y otro familiar 0 (0%) 1 (3.3%) 0 (0%) 0 (0%) 1 (3.3%)
con EC que no recibe MAC

Nadie en el hogar los consume 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

Total - n (%) 4(133%)  12(40%)  9(30%)  5(16.7%) 30 (100%)

Fuente: Elaboracion propia. / MAC: médulo alimentario para celiacos / EC: enfermedad celiaca

Graéfico 1. Utilizacion de productos del MAC en alimentacidn de la persona celiaca

n (cantidad de casos)

20
15
10
5
0%
0
Utiliza todos los productos Utiliza sélo algunos No utiliza ningun producto
productos

Utilizacién de productos del MAC

Fuente: Elaboracién propia. / MAC: Mdédulo alimentario para celiacos

Tal como se muestra en el Gréafico 2, se pueden apreciar diversas barreras en el acceso

al MAC. Dentro de los motivos mencionados, predomind el incumplimiento en la entrega

mensual por parte del municipio; y dentro de las dificultades mencionadas en el item “otras”,
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figuraron la necesidad de repetir estudios médicos ya realizados con anterioridad a los fines
de la solicitud del beneficio, la presentacion de los mismos estudios médicos en reiteradas
ocasiones bajo la excusa de que nunca los habian presentado y negarles el acceso al MAC al
ser beneficiarios del PAAC.

Gréfico 2. Dificultad percibida en el acceso al MAC

Incumplimiento en
la entrega mensual

Nihguna de las
anteriores

Problemas
administrativos

Dificultad en
acceso al lugar de
retiro del MAC

Tiempo de espera
p/ recibir MAC
desde la sol.

Dificultades en el acceso al MAC

Otras

n (cantidad de casos)

Fuente: Elaboracién propia. / MAC: Md6dulo alimentario para celiacos.

La totalidad de las personas participantes (n=30) afirm6 no haber recibido ninguna
modalidad de educacién alimentaria-nutricional relacionada a la entrega del MAC. En el
Gréfico 3 se detallan las modalidades alternativas de acceso a la informacion acerca de la EC
y la DLG mencionada por los entrevistados, destacandose que un gran porcentaje refirio haber

recibido informacion en dependencias municipales ajenas al lugar donde se entrega el mismo.
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Gréfico 3. Educacion alimentaria-nutricional acerca de la EC y DLG no relacionadas
con la entrega del MAC
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DISCUSION

A pesar del interés de los pacientes con EC por adoptar una dieta sin gluten y mejorar
su calidad de vida, aun existen obstaculos importantes que afectan el seguimiento de una
DLG: la situacion econodmica y el alto precio de los productos, el riesgo de contaminacién
cruzada, la carga del tratamiento, la falta de conocimiento e informacidn sobre la enfermedad
celiaca y sobre la DLG, y los defectos en calidad nutricional de los PLG (12), tal como
expone Demirkesen | et al. Asimismo, Jiménez Ortega Al et al, destaca que los habitos
alimentarios juegan un papel importante en el estado nutricional del paciente celiaco, ya que
la dieta no solo debe ser LG, sino también equilibrada y cubrir todas las necesidades

energéticas y nutricionales (13).

Fry L et al. en 2017 compar6 la composicion nutricional de los ALG con sus
equivalentes habituales, revelando que existen deficiencias nutricionales en los ALG, con
mayor contenido de HC y sal, y menor contenido de proteinas y fibra alimentaria (14). El
presente estudio evidenci6 que la variedad de ALG fue inadecuada en el 100% de los casos.
Ademas, evaluando la calidad nutricional del MAC segun las recomendaciones de las GAPA
(15), se observo que la totalidad de los productos eran de baja calidad nutricional, con
predominio de HC complejos y simples, bajo contenido de fibra alimentaria y proteinas, y
exceso de sodio. En la misma linea, segin El Khoury et al, los PLG tienen un mayor
contenido de grasa, HC y sodio en comparacion con los productos estandar, siendo también
generalmente fuentes inferiores de proteinas y fibra dietética (16). Lamacchia C et al mostro a
través de su estudio en 2014 que los PLG en general son preparados a base de almidon de
maiz y arroz, ya que se adaptan mejor al proceso de gelatinizacién, impactando en un mayor
indice glucémico y aumentando el riesgo de desarrollar sindrome metabdlico en pacientes
celiacos (17). Consecuentemente, en el MAC predominan alimentos a base de estas harinas
LG.

Respecto a la escasa palatabilidad de algunos PLG, Fry L et al. destaca la importancia
culinaria del gluten en los alimentos elaborados, ya que su ausencia puede afectar
negativamente la estructura viscoelastica y palatabilidad de alimentos basicos como pan y
pastas, por tanto los productos fabricados LG requieren de una combinacion de harinas sin
gluten, goma xantana, emulsionantes y estabilizantes, entre otros, que pueden influir en
estructura, sabor, vida util, sensacion en boca, composicion nutricional del producto final y

costo de los mismos (14). Multiples participantes en este estudio manifestaron en forma
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espontanea que algunos productos del MAC presentan un sabor, estructura y sensaciéon en
boca desagradables; consecuentemente, el 33,3% menciond utilizar parcialmente los ALG del
MAC. Por otro lado, en un 70% de los casos se reporto la existencia de productos préximos al
vencimiento y un 13.3% la presencia de productos vencidos, lo cual no sélo se relaciona con

la inocuidad sino que puede afectar el aporte de nutrientes y los caracteres organolépticos.

En Argentina, la asistencia alimentaria para celiacos involucra ayudas locales como la
entrega del MAC y nacionales como el PAAC, destinados a aquellas personas en situacion de
vulnerabilidad socioecondmica. Un estudio realizado por Real-Delor et al. evidencié que los
celiacos con una mala calidad de vida dependen de los ingresos financieros ajenos en un 75%,
lo cual dificulta el acceso a la DLG, sumado al elevado costo de los ALG industrializados
(18). Oza et al. refuerza la idea de necesidad de apoyo econdmico de la poblacién en situacion
de vulnerabilidad, ya que los factores socioecondémicos se destacan dentro de las variables que
pueden afectar la carga general de enfermedad de la EC, debido a la alta carga econdémica de
la DLG (19). En el presente estudio, s6lo un 50% de los entrevistados accedia al PAAC y
MAC en simultaneo, mientras que el otro 50% sélo al MAC, dependiendo de los ingresos
propios o familiares para costear el resto de su alimentacion, y un 30% de los casos requirio
de la compra adicional de ALG, dado que el 40% agotaba los recursos recibidos en menos de
15 dias. Por otro lado, es importante resaltar que en un 33,3% de los casos, los productos
recibidos por el beneficiario del MAC sufrieron una dilucion intrafamiliar, al ser consumidos
por otros miembros de la familia — en el 3.3% de los casos fue otro familiar celiaco que no
percibia el MAC, y en el 30% de los casos familiares no celiacos —; este factor también se
debe tener en cuenta como determinante de la duracion del MAC.

Aljada B et al.,, destaca que los alimentos que contienen gluten representan
componentes dietéticos basicos en muchos hogares, por lo tanto, seguir una DLG conlleva un
cambio dramatico en el estilo de vida, y ademas la amenaza de contaminacion cruzada es un
problema cotidiano para las personas con EC (20). Wieser H et al. agrega que los pacientes
con EC no pueden consumir numerosos productos que son naturalmente LG, ya que si
carecen de etiquetado sin gluten y son utilizados podrian provocar una recurrencia de los
sintomas (21). Foschia et al. a su vez menciona que los pacientes deben ser conscientes de las
fuentes "ocultas” de gluten, ya que algunos productos pueden haber sido contaminados
durante la produccion. En base a esto, se recomienda que los pacientes con EC utilicen

productos etiquetados sin gluten (22). Llamativamente, algunos participantes mencionaron
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haber recibido en ocasiones productos sin la pertinente certificacion LG, lo cual implica

incluso un dafio a la salud.

Rajpoot P et al. destacan que un tratamiento exitoso en EC requiere un enfoque de
equipo que incluya al paciente, la familia, los médicos y el nutricionista. Una demora en la
derivacion, o ninguna derivacién, aumenta la probabilidad de que el paciente obtenga
informacion por vias informales desactualizadas, inexactas y/o contradictorias (23). En
contrapartida, la totalidad de los entrevistados en esta investigacion negaron recepcion de
algun tipo de informacion acerca de la EC junto con la entrega del MAC; el 50% indicé haber
recibido informacion en otra dependencia del Municipio (CAPS), el 20% en lugares ajenos al
Municipio, un 10% solo buscé informacion en internet, y un 20% nunca recibi6 informacion
acercade laEC y DLG.

Por dltimo, se evidencio que el acceso al MAC presentaba barreras que serian
facilmente subsanables con una correcta planificacion sanitaria: la reevaluacion del circuito
administrativo, la digitalizacion de las solicitudes de prestaciones y la descentralizacion de la

entrega del beneficio.

Entre las limitaciones del presente estudio, se puede mencionar el tamafio de la
muestra utilizada, que es menor en relacion a los estudios y revisiones de referencia, asi como
también la limitada informacion disponible sobre otros métodos de ayuda alimentaria a
personas con EC, dificultando el abordaje de la tematica. Como fortaleza, se destaca la
colaboracion con el conocimiento de la situacion actual de aquellas personas con EC que
acceden a beneficios sociales, teniendo en cuenta las problematicas que las atraviesan a pesar
del apoyo social gubernamental. Los resultados obtenidos podrian contribuir a un mayor
conocimiento y motivacion por parte de las autoridades, para desarrollar nuevas y mejores
politicas publicas dirigidas a personas con EC. Se sugiere la realizacion nuevos estudios que
indaguen y profundicen no sélo en la asistencia alimentaria proveniente de instituciones
publicas, sino también en aquellas barreras sociales y econdmicas que enfrentan los pacientes

con EC cotidianamente.
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CONCLUSION

Los resultados del presente estudio ponen de manifiesto que el apoyo socioeconémico
para personas con EC es una clara necesidad, sobre todo en poblaciones vulnerables, como asi
también lo es la educacion alimentaria-nutricional acerca de la EC y la DLG.

Una adecuada educacion alimentaria-nutricional que comprenda la derivacion a un
Licenciado en Nutricion, en conjunto con la entrega mensual del MAC, es indispensable para
asegurar una DLG segura, inocua y efectiva. La falta de fuentes de informacién veraz y
pertinente, basada en el conocimiento cientifico actual, genera que las personas con EC no
puedan tomar sus propias decisiones de salud, e implica riesgos de restriccion innecesaria de
alimentos que impacta en la falta de variedad y en las carencias nutricionales de su dieta,
generando no sélo reaparicion o agravamiento de sintomas, sino también dafio a la salud.

La presente investigacion mostrd que la ayuda alimentaria brindada contaba con un
gran predominio de HC simples y complejos, como pastas, harinas o almidones LG, snacks de
baja calidad nutricional como galletas dulces o saladas de arroz, en detrimento del aporte de
otros nutrientes igualmente esenciales como las proteinas, la fibra alimentaria y las grasas
saludables. Estos productos, si bien constituian una ayuda econémica importante para los
beneficiarios, no contemplaban los estandares actuales de calidad alimentaria e incluso de
inocuidad, encontrandose productos vencidos, proximos a vencer o en mal estado, dentro de
la ayuda otorgada.

La presencia de un profesional formado en Nutricion como parte de los equipos de
salud que se dediquen a satisfacer las necesidades en salud de las poblaciones con EC, es
imprescindible para garantizar el acceso a la educacion alimentaria-nutricional de sus
beneficiarios, pero también lo es para asesorar a los equipos técnicos que otorgan
modalidades de ayuda alimentaria, participando tanto en la planificacion como en la

adaptacion de los mismos con una perspectiva integral de la salud bio-psico-social.
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ANEXOS

Anexo 1: Variables de caracterizacion

Variables de Unidades o Escalas de Definiciones
caracterizacion categorias medicion
Edad 1 a 17 afnos Categorica o | Se consideran los afios
18 a 30 afos politomica cumplidos
31 a 40 afos
41 a 60 afnos

Sexo bioldgico

Masculino/Femenino

Categorica o

dicotoémica

Convivencia

1 - 3 personas
4 - 6 personas

7 0 mas personas

Categorica o
politbmica

NUmero de personas que

conviven en el hogar

Receptores de
asistencia
alimentaria (MAC)

Solo el participante
con EC

Todos los miembros
del grupo familiar con
EC

Categorica o

dicotoémica

Todo aquel que recibe la
Modalidad de asistencia
alimentaria MAC

Fuente: Elaboracién propia.
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Anexo 2: Variables en estudio

acuerdo a su
aporte de

nutrientes

Variables de Unidades o categorias | Escalas de Definiciones
estudio medicion
Modalidades de MAC Categorica | Origen de la ayuda
Asistencia PAAC o politémica [ alimentaria que recibe
alimentaria Ambas
Otros (detallar)
Variedad de Adecuado/inadecuado. Categorica | Se considera adecuada
productos de o politémica | variedad de productos

cuando existe al menos 2
productos fuente de
proteinas, 2 productos
fuente de HC complejos, 2
productos fuente de fibra
alimentaria, 1 producto
fuente de grasas saludables
y ninguno con aporte
excesivo de sodio (segun las
GAPA).

Se considera inadecuado
cuando no cumple las
condiciones anteriores y/o
tiene al menos 2 productos
fuente de HC simples y/o
grasas saturadas/trans y/o

con exceso de sodio.

Aporte de nutrientes:
Alimentos fuente de

proteinas: legumbres
(lentejas, garbanzos, arvejas,
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porotos, soja)
Alimentos fuente de HC

simples: mermeladas, azucar
de mesa, chocolate,
galletitas, gaseosas, jugos,
tostadas de mesa, gelatina
en caja, postre en caja.
Alimentos fuente de HC

complejos: legumbres
(lentejas, garbanzos, arvejas,

porotos, soja), fideos, arroz,
pan, harina de maiz
(polenta), almidon de maiz
(“maizena”), fécula de
mandioca, Premezcla
Universal sin tacc,
Premezcla para
pan/fioquis/pizza, harina de
arroz, harinas alternativas
sin tacc (de legumbres, de
frutos secos, de arroz
integral, de quinoa, de trigo
sarraceno).

Alimentos fuente de grasas

saludables: frutos secos,
harinas de frutos secos,
semillas, aceite de oliva,
aceite de girasol.

Alimentos fuente de grasas

saturadas y/o trans:

galletitas, margarina,
manteca, snacks, aderezos.

Alimentos fuente de fibra

24




alimentaria: legumbres,
frutos secos, semillas,
harinas alternativas sin tacc
(de legumbres, de frutos
secos, de arroz integral, de
quinoa, de trigo sarraceno).

Alimentos con exceso de

sodio: snacks, aderezos,

pescados enlatados.

Condiciones de Presencia de productos Categdrica | Segun lo referido por el
inocuidad de los | vencidos 0 politémica | Participante.
) Alimento vencido: aquel
productos Presencia de productos
) o o que ha superado su fecha de
alimenticios que | proximos a vencer )
) ) caducidad.
integran el MAC | Presencia de productos )
Alimento en mal estado:
en mal estado ]
) aquel que ha sufrido
Ninguna de las )
) deterioro de sus
anteriores. )
caracteristicas
organolépticas en su
composicion y/o en su valor
intrinseco.
Alimento en condiciones
adecuadas: aquel que esta en
perfecto estado para ser
consumido.
Rendimiento de 1-6 dias Numérica Se define como rendimiento
los alimentos del | 7-14 dias discreta a la duracion aproximada de
MAC 15-29 dias los productos utilizados para
30 0 més dias preparaciones de
elaboracion hogarefia.
Distribucion Solo la persona celiaca Categorica | Segun lo referido por el
intrafamiliar del So6lo otros miembros del | o participante, miembros de la
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MAC hogar politomica. | familia que utilizan los

La persona celiaca y productos del MAC

otros miembros del hogar

La persona celiaca

entrevistada y otro/s

familiar/es celiaco/s que

no reciben MAC

Nadie en el hogar los

consume
Utilizacion de Utiliza solo algunos Categorica | Segun lo referido por el
MAC en la productos o politémica | participante, utilizacion de
alimentacion de la | Utiliza todos los los productos contenidos en
persona celiaca productos el MAC dentro de su

No utiliza ningan alimentacion cotidiana.

producto (detallar

motivos)
Compra de Sl Dicotémica | Todo aquel alimento libre de
productos NO 0 binaria gluten que se adquiera por
adicionales libres fuera del MAC
de gluten
Dificultad Problemas Categorica | Segun lo referido por el
percibida en el administrativos o0 politomica | participante, aquellas

acceso al MAC

Incumplimiento en la
entrega mensual
Dificultad en el acceso al
lugar de retiro del MAC
Tiempo de espera para
recibir el MAC desde la
solicitud

Ninguna de las anteriores
Otras

situaciones que le dificulten
la obtencion del MAC en
tiempo y forma
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Educacion Sl Dicotémica | Instancias de Educacion
alimentaria- NO 0 binaria alimentaria-nutricional
nutricional (estrategias educativas para
relacionada con la la adopcion voluntaria de
recepcion del conductas nutricionales y
MAC alimentarias que conducen a
mejorar el estado de salud)
relacionadas al diagndstico
de EC y/o la recepcion del
MAC
Otras maneras de | Recibid informacion en | Categdrica | Instancias de Educacion
acceso a otra dependencia del o0 politomica | alimentaria-nutricional
educacion Municipio relacionadas al diagndstico
alimentaria- Recibi6 informacion en de EC.

nutricional acerca
de la EC

lugares ajenos al
Municipio

Busco informacién en
internet.

No recibid ningun tipo de

informacion

Fuente: Elaboracion propia.
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Anexo 3: Instrumento de recoleccion de datos

ENTREVISTA A PERSONAS CELIACAS QUE RECIBEN MODULO
ALIMENTARIO PARA CELIACOS POR PARTE DEL MUNICIPIO DE
ALMIRANTE BROWN

Mi nombre es Carolina Marot, solicito su participacion en el presente estudio, que
formara parte de mi Tesis Final de Grado de la Licenciatura en Nutricion de la Universidad
Abierta Interamericana (UAI). El objetivo de este estudio es evaluar aspectos acerca de la
asistencia alimentaria para personas con enfermedad celiaca otorgada por el Municipio de

Almirante Brown, con el propdsito de analizar la utilidad de la misma.

Su participacion en este estudio es totalmente voluntaria y gratuita, y no le causara
beneficio ni riesgo alguno. No implicara para usted ningun tipo de perjuicio si decide no
participar, asi como tampoco implicara un perjuicio si decide interrumpir su participacion en

cualquier momento una vez comenzada la actividad, si usted asi lo desea.

La confidencialidad de sus datos estd garantizada, ya que el presente estudio se
adecuara a las normas internacionales de investigacion de Helsinki de la Asociacion Médica
Mundial, y conforme a la ley de Habeas Data N°25.326, se tomaran todas las precauciones
necesarias para proteger su privacidad y la confidencialidad de la informacion en el estudio.

Mediante la firma del presente consentimiento, manifiesto estar de acuerdo en mi
participacion en este estudio, entendiendo que no existe ningun riesgo y que se manejaran

mis datos personales bajo parametros éticos de confidencialidad.

Firma: .......c.cccoeoueveeo..... Aclaracion: ...............cc........... Fecha: ....................
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Seccién 1 - Informacién personal

Edad: Sexo:

1. ¢ Cuél es el total de personas que conviven en tu hogar?
2. Ademas de vos, ¢hay alguna persona celiaca en tu hogar?
Sl (pasar a pregunta 3) / NO (pasar a siguiente seccion)

3. Si hay otras personas celiacas conviviendo en el mismo hogar, ¢reciben bolsén por

parte del municipio?

S| (pasar a siguiente seccion) / NO (pasar a pregunta 4)

4. Si no reciben bolson, ¢comparten el que recibis vos?
SI/NO

Seccidn 2 - Asistencia alimentaria y caracteristicas del Modulo alimentario para celiacos

5. ¢Cudl de los siguientes tipos de asistencia alimentaria o econdmica para celiacos

recibis?

Modulo alimentario para celiacos (“bolson’) del Municipio de Alte. Brown.
Tarjeta de débito del PAAC (Provincia de Buenos Aires)
Ambas

Otros. Detallar:

o w >

6. En relacion al modulo/bolson alimentario que brinda el municipio de Alte Brown,
indicar aquellas caracteristicas que hayas observado acerca de las condiciones de los

productos que integran el bolson.

o Presencia de productos vencidos
o Presencia de productos proximos a vencer
o Presencia de productos en mal estado

o Ninguna de las anteriores
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7. Indica cual de los productos del siguiente listado recibis usualmente en el bolsén.
o Legumbres (lentejas, garbanzos, arvejas, porotos, soja)
o Fideos
o Arroz
o Pan
o Harina de maiz (polenta)

0 Almidén de maiz (“maizena”

o Fécula de mandioca.

o Harina de arroz.

o Premezcla universal sin tacc

o Premezcla para pan/fioquis/pizza sin tacc

o Harinas alternativas sin tacc (de legumbres, frutos secos, arroz integral, quinoa, trigo
sarraceno)

o Frutos secos

o Semillas

o Aceite de oliva

o Aceite de girasol

o Galletitas

o Snacks

o Tostadas de mesa

o Aderezos

o Mermeladas

o Azlcar de mesa

o Chocolate

o (aseosas

o Jugos

o Gelatina en caja

o Postre en caja

o Margarina/manteca

o Otros:
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8. ¢ Cuanto tiempo dirias que te duran los alimentos del bols6n?
A. 1-6 dias
B. 7-14 dias
C. 15-29 dias
D

. 30 0 mas dias

9. ¢ Los alimentos del bolson, son consumidos por toda la familia?
A. Soélo la persona celiaca entrevistada

Sélo otros miembros del hogar

La persona celiaca entrevistada y otros miembros del hogar

La persona celiaca entrevistada y otro/s familiar/es celiaco/s que no reciben MAC

mo o w

Nadie en el hogar los consume

10. ¢ Utilizas todos los productos que recibis en el bolsén en tu alimentacién diaria?
A. Utiliza s6lo algunos productos
B. Utiliza todos los productos

C. No utiliza ningan producto (detallar motivos: )

11. ¢Usualmente compras alimentos libres de gluten por fuera de los que integran el
bolson?
A. Si. ;Cudles?
B. No

Seccidn 3 - Acceso al bolsén y educacién alimentaria-nutricional sobre DLG

12. ¢ Tuviste alguna dificultad para acceder al bolson? ¢ Cual/Cuéales? (Opcion multiple)
o Problemas administrativos
o Incumplimiento en la entrega mensual
o Dificultad en el acceso al lugar de retiro del MAC
o Tiempo de espera para recibir el MAC desde la solicitud
o Ninguna de las anteriores

o Otras:
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13. Al momento de la recepcion del bolsén, ¢se te brindé informacién nutricional acerca
de la enfermedad celiaca y/o los cuidados en la manipulacion de los alimentos?

A. SI

B. NO

14. ¢Accediste a informacion acerca de la enfermedad celiaca y/o los cuidados en la
manipulacién de los alimentos de otra manera?

A. Recibio informacidon en otra dependencia del Municipio (CAPS)

B. Recibid informacion en lugares ajenos al Municipio
C. Busco informacion en internet
D

. No recibié ningun tipo de informacion
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Anexo 4: Fotos enviadas por los participantes de los MAC recibidos durante agosto -
septiembre de 2023
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