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ALIMENTACION EQUILIBRADA

El estado nutricional de una persona es el balance final entre el aporte de nutrientes vy el
gasto energético requerido para cubrir las necesidades fisiolégicas. Mediante la evaluacion
del estado nutricional a través de medidas antropométricas (peso, talla, IMC, compo-
sicion corporal) es posible diagnosticar si la persona tiene bajo peso, normal, sobrepeso
u obesidad. Esta permitira la obtencion del estado de salud individual o de poblacién a

nivel nutricional.
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Los requerimientos
energeticos estimados
aumentan en el nifno,
y durante el embarazo
y la lactancia, pero
disminuyen en el
anciano.
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RECUERDA QUE

El requerimiento
energetico es la
cantidad de energia que
necesita una persona
para poder Vivir.

|. ESTIMACION DE REQUERIMIENTOS
ENERGETICOS NORMALES

Los requerimientos energéticos son las cantidades necesarias de
energia y nutrientes que va a necesitar una persona adulta sana para
cubrir la estimacién de medidas del gasto energético que viene deter
minado segun edad, sexo, peso, talla, composicién corporal y ejercicio
fisico asociado a una buena salud.

Los requerimientos energéticos estimados (REE) aumentan en el
nino (necesarios para sintetizar tejido en crecimiento), en el embarazo
(crecimiento del feto) y en la lactancia (secreciéon y produccion de leche);
en cambio, disminuyen en el anciano (masa magra) (Figura 1).

Figura 1. Energia en el nifo, adulto y anciano.

Las primeras tablas de recomendaciones nutricionales realizadas en
1938 para Canada y Reino Unido se denominaron ingestas recomen-
dadas diarias de nutrientes (DRNI). Posteriormente en 1941, la Food
and Nutrition Board del Institute of Medicine y el Instituto de Medicina
(FNB-IOM) establecen las ingestas dietéticas recomendadas (RDA).




Procesos bioquimicos fundamentales de los principales nutrientes
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Figura 28. Digestion, absorcion y metabolismo de proteinas.

Dentro del organismo, los aminoacidos siguen diferentes destinos
segun las necesidades del organismo y se pueden agrupar aten-
diendo a los procesos anabdlicos (anabolismo = crear) y catabélicos
(catabolismo = degradar).

3.2.l. Anabolismo proteico

)} Formacidén de proteinas funcionales y otras sustancias nitroge-
nadas biolégicamente importantes. Son todas aquellas que inter-
vienen en los procesos quimicos, metabdlicos y de transporte del
organismo, como las hormonas, las enzimas y las proteinas trans-
portadoras (por ejemplo, la hemoglobina) neurotransmisores, ADN y
ARN, entre otros.

} En los procesos patologicos hay dano celular que requiere de una
regeneracion adicional, por lo tanto, el uso de aminoéacidos para
reponer las proteinas destruidas por la enfermedad.

)} Formacidén de proteinas estructurales, que participan en el cre-
cimiento corporal, formacion de musculo y renovacion normal de
tejidos.

Para que este anabolismo (construccion) se pueda llevar a cabo de forma
correcta, se necesita que la dieta contenga la variedad de aminoa-
cidos necesarios y sobre todo los esenciales, asi como una cantidad
suficiente de gltcidos v lipidos de los que se pueda extraer la energia
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Para que el anabolismo
(construccion) se pueda
llevar a cabo de forma
correcta, se necesita
que la dieta contenga la
variedad de aminoacidos
necesarios y sobre todo
los esenciales, asi como
una cantidad suficiente
de glucidos y lipidos de
los que se pueda extraer
la energia necesaria para
el organismo.
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ALIMENTACION EQUILIBRADA

necesaria para el organismo y asf poder destinar las proteinas para la
construccion de estos procesos anabdlicos. Si la dieta no aporta suficien-
te cantidad de los otros macronutrientes (glucidos y lipidos) para cubrir la
demanda de energia del organismo, entonces las proteinas se utilizaran
para obtener energia y no para la formaciéon de estructuras (Figura 29).
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Figura 29. Metabolismo de aminoacidos.
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RECUERDA QUE

Las proteinas del cuerpo
estan sometidas a una
reposicion constante a
la que se la denomina
recambio o turnover
proteico.
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El anabolismo anteriormente expuesto indudablemente tiene asociado
un catabolismo o degradaciéon de aminoacidos, en cuanto que para
la renovacion de tejidos primero tiene que haber una degradacion de
proteinas que es necesario reponer. Asi, la degradacién forma parte del
catabolismo vy la regeneracion del anabolismo.

3.2.2. Catabolismo (degradacién de aminoéacidos)

Cuando las proteinas funcionales dejan de tener accion se degradan y
forman parte del proceso de catabolismo proteico, como por ejemplo
la hemoglobina con una vida media limitada entre 100-140 dias, lo que
requiere de una degradacion-renovacion constante.

Ademas, el exceso de proteinas consumidas genera un exceso de
aminoécidos que el cuerpo no necesita, o que hace que entren también
estos en un proceso catabdlico de degradacién para ser eliminados por
el organismo.

Puesto que las proteinas no pueden ser almacenadas, a través del
catabolismo proteico los aminoacidos se degradan para poder ser eli-



Valoracién del estado nutricional de las personas

cion de las comidas, quién es el responsable de las compras y qué
tipo de alimentos se compran (frescos, congelados, procesados), téc-
nicas culinarias empleadas habitualmente y condimentacion, apetito,
anorexia, alteracion del gusto y olfato, intolerancia o alergia a algun

alimento, si se come muy rapido o lento, si come solo 0 acompanado,
si ve la television a la hora de la comida o cena, etnia, costumbres y
encuesta alimentaria (de 24 horas, de 3 dias o de 7 dias) (Figura 5).
Las maés utilizada es la de 24 horas. RECUERDA QUE

La historia clinica es

la recopilacion de los
datos del paciente que
incluye datos clinicos,
antecedentes y habitos.
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Figura 5. Encuesta alimentaria.

} Datos antropomeétricos. Nos permiten evaluar de forma econdémica
la valoraciéon de la composicién corporal. Es una técnica no invasiva
para el paciente. Se determinara peso, talla, IMC (peso en kg /talla
en m32), pliegues cutaneos (subescapular, tricipital, suprailiaco, abdo-
minal) (Figura 6) y perimetros de circunferencia (braquial, cintura); si
es nino de 0 a 2 anos se mediré4 la circunferencia de la cabeza (Figu-
ra 7). Otros métodos empleados: técnicas de imagen de composi-
cion corporal (tomografia axial computarizada, resonancia magnética
y ecografia) e impedancia bioeléctrica.

El encuestador
preguntara horario,
numero de comidas,
técnicas culinarias,
quién hace la
compra, intolerancias,
alergias, etc.
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Figura 6. Medicion del pliegue abdominal. . S




Valoracién del estado nutricional de las personas

} Pruebas bioquimicas:

D Prueba hematologica, para valorar anemia. Se observa el nimero
de hematies, hemoglobina, hematocrito, el ancho y distribucion de
los hematies y el recuento de reticulocitos.

D Proteinas séricas y otras proteinas (seran explicadas en el apar ‘.I"_‘I'
tado 4) (Figura 23). ——"" =

RECUERDA QUE

La radiografia de la
mano en nifios predice
la estatura.

Figura 23. Pruebas bioquimicas.

}» Composicion corporal. Ademas de la antropometria, se emplea la
impedancia bioeléctrica (DXA).

} Radiografia del carpo. Es una prueba esencial en ninos que muestran
un retraso en el crecimiento. Ayuda a interpretar la causa (Figura 24).

RECUERDA QUE

El percentil permite
detectar, de forma
precoz, la aparicion
de determinados

Figura 24. Radiografia del carpo. problemas. Por si
solos, los percentiles de
2.4H.2. Percentil y su uso crecimiento no indican

el estado de salud de
un nifio. Es solo una
comparacion.

El percentil es una escala usada graficamente. Indica el tanto por cien-
to de la poblaciéon de la misma edad y sexo que se halla por encima o
por debajo de la medicién efectuada. Cuanto mayor sea el percentil,
mas grande sera el nino respecto a los de su misma edad vy, cuanto



Digestion, absorcion y metabolismo

unida la materia fecal. Asimismo, protege la pared intestinal de la gran
actividad bacteriana existente en el interior de las heces y su alcalinidad.
Por ultimo, el moco vy la alcalinidad de la secrecion (pH de 8, debido a la
gran cantidad de bicarbonato) ofrecen una barrera que mantienen los
acidos fecales alejados de la pared intestinal.

-

Hormonas gastrointestinales:

https.//www.youtube.com/watch ?time_
continue=119&v=fz2dDjZtBDo

Hormonas gastrointestinales

L4.5. Absorcién en el intestino grueso:
formacion de heces

Cada dia pasan unos 1.500 mL de quimo por la valvula ileocecal en
direccion al intestino grueso. La mayor parte de agua y electrolitos aun
presentes en él se absorben en el colén, de modo que, por lo general,
las heces excretadas contienen menos de 100 mL de liquido. Ademas,
se absorbe la totalidad de los iones; de 1 a 5 mEq de iones sodio y
cloro se excretan con las heces.

Casi toda la absorcion en el intestino grueso tiene lugar en la mitad
proximal del colon, lo que justifica el nombre de colon absorbente,
mientras que el colon distal funciona principalmente como un depdsito
de heces hasta su correspondiente excrecion, por lo que suele cono-
cerse como colon de depdsito.

L4.5.1. Absorcién y secrecién de electrolitos y agua

La mucosa de intestino grueso, como la del delgado, posee una
gran capacidad para la absorcion activa de sodio y el gradiente
de potencial eléctrico que se crea es la causa de la absorcién del
cloruro. Las uniones entre las células epiteliales del intestino grueso
son mucho més estrechas que las del intestino delgado. Se evita asi
la difusién retrograda de cantidades significativas de iones a través
de ellas, con lo que la mucosa del intestino grueso absorbe iones
sodio de una manera mucho mas completa, es decir, contra un gra-

A diferencia del
delgado, el intestino
grueso carece de
vellosidades, por lo
que la absorcion de

distinta.
G

=

nutrientes es totalmente

J

- "
I
ﬁ

RECUERDA QUE

Las heces excretadas
contienen menos de
100 mL de liquido.

La mayor parte de la
absorcion de agua y
electrolitos se lleva a
cabo en el colon.
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ALIMENTACION EQUILIBRADA

de origen animal como vegetal. La dieta omnivora busca respetar la
conocida pirdmide alimenticia, con la integraciéon diaria de productos
de todos los umbrales. A pesar de ser considerada por muchos como
la dieta originaria del ser humano, estudios en el area y en los efectos
—— ) que ciertos alimentos tienen en el organismo han servido de base para
el crecimiento vy la expansion de otras dietas que limitan ciertos com-
ponentes normales de una dieta omnivora.

T
ﬁ

RECUERDA QUE

Los patrones més .1.2. La dieta vegetariana
restrictivos, como

los macrobidticos,
se fundamentan

casi siempre en un o o o ] .
sistema de creencias Vegetarlamsmo es un t_ermmo_gene:rlco que incluye una ampI!a
variedad de patrones alimentarios diferentes. Por o general, el tér
mino implica, cuando menos, la evitacion relativa de carne en la dieta.

Suprime la carne y sus derivados. Los motivos por los que se sigue
una dieta vegetariana pueden ser econémicos, religiosos, ideoldgicos,
éticos (veganismo), ecoldgicos y de salud.

religiosas o culturales
que determinan las
exclusiones alimentarias. Hay diferentes tipos de vegetarianismo:

\_ y ) Elveganismo es la evitacion estricta de todo producto animal, inclui-
dos los huevos y productos lacteos (Figura 22).

.

SAL YODADA

Leche de soja

LEGUMBRES Y DERIVADOS. SEITAN.
FRUTOS SECOS Y SEMILLAS

- 4 / CEREALES
ERUTAS (< FARINACEOS mUsseacsy

Figura 22. Piréamide de alimentacion vegana.



ALIMENTACION EQUILIBRADA

https.//diamundialdietistanutricionista.
org/wp-content/uploads/2017/05/aend_
recomendaciones.pdf

Recomendaciones alimenticias

hierro, la recomendacién diaria de 15 mg se duplica a 30 mg/dia v, si
no es posible cubrirlo con la alimentacidén, se recurrird a suplementos
farmacologicos. En cuanto a las recomendaciones de calcio en la dieta,
en la actualidad se sabe que el importante aumento que se produce en
la tasa de absorcion de calcio compensa estas necesidades extra. Por
tanto, la ingesta adecuada de calcio debe ser de 1.000 mg/dia.

Las necesidades de vitaminas aumentan considerablemente. El reque-
rimiento de acido folico supone un aporte extra de 200 microgramos/
dia y se suele recomendar un suplemento farmacolégico tanto meses
antes de la concepcién como durante los primeros meses de embarazo.
Se incrementan ligeramente las necesidades de vitamina A y también
se necesitan cantidades mayores de otras vitaminas como vitamina C,
tiamina, riboflavina, niacinay B.,.

Recomendaciones alimentarias en el embarazo

Las recomendaciones de alimentos para la mujer embarazada son simi-
lares a las de la poblacién general. Esto supone la ingesta de una gran
variedad de alimentos sobre todo de origen vegetal en el contexto
de una dieta mediterranea a base de alimentos de temporada. Todos los
grupos de alimentos estan permitidos y aconsejados, como se puede
apreciar en la siguiente guia de alimentacion en el embarazo (Tabla 3).

TABLA 3 Guia de la alimentacion en el embarazo
. . Raciones recomendadas
Grupos de alimentos Racion .
en la mujer embarazada
Hortalizas (de temporada) 250 ¢ 2 raciones/dia
Frutas (fresca de temporada) 200 ¢ 3 raciones/dia
Cereales:
Pan (priorizar integral) 609
Pasta, arroz, quinoa, etc. 70 g en crudo 5-8 raciones/dia
Patatas y otros tubérculos 300¢

Cereales de desayuno poco azucarados 30-40¢

Aceite de oliva (mejor virgen) 10 mL 3-6 raciones/dia

Lécteos:

Leche semi o desnatada 200 mL . )

Yogur desnatado 125¢ 2-3 raciones/dia

Queso 409

Legumbres 60 g en crudo 2 veces/semana minimo
Pescados 200 ¢ 2-3 raciones a la semana
Huevos 60 g 2-3 raciones a la semana

(Continua en la pdgina siguiente)



Alimentacion colectiva

adecuados a las necesidades concretas de cada individuo, y también
la practica diaria de actividad fisica.

La eleccion de los alimentos y su elaboracién va a depender de los
habitos que cada cultura ha ido elaborando segun sus necesidades
nutritivas, creencias, costumbres, gustos y posibilidades.

Existe una gran desigualdad en el reparto de recursos en el planeta.
En el mundo, sobre todo en Africa y Asia, el hambre provoca mas de
tres millones de muertes al ano, mientras que en paises desarrollados
hay un problema de exceso de consumo y sobrealimentacion, que,
acompanado de sedentarismo, esta ocasionando graves problemas de
salud publica.

Los datos de los Ultimos 40 anos de paises en vias de desarrollo nos
indican que el patron alimentario estd cambiando.

El 82 % de los espanoles dicen llevar una dieta sana y equilibrada,
pero esto no es real; la dieta actual es hipercalérica, con un excesivo
consumo en proteinas y grasas, disminuyendo la ingesta de hidratos de
carbono complejos y con un descenso en el consumo de cereales como
el trigo o arroz y frutas y verduras frente a un aumento del consumo
de carnes rojas, derivados carnicos, alimentos grasos, lacteos, bolleria,
azUcar vy sal (Figura 19).

Figura 19. Consumo de proteinas.

Esto se traduce en un aumento en la ingesta de energia sobre todo
a través de grasas saturadas y azucares simples y una disminucion de
carbohidratos complejos vy fibra.

En este aspecto los europeos estamos de acuerdo, ya que reconoce-
mos que la clave para mejorar la alimentacién es llevar una dieta varia-
da y equilibrada, consumiendo mas verduras y frutas y menos grasas
saturadas y azucares.
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RECUERDA QUE

Practicar diariamente
actividad fisica,
ademas de ayudarnos
a controlar el peso
corporal, mejora el
estado de animo y
combate el estrés.
Unos buenos habitos
contribuyen a mantener
un optimo estado de
salud.

=

La clave para mejorar

la alimentacion es

llevar una dieta

variada y equilibrada,
consumiendo mas
verduras y frutas y
menos grasas saturadas
y azucares.
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ALIMENTACION EQUILIBRADA

ReESUMEN

v Los alimentos se dividen en diferentes grupos dependiendo de sus
caracteristicas. Cada uno aporta al organismo beneficios depen-
diendo de sus componentes, por lo que es indispensable conocer las
caracteristicas que los conforman y sus formas de almacenamiento
para evitar dafios a la salud relacionados con estos.

v/ En la actualidad existen muchos derivados de los alimentos, ya que
no solo dan variedad a la alimentacion, sino que en algiin momento
se utilizaban como formas de almacenamiento como los encurtidos,
quesos curados, alimentos en vinagre, efc.

v/ Gracias a que la tecnologia ha ido avanzando, podemos disfrutar de
diferentes alimentos y sus derivados, teniendo en cuenta que si
conocemos su adecuada manipulacion y almacenamiento, podemos
aumentar los beneficios a la salud asi como la seguridad alimentaria.

GLOSARIO

Almacenamiento: guardar alimentos en un espacio adecuado para
promover su adecuada conservacion y puedan utilizarse cuando sea
necesario o conveniente.

Deshidratados: eliminacion de la mayor cantidad de agua posible pre-
sente en algun alimento.

Encurtidos: alimentos conservados en vinagre, sal y hierbas aroma-
ticas.

Enriquecido: alimento alterado para que tenga una proporcién mayor
de un elemento, comunmente vitaminas y minerales.

Escaldado: coccion de los alimentos en agua o liquido hirviendo duran-
te un periodo breve de tiempo entre 10 y 30 segundos.

Esterilizacion: accion de conservar los alimentos destruyendo el 90 %
de los microorganismos.



Necesidades y recomendaciones nutricionales

EJERCICIOS

Ahora que conoces la diferencia entre alimentacion, nutricion y dieta,
identifica a qué concepto pertenecen los siguientes ejemplos:
1. Juan vive en Espana y por la zona en la que vive come pescado, aceite de
oliva y vino.
R =

. Metabolismo de proteinas.
R=

. Ana cuando tiene hambre consume tortilla de patatas, zumo de naranja y
un bizcocho.
R=

De acuerdo con las caracteristicas de alimentacion, discutid si el siguiente
parrafo sobre la alimentacion de Marta cumple con las caracteristicas
recomendadas.

Marta quiere tener una vida mas saludable y quiere empezar por su alimen-
tacion. Ella decide ir al supermercado a comprar los alimentos necesarios
para comenzar una mejor dieta. Ella compra lo siguiente para toda la semana:
— Frutas: 6 manzanas.

— Verduras: zanahoria, espinaca y calabacin.

— Alimentos de origen animal: ternera y merluza.

— Lacteos y derivados: leche y yogurt.

En la comida, decide comer ternera con verduras y un vaso de agua. En la
cena solo come una manzana y yogurt.

Responde:

— ¢Los alimentos que compré Marta cubren con las recomendaciones? ; Por
qué?

— (Crees que Marta deberia cambiar algo en su alimentacion? ;Por qué?

— ¢Cumple con alguno de los puntos sobre las recomendaciones? ;Cuales?

Hugo es un hombre de 40 afios que tiene obesidad. El comenta que sale
a caminar 20 minutos todos los dias y que tiene una buena alimentacion.
Por la manana desayuna 1 vaso de leche, 3 tostadas con tomate y mar-
garina y dos vasos de zumo de naranja. A media mafhana toma un café
con 4 cucharadas de azucar. En la comida come una tortilla de patatas (3
huevos y media patata), arroz y un vaso de Coca-cola. En la cena toma
un vaso de leche con aztcar y canela y una hamburguesa, porque no le
gusta cocinar por las noches.



Alimentacién equilibrada

EVALUATE TU MISMO

1. Senala la respuesta correcta en relacion con los ciclos del crecimiento:

Q a) Después del nacimiento, la velocidad de crecimiento y el avance madura-
tivo mantienen un rumbo regular.

Q b) El crecimiento se ha definido como el proceso de incremento de la masa
de un ser vivo que se produce por el descenso del nUmero de células.

Q c¢) Destacan tres periodos o ciclos: el periodo de crecimiento acelerado de la
primera infancia; el periodo de crecimiento estable de la etapa preescolar
y escolar; y el periodo de aceleracion del crecimiento de la pubertad.

4 d) Todos los tejidos detienen completamente su crecimiento en la vida adulta.

2. Identifica qué afirmacion no es correcta:

Q a) Se entiende por crecimiento y desarrollo al conjunto de cambios fisicos y
funcionales que se producen en el ser humano desde su concepcion hasta
su adultez.

Q b) En el estirdn participan practicamente todas las estructuras corporales,
pero lo hacen de manera desigual.

Q c) A partir de los tres anos y hasta el comienzo de la edad puberal, la velocidad
de crecimiento se mantiene constante.

Q d) Enlas ninas, el incremento de los tejidos no grasos es mucho mas intenso;
en cambio, los hombres acumulan mayor cantidad de grasa.

3. Las caracteristicas principales que una alimentacion saludable ha de reunir
son:

Q a) Ser equilibrada y adecuada, de modo que la alimentacién responda a las
necesidades nutricionales de cada persona con sus caracteristicas y cir-
cunstancias particulares.

Q b) Ser variada, aunque existen alimentos que contienen ya todos los nutrien-
tes esenciales.

Q c) Entre las caracteristicas principales que una alimentacion saludable ha de
reunir destacan las siguientes: ser variada, equilibrada y adecuada.

Q d) Las respuestas ay ¢ son correctas.

4. ;Qué afirmacion de las siguientes es incorrecta?:

Q a) Existe un criterio universal con patrones nutricionales o ingestas recomen-
dadas que, sin necesidad de adaptarlos a cada individuo, logran un modo
de alimentacién con una mayor longevidad y calidad de vida.

Q b) No existe una dieta ideal que sirva para todo el mundo, aunque si una dieta
6ptima para cada persona.
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