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Marco Estratégico de Referencia

ANTECEDENTES HISTORICOS

Nuestra Universidad tiene sus antecedentes de formacion en el afo de 1979 con el inicio de
actividades de la normal de educadoras “Edgar Robledo Santiago”, que en su momento marco un
nuevo rumbo para la educacién de Comitan y del estado de Chiapas. Nuestra escuela fue fundada
por el Profesor de Primaria Manuel Albores Salazar con la idea de traer Educacion a Comitan, ya
que esto representaba una forma de apoyar a muchas familias de la region para que siguieran

estudiando.

En el afo 1984 inicia actividades el CBTiS Moctezuma llhuicamina, que fue el primer bachillerato
tecnolégico particular del estado de Chiapas, manteniendo con esto la vision en grande de traer
Educacion a nuestro municipio, esta institucion fue creada para que la gente que trabajaba por la

manana tuviera la opcion de estudiar por las tarde.

La Maestra Martha Ruth Alcazar Mellanes es la madre de los tres integrantes de la familia Albores
Alcazar que se fueron integrando poco a poco a la escuela formada por su padre, el Profesor
Manuel Albores Salazar; Victor Manuel Albores Alcazar en septiembre de 1996 como chofer de
transporte escolar, Karla Fabiola Albores Alcazar se integré como Profesora en 1998, Martha

Patricia Albores Alcazar en el departamento de finanzas en 1999.

En el ano 2002, Victor Manuel Albores Alcazar formo el Grupo Educativo Albores Alcazar S.C.
para darle un nuevo rumbo y sentido empresarial al negocio familiar y en el aho 2004 funda la

Universidad Del Sureste.

La formacién de nuestra Universidad se da principalmente porque en Comitan y en toda la region
no existia una verdadera oferta Educativa, por lo que se veia urgente la creacion de una institucion
de Educacion superior, pero que estuviera a la altura de las exigencias de los jovenes que tenian
intencion de seguir estudiando o de los profesionistas para seguir preparandose a través de

estudios de posgrado.

Nuestra Universidad inici6 sus actividades el 18 de agosto del 2004 en las instalaciones de la 4°

avenida oriente sur no. 24, con la licenciatura en Puericultura, contando con dos grupos de
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cuarenta alumnos cada uno. En el ano 2005 nos trasladamos a nuestras propias instalaciones en la
carretera Comitan — Tzimol km. 57 donde actualmente se encuentra el campus Comitan y el
Corporativo UDS, este Ultimo, es el encargado de estandarizar y controlar todos los procesos
operativos y Educativos de los diferentes Campus, Sedes y Centros de Enlace Educativo, asi como
de crear los diferentes planes estratégicos de expansién de la marca a nivel nacional e

internacional.

Nuestra Universidad inici6 sus actividades el 18 de agosto del 2004 en las instalaciones de la 4°
avenida oriente sur no. 24, con la licenciatura en Puericultura, contando con dos grupos de
cuarenta alumnos cada uno. En el afno 2005 nos trasladamos a nuestras propias instalaciones en la
carretera Comitan — Tzimol km. 57 donde actualmente se encuentra el campus Comitan y el
corporativo UDS, este ultimo, es el encargado de estandarizar y controlar todos los procesos
operativos y educativos de los diferentes campus, asi como de crear los diferentes planes

estratégicos de expansién de la marca.

MISION

Satisfacer la necesidad de Educacién que promueva el espiritu emprendedor, aplicando altos
estandares de calidad Académica, que propicien el desarrollo de nuestros alumnos, Profesores,
colaboradores y la sociedad, a través de la incorporacion de tecnologias en el proceso de

ensenanza-aprendizaje.

VISION

Ser la mejor oferta académica en cada regidon de influencia, y a través de nuestra Plataforma
Virtual tener una cobertura Global, con un crecimiento sostenible y las ofertas académicas

innovadoras con pertinencia para la sociedad.

VALORES
e Disciplina
e Honestidad
e Equidad
e Libertad
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ESCUDO

El escudo de la UDS, esta constituido por tres lineas curvas que nacen de
izquierda a derecha formando los escalones al éxito. En la parte superior esta

situado un cuadro motivo de la abstraccion de la forma de un libro abierto.

ESLOGAN

“Mi Universidad”

ALBORES

ﬂ

‘ Es nuestra mascota, un Jaguar. Su piel es negra y se distingue por ser
lider, trabaja en equipo y obtiene lo que desea. El impetu, extremo

.’ valor y fortaleza son los rasgos que distinguen.

|
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Introduccion a la nutricion

Objetivo de la materia:

Que el alumno conozca los conceptos basicos de la nutricion y ciencias de los alimentos,

como también el papel que desempena el profesional de la nutricion.
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UNIDAD |
ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA NUTRICION

La Historia de la Nutricion le da significado al presente; ya que el conocimiento del
pasado sirve para comprender lo que sucede en el momento actual, porque la finalidad de
la historia no es solamente utilitaria: Registra el progreso de los esfuerzos y trabajos del
hombre, sus ideas, y logros. Y los conocimientos en este campo, han sido adquiridos paso

a paso.

Su surgimiento se desarrolla a partir de la existencia de mentes humanas investigadoras
ocupadas de los problemas que afectan la vida y la salud de todo el mundo. Es un relato
emocionante, entretejido de medicinas, anatomia, fisiologia, quimica, bacteriologia y
agricultura. Hombres de casi todas las nacionalidades han contribuido a ella, ya que, como
ha dicho Pasteur, “la ciencia no conoce fronteras nacionales”. En todos ellos habia

curiosidad y deseo de hallar respuesta a las preguntas que se planteaban.

La historia debe ser comprendida en sucesién cronolégica y ser relacionada con otros
contextos. Las referencias en el tiempo son una guia para mayor comprension de los
progresos que el hombre ha logrado en la adquisicion de los conocimientos sobre el
alimento y su valor nutritivo en relacion con la salud y todos sus adelantos, a fin de que
los componentes de su dieta fueran seguros, nutritivos y satisfactorios para cubrir sus

necesidades vitales.

El estudio de los alimentos y su aprovechamiento por el organismo desde una Sptica
cientifica, es un empeno reciente que se remonta a no mas de doscientos anos. En cada
momento se han ido incorporando nuevas informaciones y métodos analiticos en
consonancia con los avances propios de la Ciencia y Tecnologia de los Alimentos y de
otras ciencias afines que han incidido sobre los conocimientos actuales en este campo,
tales como la Quimica, la Biologia, la Fisiologia, la Microbiologia, el Analisis Quimico y

otras.

Al ser la nutricion componente basico de la salud del individuo, su incorporacion como
ciencia aplicada a los servicios integrados de salud es una necesidad. Tanto a nivel de

nutricion clinica como en el de salud publica, se le ha reconocido como una

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 9
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responsabilidad muy importante, y quienes organizan y dirigen servicios integrados de
salud desde el area hospitalaria hasta el de la comunidad, utilizan con eficiencia los

recursos cientificos y técnicos que les proporciona el progreso del mundo moderno.

Desde tiempos antiguos, la ciencia ha sido parte importante de la alimentacion. Nuestros
antepasados fueron descubriendo aquellos alimentos que podian consumir con base en la
prueba y error, para posteriormente ir mejorando las técnicas de recoleccion, hasta llegar

al cultivo.

De esa misma manera, fueron evolucionando la ganaderia y la elaboracién de alimentos
procesados mas complejos, hasta lograr la produccion de cantidades masivas que

actualmente necesitamos para 7 billones de seres humanos.

Hoy, la industria alimenticia es uno de los espacios donde hay mas innovacion. Ademas de
la cantidad, la innovacién actual se enfoca en el equilibrio entre la conveniencia, el sabor y
la salud, lo que se da especialmente en el campo de los alimentos funcionales, que son
aquellos creados para suplir una necesidad especifica o aportar un beneficio en términos

de salud.

1.1 Evolucion historica de la nutricion

La alimentacion ha sido una de las necesidades y preocupaciones fundamentales del
hombre y uno de los factores determinantes de la formaciéon y progreso de las
sociedades. Los hombres primitivos dependian para su alimentacion de la caza, de la pesca
y de la recoleccion de productos vegetales silvestres: vivian en forma nomada y
organizados en pequenos grupos para poder efectuar con mayor eficacia esas actividades.
“Las primeras organizaciones sociales sedentarias fueron posibles cuando el hombre
aprendio a domesticar animales y a cultivar plantas para la obtencion de sus alimentos; de
ahi se ha progresado hasta la constitucion de las grandes ciudades y naciones de millones
de habitantes, tales como se conocen ahora gracias a los adelantos en los sistemas de

produccién, conservacion y distribucion de alimentos”

El interés del hombre por los valores nutritivos de los alimentos comenzo antes del inicio

de la civilizacién y ha continuado de manera progresiva en todas las épocas. La seleccion
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de los alimentos se hizo primero con el propésito inicial de satisfacer al hambre y estuvo

condicionada por la existencia de ellos.

La nutricidn es tan antigua como la busqueda de alimento por el hombre, pero la ciencia
de la nutricion es mas nueva. Poseemos un ciimulo de conocimientos cientificos respecto
a alimentos con conceptos y aplicaciones actuales. La forma de saber emplear alimentos
para nutrir al organismo es resultado de muchos anos de investigacion en laboratorios de
muchos paises, pero esto no basta. Los conocimientos deben llevarse a la practica, por los
especialistas que prescriben dietas especiales y por las amas de casa que cuidan la salud de

su familia.

A medida que se llevaron a cabo las revisiones bibliograficas de la historia de estas
ciencias, se evidencid que el interés del hombre por los valores nutritivos de los
alimentos comenzoé antes del inicio de la civilizacion y ha continuado de manera
progresiva en todas las épocas. Sin embargo, la nutriologia como ciencia especializada no

se desarrolld hasta el siglo XX.

"Se sabe que la especie humana habita el planeta hace 300,000 afos, mas o menos. Por
mucho tiempo, el hombre vivié de la caza, recoleccion de alimentos y comio lo que pudo
encontrar. De 6,000 anos a la fecha, al establecerse las civilizaciones primitivas en algunos
lugares, el hombre comenzé a producir los alimentos que consumia para aliviar la
necesidad continua que le imponia el hambre. Solamente en los ultimos 50 afos el
hombre ya en el siglo XX, ha llegado a poseer los conocimientos que le han permitido
producir y seleccionar alimentos y combinaciones de ellos para nutrir su cuerpo en forma

adecuada y suficiente"
Epoca Antigua: En Babilonia

El interés de los pueblos antiguos en los alimentos y los problemas dietéticos, y como se
encuentra en la historia biblica de Daniel y sus tres companeros escogidos para
comparecer ante el rey Nabucodonosor de Babilonia, “como jovenes sin tacha para

quienes la ciencia no tenia secretos”.

Esta documentado que ellos recibieron una racion diaria de las viandas delicadas y del vino
del rey. Entonces Daniel objetd este régimen dietético y causé la consternacion del

cocinero eunuco, que temia disgustar al rey si el aspecto de los jovenes hubiera llegado a
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ser peor que el de otros jovenes. Daniel hizo probablemente el primer experimento
dietético al persuadir al cocinero a ser alimentado él y sus companeros durante diez dias
con una dieta de leguminosas (chicharos, judias y lentejas) en vez de las viandas reales y
cambiar el vino por agua. A los diez dias su aspecto era tan satisfactorio que se les
permitid continuar con su propia dieta y tres anos después, el rey advirti6 que se
encontraban diez veces mejor que todos los magos y encantadores de su reino. Lo
anterior quiza fue el comienzo, 600 anos a. C., de la valoracion de verdades "Cientificas"
aunque en esa época los conocimientos eran escasos y equivocos. La confianza en la magia

comenzaba a disminuir.
En Grecia

El hombre primitivo aprendié pronto a asociar sus enfermedades con la dieta. Incluso el
médico de esa época se interesé de manera principal en la alimentacion de su paciente.
Solamente poseia su propia experiencia como guia y por ello no debe sorprender que
prevalecieran muchas ideas equivocadas. Ninguna persona combatié de manera seria estas
supersticiones hasta Hipocrates, quien vivio y ejercidé 460 anos a. C. relacioné el
desarrollo de la medicina con el de la nutricion y reconocié que no todas las personas

pueden aprovechar los alimentos de igual manera.

“Los griegos y los romanos consideraban indicada la dieta en el tratamiento de las
enfermedades, aunque no sabian exactamente qué alimentos se requerian o porqué. Un
antiguo médico griego introdujo la idea de cuatro elementos: el fuego, el agua, el aire, y la
tierra. A estos cuatro elementos se debian las cuatro propiedades: caliente, mojado, frio y
seco”. Evidentemente, la ciencia no podia hacer grandes progresos sobre bases como
ésta. En el siglo Il después de Cristo, Galeno, médico griego del reino de Pérgamo,

practico disecciones en animales y escribié sobre la anatomia del hombre.
En Roma

“La época que se extiende desde la caida del Imperio Romano (ano 476 a.C.) hasta la
Edad media, fue el periodo de la expansion del cristianismo, y no se presté6 mucha

atencion a la medicina ni a la ciencia.”
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“En el renacimiento italiano (siglos XV y XVI), Paracelso, Leonardo Da Vinci y Sanctorius
se preocupan por el balance entre la ingesta y la eliminacion de los alimentos por el

organismo”.

En el siglo XVI, Leonardo da Vinci en ltalia, contribuyo a las bases de la Medicina con sus

notables dibujos anatémicos.
Segun la biblia

Las primeras referencias escritas sobre alimentacion se encuentran en la Biblia y en las
obras del historiador Herddoto (siglo VI a. C.), donde existen diversos comentarios sobre
la elaboracién del pan y otros alimentos, junto con consideraciones dietéticas en torno a
la posible incidencia de los alimentos sobre la salud y la enfermedad. En esta linea, también
se encuentran indicaciones en los libros de los tres grandes maestros de la medicina
antigua: Hipocrates, Celsus y Galeno (entre los siglos V a. C y Il d.C), cuyas ideas
perduran hasta la Baja Edad Media (siglos IX - XIV) apoyados por las teorias y escritos de

Rhazes, Joanitius, la Escuela de Salerno y Roger Bacon.
Epoca del método experimental

“Hipocrates modificd los conceptos antiguos respecto a los alimentos; sin embargo, soélo
hasta el comienzo de la era cristiana se inicid el método experimental. Galeno (130 a 200
d. C), después de concluir los estudios médicos de la época, viajé a Grecia y Alejandria en
donde pudo disecar cuerpos de criminales ejecutados. Mas tarde experimento en cerdos
y de sus experimentos dedujo que el estobmago era el lugar en que los alimentos se

fragmentaban en particulas suficientemente pequenas para absorberse”.

Galeno dio un gran impulso al método experimental como factor necesario en el estudio
de la medicina. Sin embargo, durante 1000 afos después de su muerte se hicieron muy
pocos progresos en este campo. Como habia publicado muchos libros sobre temas de
medicina, con tal autoridad, sus ensenanzas y escritos fueron considerados como la Gltima

palabra en la materia durante casi los doce siglos siguientes.

El método experimental, muy rudimentario en sus principios, entraba ya en vigor. Se
formaban sociedades cientificas, que publicaban revistas informando sobre los resultados

de sus experiencias. La Escuela Superior de Harvard se fundo en 1636. En los documentos
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revisados se encontraron puntos de referencia del siglo XVII: el amanecer de la ciencia y
de la libertad del hombre en el uso de su mente investigadora y en la capacidad de poner

a prueba sus ideas.

Probablemente el primero que emprendioé el estudio de la nutricion en seres humanos fue
Sanctorius (1561 -1636), médico italiano, citado también por algunos autores como
Savtorius; quien durante varias semanas estuvo registrando su propio peso, el de los
alimentos que tomaba y el de todos los productos de excrecion del cuerpo. Su libro
publicado en Leipzig en 1614 podria considerarse como el primero acerca del
metabolismo basal. Sin embargo, pasaron cien anos para descubrirse como se transforma

el alimento en hombre.

En el siglo XVIl se comenzaron a realizar progresos en medicina; William Harvey (1578 —
1657), demostré la circulacion de la sangre; de este modo puso los cimientos para llegar a

entender mas tarde cédmo el material alimenticio es llevado a todas las células del cuerpo.

La determinacion de la digestion como proceso quimico fue demostrado por el francés
René Réamur (1683 -1757), quien en sus experimentos con un pajaro milano evidencio lo
falso de las teorias que consideraban la digestion como una trituracion o una putrefaccion;
€l comprobd que en el estomago los alimentos eran disueltos; evidencio la existencia del
acido en el jugo gastrico. Como las nuevas ideas tardan en imponerse, no modifico las
ideas vigentes, sin embargo, introdujo un nuevo método de investigacion. Veinticinco anos
después, Lazaro Spallanzani (1729 -1799), italiano, confirmo los hallazgos de Réamur y
escribio un libro que explicaba que la digestion es un proceso quimico y no una

fermentacion.

William Beaumont (1785 - 1853) inici6 una serie de experiencias de 1825- 1833, al
ocasionarse accidentalmente el explorador canadiense Alexis San Martin una fistula en el
estomago; realizo 238 observaciones, gracias a las cuales se establecio la existencia de un
jugo disolvente en el estomago. Pero fue el ruso Pedro Ivan Paviow (1849- 1936), quien
abrié una nueva era en el conocimiento de los procesos digestivos; en su trabajo
"Lecturas sobre el trabajo de las glandulas digestivas " de 1897, expone la fistula de

Pavlow y su técnica de "Alimentacién fingida", los cuales son bien conocidos.
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La quimica evolucion6 a grandes pasos durante el siglo XIX. Los quimicos no tardaron en
identificar el jugo gastrico como acido clorhidrico, y en descubrir la presencia de otro
agente responsable del proceso de disolucion de los alimentos. Este resulté ser una

enzima a la que se dio el nombre de pepsina (1835).
Descubrimiento del metabolismo

En el siglo XVIII, Antoine Lavoisier, cientifico francés se interesé en el estudio del
metabolismo, esto es, en los productos que resultan después que digiere el cuerpo los

alimentos.

Aproximadamente al mismo tiempo que Spallanzani hacia sus experimentos, Antoine
Lavoisier (1743 — 1794) en Paris, se planteaba la interrogante sobre lo que acontece al
alimento una vez que ha sido adsorbido y circula por el torrente sanguineo. Enuncié que
la suma de los numerosos procesos quimicos constituye el metabolismo. Fue el primero
en medir el metabolismo en el ser humano. En el siglo XIX los trabajos de Lavoisier
fueron continuados por cientificos ilustres de la talla de Liebig, Voit y Rubner. Mientras
nuevos conceptos de nutricion se desarrollaban en Alemania y otros paises de Europa, en
esta misma época Pasteur en Francia asombraba a los circulos cientificos con sus
descubrimientos en el campo de la bacteriologia e higiene al descubrir el valor de los
antibioticos, con lo que abrid una nueva época en la salud publica. Y Florencia Nightingale
reconocié que el cuidado clinico de los enfermos necesitaba higiene y alimentacion
adecuadas, y con ello revolucioné el cuidado asistencial de los heridos de la guerra de

Crimea.
Descubrimiento de factores nutritivos

“En los albores del siglo XIX se tenia noticia de tres clases de materias alimenticias: los
sacaridos, los oleaginosos y los albuminosos. Los mismos que ahora llamamos hidratos de

carbono, grasas y proteinas”.

Ya a mediados del siglo XIX;, los cientificos empezaron a estudiar con sentido mucho mas
critico las proteinas, la grasa y los hidratos de carbono, y a preguntarse cémo se

formaban en el cuerpo, de donde provenian y si eran o no necesarias en la alimentacion.
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En 1816, un médico francés, profesor de fisiologia, Francois Magendie (1783 — 1855),
concluyd después de realizar investigaciones, que los animales necesitaban nitrégeno en la
dieta. “Magendie sabia que los tejidos del cuerpo, por un lado, y muchos alimentos, por
otro, contenian nitrégeno, por lo que insinué que, probablemente, el nitrégeno de los
alimentos provenia de los alimentos. Y a los que contenian nitrogeno, se les llamo

albuminosos”

Veintidos anos después de los estudios de Magendie, (en 1838), un quimico holandés,

Mulder, llamé “proteina” a la materia nitrogenada de estos alimentos albuminosos.

Otros investigadores descubrieron que el Calcio y el Fosforo eran necesarios para el
desarrollo del esqueleto. También se descubrio la presencia del yodo en la glandula
tiroides del hombre. Se observé que las ovejas morian si el suelo en el que se cultivaba su
alimento carecia de cobalto. Hasta la fecha continian haciéndose todavia nuevos
descubrimientos. Hoy sabemos que al menos dieciséis de estos elementos forman parte
de la estructura del cuerpo o de sus humores acuosos y que han de suministrarse en la
alimentacion diaria del hombre, como lo es el hierro. Algunos de ellos, como el cobre y el
manganeso, se encuentran en cantidades tan pequenas que se habla de ellos como vestigio

de elemento o microelemento.

Hasta aqui, quedaba aun por descubrir un grupo mas de factores nutritivos: Las Vitaminas,
cuya historia es probablemente, la mas larga y sus principios se remontan mas atras en el
tiempo, que los de cualquier otro factor alimenticio, aunque haya sido el ultimo grupo en

comprobarse.
Epoca actual

Podria situarse el surgimiento de la Nutricién en Salud Publica, como un nuevo enfoque
social en la salud de las poblaciones, que constituye actualmente una de las grandes tareas
de la investigacion y de la politica sanitaria en los paises desarrollados, lo que

probablemente se mantendra a lo largo de las proximas décadas

Se perfila la ciencia de la nutricion como una disciplina del siglo XX, ya que las bases
necesarias para la evolucion de la nutricion moderna se desarrollaron con la apariciéon del

método cientifico como se mencioné en la época del método experimental.
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Durante los ultimos dos siglos, practicamente todas las poblaciones del mundo han
experimentado cambios espectaculares en sus modelos dietéticos, debido
fundamentalmente a la propagacion mundial de plantas y animales domesticados, a la
aparicion de redes internacionales de distribucion de alimentos, al crecimiento de las
industrias procesadoras de los mismos y a la emigracion de centros rurales a urbanos y de
un continente a otro. Los aspectos citados, han traido como consecuencia una
deslocalizacion progresiva de la produccion y distribucién de los alimentos. Cuando se
habla de deslocalizacion se esta refiriendo a todos los procesos en los que las variedades
de alimentos, los métodos de produccion y los modelos de consumo se difunden por
todo el mundo a través de una red cada vez mas compleja. Este fenomeno que en la
actualidad se refiere a parte de la globalizacion, ha dado lugar a una mayor variedad de
alimentos disponibles para un espectro cada vez mas amplio de las poblaciones del mundo
desarrollado, pero ha perjudicado, en términos generales, a las sociedades menos

desarrolladas.

1.1.2 Origen de la nutricion en México

Los origenes de la nutricion en México datan de la época prehispanica en Mesoamérica
con el desarrollo de la agricultura, donde la clase alta era la privilegiada y tenia acceso a

los mejores alimentos y por ende una buena nutricion. Esta época abarca 2500-1500 a. C.
En 1889

La aparicion de los primeros escritos sobre temas relacionados con la nutricion data de

1889, Alvaro Dominguez Peén y su trabajo sobre pelagra.
En 1908

Dr. José Patron Correa publico un articulo sobre “la culebrilla” (término como era
conocida la desnutricion en el sureste) describiendo su cuadro clinico y etapas, asi como

su relacién con una dieta inadecuada.

En 1910
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La historia de la nutricion en México tuvo un auge en 1910-1929, con la evolucién de la
Salud Publica y medicina preventiva en la nacion, siendo el pionero el Dr. Eduardo Liceaga.
Las investigaciones del Dr. Liceaga y del Dr. José Maria Rodriguez que aportaron
importantes avances cientificos y técnicos para erradicar padecimientos endémicos o

brotes de enfermedades transmisibles en el pais.
En 1936

Pionero de la dietologia en México, contribuyendo a la historia de la nutricion clinica, fue

el dr. José Quintin Olascoagua Moncada.

En 1936 el Departamento de Salubridad inicia la ensefianza de la nutriologia para formar
personal que aplicé la Encuesta de Alimentacion y Nutricion en 1940; siendo éste el
primer intento en organizar la informacion existente en materia de alimentacién y

nutricion para México.
En 1943

Es creado el INNu que después cambia su nombre en 1980 a Instituto Nacional de

Ciencias Médicas Y Nutricién Salvador Zubiran (INNSZ).
En 1970

Para los anos 70 inicia en el ISSSTE, la Escuela de Dietética y Nutricion y es el
Departamento de Ciencias de la Nutricion y de los Alimentos de la Universidad
Iberoamericana que alberga la primera Licenciatura en Nutricion del pais. Actualmente
mas de 70 Instituciones de Educacion Superior Publicas y Privadas imparten la Licenciatura

en Nutricion en modalidad presencial.

1.2 Introducciéon. Conceptos basicos

Desde tiempos antiguos, la ciencia ha sido parte importante de la alimentacion. Nuestros
antepasados fueron descubriendo aquellos alimentos que podian consumir con base en la
prueba y error, para posteriormente ir mejorando las técnicas de recoleccion, hasta llegar

al cultivo, la agricultura, y los métodos de coccion de los alimentos.
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1.2.1 Definicion de alimento y alimentacion

La alimentacién es una actividad fundamental en nuestra vida. Por una parte, tiene un
papel importantisimo en la socializacion del ser humano y su relacion con el medio que le
rodea. Por otra, es el proceso por el cual obtenemos los nutrientes que nuestro cuerpo

necesita para vivir.

Una primera aproximacion al concepto de alimento puede obtenerse de la definicion del
Cédigo Alimentario Espanol — “cuerpo organico de normas basicas y sistematizadas
relativas a alimentos, condimentos, estimulantes y bebidas-“, segun la cual tienen la
consideracion de alimento todas las sustancias o productos de cualquier naturaleza, que
por sus caracteristicas, aplicaciones, preparacion y estado de conservacion son
susceptibles de ser habitual o idoneamente utilizados para alguno de los fines siguientes:
La normal nutricion humana, y como productos dietéticos en casos especiales de

alimentacion humana.
Alimentacion

Podemos decir entonces, que, la alimentacion es la ingestion de alimento por parte de los
organismos para proveerse de sus necesidades alimenticias, fundamentalmente para
conseguir energia y desarrollarse. Esta abarca desde la eleccidon de los alimentos, hasta la

ingestion de los mismos. Sin alimentacion, seria practicamente imposible la nutricién.
Las funciones de la alimentacion, son las siguientes:

v Nutricionales: Proporciona materia y energia para el anabolismo y mantenimiento
de las funciones fisioldgicas, como el calentamiento corporal.

v" Sociales: favorece la comunicacion, el establecimiento de lazos afectivos, las
conexiones sociales y la transmision de la cultura.

V' Psicoldgicos: Mejora la salud emocional y proporciona satisfaccion y obtencion de

sensaciones gratificantes.
Alimento

Un alimento es todo producto que, por sus componentes quimicos y por sus

caracteristicas organolépticas, puede formar parte de una dieta con el objeto de calmar el
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hambre, satisfacer el apetito y aportar los nutrientes que resultan necesarios para

mantener al organismo en un estado de salud.

Es decir, un alimento es un producto, natural o transformado, capaz de suministrar al
organismo que lo ingiere la energia y las estructuras quimicas necesarias para que pueda
desarrollar sin problemas sus procesos biologicos. Este puede ser liquido, sélido o

semisolido.

El codigo alimentario define a la alimentacion como: “sustancias o productos de cualquier
naturaleza, solidos o liquidos, naturales o transformados, que, por sus caracteristicas,
aplicaciones, componentes, preparacion y estado de conservacion, sean susceptibles de

ser habitual e idoneamente utilizados para alguno de los fines siguientes:

a) Para la normal nutricién humana.

b) Como productos dietéticos, en casos especiales de alimentacion humana.

Los alimentos sirven perfectamente como almacén y transporte de nutrientes que el
humano recibira mediante la alimentacion, y aprovechara gracias a la nutricion. Con lo
anterior se entiende que alimentacion y nutricion son conceptos individuales y no deben

tratarse como sindonimos.

A continuacion, se abordan los conceptos de nutricion y nutriente...

1.2.2 Definicion de nutriente y nutricion

En multiples ocasiones se liga a la nutricion y alimentacion como sinénimos, gracias a
conceptos anteriores y a los que se desarrollan a continuacién, nos damos cuenta que

esto es un error.
Nutriente

Los nutrientes son las sustancias quimicas contenidas en los alimentos que el cuerpo
descompone, transforma y utiliza para obtener energia y materia para que las células

lleven a cabo sus funciones correctamente.
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Es la unidad funcional minima que la célula utiliza para el metabolismo intermedio y que es
provista a través de la alimentacion. Suministra energia, forma estructuras y participa en

reacciones quimicas especificas.
Existen diferentes tipos de nutrientes, teniendo cada uno de ellos funciones distintas:

v" Los macronutrientes son aquellos que necesitamos en grandes cantidades;
comprenden las proteinas, los hidratos de carbono y las grasas.

v" Los micronutrientes son aquellos que soélo necesitamos en cantidades muy
pequenas. Consideramos dentro de este grupo a las vitaminas y los minerales.

v' Otros como el agua y la fibra (no siendo ésta ultima un nutriente propiamente

dicho), que también necesitamos en cantidades adecuadas.

Algunos de los nutrientes que necesitamos para vivir podemos fabricarlos a partir de
otros que obtenemos de lo que comemos y son conocidos como nutrientes no
esenciales. Otros, sin embargo, no podemos fabricarlos y debemos ingerirlos en la dieta.

Estos ultimos se llaman nutrientes esenciales.
¢(Entonces qué es la nutricion?
Nutricion

La nutricién consiste en la reincorporacién y transformacion de materia y energia de los
organismos para que puedan llevar a cabo tres procesos fundamentales: mantenimiento
de las condiciones internas, desarrollo y movimiento, manteniendo el equilibrio

homeostatico del organismo a nivel molecular y microscépico.

Podemos decir entonces, que, la nutricién es el proceso mediante el cual el cuerpo

aprovecha los alimentos ingeridos. Implica digestion, absorcion, asimilacion y excrecion.

Se dice que mientras la alimentacion es un proceso voluntario y consiente, la nutricion no,
esta se considera un conjunto de procesos involuntarios e inconscientes puesto que no

podemos controlar la mayoria de estos procesos y suceden de manera “automatica”.
La nutricion se clasifica en dos tipos

v" La nutricion autotrofa

v" La nutriciéon heterétrofa
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Nutricidon autotrofa

Es la que llevan a cabo los organismos que producen su propio alimento. Los seres
autotrofos son organismos capaces de sintetizar sustancias esenciales para su

metabolismo a partir de sustancias inorganicas.

El término autétrofo procede de auto- ‘propio’, ‘por uno mismo, — trofo ‘que se
alimenta’; por lo que significa ‘que se alimenta por si mismo’. Los organismos autotrofos
producen su masa celular y materia organica a partir del dioxido de carbono como unica

fuente de carbono, usando la luz o sustancias quimicas como fuente de energia.

Las plantas y otros organismos que usan la fotosintesis son fotolitos autotrofos; las
bacterias que utilizan la oxidacion de compuestos inorganicos como el anhidrido sulfuroso

o compuestos ferrosos como produccion de energia se llaman quimiolitotroficos
Nutricion heterotrofa

Es la que llevan a cabo aquellos organismos que necesitan de otros para vivir. El término
heterotrofo provieneé de hetero- ‘otro’, ‘desigual’, ‘diferente’, y — trofo ‘que se alimenta,
por lo que significa ‘que se alimenta de otros’. Por tanto, los organismos heterotrofos (en
contraste con los autotrofos) son aquellos que deben alimentarse con las sustancias

organicas sintetizadas por otros organismos, bien autétrofos o heterétrofos a su vez.

Entre los organismos heterotrofos se encuentran los animales, los hongos, y la mayoria de

las bacterias y protozoos.

Los seres heterotrofos dependen de los autotrofos, ya que aprovechan su energia y la de
la materia que contienen para fabricar moléculas organicas complejas. Los heterétrofos

obtienen la energia rompiendo las moléculas de los seres autotrofos que han comido.
Procesos de la nutricion:
Digestion

La digestion es el proceso de transformacion por hidrolisis (“rompimiento de moléculas
gracias a la participacion de agua”) de los alimentos en moléculas suficientemente

pequenas para que atraviesen la membrana plasmatica por via mecanica o quimica. En
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este proceso participan diferentes tipos de enzimas (proteinas responsables de que la

hidrolisis suceda).

La parte mecanica de la digestion incluye la masticacion, deglucion, la peristalsis y la
defecacion o eliminacion de los alimentos. En la boca se produce la mezcla y humectacion
del alimento con la saliva, siendo esta la digestion quimica, mientras éste es triturado

mecanicamente por masticacion, facilitando la deglucién.
Absorcion

Proceso por el que se incorporan los nutrientes desde el aparato digestivo hacia la sangre

para que el cuerpo los pueda usar.

El proceso de absorcion de  nutrientes se produce principalmente y con una
extraordinaria eficacia a través de las paredes del intestino delgado, donde se absorbe la
mayor parte del agua, alcohol, azicares, minerales y vitaminas hidrosolubles, asi como los
productos de digestion de proteinas, grasas e hidratos de carbono. Posteriormente se

transportan al torrente sanguineo.
Asimilacion

la nocion de asimilacion se asocia a un proceso del metabolismo que consiste en sintetizar
moléculas complejas mediante otras moléculas de estructura mas simple. La asimilacién
alimenticia, en este sentido, consiste en la transformacion de las proteinas, los
carbohidratos y otros componentes de los alimentos en sustancias que puedan ser
absorbidas por el organismo. Es decir, aprovechar al maximo cada uno de los

componentes del alimento.
Excrecion

La excrecion es un proceso fisiologico, que le permite al organismo expulsar sustancias
que no le sirven, ni seran usadas y pueden ser toxicas para el cuerpo humano,

manteniendo asi el equilibrio de la homeostasis y la composicion de los fluidos corporales.
Algunos ejemplos de excrecion, son los siguientes:

v El intestino grueso elimina los desechos toxicos que quedan después de la

digestion del alimento y los excreta por las heces fecales
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v" El rindn descompone el exceso de aminoacidos y toxinas en la sangre. Elimina sus

desechos por la orina.
v' La piel elimina el exceso de agua y sales por medio del sudor.

v Los pulmones exhalan vapor de agua y diéxido de carbono, que se obtienen de la

digestién y asimilacion de los nutrientes, mediante la respiracion.

1.3 La nutricion como ciencia

Como bien sabemos, la nutricion es un conjunto de procesos biologicos que permiten la
vida del humano (seres vivos en general), sin embargo, esta definicion corresponde desde

la vista biologica, sin embargo, podemos definir a la nutricion como una ciencia.

Entre las ciencias dedicadas al estudio de los alimentos desde diferentes puntos de vista se
encuentran la Nutricion, la Bromatologia, la Dietética, la Nutricion Clinica y la Tecnologia

de Alimentos.

La Nutricion (del latin nutrire) se preocupa preferentemente del estudio de los procesos
de ingestion, transformacion, y utilizacion de los alimentos por el organismo para llevar a

cabo las funciones de homeostasis, crecimiento y reproduccion.

La nutricion es la ciencia que estudia la forma en que el organismo utiliza la energia de los
alimentos para mantenerse y crecer, mediante el analisis de los procesos por los cuales
ingiere, digiere, absorbe, transporta, utiliza y extrae los nutrientes esenciales para la vida,

y su interaccion con la salud y la enfermedad.

Algunos autores, para evitar confusion, denominan “nutriologia” a la ciencia que estudia a

la nutricion como un proceso biologico.

Como ciencia, la nutricion estudia todos los procesos bioquimicos y fisiologicos que
suceden en el organismo para la asimilacién del alimento y su transformacién en energia y
diversas sustancias. Lo que también implica el estudio sobre el efecto de los nutrientes

sobre la salud y enfermedades.
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La nutricion como ciencia es muy reciente, ya que apenas a finales del Siglo XVIII el
francés Lavoisier hace las primeras observaciones sobre la materia. Sin embrago, ya en
épocas anteriores hubo quienes intuian la importancia de los alimentos en el desarrollo
del ser humano. Podemos citar como ejemplos los trabajos de Hipdcrates y de Petreus

Hispanus.

1.4 El papel del profesional de la nutricion

El Licenciado en Nutricion es un profesional capaz de brindar atencion nutrioldgica a
individuos sanos, en riesgo o enfermos, asi como a grupos de los diferentes sectores de la
sociedad; de administrar servicios y programas de alimentacion y nutricion; de proponer,

innovar y mejorar la calidad nutrimental y sanitaria de productos alimenticios.

Tiene la habilidad de integrar, generar y aplicar conocimientos, habilidades y actitudes que
permiten su desempeno en los campos profesionales basicos: nutricion clinica, nutricién
poblacional, servicios de alimentos, tecnologia alimentaria y otros campos transversales
como: investigacion, educacion, administracion y consultoria aplicando métodos, técnicas

y tecnologias propias de la nutriologia y ciencias afines.

Fundamenta su ejercicio profesional en un marco ético y multidisciplinario para responder
con calidad y compromiso a las necesidades sociales de alimentacién y nutricion presentes

y futuras.
Investigacion

Realizan diversos tipos de estudios, andlisis y ensayos clinicos para generar evidencia

cientifica que sustente mejores decisiones en salud nutricional.
Administracion de comedores industriales

Disenan menus, recomendaciones de alimentacion y ejercicio para los trabajadores de una

empresa con el fin de mejorar la salud de los empleados

Alimentacion comunitaria
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Estudian la nutricion en comunidades y sus grupos vulnerables, asi como el

funcionamiento de programas sociales relacionados con la alimentacion.
Nutricion clinica

Disenan planes de alimentacion para aplicarse a pacientes dentro de las instituciones de

salud, en los distintos niveles de atencion.
Nutricion deportiva

Elaboran guias de alimentacion segun los requerimientos de los atletas, cuyas necesidades

son distintas a las de la poblacién general.
Diseno de politicas publicas

Desarrollan politicas alimentarias basadas en evidencia cientifica en beneficio de la

poblacion.
Planes de alimentacion

Para los distintos momentos de la vida. Pueden tener propodsitos especificos como
mantener una nutricion adecuada, bajar de peso, controlar enfermedades croénicas, entre

otros.

Existen organizaciones encargadas de la alimentacion y nutricion, internacionales y
nacionales, que permiten el desarrollo de la nutricion y del nutridlogo como tal, se

describen a continuacion.
Funciones

Las organizaciones ayudan a los paises en desarrollo y a los paises en transicion a
modernizar y mejorar sus actividades agricolas, forestales y pesqueras con el fin de
asegurar una buena nutricion para todos. Busca y moviliza apoyo econdémico e
institucional para realizar actividades y programas de instruccién en nutricion. Establece
redes de comunicacion para facilitar el intercambio de informacion, promover las mejores

practicas y difundir la experiencia de instruccion de nutricion entre los paises miembros.

OMS (Organizacion Mundial de la Salud)
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En inglés se conoce como WHO (World Health Organization). Se cred el 7 de abril de
1948, su objetivo es que todos los pueblos puedan gozar del grado maximo de salud que
puedan lograr. La constitucion de la OMS define salud como un estado completo de
bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades.

Su sede se encuentra en Ginebra Suiza.
FAO (organizacion de las naciones unidas para la alimentacion y agricultura)

Organismo especializado de las Naciones Unidas (ONU) cuyo principal objetivo es la
lucha contra el hambre a nivel mundial. Segin reza su constitucidon, sus objetivos
especificos son “mejorar los niveles de nutricion y la calidad de vida y garantizar mejoras
en la eficiencia de la produccién y distribucion de todos los productos alimenticios y
agricolas. Las funciones de la FAO consisten en recoger, analizar y distribuir informacion
sobre nutricion, alimentos y agricultura; favorecer la conservacion de los recursos
naturales; y promover tanto politicas crediticias agricolas adecuadas a nivel nacional e

internacional como acuerdos internacionales sobre mercancias agricolas.

Entre sus proyectos se cuentan el desarrollo de recursos basicos en lo que se refiere a los
suelos y el agua; el intercambio internacional de nuevos tipos de plantas; el control de las
enfermedades de los animales y las plantas; y ofrecer a las naciones asociadas que lo
necesiten asistencia técnica en campos como la nutricion, la conservacion de los

alimentos, el riego, la conservacion del suelo y la reforestacion
Objetivos

v" Mejorar la nutricion en forma sostenible, especialmente entre hogares y grupos de
la poblacion vulnerables en materia de nutricion.

v" Crear conciencia de los beneficios de combatir el hambre y reducir Ila
malnutricion.

v' Ayudar a los paises e identificar a los sectores de la poblacién que padecen
inseguridad alimentaria y problemas de nutricion.

v Promover inocuidad de los alimentos y evitar enfermedades de origen alimentario.
¢A quién va dirigido?

v' Escuelas.
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v" Servicios de salud
UNICEF

Esta dirigido por un comité ejecutivo compuesto por 36 miembros que establece
politicas, revisa programas y aprueba gastos. Dicho comité ejecutivo, previa consulta con
el secretario general de la ONU, nombra un director ejecutivo cuyo mandato expira a los

cinco anos.

Los programas nacionales de UNICEF, que se formulan una vez consultados los distintos
gobiernos, cuentan con la cooperacion de personas procedentes de todos los sectores de
la sociedad, incluidos centros gubernamentales, dirigentes sociales, organizaciones no

gubernamentales, profesores, padres y ninos.

Uno de los programas principales de esta agencia, el de inmunizacién infantil universal,
realizado en colaboracion con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), otra de las
entidades que asisten a la UNICEF, permitio que el 80% de los nifos del mundo pudiese
ser vacunado contra la difteria, el sarampion, la poliomielitis, el tétanos, la tuberculosis y

la tos ferina.

Para resumir las organizaciones nacionales e internacionales, se presenta un organizador

grafico, a continuacion.

ORGANIZACIONES NACIONALES E INTERNACIONALES
QUE EJECUTAN PROGRAMAS DE NUTRICION

INTERNACIONAL ES
OMS / oRs \m\n
NACIONAL ES
/r L\
FUNDACREDESA SENIFA
INN

ups
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UNIDAD II
ALIMENTACION Y NUTRICION

Ademas de ser una necesidad vital para la supervivencia, la alimentacion también es
bienestar, cultura y placer. La salud depende fundamentalmente de la variedad y tipos de
alimentos que ingerimos. Los nutrientes presentes en los alimentos son fundamentales

para la vida.

Conocer los modos de obtencion, distribucion de los alimentos, quién y como los

prepara, aporta un conocimiento extraordinario sobre el funcionamiento de una sociedad.

Asimismo, cuando descubrimos donde, cuando y con quién son consumidos los alimentos,
estamos en condiciones de deducir, en buena medida, el conjunto de las relaciones
sociales que prevalecen dentro de esa sociedad, en definitiva, las practicas alimentarias

son una parte integrada de la totalidad cultural.

La alimentacion es un factor biologico basico para subsistir. No soélo remite a la
satisfaccion de una necesidad fisioldgica idéntica en todos los seres humanos, sino también
a la diversidad de culturas y a todo lo que contribuye a modelar la identidad de cada

pueblo.

Ahora bien, no solamente es necesario conocer a la alimentacion, si no a la nutricién,

como tal, ya que esta busca cumplir con los siguientes objetivos:

v" Aporte energético: Este punto resulta fundamental para cualquier ser humano y
para cualquier actividad que se desempene.
Los aportes de hidratos de carbono, proteinas y grasas deben ofrecerse en
cantidad, calidad y proporcion adecuados. De este modo, se consigue un correcto
funcionamiento del sistema metabdlico.

v Aporte plastico: Para cumplir este proposito deben considerarse la incorporacion
adecuada de proteinas, grasas y ciertos minerales, las proteinas son parte basica de
la estructura de toda célula viva y ejercen la funcidn indispensable de construccion

tisular.
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Dentro de los minerales a tener en cuenta, destacamos el calcio, quien como
elemento plastico cumple un papel fundamental en la contraccion muscular y en la
transmision de los impulsos nerviosos.

v Aporte regulador: Viene dado generalmente por la incorporacién al organismo de
vitaminas y minerales.
En el caso de las vitaminas, funcionando como catalizadoras de las reacciones
bioquimicas permitiendo la liberacion de energia.

v Aporte de reserva: Teniendo en cuenta que hidratos de carbono y grasas son las
principales fuentes de energia, se presupone el almacenamiento de estos
substratos en el organismo para colaborar en el metabolismo energético a la hora

de un esfuerzo fisico.

2.1 Clasificacion de los alimentos

Los principios inmediatos (carbohidratos, proteinas, lipidos, vitaminas y minerales) se
encuentran distribuidos en los diferentes alimentos. Segiun la proporciéon de un
determinado nutriente, los alimentos se han clasificado atendiendo a la funcion del

nutriente predominante.

Los alimentos que contienen fundamentalmente carbohidratos o lipidos son fuente de
calorias, con una funcién energética; los alimentos fundamentalmente proteicos, aunque
pueden aportar energia, tienen como mision principal el aportar materiales para la
construccion o renovacion de estructuras. Es decir, una funcién plastica o formadora; los
alimentos que por su riqueza en vitaminas o minerales controlan diversos sistemas del

metabolismo se les conoce como alimentos reguladores.
Es decir, la clasificacion segin el predominio de nutrientes es:

v’ Energéticos (Hidratos de carbono y lipidos)
v' Plasticos o formadores (Proteinas)

v" Reguladores (Vitaminas y minerales)
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Clasificacién Funcional de los Alimentos

Plasticos Energéticos Reguladores
* Lechey derivados * Grasas * Verduras
e Carne * Frutos secos * Frutas
* Pescados * (Cereales * Lechey derivados
* Huevos (clara) * Huevo (yema) * Huevo y visceras

* Legumbres
® Frutos secosy
cereales

Los grupos de alimentos se pueden representar en graficos y colores para una mejor
comprension, el color identifica la funcion principal de los alimentos: amarillo para los

energéticos, rojo para los plasticos, verde para los reguladores y naranja para los mixtos.

Los graficos utilizados pueden ser en forma de rueda de los alimentos (que a modo de
queso en porciones contiene los diferentes grupos de alimentos), o en forma de piramide

(en la que las distintas secciones representan los alimentos a consumir).
Clasificacion segun su origen

v Origen animal: carnes, huevos, miel, leches, visceras, cartilagos, tejido adiposo, etc.
v Origen vegetal: leguminosas, verduras, frutas, especias, cereales, semillas, raices,

etc.
Clasificacion por grupo de alimentos

En cada alimento predominan uno o varios nutrientes lo que nos permite clasificarlos en 6

grupos diferentes:

v’ Cereales, papas, azlcar.

Alimentos grasos y aceites.

Carnes, huevos, pescados, legumbres y frutos secos.
Leche y derivados.

Verduras y hortalizas.

NN

Frutas y derivados.

ups
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Como no existe ningun alimento que nos proporcione todos los nutrientes en las
cantidades que necesitamos (a excepcion de la lactancia materna o las formulas que la
sustituyen para los lactantes durante los primeros 6 meses de vida), es preciso elaborar
una dieta equilibrada, esto es, una dieta que incluya alimentos de todos los grupos en la

proporcion adecuada para cubrir las necesidades del organismo de una forma correcta.

Ademas, hay que tener en cuenta que cada etapa de la vida tiene sus peculiaridades y la
alimentacion debe adaptarse a ellas. La infancia, por ejemplo, se caracteriza por ser la
época de mayor crecimiento y desarrollo, y la dieta debe adaptarse tanto al ritmo de
crecimiento como a la maduracion de los distintos procesos que intervienen en la
nutricion (ingestion, digestién, absorcion y metabolismo) para conseguir un estado de

salud adecuado.

2.2 Los alimentos y su composicion

La composicion de alimentos varia ampliamente. Depende, entre otros factores, de la
variedad de las plantas y animales, del tipo de cultivo y fertilizacion, de las condiciones de
alimentacion animal y, en algunos alimentos, varia segin su frescura, el tiempo y

caracteristicas de almacenamiento, etc.

Otro problema para valorar la composiciéon de alimentos lo constituyen las técnicas
utilizadas para la determinaciéon de sus componentes, que pueden dar valores muy
distintos. Esto hace que existan resultados muy diferentes entre las diversas tablas

existentes.

Los alimentos proporcionan la energia y los nutrientes necesarios para llevar a cabo las
funciones corporales, mantener una buena salud y realizar las actividades cotidianas. Sin
embargo, consumimos alimentos no solamente para nutrirnos y sentirnos bien y con

energia; sino también porque nos proporcionan placer y facilitan la convivencia.

El Codex Alimentarius define “alimento” como toda sustancia, elaborada, semielaborada o
bruta, que se destina al consumo humano, incluyendo las bebidas, el chicle y cualesquiera
otras sustancias que se utilicen en la fabricacion, preparacion o tratamiento de los

alimentos.
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Los alimentos estan formados en su mayor parte por compuestos bioquimicos
comestibles que derivan principalmente de fuentes vivas, tales como plantas y animales; la
sal y el agua son los Unicos procedentes de naturaleza inorganica que se incluyen en la

alimentacion.

Todos los alimentos estan constituidos por los siguientes elementos en distintas
proporciones: agua, hidratos de carbono, proteinas, lipidos (grasas), vitaminas, minerales,
pigmentos, saborizantes y compuestos bioactivos, estos componentes estan dispuestos de
formas distintas en los alimentos, para darles su estructura, textura, sabor, color

(pigmentos) y valor nutritivo.

La composicion general de los alimentos y la forma en que sus componentes se organizan,

le otorgan sus caracteristicas particulares.

El agua es el principal componente de la mayoria de los alimentos y forma parte de la

composicion de practicamente la totalidad de estos.

En muchas ocasiones, al agua no se le considera un nutrimento porque no sufre cambios
quimicos durante su aprovechamiento bioldgico; pero es un hecho que sin ella no pueden
llevarse a cabo las innumerables transformaciones bioquimicas propias de todas las células

activas: desde una sencilla bacteria hasta el complejo sistema del organismo del hombre.

Los principales componentes sélidos son: hidratos de carbono, proteinas, lipidos y sus

correspondientes derivados.

Los alimentos experimentan una serie de modificaciones o trasformaciones a lo largo de
la cadena alimentaria esta es la secuencia de etapas y operaciones involucradas en la
produccién, procesamiento, distribucion, almacenamiento y manipulacion de un alimento

y sus ingredientes, y abarca desde la produccion primaria hasta el consumo.

2.3 Clasificacion de nutrientes
Los nutrientes deben satisfacer tres tipos de necesidades:

v Energéticas

v" Estructurales
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v Funcionales y reguladoras.

A continuacion, se describe cuales son los diferentes nutrientes, cuales son sus funciones

principales, y en qué alimentos los vamos a encontrar principalmente.
Energia

La energia no es ningun nutriente, sino que se obtiene tras la utilizacion de los
macronutrientes por las células. Asi, todos los alimentos, en funcion de los nutrientes que

los componen, aportan energia o, lo que es lo mismo, calorias en mayor o menor medida.
Nuestro organismo gasta calorias en:

v Mantener la temperatura y las funciones vitales en reposo (circulacién, respiracion,
digestion...), es lo que se conoce como “metabolismo basal”.

v' Crecer: durante la infancia, especialmente en el primer afio de vida y la
adolescencia (épocas en las que se crece mas rapido). Este gasto es muy
importante y, por tanto, necesitaremos mayor aporte calérico que en otras
épocas de la vida.

v" Moverse: por esta razén, en funcidon del grado de actividad fisica, nuestro

organismo necesitara mas o menos aporte de energia.

Las calorias que consumimos deben cubrir estos gastos del organismo para que éste
pueda funcionar correctamente. Un exceso o un defecto de aporte energético

provocaran problemas en nuestra salud.

La estimacion de las necesidades caloricas de un individuo se realiza por formulas o
cdlculos tedricos que se basan tanto en datos obtenidos por técnicas complejas que
miden el gasto de energia (como la calorimetria indirecta) y la composicion corporal,
como en el grado de actividad fisica estimada. Las necesidades de energia varian segln el
peso, la talla, la edad, el sexo y la actividad fisica de una persona, aunque el factor mas

importante de todos ellos es la edad.
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2.3.1 Macronutrientes

En nutricion, los macronutrientes son aquellos que suministran la mayor parte de la
energia metabodlica del cuerpo. Se clasifican en hidratos de carbono (siendo la principal
fuente de energia del organismo), lipidos (la segunda fuente de energia) y proteinas

(nuestra tercera fuente de energia)

2.3.1.1 Hidratos de carbono
Los hidratos de carbono también son llamados carbohidratos o glucidos.

Su funcion mas importante es la de ser la primera fuente de energia para nuestro
organismo, aportando aproximadamente 4 kcal por cada gramo. Por esta razén deben

constituir entre un 50-55% de todas las calorias de la dieta.

El “indice glucémico” refleja el aumento de la glucosa en sangre tras la toma de un
alimento y depende de la rapidez con que se digieren y asimilan sus carbohidratos. El
indice sera alto para aquellos alimentos que producen un aumento rapido de la glucemia
tras su ingesta y bajo para los que el aumento sea lento. Depende tanto de los glucidos

como del resto de nutrientes que los acompanan en la composicion del alimento.

Los carbohidratos mas sencillos estan formados por una molécula y reciben el nombre de
monosacaridos (la glucosa, la fructosa o la galactosa). Todos los carbohidratos deben ser
digeridos a estos mas simples antes de ser absorbidos por nuestro organismo. Después el
organismo los utiliza para conseguir energia o bien los almacena en forma de moléculas

mas complejas como el glucogeno.

Cuando se unen dos monosacaridos forman los disacaridos (por ejemplo, glucosa +

glucosa = sacarosa; o glucosa + galactosa = lactosa).

A estos dos tipos de carbohidratos (mono y disacaridos) se les conoce también como
hidratos de carbono simples o azicares, y tienen como caracteristica que tienen sabor

dulce.

La glucosa y la sacarosa se absorben rapidamente, produciendo un aumento de glucosa

rapido en la sangre tras su ingesta. Este efecto puede ser beneficioso en determinadas
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circunstancias (por ejemplo, ante una “bajada de azucar” (hipoglucemia) o en la practica
de algunas actividades deportivas), pero debe ser evitado en algunas enfermedades como

la diabetes o la glucogenosis.

No se recomienda, en todo caso, una ingesta excesiva de estos azlcares pues se ha
relacionado con la obesidad y la caries entre otros efectos perjudiciales. Los encontramos

en alimentos como los dulces, el azlcar y la miel (ésta ultima también contiene fructosa).

En las frutas, las verduras y la leche también encontramos hidratos de carbono simples
como son la fructosa en los dos primeros y la lactosa en el Ultimo. También se absorben
rapidamente, pero estos alimentos tienen un indice glucémico mas bajo que los alimentos
13 ”» . . .

dulces” porque contienen otras sustancias (por ejemplo, la fibra en las verduras o la

grasa en la leche) que enlentece la absorcion.

Los polisacaridos (por ejemplo, los almidones) estdn compuestos por multiples
monosacaridos, y son también llamados hidratos de carbono complejos. A diferencia de
los anteriores se absorben mas lentamente (indice glucémico bajo), produciendo un
aumento de glucosa en la sangre mas paulatino tras su ingesta pues precisan ser digeridos
previamente. Por esta razén se recomienda que la fuente principal de hidratos de carbono

en la dieta sea de este tipo.

Los encontramos en alimentos como los cereales (arroz, maiz...), sus derivados (harinas,

pasta, pan...), las legumbres, y las papas.
Fibra dietética

No es un nutriente propiamente dicho, pues esta compuesta por polisacaridos,
oligosacaridos, analogos de hidratos de carbono y otras sustancias que son resistentes a la
digestion y la absorcidn en el intestino delgado y que fermentan total o parcialmente en el
intestino grueso. Existen dos tipos de fibra, la soluble y la insoluble, segin se disuelvan o

no en agua, que les confieren propiedades un poco diferentes.

Su ingesta es muy importante, pues actia como regulador del funcionamiento del aparato

digestivo, del control glucémico y de la absorcién de otros nutrientes como el colesterol.

De forma general se ha visto que tiene efectos beneficiosos sobre diversas enfermedades

digestivas  (por ejemplo, el estrefimiento), enfermedades cardiovasculares
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(hipercolesterolemia, hipertension arterial, diabetes mellitus...), ciertos tipos de canceres

(colon y mama), y la obesidad.

La fibra se encuentra fundamentalmente en los cereales integrales, las verduras, las frutas,

las legumbres y los frutos secos.

2.3.1.2 Lipidos

Las grasas son un grupo heterogéneo de sustancias que se caracterizan por ser insolubles

en agua y de aspecto untuoso o aceitoso.

Su principal funcion es ser fuente de energia “concentrada”, pues cada gramo aporta 9

kecal.

Actian como un gran almacén de energia en nuestro organismo. Ademas, tienen otras

funciones importantes:

v Forman parte de la estructura de las membranas celulares.
v Estan implicadas en la absorcion, el transporte y la formacién de las vitaminas
llamadas liposolubles

v" Forman parte de algunas hormonas.
Existen varios tipos de grasas:
Acidos grasos

Los acidos grasos se suelen encontrar formando parte de los triglicéridos (compuestos de
una molécula de glicerol y 3 moléculas de acidos grasos). La composicion de los acidos

grasos es la que distingue unas grasas de otras:

v Segln el grado de saturacién de esos acidos grasos (que depende de la estructura
quimica interna de ellos) hablamos de grasas saturadas o grasas insaturadas.

v Segln la longitud de cadena de esos acidos grasos hablamos de 4cidos grasos de
cadena corta (4-6 atomos de carbono), de cadena media o MCT (8-12 atomos de

carbono), de cadena larga (14-20 atomos de carbono) o de cadena muy larga (> 22
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atomos de carbono). La absorcion, digestion y metabolizacién de cada tipo se hace
de forma diferente.

a) Acidos grasos saturados

Un consumo excesivo de este tipo de grasas conlleva un aumento de colesterol y
triglicéridos en sangre, que tienen efectos perjudiciales para nuestra salud. Suelen ser

solidas a temperatura ambiente.

Las encontramos principalmente en los productos de origen animal: grasa de la carne,

tocino, mantequilla, manteca, queso, yema de huevo, lacteos enteros...

Estas grasas son, a su vez, acidos grasos de cadena larga y muy larga (salvo la leche que

contiene ademas acidos grasos de cadena corta y media).

También se encuentran en algunos aceites vegetales como el aceite de palma y el de coco,
que son los que se suelen utilizar en la bolleria industrial. Estos aceites son la fuente
principal de los acidos grasos de cadena media de la dieta. Otro producto de origen

vegetal que contiene grasa saturada es la margarina.
b) Acidos grasos no saturados

Este tipo de grasas son “cardiosaludables”, pues producen un aumento del colesterol
“bueno” (HDL), una reduccion del colesterol “malo” (LDL) y una reduccion de los
triglicéridos en la sangre. Ademas, tienen efectos beneficiosos en otras enfermedades

como el cancer, enfermedades “inflamatorias” y de la piel.
Todos son acidos grasos de cadena larga o muy larga.
Pueden ser:

v Monoinsaturadas: Las encontramos en el aceite de oliva, los frutos secos y las
semillas (como por ejemplo la soja).

v' Poliinsaturadas: Entre ellas se encuentran los dcidos grasos omega-3 y los omega-6,
que ademas son acidos grasos esenciales, es decir, precisamos ingerirlos en la dieta
porque no somos capaces de fabricarlos. Son especialmente importantes en
mujeres embarazadas, ninos y personas mayores, porque tienen un papel

importantisimo en el crecimiento y el desarrollo del cerebro, protegen las
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neuronas y mejoran la memoria. El acido docosahexanoico (DHA), que es un tipo
de omega-3, ademas esta implicado en el desarrollo de la retina y del sentido de la

vista en general.

Los omega-3 se encuentran principalmente en los pescados llamados azules (sardina,

salmén, atln, caballa...), las nueces, y algunos alimentos enriquecidos.

Los omega-6 se encuentran en los aceites de semillas (girasol, soja, maiz), los frutos secos

y la yema de huevo.
Colesterol

Su ingesta es importante por su papel en la formacion de las membranas, y ser precursor

en la sintesis de algunas hormonas y de la vitamina D.

Una ingesta excesiva de colesterol provoca un aumento del colesterol en sangre, si bien
este aumento depende mas de la relacion de la ingesta de grasas insaturadas/grasas
saturadas, que de la ingesta de colesterol propiamente dicha. Su absorcidon, ademas,
depende de otros factores como por ejemplo la presencia de lecitina (presente en el

huevo) o de fibra vegetal, que disminuyen su absorcion.

Se encuentra principalmente en los productos de origen animal: yema de huevo, carnes

(especialmente cerdo y cordero), visceras (sesos, higado) y lacteos enteros.

Se recomienda que la ingesta de grasa constituya el 30-35% del total de las calorias de la
dieta y que esté repartida de la siguiente forma: grasas saturadas 7-8%, monoinsaturadas

15-20%, poliinsaturadas 5% (relacion omega-6: omega-3 de 5:1), colesterol

2.3.1.3 Proteinas

Las proteinas son grandes moléculas compuestas por cientos o miles de unidades llamadas
aminoacidos. Segun el orden en que se unan los aminoacidos y la configuracion espacial

que adopten formaran proteinas muy distintas con funciones diferentes.
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La funcion principal de las proteinas es la funcion estructural. Son el principal “material de
construccion” que constituye y mantiene nuestro cuerpo: forman parte de los musculos,

los huesos, la piel, los 6rganos, la sangre...
Ademas, las proteinas tienen otras funciones importantes:

Intervienen en el metabolismo, pues forman parte de las enzimas (que son las encargadas

de las reacciones metabolicas) y de ciertas hormonas,

Participan en la defensa del organismo, siendo parte de los anticuerpos,

Son esenciales para la coagulacion, ya que los factores de la coagulaciéon son proteinas,
Transportan sustancias por la sangre,

En caso de necesidad (cuando faltan otras fuentes), también son fuente de energia. Por

cada gramo de proteina que se oxida se obtienen 4 kilocalorias (kcal).

Cuando comemos alimentos que tienen proteinas, éstas se digieren y se absorben en
forma de moléculas mas sencillas. Al final del proceso lo que obtenemos son los
aminoacidos, que llegan hasta las células, alli se reordenan y forman las distintas proteinas

que necesitamos.

Existen 2| aminoacidos diferentes. Algunos podemos fabricarlos a partir de otros, pero
hay 9 que se consideran esenciales (valina, leucina, isoleucina, treonina, lisina, metionina,
histidina, fenilalanina, triptofano) pues no pueden ser sintetizados en el organismo vy
tenemos que ingerirlos en la dieta necesariamente. La cantidad de aminoacidos esenciales

que contenga una proteina establece su calidad.

Asi, las proteinas de “alta calidad” (también llamadas de alto valor biologico o completas)
son las que contienen todos los aminoacidos esenciales. Estas proteinas se encuentran en

los alimentos de origen animal principalmente: carne, pescado, huevo y leche.

Los cereales y las legumbres también se consideran alimentos con proteinas de muy
buena calidad, pues ademas de aportar mucha cantidad de proteinas, contienen casi todos
los aminoacidos esenciales, complementandose entre si cuando se toman ambos (los

cereales son deficitarios en lisina y las legumbres en metionina).
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Otros alimentos ricos en proteinas son los frutos secos, aunque en éstos las proteinas

son mas incompletas.

Los alimentos de origen vegetal (verduras, hortalizas, frutas...) aportan poca cantidad de
proteina y en general son de baja calidad (a excepcion de las patatas, cuya proteina es de
mejor calidad), por lo que se consideran una fuente minima de proteinas. En una dieta

equilibrada las proteinas constituiran entre un 12-15% de todas las calorias.

2.3.2 Micronutrientes

Los micronutrientes son elementos esenciales que los seres vivos, incluido el ser humano,
requieren en pequenas cantidades a lo largo de la vida para realizar una serie de funciones

metabolicas y fisiologicas para mantener la salud.

A diferencia de los macronutrientes, estos se necesitan en menor proporcion y tienen
menor peso molecular, estos incluyen vitaminas y minerales, algunos autores también

consideran el agua para esta categoria.

ups
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2.3.2.1 Vitaminas

Las vitaminas son moléculas organicas imprescindibles para los seres vivos en forma de
micronutrientes, ya que al ingerirlos en la dieta de forma equilibrada y en dosis esenciales,

promueven el correcto funcionamiento fisiologico y del metabolismo.

son micronutrimentos necesarios para el metabolismo y vitales en nuestra dieta. La
importancia de las vitaminas esta directamente relacionada con la salud, puesto que se ha
demostrado que la aparicion de ciertas enfermedades se genera a partir de la carencia de
ciertas vitaminas. Adicionalmente, las vitaminas pueden ayudar a prevenir algunas

enfermedades croénicas.

Algunas vitaminas son sintetizadas o producidas directamente por nuestro organismo, sin
embargo, no son suficientes para cubrir las necesidades del cuerpo, por lo que es

necesario incluirlas a partir de los alimentos que contienen vitaminas.
Existen dos grandes tipos de vitaminas:
Vitaminas liposolubles

Son las vitaminas A, D, E y K. Se llaman asi porque son solubles en lipidos y necesitan de

éstos para ser absorbidas. Se encuentran especialmente en alimentos grasos.

A continuacion, se describen:

|
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Implicada en... Fuentes principales

"Mecanismos de la wisicn
*Desarrallo v salud de la piel, Higado, aceites de
pescado, lacteos, yema

de huewo, sardinas, atin

huesos y dientes
"Desarrollo del embricn

*Reproduccion En forma de
provitamina-A (carotenos)

en verduras de hoja verde
Metabolismo del colesterol y colores rojos-naranjas

*Transcnpcion genética

"Respuesta inmunitaria

"Absorcion de calcio

"Mineralizacion de los huesos E . lal I
®posicion a la luz solar,

"Sistema inmunitario pescados grasos, aceites
*Respuesta inflamatoria de higado de pescado

- (bacalan), husvos,
"Froteccion de enfermedades )

lacteos

cardiovasculares
*Froteccion de algunos canceres
"Estabilizacion de las membranas
celulares Aceites vegetales (soja,

maiz), margarinas,

*fAgregacion de |las plaguetas
frutos secos, hortalizas,

"Froteccion de la rotura de los
gldbulos rojos

wverduras, cereales
(germen de trigo)

"Antioxidante

Verduras (espinacas,
*Mecanismaos de la coagulacion brécol, repollo), aceite
*Metabolismo del calcio de soja, aceite de oliva,

legumbres

Vitaminas hidrosolubles

Son las vitaminas del grupo B (BI, B2, B3, B5, B6, B8, B9, B12) y la vitamina C. Se llaman

asi porque son solubles en agua.

Son las siguientes:

|
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Implicadas en...

Fuentes principales

*Metabolismo de los hidratos de
carbono y aminoacdos ramificados

*Frocesos de conduccidn nersiosa

Cereales, legumbres
{guisantes y habas), levadura
de cerweza, frutos secos,
carne (sobre todo cerda),
higado

*fAporte energético para el
metabolismo de macronutrientes

*Regeneracion de tejidos

B o
RIBOELAVINA

Leche, visceras andimales,
pescado, huevos, vegetales
verdes

‘FMEELDIIISMD d8 Mmalronutnenmes

*Replicacion y reparacion del ADM
celular

BROINIACINA

isceras, pescados, harinas,
legumbres

*Obtencitn de energia de los
macronutrientes

BY0/ACIDO!
PANTOTENICO

*Formadon de algunos lpidos v
hormonas

Came. CEreales, leg.umbre:..
frutas, verduras

*Metabolismo de los aminoacdos

Carnes rojas, higado,
legumbres, frutos secos,
plitano

*Formacién de acdos grasos

*Cibtencidn de energia de los
hidratos de carsono

*Degradacitn de algunos
aminodacidos

Higado, yema de huevo,
frutos secos, werdura

*Metabolismo de los aminodddos

*Transmiskan de Informacion
genética

formacién del tubo neural en el
feto...

*Proliferacian celular: gkbbulos rojos,

\erduras de haja werde
{espinacas, acelgas, arelos),
coles, guisantes, garbanzos,
frutas, frutos secos, cereales

fortificados, higado

*Metabolismo de algunos
aminodckdos

*Metabolismo del acido falico

B0
COBAIAMINA

Sdlo en productos animales.
\isceras, wema de huewo,
marisco, pescado, Cames,

lacteos

*Antiosidante

*Formacién del colageno,
neurotransmisores y aminoiddos

*Sisterma iInmunitario

*Absorcidn de hiermo

Frutas (fresa, ki, grosella,
citricos), werduras (pimisnto,
col, pergjl, bemo, brecol),
visceras
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2.3.2.2 Minerales

Son sustancias inorganicas. Algunos se encuentran disueltos en nuestro organismo Yy

otros, como el calcio, forman parte de estructuras solidas como los huesos o los dientes.

Sus funciones son muy variadas, actuando como reguladores de muchos procesos del

metabolismo y de las funciones de diversos tejidos. Se conocen mas de veinte minerales

necesarios.

IMFLICADD EH...

FUEHNTES PRIRCIFALES

"Formacion y mantenimiento de
huesos v dientes

"Impulso nervioso
"Contraccion muscular
*Coagulacion sanguined
"Reacciones metabdlicas

*Transporte en las membranas
celulares

Lacteos, pescados,
mariscos, vegetales
de hoja verde, harinas
integrales, frutos
52C0s, legumbres

"Estructura de huesos y dientes

"Cstructura de las membranas
celulares

"Metabolismo de hidratos de
carbono v lipidos

"Froduccion de energia

"Regulador de enzimas

Larnes, pescados,
lacteos, frutos secos,
legumbres, cereales

"Estructura de huesos
"Regula el nivel de calcio
"Contraccién muscular
"Secreddn de glandulas
"Impulso nervioso

"Reacciones metabolicas

Vegetales verdes,
frutos secos, cereales
integrales, legqumbres,

chocolate, lacteos,

huevo, pescado
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IMPLICADO EH...

FUENTES PRINCIPALES

*Refuerza estructura de hueso y
dientes

*Buvita la caries

Pescados marinos,
cereales, frutos
=po0s, te, dentifricos

flucrados
*Fornma parte de la hemoglobina:
tr ia
ansporta oxigena por la sangre Cames {mayor en
*Forma parte de la micglobina: rojas), pescado,

almacena axigeno en el misculo

*LiberaciGn de energia por 2
respiracion celular

*Mercanismos de inmunidad

lacteos, algunos
vegetales (en menor
medida])

*Credmiento y multiplicacian celular
*Inmunidad
*Clcatrizacion

*Regulador de enzimas

Carmes de vaouno

y ave, pescados,
mariscos

*Forma parte de las hormonas
tiroldess: reguladdn del
mietabolisma de macranutrentes,
producodn de calor v ensrgia,
crecimiento y desarrolio

Fescados, mariscos,
sal yodada

*Equilibrio de los liquidos corporales

*Control de la funcién cardiowasoular
v la tensian arterial

Sal, embutidos,

pescados en salazdn,
Carmes

*Equilibrio de los liquidos corporales

*Hurmerosas reacciones celulares

Frutas (aguacate,

platano), verduras,

legumbires, frutos
SE00E, CAMe

ups
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UNIDAD i
DIETA

Al mencionar dieta, se ha atribuido por mucho tiempo, a los regimenes alimentacion de
restriccion alimentaria para la pérdida de peso; sin embargo, gracias a la divulgacion
cientifica y la informacion ahora disponible en internet, libros y distintos medios de

comunicacion, se tiene la definicion real.

3.1 Definicion de dieta

Dieta, por definicion, se entiende todo alimento ingerido en un lapso de 24 horas, que
incluye los habitos alimentarios, técnicas de coccion y cantidades, sin importar si son

alimentos que se acoplan o no a los requerimientos de quien los ingiere.

El concepto proviene del griego diaita, que significa “modo de vida”. La dieta, por lo tanto,

resulta un habito y constituye una forma de vivir.

En el caso de la alimentacion humana, la dieta presenta grandes variaciones histéricas y
geograficas de acuerdo con factores culturales, individuales, ambientales, econémicos,

familiares, de disponibilidad de alimentos y otros.

La relacion entre dieta y salud esta ampliamente estudiada por la medicina moderna y se
ha definido una cantidad grande de dietas, ya sea para mantenerse saludable fisica y
mentalmente, para corregir problemas de salud o bien para modificar caracteristicas

constitucionales.

Estas definiciones incluyen la caracterizacion de los nutrientes, su cantidad y la frecuencia

de consumo, asi como parametros metabolicos y fisicos.

Las dietas (cantidades y variedades de alimentos a consumir), se utilizan para el
tratamiento y prevencion de diversas patologias (dieto terapia) y para adaptar la

alimentacion a diversas situaciones fisiologicas.

En nutricion, la dieta es la suma de las comidas que realiza una persona u otro organismo,

mientras que los habitos dietéticos conforman el patrén de alimentacion que sigue a
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diario, esto incluye las preferencias alimentarias, la influencia familiar y cultural sobre el

individuo en lo que respecta a los alimentos que ingiere.

Aunque los humanos en general son omnivoros, cada cultura mantiene preferencias y
mitos sobre algunos alimentos por otra parte, tales preferencias alimentarias individuales

pueden ser o no saludables desde el punto de vista nutricional.

La dieta implica un rol significativo en la salud y enfermedad de un individuo, los cuales
estan condicionados por diversos factores (el estado de salud, la situacién economica, la

sociedad, la cultura y la religion).

Desde el punto de vista cultural, y en funcion del origen biolégico de los alimentos, las

dietas humanas contemporaneas pueden ser:

v Dieta omnivora: cuando se consumen alimentos de origen animal y vegetal. Es el
tipo de dieta mas frecuente en la especie humana.

v Dieta carnivora: si los alimentos de procedencia animal son los predominantes. Es
comun en la especie humana.

v Dieta vegetariana: cuando no se consume carnes de ningln tipo. Los motivos por
los que se sigue una dieta vegetariana pueden ser economicos, religiosos,
ideologicos, éticos (veganismo), ecologicos y de salud. Hay diferentes tipos de

vegetarianismo.

Entre ellos, en el que no se consume ningun producto procedente de un animal
(vegetarianismo estricto o veganismo) y aquel en el que no se consumen productos
procedentes de animales excepto la leche (lacto vegetarianismo), huevos (ovo

vegetarianismo) o miel (api vegetarianismo).

No debe confundirse el término “dieta” con el término “plan alimentario/ régimen de
alimentacion”, ya que la segunda se refiere al conjunto de estrategias y dinamicas con base
en el objetivo individual del paciente. Es decir, es un plan estructurado sobre, qué, como,
cuanto y como consumir cada uno de los alimentos y todos los factores que engloban a la

alimentacion, siendo todo controlado.

Muchas veces, por la mala informacién que nos encontramos en distintos medios,

confundimos el término “dieta” con restriccion de alimentos, esta ultima se conoce como
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dietas magicas, y pueden encontrarse con distintos nombres por todo internet o gracias a
la divulgacion boca a boca que se da, sin conocimiento ni sustento cientifico. Numerosos
estudios cientificos demuestran cuan peligroso resulta para nuestra salud y equilibrio
fisico y emocional realizar estas dietas de manera continua y prolongada en el tiempo que
marca le van provocando un gran dafo a nuestro organismo, porque no estamos
cumpliendo con el régimen de un a dieta para tener con todos los nutrientes a nuestro

cuerpo.

La promesa de todas y cada una de ellas es perder peso de manera rapida y sin esfuerzo
alguno, aparentan ser practicas e inocuas, pero esto resulta ser muy lejano a la realidad, ya
que son muy perjudiciales a nuestra salud, como asi también poco eficientes ya que todo

el peso perdido se recupera de manera inmediata después de practicarla.

Es conveniente senalar que llevar a cabo estas dietas y esta manera equivocada de

alimentarse puede generar o predisponer a las personas a:

v" TCA, enfermedades o trastornos de la conducta alimentaria como la bulimia,
anorexia o la dismofia corporal

v Una dieta carente de los necesarios nutrientes, en cantidad y calidad, puede causar
desnutricion, que en un estado generalizado y prolongado puede llevar
rapidamente a la muerte de un organismo. Pues no recibe los alimentos y
nutrientes necesarios que su cuerpo necesita para generar la energia propia del
metabolismo, que le permita desempenar sus funciones fisiologicas de forma
normal.

v’ Expertos indican que perder peso de forma rapida puede provocar hipoglucemia,
deshidratacion, fatiga croénica e incluso debilidad de huesos, articulaciones y

afectaciones del tejido muscular y magro.

Para comprender como es una dieta correcta, es necesario conocer lo siguiente:
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3.2 Leyes de la alimentacion

Quizas uno de los puntos mas importantes en nuestra alimentacion sea reconocer la
calidad de los alimentos que vamos a comer, y la cantidad que necesitamos consumir para

sentirnos satisfechos y equilibrados.

También resulta importante saber combinar cada grupo de alimento de manera
balanceada, adecuando las comidas a nuestras necesidades personales. Existen leyes de la

alimentacion que nos pueden ayudar a alcanzar este objetivo.

Las leyes de la alimentacidn son condicionantes para establecer una dieta correcta para

cada paciente de forma individualizada.
Se pueden dividir en cualitativas y cuantitativas
Cualitativas

Se refiere a todas las cualidades no medibles numéricamente en la dieta de los pacientes,

son:
v' Completa:
La dieta debe incluir todos los grupos de alimentos
v Variada:

La dieta debe ser intercambiable y variada en alimentos y tipos de coccion. Es decir,
aunque el grupo de alimentos sea el mismo, el alimento debe cambiar. Se dice que
entre mayor cantidad de colores tenga la preparacién de alimentos, mayor sera el

aporte de nutrientes.
v Inocua:

Ninguno de los componentes de la dieta debe representar un riesgo para la salud.

Involucra la adecuada higiene personal y alimentaria.
v Adecuada:

La dieta debe corresponder a los gustos del paciente, su cultura, economia, los

aspectos sociales que lo incluyen, religion, etc.
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Cualitativas
v" Suficiente:

Cantidad necesaria para cubrir cada uno de los requerimientos, de acuerdo a su
condicion o etapa de vida, actividad fisica que realiza el paciente, el estrés fisioldgico

que provocan distintas patologias, etc.

v" Equilibrada:

Debe involucrar un equilibrio y concordancia entre los macro y micronutrientes.

3.3 Dietoterapia

Disciplina que pertenece al ambito de la dietética. Se enfoca en el estudio de la
combinacion éptima de nutrientes Y la identificacion de los aspectos claves para prevenir,

tratar o curar algunas enfermedades.

Segun la OMS, la Dietoterapia es la terapia que se basa en la prevencion y curacion de las
enfermedades o la eliminacion de sus sintomas, a través de los alimentos que ingerimos o

los que eliminamos de la dieta.

Mediante la dietoterapia, se determina los regimenes alimenticios requeridos para tratar
determinadas enfermedades, una correcta combinacion de alimentos o la eliminacion de
alguno de ellos permite el tratamiento de determinadas enfermedades y mejorar el estado

de salud de los pacientes.

Las causas de enfermedad son multiples y pueden desencadenarse por diferentes
circunstancias es importante destacar que algunas patologias estan directamente

relacionadas con la alimentacion.

Como ya hemos visto, la dietoterapia es la ciencia que estudia la correcta combinacion de
alimentos e identifica los aspectos clave en cada tratamiento especifico, por tanto, es clave

para tratar las enfermedades relacionadas con la alimentacion.
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Es la terapia que se basa en la prevencion y curacion de las enfermedades o la eliminacion
de sus sintomas, a través de los alimentos que ingerimos o los que eliminamos de la dieta,
no solo debe tener en cuenta las propiedades alimenticias, ademas hay que considerar las
manipulaciones y procesos a los cuales estan sometidos los alimentos, asi como los

métodos de cultivo o crianza de las plantas o animales que ingerimos.

3.4 Tipos de dietas

Existen multiples tipos de dietas (utilizadas mayormente en el area clinica y/o hospitalaria),

a continuacion, se presentan:

Se denomina dieta correcta a aquella ingesta de alimentos que ayuda a mantener,

recuperar o mejorar la salud.

Es un proceso automatico, producto de la cultura, y a la vez un acto voluntario que esta

condicionado por diversos tipos de factores que determinan una buena alimentacion.

La correcta nutricion es uno de los pilares de la salud y el desarrollo, permite reforzar el
sistema inmunitario, contraer menos enfermedades y gozar de una mejor salud la gente
sana es mas fuerte, mas productiva y esta en mejores condiciones de desarrollar al

maximo su potencial.

Se puede llevar una dieta correcta mediante varios alimentos ya sean de origen vegetal o
animal. Una dieta equilibrada se considera, junto al ejercicio, una manera importante de
reducir los riesgos para la salud asociados a la obesidad o la hipertension entre otras

enfermedades.

Durante los primeros anos la buena alimentacién y nutricion son fundamentales para la
salud y el bienestar a lo largo de toda la vida, la lactancia materna es uno de los factores
mas importantes, pese a lo cual apenas un tercio de los lactantes reciben lactancia

exclusivamente materna durante los primeros 6 meses.

Una dieta sana se consigue comiendo la cantidad correcta de alimentos en la proporcion

adecuada, con continuidad.
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Comer una proporcion adecuada de alimentos de los principales grupos constituye la base

del bienestar cotidiano, y reducira el riesgo de enfermedades a largo plazo.
Los tipos de dietas se clasifican en:

v" Modificadas en consistencia

v" Modificadas en el contenido de nutrientes

3.4.1 Dietas modificadas en consistencia

La dieta de textura modificada (TMD) o modificada en consistencia, se emplea como
tratamiento en pacientes que tienen dificultades de masticacion o deglucion, tanto a
alimentos soélidos como liquidos, por motivos de eficiencia para facilitar la deglucién vy,
principalmente, por motivos de seguridad para reducir el riesgo de broncoaspiracion o

atragantamiento.
v" Dieta de liquidos claros:

Provee liquidos, electrélitos y energia en forma de alimentos de facil digestion y

proporciona un minimo de residuo intestinal.
Los liquidos que se proveen son traslucidos.
Indicaciones:

Se utiliza en el periodo posquirurgico inmediato, en la preparacion para examen de colon

o cirugia de colon y en la diarrea aguda de corta duracion.
Alimentos recomendados:

La alimentacion con base en liquidos claros consiste en alimentos liquidos, infusiones,
jugos de fruta colados, agua de fruta, nieve y paletas heladas de agua, gelatina, caldo o

consomé.

v Dieta de liquidos completos o liquidos generales
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Provee liquidos, energia, proteinas, lipidos e hidratos de carbono en alimentos de facil
digestion (salvo en personas intolerantes a la lactosa) y proporciona un minimo de

residuo intestinal.
Indicaciones:

Se utiliza en un periodo de transicion entre la alimentacion de liquidos claros y la dieta
suave en sujetos con alimentacion mixta (parenteral y oral), con problemas de deglucion y

masticacion o con problemas inflamatorios del aparato gastrointestinal.
Alimento recomendado:

La alimentacion con base en liquidos generales se conforma de alimentos como leche,
yogurt natural, huevo, cereales cocidos no integrales, verduras cocidas y coladas, sopas,
crema, caldos, consomé, margarina, helado, gelatina, jugos colados, nieves y paletas de
agua, infusiones, café, aguas de sabor, caramelos, miel, azlcar, sal y pimienta (segun la

tolerancia).
v Dieta de purés

El plan de alimentacion con consistencia de puré, que provee una alimentacion completa,

esta basado en alimentos en purés y papillas de diferente consistencia.
Indicaciones:

Se utiliza en pacientes con dificultad para masticar pero que si pueden tragar, o en
pacientes con problemas esofdgicos que no toleran alimentos solidos, pero no tienen
problemas digestivos, asi como en los nihos pequenos y adultos mayores que hayan
perdido piezas dentales. Si se requiere jeringa para administrar los alimentos, debe

estudiarse la posibilidad de optar por la alimentacion enteral.
Alimento recomendado:

La alimentacion basada en purés consiste en alimentos que se puedan presentar con esa
consistencia, tales como sopas, caldos, consomés, leche, yogurt, jugos y purés de verduras
colados, jugos y néctares de frutas, cereales cocidos en puré, leguminosas en puré, puré

de papa, arroz o pasta, carne o pescado, higado, huevo tibio, mantequilla, margarina,
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aceite, nieve, helado, gelatina, azlicar, miel, jalea, especias y condimentos al gusto. En

algunos casos puede recurrirse a la utilizacion de preparados comerciales.
v" Dieta suave

La dieta suave provee una alimentacion completa con alimentos solidos de consistencia
suave. Por ejemplo, platano, mango, tortillas, etc. Y que no presentan ningun componente

que pueda provocar lesion o dolor como en el caso de las tostadas.
Indicaciones:

Se utiliza en pacientes con cirugia de cabeza y cuello, con problemas dentales, de
masticacion o de deglucion, que no requieren de dietas picadas o en puré. También se

emplea para personas con varices esofagicas.
Alimento recomendado:

Puede incluir los alimentos de una dieta normal preparados de manera que su consistencia
sea suave. Las verduras y frutas al horno, hervidas o al vapor, y en algunos casos sin
cascara; las carnes de res y puerco molidas, el pescado y el pollo son muy utiles por la

consistencia.

Los alimentos que deben evitarse son los que presentan orillas cortantes, como papas

fritas, cacahuates, tostadas y bolillos.
v" Dieta blanda

La dieta blanda, aunque no modifica la consistencia de los alimentos incluye alimentos
preparados con muy pocas grasas O aceites, especias y condimentos. Ademas, limita o
elimina el café, el café descafeinado, otras bebidas que contengan cafeina y las alcohdlicas,
es decir, todas aquellas que son irritantes de la mucosa gastrica o estimulantes de la

secrecion de acido.
Indicaciones:

Este tipo de plan alimentario se utiliza en el periodo de transicion entre el plan de

consistencia liquida, la alimentacidén enteral, parenteral o mixta y la dieta normal; en
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Procesos inflamatorios del aparato gastrointestinal -como gastritis, Ulcera o colitis- y

cuando existe intolerancia a los lipidos
Alimento recomendado:

En la dieta blanda los alimentos deben estar preparados a la plancha, hervidos, estofados,
asados o al horno, con la minima cantidad de grasa o aceite. Las especias y condimentos
se deben utilizar con discrecion, segln la tolerancia del paciente. Se deben excluir chiles,

pimienta negra, menta, pimenton, curry, jitomate y las especias concentradas.

Si se acostumbra tomar café, sea normal o descafeinado, debe ingerirse con moderacion y

de preferencia mas diluido de lo normal.

Las bebidas que contienen cafeina, como la cocoa, el té negro y algunas bebidas gaseosas,

deben consumirse a discrecion, de acuerdo con la tolerancia del sujeto.

Las bebidas alcohdlicas se restringen o eliminan, en caso necesario

3.4.2 Dietas modificadas en el contenido de nutrientes

Las dietas modificadas en energia o en otros nutrimentos especificos proveen los

alimentos adecuados a la condicidn patolégica vy fisiologica del individuo.

A manera de introduccién se presenta un organizador grafico para conjuntar los tipos de

dietas modificadas en energia y macronutrientes

|
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Las dietas terapéuticas tienen como finalidad ayudar a la curacién de las enfermedades y/o
en ocasiones son la base del tratamiento, también pueden menguar sintomas, por lo que
para decidir la dietoterapia, siempre se debe tomar como base el criterio nosolégico y de

ahi, decidir las diferentes modificaciones en nutrientes.
Modificada en energia
v Dieta hipoenergética

La dieta hipoenergética o hipocalérica es aquella a la que se le realiza una reduccion
energética del requerimiento basal del individuo, de 500 a 1000 kilocalorias diarias y por

lo tanto, también en los porcentajes de macronutrientes.

|
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Se puede indicar en general para enfermedades metabdlicas y/o las que resultan de
complicaciones de enfermedades, o como consecuencia en el consumo de algunos

farmacos, en el siguiente grafico se exponen las indicaciones por su etiologia:

(‘

» Sobrepeso

* Obesidad
Metabdlicas =< < Hipertensién

¢ Sindrome de Cushing
» Hipotiroidismo

~

-~

° lnmunosupresores

Farmacos '< e Consumo de corticoides

Siempre debe quedar por debajo del requerimiento energético total del paciente. Esta

dieta se conoce como hipoenergéticos o hipocalérica.
v’ Dieta hiperenergética

Esta dieta se caracteriza porque su contenido energético es mas alto en kilocalorias en

relacion al gasto energético total recomendado.
Indicaciones

Se indica en situaciones muy especiales de desgaste energético, frecuentemente se

origina por enfermedades catabdlicas como muestra la siguiente figura.

|
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Desnutricién Enfermedades
catabolicas
[ ] Energética [] Cancer
Mixta (energético -
O proteica) [] sipA

[7] Quemaduras

7] Sepsis

[ ] Neurolégicas

En general se permiten todos los alimentos, siempre considerando las comorbilidades que
pudiera padecer el paciente, si el paciente se encuentra encamado no proporcionar
alimentos que produzcan gases o inflamacién (como las leguminosas o algunas verduras

segun la tolerancia individual)
Este tipo de dieta también es conocida como dieta hiperenergética o hipercaldrica.
v’ Dieta baja en hidratos de carbono.

Dieta que se caracteriza porque el contenido de hidratos de carbono se modifica
reduciéndolos a los requerimientos minimos, aportando en su mayor proporcidén los
hidratos de carbono denominados complejos, esta dieta es alta en fibra dietética, lo que
contribuye a saciar mds rapidamente el apetito y disminuir la glucosa en sangre, asi como

los triglicéridos (control metabdlico).

Indicaciones Las caracteristicas de esta dieta se orientan directamente a enfermedades
metabolicas, donde los hidratos de carbono y la fibra son modificados para armonizar

parametros en sangre como lo son la glucosa y lipidos séricos.

ups
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, Sindrome
metabdlico

' ipertrigliceridemia

Figura 3. Indicaciones donde se utiliza una dieta modificada en tipo y cantidad de hidratos de
carbono y fibra dietética
Para elegir los alimentos que componen esta dieta, es util identificar la cantidad de

hidratos de carbono y la carga glucémica de los mismos.

Significa que debes identificar el aspecto cuantitativo; es el tiempo que tarda un hidrato de

carbono, en su conversion a glucosa en la sangre (carga glucémica).

La parte cualitativa, se refiere al contenido de hidratos de carbono insulino-estimulante
que contiene el alimento, tomando en cuenta estos aspectos se garantiza los alimentos

que menos estimulan la respuesta de la insulina.
Este tipo de dieta se prescriben de la siguiente forma:

a) Dieta modificada en hidratos de carbono
b) Dieta baja en hidratos de carbono simples
c) Dieta con alto contenido de fibra dietética.

d) Dieta con baja carga glucémica.
También es muy frecuente encontrar prescripciones de dietas como:

Dieta baja en hidratos de carbono simples y alta en fibra dietética

|
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v" Dietas modificadas en residuo o fibra

La fibra dietética es un tipo de carbohidrato que no se puede digerir y el residuo es la
parte no digerida del alimento, ambas sustancias forman parte de las heces fecales. La
dieta baja en residuos debe componerse de alimentos que dejen un minimo de material
sin digerir en el tubo digestivo y baja en fibras, por lo tanto, en esta dieta se reduce la
cantidad de volumen fecal, que pasa a través del intestino grueso. Se restringen alimentos
tales como los granos integrales, la mayoria de las frutas y vegetales y oleaginosas. Estos
alimentos son ricos en fibra y pueden provocar en algunas enfermedades irritacion en los

intestinos.

Es una dieta incompleta, por lo que debe vigilarse el tiempo y evolucionar hacia una dieta

normal.
Indicaciones

Se indica en pacientes que deben mantener el colon en reposo, es decir el minimo
volumen fecal, este tratamiento nutricional pretende generalmente establecer Ia

tolerancia al alimento.

Estudios de Enfermedades

gabinete Gastrointestinales

L i

[ B -Diverticulitis
| -Rayos x de colon y -Gastroparecia
abdomen __ -Enfermedad de Crohn
-Obstruccion o estenosis
" 4 del intestino
p " -Colitis ulcerativa

— Endoscopia

-Pre y pos cirugia intestinal
. y -Fistula intestinal

Figura 4. Indicaciones para la dieta modificada en residuo

ups
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Es una dieta pobre en kilocalorias e incompleta en nutrientes, por la limitada variedad de

alimentos que se permiten.

Tabla 9. Alimentos permitidos y no permitidos en la dieta modificada en residuo

Grupo de Permitidos
alimentos

Fruta Manzana, pera, durazno cocidas y

Lacteos Yogurt
Alimentos de | Pollo, jamdn de pavo (quitando
origen partes grasas) queso panela
animal

sin cascara
Verduras

camote.

Leguminosas | Minguna

Aceites Maiz, girasol, oliva, soya, canola
Azucares Ningun tipo
Otros

v Dieta Brat o Braty (dieta astringente)

Zanahoria y chayote cocidos
Cereales Arroz, tapioca, pan tostado, papa,

No permitidos

Leche entera, descremada
Cerdo, res, pescado, ternera,
huevo, guesos, embutidos como
chorizo, longaniza, peperoni,
visceras, quesos grasos

Todas las demas

Todas las demas

Avena, pan dulce bolillo, tortilla,
pasteles, galletas dulces y todos
aquellos que sean integrales

Frijol, lenteja, haba, soya, alverjon

Grasas como tocino, mayonesa,
mantequilla, margarinas
Azlcar, miel

Refrescos, jugos, mermeladas,

cajetas y alimentos industrializados

(papas, chicharrones, botanas)

Es una dieta que contiene solo 4 alimentos, de acuerdo a las letras que la conforman en

inglés (banana, rice, apple, toast) platano, arroz, manzana y pan tostado (alimentos con

poder astringente), dieta que nacié en un intento de detener diarreas graves en pacientes

con SIDA y que demostro su funcionalidad en los afios 80s, sin embargo, por la pobreza

de sus nutrientes no debe mantenerse por mas de 48 horas. Ahos mas tarde, se agregd la

“_

letra “y” de yogurt por sus propiedades benéficas en cuanto a la flora intestinal.

Indicaciones

En pacientes con diarrea aguda

El valor nutrimental que aporta esta dieta resulta inadecuado e insuficiente debido a lo

limitado de alimentos que la componen.

ups

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

62



Los alimentos son muy especificos en esta dieta, es necesario sélo consumir los alimentos

indicados.

Tabla 11. Alimentos permitidos en la dieta Braty

Grupo de Permitidos
alimentos

Lacteos Solo yogurt
Alimentos de Ninguno

origen animal

Frutas Manzana, platano
Verduras Ninguna

Cereales Arroz y pan tostado
Leguminosas Ninguna

Aceites Ninguno

Azucares Ninguno

v" Modificada en tipo y cantidad de lipidos (hipolipidica)

En este caso muy especifico, esta dieta esta relacionada con varias patologias y ademas en
situaciones preventivas, que responden en general a un tratamiento vinculado entre si, en
la cual se deben cuidar los siguientes aspectos: |. Baja en colesterol < 200mg 2. Baja en

grasas saturadas.
Indicaciones

Esta dieta puede ser utilizada a nivel prevencion, pero también indicada en patologias

cardiovasculares, metabdlicas y en dislipidemias.

El término dislipidemia: se refiere “a cualquier alteracién en los niveles de los lipidos
sanguineos” (colesterol, sus fracciones y triglicéridos) (Alvarez A., 2012 & Maiques A,

2012).

Existen las dislipidemias primarias que resultan de un consumo inadecuado de alimentos
no saludables y las dislipidemias secundarias que son resultado de la herencia, diversas

patologias o consumo de medicamentos.

ups
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SRR Patologias Medicamentos
por la dieta
*Obesidad y sobrepeso *Diabetes Mellitus *Esteroides
*Ateroesclerosis *Hipotiroidismo *Anabdlicos
+Dieta alta en hidratos *Enfermedad hepatica *Corticoesteroides
de carbono > 55% obstructiva *Altas dosis de
*Abuso de alcohol ERC Betaboqueadores
*Enfermedades
cardiovasculares

v Dieta hiperlipidica

Alimentos con alto contenido en acidos grasos: El incrementar los acidos grasos mono y
poliinsaturados se debe vigilar, debido a que son los nutrientes claves a elevar, para
revertir los parametros de dislipidemia, es por eso que en seguida se mencionan los
alimentos ricos en estos acidos grasos monoinsaturados (omega 3) y poliinsaturados

(omega 9), de tal manera que te sera mas facil integrarlos.
No es una dieta comun, pero si es utilizable.
v' Dieta cetogénica

Es una dieta muy controvertida, por la gran cantidad de grasa que proporciona, es baja en
hidratos de carbono y resulta desequilibrada en vitaminas y minerales, sin embargo, es

muy utilizada para control de peso, debe utilizarse por lapsos no mayor a seis semanas.
Indicaciones
En obesidad morbida y en epilepsia.

La proporcion sera inclinada hacia los lipidos, hasta un 60%, para lograr la cetosis, este
principio se basa en la utilizacion de energia, a partir de las reservas grasas corporales del

organismo, es muy baja en hidratos de carbono.

Los alimentos que se limitaran seran los mas altos en contenido de grasas, integrando los
que contienen acidos grasos mono Yy poliinsaturados y una restriccion importante de

hidratos de carbono, basicamente solo en forma de verduras.

ups
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Tabla 14. Alimentos permitidos v no permitidos en la dieta cetogénica

Grupo de Permitidos
alimento

Lacteos
Alimentos de
origen animal

Fruta
Verduras
Cereales

Leguminosas
Aceites y
grasas

Azucares

Botanas

Entera y yogurt natural

Carne con grasa de res, cerdo,
pollo, pescado, huevo entero,
jamon chicharrén, visceras en
general como higado, sesos,
pata, corazon, rifiones, todo tipo
de quesos

Ninguna

Todas

Ninguno

Ninguna

Todo tipo de; de soya, girasol,
canola, oliva, manteca, tocino
mayonesa, crema, margarina,
mantequilla

Fiambres como peperoni, chorizo,
longaniza

Aguacate aceitunas, chia, linaza,

Grasa con proteinas:
cacahuate, avellanas, pepitas,
nuez, almendras, pifones,
pistaches

\iscera, de res o cerdo, como
higado, sesos, intestinos, rifidn,
corazén

Ninguna

Ninguna

No permitidos

Semidescremada y descremada
Carne sin grasa (magra)

Todas

Ninguna

Todos en general, pan dulce,
galletas, pasteles, galletas arroz ,
avena, tapioca, balillo, tortilla, y
pan de caja, papa, camote, pastas
Todas

Ninguna

Azicar, miel, refrescos, jugos,
alimentos industrializados (papas,
chicharrones, botanas)

Papas, chicharrones preparados
con harina.

v" Dieta hipoproteica

El requerimiento para las funciones corporales para una persona adulta de proteina va de
0.8g a Ig por kilo/dia y debe guardar una relacién de 60% de origen animal, 40% origen
vegetal para garantizar el consumo de aminoacidos esenciales, cuando estas cantidades no

se cubren se considera hipoproteica.

|
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Sin embargo, hay enfermedades que requieren menor cantidad de la normal y puede

deberse a un mal funcionamiento de algin érgano como por ejemplo del rinén o higado.

Estas dietas deben ser muy cuidadas, debido a un alto riesgo de que el paciente llegue a
una desnutricion proteinica y también calorica, se indica en padecimientos del rindn como

a continuacion se explica en la figura:

 Insuficiencia Renal Aguda

Enfermedad » Enfermedad Renal Estadios I al IV sin
Renal tratamiento sustitutivo

¢ Proteinuria

La dieta debe cubrir el resto de los nutrientes y también se debe de cuidar el aporte de

kilocalorias para evitar déficit energético.

Los alimentos a otorgar seran de origen vegetal predominantemente y de origen animal,

se permiten una amplia gama, pero la diferencia es que se limita la cantidad.
v' Dieta hiperproteica

Cuando el consumo sobrepasa a |g /kg/dia de proteinas, se considera que es una dieta
hiperproteica, existen estados fisioldégicos que requieren un consumo mayor a los
requerimientos normados, debe ser muy vigilada debido a que se incrementa el trabajo

del rinén.
Indicaciones

Se indica en pacientes que se encuentran en hipercatabolismo, (autoconsumo), por lo que
los requerimientos de proteina se requieren en cantidades mayores, es necesario que

durante la administracion de esta dieta se cuide la funcion renal.

ups
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Figura 9. Indicaciones para la dieta hiperproteica

La dieta debe cubrir el resto de los nutrientes (hidratos de carbono y lipidos) y las
kilocalorias deben ser bien ajustadas al caso, pues generalmente también son dietas altas
en kilocalorias para poder abastecer las demandas del organismo ante los padecimientos

antes mencionados.
v' Dieta baja en purinas

Es aquella en la que los alimentos permitidos tienen un bajo contenido de purinas,
sustancias que se encuentran en los alimentos, ademas, el cuerpo las produce
naturalmente, estas son degradadas y convertidas en acido urico, el cual debe eliminarse,
si anormalmente este se acumula en la sangre, puede provocar inflamacion y dolor

generalmente en las articulaciones, la dietoterapia ayuda a evitar estos sintomas.
Indicaciones

Las indicaciones para implementar esta dieta son, cuando se presenta de forma primaria
por consumo excesivo de alimentos productores de acido Urico, o de forma secundaria

en pacientes que por alguna patologia no eliminan este producto de desecho.

ups
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Elevacion de
elev

acido arico por ingesta
veda purinas

Enfermedad Renal

Figura 10. Indicaciones en la dieta baja en purinas

La dieta debe cubrir los requerimientos normales de macronutrientes, micronutrientes y

de energia.

En esta dieta es esencial la seleccion de los alimentos, pues, aunque la mayoria de los
alimentos contienen purinas, el nutridlogo (a) debe tener presente los de mas alto

contenido de purinas, la siguiente tabla te ayudara a identificarlos.

En el menu hay que cuidar preparaciones que no contengan alimentos con alto contenido
de purinas, en general vas a proporcionar verduras, frutas y cereales, asi como carnes

blancas, con lo que puedes lograr una dieta agradable.
Dietas modificadas en micronutrientes
v" Dieta hiposddica

Es una dieta que controla la ingestion de sodio (Na) para mantener el estado de
hidratacion a fin de impedir la retencion de liquidos. El sodio (Na) no sélo esta presente

en la sal, sino también en todos los alimentos, principalmente en los procesados.
Es comUnmente utilizada en casos de hipertension arterial.

v" Dieta hipersddica

ups
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Dieta que prioriza la cantidad elevada del consumo de alimentos altos en sodio y

generalmente se utiliza para pacientes con hiponatremia, es de muy corta duracion.

3.5 Dieta insuficiente, malnutricion y desnutricion

Una dieta que resulte inadecuada para cubrir las necesidades del organismo pronto
determinara el deterioro en la aptitud para el ejercicio cuando el ingreso calorico diario

se reduce, la produccion de trabajo voluntario disminuye proporcionalmente.

Una dieta por debajo de lo normal causa disminucién en el rendimiento de los sistemas
fisiologicos, especialmente en los mecanismos para el aporte de oxigeno y la eliminacién

de los desechos metabolicos.
Malnutricion

Es el estado que aparece como resultado de una dieta desequilibrada, en la cual hay
nutrientes que faltan, o de los cuales hay un exceso, o cuya ingesta se da en la proporcion

erronea.
Puede tener como causa también la sobrealimentacion

Una de las principales causas de malnutricion en los paises desarrollados y en vias de
desarrollo es la simplificacion general de las dietas, que se basan principalmente en
hidratos de carbono refinados (procedentes del trigo, el arroz y el azicar), grasas y

aceites procesados.

Estos "alimentos modernos" han desplazado, descuidado y relegado al olvido a los

alimentos tradicionales y autoctonos, los cuales son generalmente mas nutritivos.

Pueden surgir diferentes desérdenes nutricionales, dependiendo de qué nutrientes son

infra o sobre utilizados en la dieta.

La malnutricion ocurre cuando el cuerpo no obtiene suficientes nutrientes las causas son

una dieta deficiente, trastornos digestivos y otras enfermedades.

Los sintomas son fatiga, mareos y pérdida de peso. la desnutricion no tratada puede

causar retraso mental o incapacidad fisica.
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Desnutricion

La Organizacion Mundial de la Salud define la Desnutricion como la mayor amenaza
individual a la salud publica mundial, la mejora de la nutricion es vista de modo amplio

como la forma de ayuda mas efectiva.

Entre las medidas de emergencia para aliviar la malnutricion se encuentra el suministro de
los micronutrientes deficitarios a través de sobres de polvo fortalecido, o mediante crema

de cacahuete, o directamente a través de suplementos.

Se llama desnutricion a un estado patologico de distintos grados de seriedad y de distintas
manifestaciones clinicas causadas por la asimilacion deficiente de alimentos por el

organismo.

La desnutricion puede ser causada por la mala ingestion o absorcion de nutrientes,
también por una dieta inapropiada como hipocalérica o hipoproteica, tiene influencia en

las condiciones sociales o psiquiatricos de los afectados.

Ocurre frecuentemente entre individuos de bajos recursos y principalmente en nifhos de

paises subdesarrollados la diferencia entre esta y la malnutricion.

Es que en la desnutricion existe una deficiencia en la ingesta de calorias y proteinas,
mientras que en la malnutricion existe una deficiencia, exceso o desbalance en la ingesta
de uno o varios nutrientes que el cuerpo necesita (ejemplo: vitaminas, hierro, yodo,

calorias, entre otros).

En menores un cuadro clinico de desnutricion puede terminar en Kwashiorkor que se da
por insuficiencia proteica en la dieta o Marasmo que trae como resultado flaqueza

exagerada a falta de un déficit caldrico total en la dieta.

En los ninos la desnutricion puede comenzar incluso en el vientre materno. Las

consecuencias de la desnutricion infantil son:

Ninos de baja estatura, palidos, delgados, muy enfermizos y débiles, que tienen problemas
de aprendizaje y desarrollo intelectual, mayores posibilidades de ser obesos de adultos las
madres desnutridas dan a luz nifos desnutridos y las que padecen anemia o

descalcificacion tienen mas dificultades en el parto con ninos de bajo peso.
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La desnutricion cronica en infantes, ninos y adolescentes es el retraso del crecimiento
esperado para una edad dada y reflejado en el peso y la talla del menor en este retraso en
nifos o adolescentes en fase de crecimiento, el cuerpo retrasa su crecimiento ante la falta

de nutrientes provocandole falencias que lo afectaran en el futuro.
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UNIDAD IV

GUIAS ALIMENTARIAS

Las guias alimentarias basadas en alimentos también denominadas sencillamente guias
alimentarias. Tienen por objeto servir de base para la formulacion de politicas nacionales
en materia de alimentacion y nutricidn, salud y agricultura, asi como de programas de
educacion nutricional destinados a fomentar habitos de alimentacion y modos de vida

sanos.

En ellas se ofrecen al publico en general consejos sobre alimentos, grupos de alimentos y
modelos alimentarios que proporcionan los nutrientes fundamentales con el propésito de

fomentar la salud en general y prevenir las enfermedades crénicas.

Es un instrumento educativo que adapta los conocimientos cientificos sobre
requerimientos nutricionales y composicién de alimentos en una herramienta practica que
facilita a diferentes personas la seleccion de una alimentacion saludable y de esta manera

elevar su cultura alimentaria.

Representan de manera grafica las recomendaciones basadas en parametros nutricionales
establecidos tanto para macro (hidratos de carbono, proteina, grasa) como
micronutrientes (vitaminas y minerales). Obviamente, estos parametros coinciden o

corresponden a los establecidos por la OMS (Organizacién Mundial de la Salud).

Deben acompanarse de planes y estrategias de difusion, sensibilizacion de la poblacion y
proyectos de educacion alimentaria y nutricional en distintos ambitos y contextos (plan de
implementacion y adopcion). Ademas, también es importante disefar un plan de

evaluacion.

En las guias alimentarias se busca conseguir no sélo una alimentacion variada y equilibrada,
o lo que es lo mismo, una alimentacién saludable, sino que ademas se incluyen consejos

en relacién con el ejercicio.

Se recomienda realizar diariamente ejercicio fisico y de forma regular. Aspecto
tremendamente importante en la poblacion en general y en la poblacion diabética en

particular.
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Las guias alimentarias basadas en alimentos son la herramienta fundamental para la
educacion nutricional en todo el mundo. Sus representaciones son muy diversas, ya que

pretenden adaptarse lo maximo posible a los habitos y costumbres de cada pais.

Ademas, no todas van dirigidas a la misma poblacidn, ya que algunos paises elaboran guias
para colectivos especificos. Se destacan en todos ellos, la importancia de la hidratacion, asi

como la necesidad de reducir el consumo de grasa, azdcar vy sal.

Lo que es evidente es que, a pesar de las diferencias que puedan encontrarse en las
formas de representacion o en aspectos basados en costumbres propias de cada pais, la
existencia de guias alimentarias en todos ellos deja patente la preocupacion, a nivel

mundial, por mejorar los habitos alimentarios de la poblacion.
Los objetivos planteados para las GA son:

v Guiar al consumidor en la seleccion y adopcién de un patrén alimentario que
contribuya a desarrollar un estilo de vida saludable.

v Proponer criterios técnicos en alimentacién y nutricion que fundamenten el
contenido de los mensajes educativos dirigidos a la poblacion.

v" Ofrecer un instrumento para orientar la educacién en alimentacion y nutricion en

el pais.

4.1 Historia de las guias alimentarias

La Guia de Alimentacion y Salud se publico por primera vez en 1997 con una Unica
seccion dedicada a aspectos nutricionales generales. Poco después se incorpord otra

seccion independiente dedicada a la prevencion y tratamiento dietético de la diabetes.

Desde entonces, se han ido incorporando nuevas secciones y enlaces a sitios de interés
hasta llegar a lo que hoy ofrecemos en estas paginas, publicadas también en un CD-ROM

distribuido por la UNED.
Septiembre 1998:

Desde principios de 1999, la Guia de Alimentacion y Salud incorpora nuevos temas sobre

la alimentacion en las diferentes etapas de la vida en estas paginas ya se podia encontrar
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todo lo necesario para lograr una buena alimentacién desde la concepcion de un ser

humano hasta sus ultimos dias.

Elaboramos temas que tratan con exclusividad y profundidad la alimentacion durante el
embarazo; la alimentacion durante la lactancia; la alimentacion durante la infancia y la

adolescencia, y la alimentacién durante la tercera edad.

Es un instrumento educativo que adapta los conocimientos cientificos sobre
requerimientos nutricionales y composicion de alimentos en una herramienta practica que
facilita a diferentes personas la seleccion de una alimentacion saludable y de esta manera

elevar su cultura alimentaria.

Representan de manera grafica las recomendaciones basadas en parametros nutricionales
establecidos tanto para macro (hidratos de carbono, proteina, grasa) como
micronutrientes (vitaminas y minerales). Obviamente, estos parametros coinciden o

corresponden a los establecidos por la OMS (Organizacion Mundial de la Salud).

Deben acompanarse de planes y estrategias de difusion, sensibilizacion de la poblacion y
proyectos de educacion alimentaria y nutricional en distintos ambitos y contextos (plan
de implementacion y adopcion). Ademas, también es importante disehar un plan de

evaluacion.

México cuenta ahora con guias de alimentacion y actividad fisica que responden a la
necesidad de informacion actualizada y veraz, que permita a la poblacion tomar decisiones

sobre los patrones de alimentacion y actividad fisica compatibles con una vida saludable.

Las guias estan dirigidas tanto a proveedores de servicios de salud como a la poblacién en
general. Son un recurso didactico de gran utilidad, ya que describen las caracteristicas de
una alimentacion correcta al considerar las costumbres, los recursos socioeconémicos y

los aspectos culturales, ambientales y gastronémicos propios de nuestro pais.

4.2 Definicion de guias alimentarias

Las guias alimentarias basadas en alimentos se definen como la expresion de principios de

educacién nutricional en forma de alimentos cuyo proposito es educar a la poblacion y
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guiar las politicas nacionales de alimentacion y nutricion, asi como a la industria de

alimentos (OMS y FAO, 1998).

Son excelentes herramientas para la educacion nutricional y generalmente incluyen

graficos y recomendaciones escritas buscando la claridad para ser comprendidas por toda

la poblacion.

4.3 Guias alimentarias en el mundo
Las guias alimentarias varian segln el pais al que estan dirigidas
México

Conocido como el plato del bien comer, representa los colores del semaforo y agrupa a

los alimentos indicando cantidad

‘lato del Bien Comer
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Chile

EVITA ESTOS ALIMENTOS
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Colombia

Plato saludable de la

Familia Colomb

Cereales, raices,
tubérculosy S
platanos

Leche y

Azicares productos
lacteos
Grasas
Actividad
fisica

huevos y
leguminosas secas

|
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Guatemala
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Jamaica

|
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Peru

alimentos
naturales

Evita los alimentos ultra-procesados

OO0

ALTOS EN ALTOS EN ALTOS EN
HLUCAR GRASAS SATURADAS s00I0
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Costa Rica

CIRCULO DE LA ALIMENTACION SALUDABLE

Vegetales y frutas Productos de crigen animal

Grosas y ozucares

g

Paraguay
AZUCARES Y MIELES .\_l_ ACEITES Y GRASAS
En poca cantidad >\ En poca cantidad
L @———— CARNES
DERIVADOS s Dia de por medio
3 veces al dia LEGUMBRES
2 veces a la semana
HUEVO
2 a 3 veces
a la semana
FRUTAS VERDURAS
Por lo menos Todos
3 frutas todos los dias
los dias

CEREALES, TUBERCULOS Y DERIVADOS. Todos los dias

|
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Venezuela

|
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Ecuador

China

e pehdocstic Chinese Food Guide Pagoda(2016)

Salt <6g
Cooking oil 25~30g
Milk and dairy products 3009
Soybeans and nuts 25~35g
Lean meats 40~75g
Fish 40~75g
Eggs 40-50g
Vegetables 300~500g
Fruits 200~350g

Cereals, tubers and legumes  250~400g

‘ Whale grans and legusney 5041505
Tubers 50100
Water 1500~1700ml

Engage In physical activities s
equivalent to 6000 walking steps daily

iyl
hetp/fwww cnsocong
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India

EAT LIBERALLY
S A i

| ~'{1'\.."‘t‘&" ‘i

Uk

CONSUME ADEQUATELY

—RSBIN from Say NO to
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Pour un mode de vie
plus equilibre, commencez par

Augmenter 2 Aller vers 7 Réduire ™
& '
Le pain complet ﬁ :
(¢ ﬁ ou sux chréales, les pites,
la semoule et le riz complets Lalcood
Les fruits ¢t légumes 5
-
i Los produits sucrés
& Q\, ot ﬂ'::i;mmmm et les boissons sucrbes
Les légumes secs: %
lentiles, hancols, pois
chiches, otc.
@ Los produits salés
Uhgile do colza, :
@ de noix, d'olive
Los fruits & 1B
pokx, flaieetio. Sreandes «‘3 Lo charcuterso
non saldes, ote, ! ﬁ
- @
Al Une consommatson Lo viande:
oy de produits laitiers " ?
sutfisante mais mitde ps I'%wm
Le fait maison %
Les produits avec
Les aliments de salson un Nutri-Score D E
o1 los aliments produits
localement E
Los aliments bio Lo tomps passéd assis
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a5lgall acgono ®
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4.4 Fases para el desarrollo de las guias alimentarias

Las guias alimentarias basadas en alimentos son elaboradas por equipos interdisciplinarios
de expertos compuestos por representantes de los sectores de la agricultura, la salud, la
educacion, la nutricion y la ciencia de los alimentos, los consumidores y las organizaciones

no gubernamentales, asi como por expertos de comunicacion y antropélogos.

Durante este proceso son objeto de revision sistematica numerosas fuentes de
informacion, tales como las pruebas cientificas sobre la relacion entre dieta, nutricion y
salud, y los datos sobre la produccion, el consumo, la composicion, el coste y la

accesibilidad de los alimentos.

Una vez que los proyectos de la guia alimentaria y de la guia de alimentos para un pais
estan preparados, se someten a una prueba piloto con grupos de consumidores para

comprobar si son practicas y facilmente comprensibles.

Los mensajes se adaptan con precision a las caracteristicas culturales y a la situacién social
y economica del pais., La necesidad de cambiar a dietas y sistemas alimentarios mas
sostenibles es cada vez mas evidente, pero ciertamente no es facil de lograr. Segin la
definicion de la FAO, la sostenibilidad de las dietas va mas alla de la nutricién y el medio

ambiente e incluye dimensiones econdmicas y socioculturales.

Esto muestra la complejidad. Deberia procederse de manera periodica al seguimiento y
evaluacion de la aplicacion de las directrices de las guias alimentarias basadas en alimentos,
seria Util desarrollar mecanismos de aplicacién y evaluacion paralelos al proceso de
elaboracion de las guias con el fin de sensibilizar a los responsables de nutricion de los
paises y poner en marcha un plan de accion de manera simultanea a la promulgacion de

las guias.

4.5 Guias alimentarias como una herramienta nutricional

Las Guias Alimentarias constituyen una herramienta de gran utilidad para educar a la

poblacién en el logro de una alimentacion saludable.
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En la actualidad se plantea un nuevo enfoque donde se busca elaborar estas guias
tomando como referencia los alimentos, en lugar de basarlas en los nutrientes como se
solia hacer anteriormente; es asi como surgen las Guias Alimentarias Basadas en los

Alimentos (GA)

Las GA constituyen sistemas relativamente simples donde a través de una serie de
recomendaciones se intenta transmitir a la poblacidon general informacién sobre como
deberia ser la alimentacion para garantizar un optimo estado de salud y prevenir una serie

de enfermedades relacionadas con la dieta.

El 88% de los paises enfrenta una grave carga de dos o tres formas de malnutricion:
desnutricion aguda y / o crénica, deficiencias de micronutrientes, obesidad vy
enfermedades relacionadas con la alimentacion (incluida la diabetes tipo Il, enfermedades

cardiovasculares y ciertos tipos de cancer).

Las causas de la malnutricion son complejas y de mdltiples niveles, aunque la alimentacion
es uno de los contribuyentes mas importantes, la cual, a su vez, esta influenciada por
muchos factores, desde las preferencias personales hasta la amplia disponibilidad nacional

de alimentos.

Las GABAs pueden servir para guiar una amplia gama de politicas y programas de
educacion alimentaria y nutricional, salud, agricultura y nutricién; por lo tanto,
representan una oportunidad Unica para impactar favorablemente el sistema alimentario,

desde la produccion hasta el consumo.

Son disenadas considerando los habitos alimentarios, la disponibilidad alimentaria y el nivel

de acceso a los alimentos en cada pais, entre otros aspectos.

Estas guias deben ser de caracter nacional, considerar la situacion de salud y nutricion de

la poblacion del pais, y tener como fin, mediante la educacion en nutricion.

La prevencion de las enfermedades nutricionales originadas por el déficit de consumo de
energia o nutrientes especificos, como la prevencion de las enfermedades croénicas no

transmisibles relacionadas con la dieta, cuya prevalencia es cada vez mayor.

Por lo tanto, es esperable que las guias alimentarias, asi como las representaciones

graficas que las suelen acompanar, difieran entre los paises.
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Sean una estrategia equitativa y sostenible en el tiempo, en su disefo se han de considerar
factores economicos (como la disponibilidad y el acceso a los alimentos); factores
psicosociales y culturales (como los patrones de consumo y las practicas alimentarias); el
nivel de educacién de la poblacion, y el enfoque de género. Deben inscribirse en las

estrategias para la promocion de salud del pais.

Deben mencionar aspectos relacionados con la promocion de estilos de vida saludables,

por ejemplo, la actividad fisica regular y la higiene alimentaria.

4.6 Habitos alimentarios

Los habitos alimentarios implican un rol significativo en la salud y enfermedad de un
individuo, los cuales estan condicionados por diversos factores (el estado de salud, la

situacion economica, la sociedad, la cultura y la religion).

Los habitos alimentarios son comportamientos conscientes, colectivos y repetitivos,
que conducen a las personas a seleccionar, consumir y utilizar determinados alimentos o

dietas, en respuesta a unas influencias sociales y culturales.
El proceso de adquisicion de los habitos alimentarios comienza en la familia.

La Infancia es el momento 6ptimo para adquirir unos buenos habitos alimentarios. Estos
se adquieren por repeticion y de forma casi involuntaria, la familia tiene una gran

influencia y esta se va reduciendo a medida que los nifos crecen.

En la adolescencia, los cambios psicolégicos y emocionales pueden influir en la dieta,
dando excesiva importancia a la imagen corporal, tienen patrones de consumo diferentes

a los habituales: comidas rapidas, picoteos...

En cambio, en los adultos y en las personas de edad avanzada los habitos alimentarios son

muy dificiles de cambiar.

Como decia F. Grande-Covian: - “Es mds facil que un hombre cambie de religion que

de hdbitos alimentarios”.
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Los alimentos actian como union social, porque se comparten con la familia, amigos...
estan siempre presentes en las demostraciones de amistad, carino, etc. También permiten
intercambios de ideas. Casi todos los acontecimientos humanos estan ligados a eventos

gastronomicos como las bodas, las ceremonias, las celebraciones, los congresos.

También existen factores que determinan los habitos alimentarios como son los factores
fisiologicos (sexo, edad, herencia genética, estados de salud, etc.), factores ambientales
(disponibilidad de alimentos), factores econémicos, o factores socioculturales (tradicion

gastronomica, creencias religiosas, estatus social, estilos de vida, etc.)

Como nutridlogos es importante definir cuales son los habitos que seran objeto del
proceso de ensehanza aprendizaje: como, cuando y dénde practicarlos, estructurar los
pasos o secuencias a seguir para su adecuada implementacion y practica constante en la

vida diaria.

Dar a conocer la importancia y las ventajas de su practica oportuna y constante, por parte
de los(as) ninos(as) y la familia. Los habitos conforman las costumbres, actitudes, formas
de comportamientos que asumen las personas ante situaciones concretas de la vida diaria,
las cuales conllevan a formar y consolidar pautas de conducta y aprendizajes que se
mantienen en el tiempo y repercuten (favorable o desfavorablemente) en el estado de

salud, nutricion y el bienestar.

Por ejemplo, lo que los padres y adultos comen a diario conformara parte de las

preferencias o habitos que el nino y la nina aprendera gradualmente por imitacion.

Para mantenernos sanos y fuertes, es muy importante llevar una alimentacion adecuada.
No solo es importante la cantidad de alimentos que comemos, sino también su calidad, ya

que ambas influyen en el mantenimiento adecuado de nuestra salud.

Por eso es necesario saber qué nos aporta cada alimento, para asi saber elegir un plato o
menu mas saludable, con el paso del tiempo y el estrés de la vida cotidiana, la

alimentacion empeora cada vez mas y se le da un primer plano a la comida basura.

En los Ultimos 80 anos los habitos alimenticios han cambiado de manera notable, y a su

vez, han aparecido 200 nuevas enfermedades que afectan a las personas que viven paises
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desarrollados, ya que en estos existe una mayor comercializacion de alimentos

internacionales.

Algunos de los cambios mas notables han sido con los cereales, ya que antiguamente era
la base de la alimentacion; y ahora, a nivel general, han desaparecido a excepcion del arroz

y el trigo.

Hoy en dia tenemos a nuestra disposicion toda una variedad de alimentos de cualquier
rincon del mundo sin necesidad de limitar la temporada de cada alimento y al alcance de
practicamente todos se dispone de forma permanente. De carnes, pescados y otros

alimentos proteicos, considerados limitados en otras épocas.

Una muestra de esto es el aumento de consumo de algunos productos, como el azicar
(un 15% mas en los Ultimos anos). Estos y otros muchos mas datos constituyen la
respuesta a los nuevos estilos de vida, a los nuevos productos a consumir, a las comidas

rapidas, etc.

En el mundo occidental en concreto, la palabra exceso describe perfectamente su
situacion alimenticia actual; los habitos alimentarios del mundo occidental se caracterizan
por un consumo excesivo de alimentos, superior a las ingestas recomendadas en cuanto a
energia y nutrientes para el conjunto de la poblacion, y por un tipo de dieta rica en

proteinas y grasas de origen animal.

Otra de las grandes razones del cambio en la alimentacion es que la mayoria de los
productos que se pueden obtener comercialmente no son naturales, por ejemplo, en los
supermercados se escogen los alimentos congelados, deshidratados y precocidos de

rapida preparacion.

En resumen, la alimentacion en los ultimos anos ha dado un cambio radical y, para la

mayoria de la sociedad, no ha sido beneficioso.

El hogar, el maternal, el preescolar y la comunidad ofrecen una gama de estimulos
generadores de experiencias, que brinda a los nifos y las nifas la oportunidad de
intercambiar experiencias, formar habitos y desarrollar las siguientes habilidades

alimentarias.

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 92

ubDs



4.7 Recomendaciones practicas para una buena alimentacion

Comer de manera saludable contribuye en gran medida a mejorar la calidad de vida de
una persona. Una alimentacion equilibrada constituye un factor importante para reducir el
riesgo de desarrollar enfermedades, aumentar el rendimiento y tener energia para el dia a

dia.

Los expertos recomiendan seguir las pautas de la dieta mediterranea como base de una
alimentacion sana puesto que es una buena dieta base para cumplir con todas las leyes de

la alimentacion.
Actividad fisica

Aunque es cierto que el paciente puede subir o bajar de peso unicamente cuidando su
alimentacion con una dieta correcta, sabemos que la nutricion es mas que solo bajar y
subir de peso por lo que la actividad fisica es importante para lograr los objetivos
individuales de cada paciente, ademas, la actividad fisica de manera regular, tiene

implicaciones no solo en la salud fisica, sino también en la salud mental.

Se recomienda que cada paciente realice distintos tipos de ejercicios, al menos 30 min por
dia, aunque esta regla es muy subjetiva, se debe evaluar las caracteristicas del paciente
para conocer el tipo de ejercicio, la duracion, intensidad y frecuencia optima para el

mismo.
Descanso y sueho

Se ha demostrado que el paciente infantii debe dormir de manera ininterrumpida
alrededor de 12 horas, mientras que el paciente adulto 8 h corridas, sin embargo, nos
damos cuenta de que actualmente la sociedad le da muy poca importancia para el
descanso y el sueno, puesto que “sacrifican” estas horas para el ocio, trabajo o ejercicio.
Aunque el paciente decidiera no dormir para hacer mas ejercicio, estas conductas

compensatorias a la larga traeran muy malas consecuencias.

El bajo rendimiento es la consecuencia niUmero uno en aparecer y la menos grave de
todas. Un mal descanso y suefo, provoca muerte prematura en la mayoria de los

mexicanos.
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Guias alimentarias

Seguir el plato del bien comer (guia alimentaria para México) nos ayuda a tener un control
alimentario, de manera rapida y clara, combinar los grupos de alimentos y asegurar que
nutra dieta cumpla con las leyes de la alimentacion asegurara el aporte de todos los
nutrientes de manera correcta, lo que implica una buena salud y formacion de buenos

habitos alimenticios.
Bebidas azucaradas

Disminuir el consumo de refrescos, néctares, jugos, energizantes y todo tipo de bebidas
azucaradas nos ayudara a prevenir enfermedades como la obesidad, Diabetes Mellitus,
Hipertension, cardiopatias, nefropatias, hepatopatias, enfermedades tiroideas, sindrome

metabdlico, resistencia a la insulina, etc.
Agua

Anteriormente se menciona que el agua es el liquido mas importante en la vida del
humano y sobretodo la importancia que tiene en la nutricion gracias a sus funciones

metabolicas es clave.

El agua nos ayuda a cubrir con funciones vitales, metabolicas y de supervivencia, sin agua,
el humano no existiria, por lo que es importante asegurar su consumo en al menos
relacion | ml por cada kilocaloria que el humano necesita al dia, esto representa un

promedio de .52 2.5 L por dia.
Ayunos prolongados

Ayunos muy largos implica la disminuciéon de glucosa en sangre lo que representa
pequenas hipoglucemias dependiendo las caracteristicas del paciente, el tiempo y las
caracteristicas del ultimo alimento ingerido por lo que se recomienda evitar ayunos

prolongados.

El consumo frecuente de alimentos permite mantener los niveles de glucosa en sangre a
lo largo del dia, evita la sensacion de apetito, permitiendo de esta manera elegir

correctamente los alimentos durante todo el dia.

Frutas y verduras
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Ingerir frutas y verduras como grupos de alimentos predominantes en la dieta involucra
cambios positivos en el humano, puesto que estas contienen, agua, vitaminas, minerales,
hidratos de carbono (por lo que proveen energia), fibra, antioxidantes y compuestos

bioactivos.

En lo posible crudas y con cascara (por su mayor contenido de vitaminas y fibra), prefiere
las de temporada que son mas baratas y de mejor calidad. Las verduras y frutas son la
Unica fuente de vitamina C, ademas de contener otras vitaminas y nutrimentos

inorganicos.

El consumirlas crudas preserva mejor las vitaminas, sobre todo la C, y el consumirlas con

cascara promueve un mayor consumo de fibra).
Entre mayor cantidad de pigmentos tengan, mayor cantidad de nutrientes poseen.
Cereales

Suficientes cereales nos promueven la saciedad gracias al aporte de fibra que contienen,

los hidratos de carbono y la proteina, por ello la importancia de no eliminarlos de la dieta.
Alimentos de origen animal

Prefiere el pescado o el pollo sin piel a las carnes de cerdo, borrego, cabrito o res.
Consume leche descremada. Para evitar asi el consumo excesivo de grasas saturadas y
colesterol. Y al preferir el pescado se promueve el consumo de acidos grasos omega 3

que tiene implicacion en las funciones cerebrales.
Saciedad

Busca que la cantidad de alimentos a ingerir sea igual a la necesaria para obtener saciedad,
en la actualidad la mayoria de nuestros pacientes busca comer todo lo que encuentre y se
le “antoje” sin importar que esto exceda sus requerimientos y termine con malestares
como nauseas, reflujo, pirosis, gases, dolor abdominal, sueno, etc. Todo esto sucede por

no buscar la cantidad ideal y solo buscar placer alimentario.
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