
•	 Más de 41 millones de norteamericanos, incluyendo 13 
millones, vivían en familias que luchaban por colocar 
alimentos en la mesa en el 2016.1 Los afroamericanos, 
latinos y nativos americanos tenían aproximadamente 
el doble de las probabilidades, que la población general, 
de vivir en riesgo de hambre.2

•	 Más de 40 millones de norteamericanos vivían bajo el 
nivel de pobreza en el 2016. Esto representaba 1 de cada 
3 niños.3

•	 La tasa de pobreza entre los afroamericanos, disminuyó 
de 24.1 por ciento en el 2015 a 22 por ciento en el 
2016. Entre los latinos, disminuyó de 21.4 por ciento a 
19.4 por ciento, y para las familias con mujeres como 
cabezas de familia, la tasa disminuyó en 1.6 por ciento.4 

•	 En el 2016, 12.3 por ciento de las familias 
norteamericanas padecían de inseguridad alimentaria, 
una disminución adicional de un máximo de 14.9 por 
ciento en el 2011.5

•	 SNAP sacó a aproximadamente 3.6 millones de 
personas de la pobreza en el 2016.6

•	 Aproximadamente dos terceras partes de aquellos que 
reciben SNAP son niños, adultos mayores o discapacitados.7

•	 En el 2016, más de 7.6 millones de mujeres y niños 
de bajos ingresos recibieron alimentos nutritivos y 
educación nutricional a través del programa WIC.8

•	 El Crédito Tributario por Ingresos del Trabajo y la 
parte reembolsable del Crédito Tributario por Hijo sacó 
a 8.2 millones de personas de la pobreza en el 2016.9

•	 El porcentaje de residentes norteamericanos con seguro 
de salud aumentó a 91.2 por ciento en el 2016. Sin 
embargo, la tasa de personas no aseguradas, dentro 
de la población de norteamericanos más pobres, es 
la más alta en todos los ingresos regulares del hogar, 
ascendiendo al 13.7 por ciento.10

•	 En el 2016, los estados que expandieron el Medicaid 
tenían una tasa promedio de personas no aseguradas 
de 6.5 por ciento, mientras que los estados que no 
expandieron el Medicaid hicieron mucho peor con 
una tasa promedio de personas no aseguradas de 11.7 
por ciento.11

En el 2016, las tasas de pobreza e inseguridad alimentaria continuaron disminuyendo en Estados Unidos, a la vez que el ingreso 
familiar promedio y la cobertura de los seguros de salud continuaron aumentando. A pesar de esto, muchos de nuestros vecinos 
continúan batallando por comprar alimentos nutritivos y contar con trabajos estables y salarios dignos.

DATOS DEL HAMBRE Y LA 
POBREZA EN ESTADOS UNIDOS

Notas finales
1 Household Food Security in the United States in 2016. https://www.ers.usda.gov/
webdocs/publications/84973/err-237.pdf
2 Ibíd, página 12.
3 Income and Poverty in the United State: 2016, U.S. Census Bureau.  
https://www.census.gov/content/dam/Census/library/publications/2017/demo/
P60-259.pdf
4 Ibíd, página 12.
5 The Supplemental Poverty Measure: 2016. https://www.census.gov/content/dam/
Census/library/publications/2017/demo/p60-261.pdf
6 Ibíd.

7 Center on Budget and Policy Priorities, Policy Basics: Introduction to SNAP.  
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OFRENDA DE CARTAS 2018
DE PAN PARA EL MUNDO:

EN ESTOS 
TIEMPOS 

Para acceder al Manual, visita bread.org/ofrenda

425 3rd Street SW, Suite 1200, Washington, DC 20024 • 1-800-822-7323



•	 A nivel mundial, las tasas de pobreza extrema han sido 
recortadas en más de la mitad desde 1990, aun cuando se 
toma en consideración el crecimiento poblacional. Aunque 
este es un logro remarcable, 1 de cada 5 personas en 
regiones en desarrollo (767 millones) continúan viviendo con 
menos de $1.90.1

•	 Desde 1990, el hambre a nivel mundial ha disminuido casi 
en la mitad.2 Pero, después de una década de disminución, 
la cantidad de personas desnutridas aumentó a 815 millones 
en el 2016, de 777 millones el año anterior.3

•	 Cuarenta y cinco por ciento de todas las muertes infantiles 
prevenibles están vinculadas con la desnutrición.4 Esto 
quiere decir que 2.5 millones de muertes infantiles, 
anualmente, están relacionadas con la desnutrición.5

•	 El momento más peligroso para la desnutrición es el 
período de los 1,000 días, desde el embarazo hasta el 
segundo cumpleaños del niño. Aquellos que sobreviven 
la desnutrición, a tan temprana edad, tienen una mayor 
probabilidad de sufrir atrofia del crecimiento, lo cual causa 
daños irreversibles en su desarrollo físico y cognitivo.6

•	 Uno de cada cuatro niños, a nivel mundial, es afectado por 
atrofia del crecimiento—155 millones de niños.7 La atrofia 
del crecimiento causa problemas de salud permanente 
y reduce tanto los años de educación completados por 
las personas8 como el salario devengado de por vida.9 
En algunos países, las tasas de atrofia del crecimiento 
sobrepasan el 40 por ciento.10

•	 La desnutrición es también peligrosa antes y durante 
el embarazo. Por lo menos el 20 por ciento de todas las 
muertes maternas es el resultado de la anemia causada por 
la deficiencia de hierro y la atrofia del crecimiento.11

•	 Los programas de nutrición para mujeres embarazadas y 
niños pequeños son altamente eficaces. Cada dólar invertido 
en la nutrición de niños menores de 2 años, durante sus 
primeros 1,000 días de vida, ahorra un promedio de $16, lo 
cual puede economizar hasta $166.12

•	 Para el año 2030, dos terceras partes de las personas más 
pobres, a nivel mundial, estarán viviendo en Estados 
frágiles—los países más afectados por el conflicto, el cambio 
climático y/o instituciones débiles.13 Los niños que viven en 
Estados débiles corren un mayor riesgo de desnutrición.14

•	 El gobierno de Estados Unidos ha sido líder en la provisión 
de ayuda humanitaria en situaciones de emergencia y de 
ayuda para el desarrollo a largo plazo.

•	 La ayuda internacional de Estados Unidos salva millones 
de vidas anualmente. Algunos de los programas clave 
relacionados con el hambre son: Alimentando el Futuro 
(fortaleciendo la seguridad alimentaria), Alimentos para 
la Paz, el Programa Internacional McGovern Dole de 
Alimentos para la Educación (alimentos escolares), PEPFAR 
(según sus siglas en inglés)—para la prevención y tratamiento 
de HVI/SIDA—y la Cuenta Desafío del Milenio (reducción 
de la pobreza).
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