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DEFINICIÓN Y

CARACTERÍSTICAS

  

ALIMENTACIÓN Y DIETA

ETIQUETADO Y PRODUCTOS 

ULTRA PROCESADOS

NUTRICION EN
OBESIDAD Y SINDROME

METABOLICO

NUTRICION

El corazón no puede
bombear suficiente
sangre

La prevención

Sin sodio:
 Menos de 5 mg por ración, sin
cloruro sódico

Muy bajo en sodio:
 35 mg o menos por ración

 Bajo en sodio:
 140 mg o menos por ración

Causa síntomas

Puede afectar

Cansancio
 Dificultad para respirar (disnea)
 Retención de líquido Sistólica: no expulsa bien la sangre

Diastólica: no se llena bien de sangre

• Tipos de
Insuficiencia
Cardíaca
:

 es fundamental, ya que la
insuficiencia cardiaca (IC) tiene
baja supervivencia a largo plazo.PREVENCIÓN Y CONTROL 

Restricciones
Dietéticas
 Sodio (sal)

 •Limitar a < 2-3 g/día (o según indicación
médica)
 •Reduce retención de líquidos y carga
cardíaca
•Reducir grasas saturadas y trans
(protección cardiovascular

Tratamiento
Nutricional 

Bajo o sin
sodio Reducción

de sodio 

Reducido en sodio: 25%
menos por ración

Ligero en sodio:
50% menos por ración

Lado derecho del corazón
Lado izquierdo
 Ambos lados

Estadio A y B:

Estadio C y D:

 Se centra en evitar el desarrollo
de IC tratando agresivamente
factores de riesgo 

Hipertensión
Diabetes
Dislipidemia

Prevención secundaria con
medicamentos 

Inhibidores de la ECA
Betabloqueantes
Digoxina, entre otros

Objetivos :
Prevenir la malnutrición
Controlar los síntomas
Mejorar la calidad de vida del paciente

Recomendaciones dietéticas:
Consumir porciones pequeñas y frecuentes
Aumentar la densidad calórica si hay
pérdida de peso

Uso de suplementos:
Se recomienda en pacientes con baja
ingesta energética o pérdida de masa
muscular

Clasificación de Alimentos
Ricos en Sodio Alimentos
procesados y enlatados

 Embutidos (jamón, salchicha)
  Sopas instantáneas
  Enlatados y conserva

Soya, cátsup, mostaza
 Caldos en cubo y
sazonadores comerciales

Etiquetas
especiales

Sin sal, sin sal añadida:
No se agrega sal durante el procesamiento

Ligeramente salado:
    50% menos de sodio añadido de lo habitual
  Debe declarar: "no es un alimento bajo en
sodio" si no cumple ese criterio



COMPONENTES ESPECÍFICOS EN LA DIETA

SUPLEMENTACIÓN

NUTRICION EN
OBESIDAD Y SINDROME

METABOLICO

NUTRICION Cafeína

 Antes considerada dañina
Consumo moderado (1–4 tazas/día)
podría ser beneficioso
 
Té y café: posibles efectos
antioxidantes

Omega 3: reduce
triglicéridos y riesgo de
arritmias

 Recomendado: ≥1 g/día
 Grasas saturadas: posibles
beneficios en IC lev

Riesgo de osteoporosis en IC
 Suplementos con precaución: pueden
causar arritmias

Folato, Vitamina
B6 y B12

Tiamina
(Vitamina B1)

Ácidos Graso

Vitamina D

Déficit frecuente por diuréticos del asa
33% de pacientes con IC presentan deficiencia
 Déficit → acidosis metabólic

Déficit asociado a pérdida ósea
 Mejora inflamación (↑ IL-10, ↓ proinflamatorios)
  Regula secreción de renin

Suplementos
calórico

Ayudan a aumentar la ingesta
energética
 
No siempre corrigen la
malnutrición

Bibliografía 
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Calcio

Alcohol
Exceso: empeora IC y eleva presión arterial
  Moderado: posible beneficio cardiovascular
   Límite: 1 bebida/día (mujeres), 2 (hombres)

Magnesio

Ingestas altas ↓ riesgo de
mortalidad e ictus

 Reducir niveles de homocisteína

 Déficit común por diuréticos (furosemida)
Agrava desequilibrio de sodio y potasio
Suplementos (800 mg/día): mejora arterial
leve

SUPLEMENTACIÓN  Alimentación
recomendada

Comidas pequeñas y frecuentes
 Evitar comidas abundantes y
espaciadas
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