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HC: consumo frecuente de legumbres, verduras, cereales y frutas.

Tratamient Alimentacion | Proteinas: consumo moderado de productos carnicos, siendo preferible
ratamiento 1| ,jccuada el consumo de pescado, incluyendo el pescado azul, y las aves.

Grasa: se prefiere el aceite de oliva.

DM y
Diabetes B La obesidad y el sedentarismo conducen a la resistencia a la insulina, estado que precede a la diabetes tipo 2 y que suele
enfermedad acompanarse de otros factores de riesgo cardiovascular como la dislipidemia, la hipertensién y factores protromboticos.
mellitus
cardiovascular

Hipertensién | Se define por la presencia de valores de presion arterial superiores a la normalidad: presion arterial sistdlica (PAS) = 140 mmHg y/o
presion arterial diastdlica (PAD) = 90 mmHg.1 Sin embargo, en el adulto mayor, algunos autores sugieren cifras de PAS = 160 mmHg
arterial y PAD = 90 mmHg para hipertension sisto-diastélica.
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