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INTRODUCCION

Las enfermedades cardiovasculares son un conjunto de trastornos del corazén y de los
vasos sanguineos, algunos de los factores de riesgo son; La hipertensién, Tabaquismo,
Obesidad y sobrepesos y la inactividad fisica (Sedentarismo). Algunos de los trastornos del
corazén y los vasos sanguineos son los siguientes;

Cardiopatias coronarias; enfermedad de los vasos sanguineos que irrigan el musculo

cardiaco (Ataques cardiacos).

Enfermedades cerebrovasculares; Los vasos sanguineos irrigan el cerebro (Apoplejia).
Aumento de la tension arterial (HTA)

Valvulopatias periféricas.

Cardiopatias reumaticas; lesiones del musculo cardiaco y de las valvulas cardiacas debidas

a la fiebre reumatica, una enfermedad causada por bacterias denominadas estreptococos

Cardiopatias congénitas; Que son malformaciones del corazén presentes desde el

nacimiento

Insuficiencia cardiaca.

REQUERIMIENTOS NUTRICIOS; La asesoria nutricional en cualquier trastorno debe ser

la prioridad numero 1, aqui se tienen que modificar desde los Nutrientes, Liquidos y hasta
los Micronutrientes entre los mas importantes destacan los siguientes; Disminucién del
consumo calérico, disminuir el consumo de grasas saturadas, trans y del colesterol. Con esto
asi sustituir estas grasas por consumir mas grasas monoinsaturadas, acidos grasos omega-
3 y omega-6. Aumentar la fibra dietética, frutas y verduras, aumentar el consumo de
proteina vegetal en lugar de la animal, hacer menos porciones de alimentos procesados a
modo que sean evitados completamente de la dieta habitual, aumentar el consumo vy las

fuentes de micronutrientes estos incluyendo las vitaminas y los oligoelementos.



CRITERIOS NUTRICIOS DEL PROY-NOM-030-SSA2-2017, Para la prevencion,
deteccion, diagndstico, tratamiento y control de la hipertension arterial
sistémica;

Lipidos totales: 25-35% de las calorias totales

AGS: < 7% del VET

AGM: Hasta un 20% del VET

AGP: Hasta el 10% del VET

Grasas Trans: < 1%

Hidratos de Carbono (HCO): 50-60% del VET

Fibra: 20-30 gr/dia

Proteinas: 15-20% del VET

Colesterol: < 200 Mg/dia

Sodio: <2300 Mg/d (5gr= 1 Cdta de sal)

Calorias totales (Energia): Suficientes para mantener un balance entre la ingestion y gasto
de energia que permita mantener un peso deseable, prevenir la ganancia de peso y
promover la pérdida de peso.

DIETA DASH: Nombre en inglés que en sus siglas Dietary Approaches to Stop
Hypertension (Enfoques Alimenticios para Detener la Hipertension). Tiene una particular
caracteristica la cual tiene como objetivo reducir la presidn arterial, gracias a la modificacidn
de algunos aspectos de la dieta habitual, cambios como; Disminucion del sodio en la dieta,
alentar a los pacientes a que incorporen una extensa variedad de alimentos rios en potasio,
calcio y magnesio, los cuales resultan muy favorable para la disminucién de la presion
arterial, uno de los criterios de la dieta DASH, es que debe sr baja en grasas saturadas, grasas
trans y grasas totales, y el sodio debe estar en parametros de entre 1500mg y 2300mg/ dia

Dentro de sus porciones de los diferentes grupos de alimentos que esta dieta conforman
son los siguientes; Granos como el cereal, pan, arroz y pastas deben ser entre 6 y 8
porciones por dia. Para las verduras, porciones de entre 4 y 5 porciones al dia. Para las frutas
deberdn ser entre 4 y 5 porciones al dia. Con los lacteos las porciones que se recomiendan
son de 2 a 3 porciones por dia, estos son importantes ya que estos son fuentes importantes
de calcio, vitmina d y proteinas principalmente, lo importante aqui es que los productos
lacteos que se elijan sean bajos en grasa o sin grasa. Para las porciones de proteina o de las
carnes, corresponde a 6 porciones o menos al dia, provenientes de Mar y Tierra. Para las
porciones de legumbres, nueces y semillas se recomiendan entre 4-5 porciones a la semana.



Para las grasas y aceites de 2 a 3 porciones al dia suelen ser suficientes. Dentro de otras
caracteristicas de la dieta DASH es el consumo de alcohol y cafeina, en la cual limitan el
consumo de alcohol por lo menos 2 copas al dia mientras que la cafeina la deberas de
consultar con un médico ya que este en ocasiones puede elevar tu presioén arterial
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Unidad Num. 3 Tema: Hipertension Arterial Nombre del Alumno.

Subtema: Estrategia Nutricional en la HTA Diego Quifiones Garcia

DEFINICION: La hipertension arterial se puede definir como presiones arteriales sistolica v diastolica sostenidas mayores de 140y 90 mmHg

FISIOPATOLOGIA: La contraccion y relajacion alternada del corazon produce un pulso de presion que desplaza la sangre por todo el sistema
circulatorio. Las paredes elasticas de la aorta se estiran durante |a sistole y se relgjan durante la didstole para mantener la presion diastolica. La
presion arterial diastolica sefiala el punto mas alto en el pulso de presion v la diastolica es el punto mas bajo. La presion del pulso, gue refleja la
naturaleza pulsatil del flujo sanguineo arterial, es la diferencia entre las presiones sistolica v diastolica, v la presion arterial media es la presion
arterial promedio en la circulacion sistémica. Los principales detarminantes de la presion sistdlica son las caracteristicas del volumen por latido,
mientras que la presion diastolica esta determinada sobre todo por las condiciones de las arterias v arteriolas, y su capacidad para aceptar la sangre
proveniente de la aorta.

ESTRATEGIAS NUTRICIAS: Incluir Ia Dista DASH. Aumentar el consumo de frutas v verduras (cinco a 10 raciones al dia) por su contenido de
flavonoides, fitoquimicos y potasio, y por sus propiedades. Emplear una dieta con calorias controladas si es necesario reducir el peso corporal. Usar
fuentes de acidos grasos omega-3, como caballa, abadejo, sardinas v salmon, varias veces a la semana. Cambiar la sal por sustitutos como las
especias

OBJETIVOS NUTRICIONALES: Fomentar la ingestion adecuada de liquidos, a menos que haya contraindicacion. Evitar el exceso de alcohol,

gue puede elevar la presion arterial. Alcanzar y mantener un peso corporal optimo (IMC, 18.5 224.9); |a pérdida de peso reduce la presion arterial
sistolica en 5 a 20 mm Hg por cada 10 kg perdido. Incrementar el magnesio, calcio, vitaminas D, E y K, si las concenfraciones séricas o la ingesfion
dietética son bajas

ALIMENTOS SUGERIDOS: Ajo, cebolla, huevos, pescados, legumbres, cereales integrales ricos en fibra |acteos bajos en grasa, aceite de oliva,
pistaches, betabel, chocolate oscuro

Referencias: Nombre del alumno/a: Diego Firma
Quitiones Garcia
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LICENCIATURA EN NUTRICION

Unidad Num. 3

Tema: Infarto agudo al Miocardio Nombre del Alumno.

Subtema: Estrategia Mutricional en la IAM Diego Quiriones Garcia

rd e

Deptadon de grasa Udhniedn  Coliguic angere

infarto miocardico letal.

DEFINICION: Es la necrosis del misculo cardiaco causada por deficiencia prolongada del suministro sanguineo o
deficiencia de oxigeno.

FISIOPATOLOGIA: Es el cierre de una arteria coronaria que irriga al masculo cardiaco por depdsitos adiposos o un
codgulo sanguineo; se manifiesta por dolor intensoe compresivo que se irradia a la mandibula o la espalda, con
nausea, vomito, diaforesis, ansiedad y debilidad. La aterosclerosis puede evolucionar de forma lenta y cronica,
dando lugar a la obstruccion progresiva de una arteria coronaria; éste es el substrato de la angina estable. Pero
tambien puede producirse una evolucion acelerada cuando una placa de ateroma se rompe o e ulcera v genera
un trombo intraluminal que puede ser mas o menos obstructivo y mas o menos estable. Dependiendo de ello,
tendremos una angina inestable (trombo 1abil) o un infarto de miocardio (trombo estable)

| ESTRATEGIAS NUTRICIAS: Reducir las concentraciones elevadas de lipidos: mantener el colesterol por debajo de

200 mgl100 ml, los triglicéridos en menos de 200 mgl100 ml, HOL entre 40 v 60 mgl100 ml y LOL entre 100 y 129
" mgl100 ml. Impedir el estrefiimiento v 1a flatulencia. Establecer una dieta si es necesaro bajar de peso. Suspender el

consumo de tabaco. Consumir mas pescado v una dieta rica en Acido linolénico para reducir 2l riesgo de suffir un

OBJETIVOS NUTRICIONALES: Aportar suficientes cantidades de calcio, magnesio v potasio. Disminuir el consumo de productos de leche
entera, cames rojas, grasa visible en la came o pollo y alimentes horneados comerciales. Limitar la dieta a 2 g de sodio o refirar la sal de la mesa.
La dieta DASH vy la dieta mediterranea son dtiles. Aumentar el consumo de pescado, cereales integrales y aceite de oliva. Las cebollas, té,
manzanas, jugo de uva v la granada contienen flavonoides v deben consumirse con frecuencia. Aumentar las fuentes alimentarias de vitamina E v K,
acido folico y vitaminas BE y B12. Consumir fibra ya que tiene relevancia especial; elegir verduras, frutas y cereales.

ALIMENTOS SUGERIDOS: Aceite de Oliva Virgen Extra, Frutos secos, Te, Cereales: salvado de trigo o avena, arroz, centeno. Verduras: espinacas,
zanahoria, brocoli, alcachofas, judias verdes, acelgas. Fruta: pera, platano, aguacate, frambuesas, ciruelas

Referencias:

Nombre del alumno/a: Diego Firma
Quifiones Garcia




