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Alimentación 

nutrimental 

para 

embarazadas y 

nodrizas. 

Determinación de 
necesidades. 

 Surge      Producción de leche. 

Aporta  al bebe     Anticuerpos/sustancias de defensa.  
Lactancia   

Requerimientos  

Energéticas.  

 300 kcal/día     Primer trimestre. 

500 kcal/día    Segundo trimestre. 

25 kcal/ día    Tercer trimestre. 

 

Recomendación  

Proteínas. 
Incorporan proteína de alta calidad. 

Recomendación     Incrementar 10 gr/día hasta alcanzar 60gr/día. 

Hidratos de 
carbono 

Constituye      Principal fuente de energía del bebé.  

Déficit     Genera 
Movilización excesiva de las grasas maternas. 

Aparición de cuerpos cetónicos. 

Recomendación  
Ingesta de hidratos de carbono complejos. 

135 y 175g/día (embarazo). 

 

 
Lípidos Recomendación  

Se recomiendan de 10 al 13%. 

Es importante reducir la  ingesta de grasas 
saturadas.  

Cubre necesidades metabólicas    El metabolismo aumenta en un 15%. 

Características, 
según el estado 
nutricional.  

Pautas saludables de alimentación. 

Buenos hábitos. 

Es importante mantener y establecer  

Incrementan los 
requerimientos nutricionales  

Minerales  

Vitaminas  

                                            Acelera y causa     
Riesgo de salud de la embarazada. 

Peligro al  bienestar del niño en formación. 

 Alimentación inadecuada     Emplea las reservas para cubrir las demandas. 
Propicia 
carencias 
nutricionales 

Bajo peso al nacer. 

Malformaciones. 

Trastornos en el crecimiento y desarrollo. 

Ocasiona  

Emplea alimentos con alto contenido en proteínas para el desarrollo estructural del feto. 

Los hidratos de carbono son  la base de la  alimentación debido al aumento del gasto 
energético. 

Aspecto  

La fibra ayuda a la prevención de problemas digestivos. 

Evitar el consumo de azúcares 

Asistencia nutricional. 

Ingesta de energía permitir una ganancia de peso aproximada de 0,4kg por 
semana durante las 30 últimas semanas de gestación. 

Ingesta de proteínas es aproximadamente un aporte adicional de 25g/día. 

El 20% de la ingesta energética procedente de proteínas. 

Ingesta de sal no excesiva, pero no inferior a 2-3g/día. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

Bibliografía:  

-Bonada., A., Burgos., R., Salas., J., Saló., E., & Trallero R.. (2014). Dieta durante el embarazo y la 

lactancia . En Nutrición y dietética clínica(135-137.). España: Elsevier. 

-Escott-Stump S, Mahan K. & Raymond J.. (2013). Nutrición durante el embarazo y la lactancia. En 

Krause Dietoterapia(360, 363.). España: Elsevier. 

-Universidad del Sureste. (2020).Antología de  nutrición en el embarazo y lactancia, de PDF. 

Unidad 1, págs., 19-22. Sitio web: 

https://plataformaeducativauds.com.mx/assets/docs/files/asignatura/eed90a7f7ed5f53a70764cc

1c8607bff.pdf. 

 

Es importante cubrir la ingesta de vitaminas y minerales adecuadas. 

Se requiere un aporte complementario de ácido fólico y, posiblemente, 
de hierro.  

Se recomienda preferentemente no ingerir  y evitar las sustancias no 
nutritivas. 

La mayoría de las mujeres cambian su dieta durante el 
embarazo. 

Asistencia nutricional. 

Razones  

Consejo médico. 

Creencias culturales. 

Modificación de las preferencias 
alimentarias. 

 Apetito. 

Antojos y aversiones. 

Una mayor ingesta de líquidos. 

Alimentos ricos en fibra.  

Frutas desecadas (ciruelas pasas o 
albaricoques). 

Frutos secos. 

 

Controlan el estreñimiento 
y hemorroides. 

 

Se sugiere un menú tipo cualitativo, con el fin de conseguir una alimentación variada. 

Se aconseja a las mujeres en edad fértil tomar 0,4 m g/día 
de ácido fólico.  

. 

 
La suplementación con hierro debe contemplarse como una medida de prevención nutricional que 
debe iniciarse en el segundo trimestre del embarazo. 

Administrar 40-60 m g/ día de hierro elemental en forma de un preparado ferroso permite evitar 
el agotamiento de los depósitos durante la gestación. 

No es tan aconsejar una suplementación con vitaminas/minerales antioxidantes para prevenir 
complicaciones de la gestación, ya que no se tiene la información necesaria de su efecto.  

Puede proporcionarse en forma de 
suplementos o a partir de alimentos 
fortificados. 

Características, 
según el estado 
nutricional.  

Alimentación 

nutrimental 

para 

embarazadas y 

nodrizas. 
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