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TAPACHULA, CHIAPAS  



 

OBESIDAD

DESEQUILIBRIO ENERGÉTICO

Sobrepeso, obesidad con demasiadas 
calorias

TIPOS DE OBESIDAD

Parte superior del cuerpo se 
denomina entral, abdominal, visceral 

o patron masculino.

Parte inferior es conocido como 
periférica, gluteofemoral o femenina

PREVENCIÓN

Actividad física, disminución del 
tiempo frente a la pantalla. 

TRATAMIENTO

Actividad física y dieta baja en grasas.

DESNUTRICIÓN E INANICIÓN

DESNUTRICIÓN

Persona que recibe una cantidad 
adecuada de ntrimentos para su 

función corporal

DESNUTRICIÓN PROTEICOCALÓRICA

Dsnutrición de proteinas y energia 
que presenta una disminución de los 

tejidos.

MARASMO

Pérdida progresiva de la masa 
muscular y de las reservas de grasa 

por un consumo inadecuado de 
alimentos de  ineficiencias de 

calorias y protenias.

DIAGNOSTICO

Valorción nutricional, evalucación del 
consumo dietético, medicones, 
exploración clinica, pruebas de 

laboratorio.

TRATAMIENTO

Cantidades deproteínas y calorias,

Vitaminas y minerales 

TRANSTORNOS DE LA 
ALIMENTACIÓN

Tienen mayor prevalencia en 
sociedades industrializadas en 

grupos socieconomicos y etnicos 
mayores.

ANOREXIA NERVIOSA

AN transtorno de la alimentación que 
suele comenzar durante la 

adolescencia.

COMPLICACIONES

La anorexia es la amenorrea y la 
pérdida de las caracteristicas 

sexuales secuandarias. 

TRATAMIENTO

Renunciar e ingerir alimentos y 
rituales sobre la comida, el consumo 

de purgas y laxantes.

BULIMIA NERVIOSA

CAUSAS

Vomitar, ayunar,  realizar ejecicio 
excesivo, utilizar diuréticos, laxantes 

o enemas. 

CRITERIOS

Vómito autoinducido, consumo 
execivo de laxantes . 

transtorno de alimentación no ocurre 
de manera exclusiva. 

COMPLICACIONES

Transtornos dentales, parotiditis, 
anomalias de los líquidos y los 

electrolitos.

Esofagitis, disfagia y estenosis 
esofágicas.

TRATAMIENTO

Terapia cognitiva-conductual y 
terapias interpesonal.

TRANSTORNO EN ATRACCIONES

TCA es caracterizada por episodios 
recurrentes de limentación.

Consumo con rapidez, sensación 
incomoda de plenitud. presencia de 

turbación.


