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Tenemos la satisfaccion de presentarles la nueva Guia Divulgativa de la Alimentacion
Saludable elaborada desde la Sociedad Espaiiola de Nutricion Comunitaria (SENC)
en estrecha colaboracion con las Sociedades Cientificas que son referentes de los
médicos, pediatras, personal de enfermeria y otros profesionales de la salud que
realizan su labor profesional en el campo de la Medicina Familiar y Comunitaria
(Atencion Primaria).

Esta Guia va dirigida de manera especial para el apoyo a la labor asistencial y de educacion nutri-
cional que realizan los diferentes profesionales de la salud, Médicos, Especialistas y Personal de
Enfermeria en los Centros de Salud, Farmacéuticos y Auxiliares en las Oficinas de Farmacia, Dietistas
Nutricionistas, Matronas, Fisioterapeutas, Podélogos en sus consultas o centros sanitarios publicos
0 privados.

Al igual que en la edicion anterior, este documento puede seguir siendo la referencia en las activi-
dades de educacioén alimentaria y educacién para el consumo llevadas a cabo por Organizaciones
de Consumidores, por colectivos ciudadanos y de manera especial, por los docentes de los distintos
niveles de ensefianza.

Todas las personas sanas o las que padezcan alguna enfermedad encontraran en los diferentes apar-
tados de este documento una orientacion precisa para mejorar sus buenas practicas alimentarias,
culinarias y de gestion nutricional, tanto a nivel personal, familiar o comunitario.

Los contenidos técnicos de esta Guia se basan en la evidencia cientifica y han sido desarrollados y
evaluados por profesionales de la nutricién y la salud de acreditado e incuestionable nivel de excelen-
cia. Todos los contenidos han sido revisados y consensuados simultdneamente por los profesionales
que se citan en el apartado de créditos para favorecer la homogeneidad y la independencia de criterio
en los textos.

La Piramide de la Alimentacion Saludable SENC que se adjunta como icono de las recomendaciones,
es una version creativa de la figura original publicada en el documento técnico que vio la luz en 2017.
La representacion exclusiva de alimentos primarios, la priorizaciéon equivalente del primer y segundo
nivel como referencia al modelo de Dieta Mediterranea y el consenso obtenido para su elaboracion
por cerca de 100 profesionales de la nutricion y la salud, entre los que se encuentran médicos,
enfermeras y enfermeros de Atencion Primaria, son algunas de las fortalezas de esta Guia decana
y pionera de la nutricién en Espafia. Un referente independiente de la nutricion comunitaria tanto a
nivel nacional como internacional.
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Los contenidos de la Guia y las recomendaciones alimentarias reflejadas en el texto y en la Piramide
SENC se han concretado desde el respeto al modelo alimentario actual de nuestra poblacién. Parten
de la realidad del presente y pretenden ser un paso adelante compartido para mejorar de manera
decisiva nuestros habitos alimentarios. No pretende prohibir, censurar, poner a dieta, posicionar los
alimentos en buenos y malos. Quiere ser, una ayuda posible, una guia asumible, un recurso soste-
nible, que en el marco metodolégico de la Nutricion Comunitaria, aliente y ayude a cada uno de los
miembros de la comunidad a organizarse mejor con el proceso de su alimentacion en todos sus ma-
tices: eleccion responsable, compra, preparacion, cocinado, conservacion, seguridad, sostenibilidad
y un largo etcétera que los lectores podran encontrar en estas paginas.

Nuestro sincero agradecimiento a todos y cada uno los profesionales que han colaborado en esta
Gufa y de manera relevante a los coordinadores de los Grupos de Nutricion de las Sociedades de
Atencién Primaria (SEMG, SEMERGEN, semFYC, SEPEAP), a sus presidentes y a los profesionales de
la salud que cada dia cuidan de nuestra salud y de nuestro bienestar, en especial, los que trabajan
en la primera linea de la Atencion Primaria.

LA GUIA ALIMENTARIA SENC NO TIENE PATROCINIOS COMERCIALES.

Esta Guia ha sido elaborada con fondos propios de la Sociedad Espafiola de Nutricion Comunitaria
(SENC) mediante un convenio de edicién con Editorial Planeta.

Los posibles beneficios de la edicién comercial, que se pondra a la venta en librerias por parte de la
Editorial Planeta, iran destinados integramente a la ONG “Nutricion sin Fronteras”.

Los iconos y contenidos de la Guia han sido elaborados de forma independiente por un cuadro mul-
tidisciplinar de excelencia formado por mas de 100 profesionales de la salud y la nutricién, que han
contado con el visto bueno, apoyo y participacion de las sociedades cientificas colaboradoras.

Los patrocinadores o colaboradores comerciales o institucionales en las actividades de la Sociedad
Espafiola de Nutricion Comunitaria (SENC), incluidos sus congresos y reuniones cientificas, y que
aparecen en la web de la sociedad como muestra de transparencia, no han tenido ningtn tipo de rol
en la elaboracion de estas Guias.

En la Junta Directiva de la SENC o en su Comité Cientifico nunca se ha incorporado ninglin miembro
o representante de la industria alimentaria o farmacéutica, o asociaciones relacionadas, desde su
creacion en 1989 hasta la actualidad.
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Esta Guia Divulgativa pretende acercar al publico en general las cualidades y los
beneficios de una alimentacion basada en criterios de salud fruto de la incesante
investigacion en esta materia que desde hace varios afios se viene produciendo y que
nos muestra como la salud esta intimamente relacionada con la alimentacion, y vi-
ceversa. Sin duda, la alimentacion es parte fundamental de la salud de la poblacion.

Desde que nuestro investigador mas insigne en este campo, Grande Covian, marco los principios
basicos en los que sustentar una alimentacion saludable, muchos estudios han forjado una evidencia
que nos permite, hoy en dia, hacer recomendaciones a la poblacién sobre los criterios en los que se
debe basar una alimentacion hecha con fines de mejorar nuestra salud y evitar los riesgos de enfer-
medad que la misma puede producir si no se realiza de manera adecuada.

La alimentacién como determinante de la salud de las poblaciones debe ser considerada como parte
importante de la investigacion cientifica, a la vez que protegida y fomentada por las administraciones
de cada pais. Nuestra riqueza gastronomica, nuestra dieta mediterranea saludable, nuestra cultura
y tradicion y nuestra materia prima de primera calidad, deben conjugarse con la mejor evidencia
cientifica que aporte valor a nuestra nutricion.

Las principales sociedades cientificas de Atencion Primaria, aquellas que estan en contacto directo
con la poblacién, avalan esta Guia, en la esperanza de que suponga un paso méas hacia la promocion
de héabitos alimenticios adecuados y a la prevencién, a través de una alimentacion saludable, de
muchas de las enfermedades que estan relacionadas con la misma.

Cada capitulo de esta guia proporcionara a cuantos se acerquen a ella consejos, informacion y for-
macion sobre las formas mas saludables de consumir alimentos, desde preparar un ment saludable
hasta recomendaciones generales sobre compra, etiquetaje, conservacion, consejo dietético, alimen-
tacion en la red y educacion alimentaria. Todo un arsenal de informacion avalada por la investigacion
y recomendada por los médicos del primer nivel asistencial. La SEMG confia en que esta guia supon-
ga un elemento més en la prevencién, promocion y educacion para la salud de nuestra poblacion, fin
primordial de nuestra accién sobre la salud poblacional.
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Presentacion de la Sociedad Espariola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN)

Dr. José Luis Llisterri
Presidente de SEMERGEN

Dr. José Manuel Fernandez Garcia
Coordinador Grupo de Nutricién de
SEMERGEN

La nutricion y la dieta resultan fundamentales en la promocion de la salud y en la
prevencion de enfermedades crénicas no transmisibles como las enfermedades car-
diovasculares, principal causa de mortalidad en nuestra poblacion.

La investigacion cientifica actual demuestra los beneficios que una alimentacion variada y equilibrada
puede aportar en el control de dichas enfermedades, tanto en prevencion primaria como secundaria.

Esta investigacion clinica y evidencia cientifica, realizada desde una perspectiva multidisciplinar, pre-
cisa que sea transmitida a la poblacion a través del Médico de Familia, quien se sitla en una posicion
privilegiada para promover y mejorar la dieta mas adecuada a cada patologia, y el abandono de
habitos no saludables entre los usuarios del Sistema Nacional de Salud.

Por ello, la presente Guia aporta al Médico de Familia y al Equipo de Atencién Primaria de manera
rigurosa, amena y didéctica, una serie de conocimientos y recomendaciones Utiles para mejorar los
habitos de alimentacion de sus pacientes, basado en la compra de alimentos saludables, la conser-
vacion de los mismos y la elaboracién de menus saludables.
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Fernando Garcia-Sala Viguer
Presidente de la SEPEAP

Venancio Martinez Suarez
Colaborador por parte de la
SEPEAP

Desde la SEPEAP consideramos que la pediatria de Atencion Primaria esta todavia
por desarrollar en uno de sus componentes de mas peso: la intervencion comunitaria,
la educacion para la salud y la prevencion.

Entre nosotros existe una identificacién completa con el acuerdo general sobre la importancia que en
los paises desarrollados tienen los estilos de vida en la causalidad de los problemas de salud preva-
lentes, y que reconoce los habitos nutricionales como un elemento principal sobre el que desarrollar
una vida sanay plena en todas sus posibilidades. Las consecuencias de unas practicas alimenticias y
nutricionales erréneas o inapropiadas en la infancia pueden proyectarse a lo largo de toda la existen-
cia, afectar a la calidad de vida del individuo y favorecer el desarrollo de enfermedades. La educacion
nutricional debiera, por tanto, formar parte principal de nuestras actividades preventivas y tener un
protagonismo mayor dentro de la Pediatria como especialidad médica: al nifio deberiamos iniciarlo
en buenos habitos alimentarios, lo mismo que a lo largo de todo el periodo de la vida de crecimiento
y desarrollo tendriamos que evitar y prevenir el consumo de alcohol.

Las actividades dirigidas a la educacion serfan la manera mas directa y racional de abordar las graves
consecuencias de esa cultura alimentaria -“global” y de homogeneizacion de la dieta, insana- que
se va imponiendo en nuestro medio. La comunidad, las familias y cada persona que las constituyen
seran, respectivamente, nuestros objetivos de cambio en los estilos de vida y en los habitos de vida.
Es facil entender que el marco natural para su desarrollo es la familia, el medio escolar y el sistema
de atencion primaria. Y dentro de este marco, el pediatra debe ocupar un lugar clave. Su responsabi-
lidad no es del especialista en nutricion, sino del pediatra general. Ademas, para alcanzar cualquier
objetivo nutricional en el @mbito comunitario y familiar es necesario traducir los objetivos formulados
en términos cientificos a un lenguaje facil de comprender por la poblacién, dando a esa responsabili-
dad un tono divulgativo. Estos objetivos, ademas, se pueden expresar como ingesta de alimentos, su
eleccién y preparacion, mediante guias, que de una manera practica y ofreciendo la posibilidad de
eleccion entre alternativas intercambiables permitan alcanzar estas metas. Las gufas dietéticas deben
confeccionarse considerando la disponibilidad de alimentos, asi como los factores socioculturales y
economicos de la poblacion a la que estan dirigidas.

Esta Guia Divulgativa promovida desde la SENC debe verse en consonancia con esas propuestas.
Esta muy bien planteada, ofrece una idea de alimentacion saludable documentada y actualizada que
nos hace llegar de forma atractiva, sencilla y Gtil. Estamos seguros de que alcanzaréa a un colectivo
amplio, incluidas las familias, los pediatras y otros profesionales relacionados con la salud del nifio,
que todos debemos ayudar a que se convierta en el adulto sano de mafiana.
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Presentacion de la Sociedad Espariola de Medicina de Familia y Comunitaria (semFYC)
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de Familia y Comunitaria

Dr. Salvador Tranche Iparraguirre
Presidente semFyC

Lourdes Carrillo Fernandez
Coordinadora Grupo Nutricién
y Alimentacién semFyC

La alimentacion es una necesidad vital que en las ultimas décadas se ha convertido
en un elemento esencial del estilo de vida, capaz de influir en la salud y la enferme-
dad de poblaciones e individuos.

El desarrollo cientifico y tecnolégico ha puesto de manifiesto la necesidad de una elecciéon adecuada
de alimentos, y mas aun, de un patrén alimentario, para garantizar un adecuado estado de salud
y nutricion. La eleccion resulta dificil por la globalizacion e industrializacién de nuestra sociedad
actual, en la que cada dia hay nuevas y apetecibles ofertas aderezadas con una no menos atrayente
publicidad.

Una alimentacion adecuada comienza con la eleccién-adquisicion del alimento, teniendo en cuenta
no solo sus caracteristicas nutricionales, y el grado de procesado del producto, sino también factores
que garanticen la biosostenibilidad, necesaria para la continuidad de la vida en el planeta. Conocer
todas estas caracteristicas, asi como el etiquetado de los alimentos es el primer paso que nos acerca
a una alimentacion saludable.

El siguiente paso, preparacion y coccion del alimento no es menos importante y afecta directamente
a la aparicion de enfermedades, por eso es béasico conocer las técnicas de coccion, sus ventajas y
beneficios en la mejora de las caracteristicas nutricionales del alimento. La seguridad en la cocina,
y la conservacion completan el proceso de alimentacion, antes de que llegue el primer bocado del
alimento a la boca, que es donde podemos decir que finaliza el proceso de la alimentacion, para dar
paso a la nutricion.

La presente Guia de Alimentacién Saludable, aborda todos los aspectos que intervienen en la alimen-
tacion saludable, y ofrece recomendaciones y recursos para preservar-mejorar la salud a través de
la alimentacion.
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La promocion de buenos habitos alimentarios
es un excelente instrumento para prevenir
enfermedades, mejorar la salud dela

poblacion y disfrutar del placer de comer bien

;Como podemos alimentarnos mejor?

La mejor manera de alcanzar un estado nutricional adecuado es incorporar una amplia varie-
dad de alimentos principalmente frescos, de temporada y de proximidad, a nuestra alimen-
tacion diaria y semanal.

;Por qué es tan importante la variedad en nuestra alimentacion?

Porque no existe un alimento que contenga todos los nutrientes esenciales para nuestro or-
ganismo. Asi, cada alimento contribuye a nuestra nutricion de una manera especial y cada
nutriente tiene funciones especificas en nuestro cuerpo. Para gozar de buena salud, nuestro
organismo necesita de todos ellos en cantidades adecuadas.

La nueva Piramide de la Alimentacién Saludable, que incluimos al final de este capitulo, nos
ayudara a escoger los alimentos que necesitamos comer todos los dias, algunos dias a la sema-
na o de manera més ocasional para mantener un buen estado de salud.

Los diferentes alimentos, que se agrupan segln su aporte nutritivo caracteristico, deben con-
sumirse en una cantidad y preparacion determinadas, para conseguir una dieta equilibrada en
funcién de nuestro grado de actividad fisica y situacion personal.

.13
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1. Frutas

Las frutas frescas nos aportan agua, aztcares, vitaminas como la vitamina C y los carotenos;
minerales como potasio y selenio; y cantidades variables de fibra.

Es recomendable el consumo preferente de frutas enteras, ya que los zumos aportan sélo
vitaminas y minerales y una cantidad importante de azlcar, pero carecen de la mayor parte de
la fibra que aporta la fruta entera. No consumir méas de un vaso de zumo de fruta natural al dia.

Las frutas desecadas (ciruelas, castafias, pasas, détiles) se caracterizan principalmente por un
menor contenido de agua, concentran el resto de los nutrientes y aumentan también el aporte
caldrico.

Teniendo en cuenta el valor nutritivo y su papel protector para la salud, deberiamos consumir tres
o0 mas piezas de fruta al dia enteras, troceadas o trituradas (para facilitar su consumo) y de
temporada. Es importante que, al menos una de ellas, sea una fruta rica en antioxidantes: citricos,
kiwis, fresas, frambuesas, arandanos, etc.

Lafruta entera esuna
fuente importante de
vitaminas, minerales,
fibray otros
fitonutrientes

3 0 mas piezas o
raciones al dia
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Consumir26
masraciones
aldia,unade
ellas en crudo,
como ensalada
variada

2. Verduras y hortalizas

Las verduras y hortalizas son una importante fuente de vitaminas, minerales, fibra y antioxi-
dantes, por lo que es recomendable consumirlas diariamente, aprovechando la gran variedad
de verduras y colores que nos ofrece nuestro entorno mediterraneo.

La mejor manera de aprovechar todas sus vitaminas y minerales es tomarlas en crudo, solas o
en ensalada. Al horno o a la plancha es otra deliciosa opcién. Si las hervimos, es conveniente
aprovechar el agua para sopas o0 purés, porque en ella quedan muchos de los minerales de las
verduras. Si las cocemos al vapor mantendremos la mayoria de los nutrientes, sabor y textura.

Las preparaciones y caldos de verdura deberan consumirse en el dia y evitar dejarlas a temperatura
ambiente. Evitar los platos o purés de espinacas y acelgas en nifios menores de 1 afio y a partir de
esa edad no consumir mas de una racioén diaria, que debe estar preparada préxima a su consumo.

Se recomienda un consumo minimo de 300 g diarios (2 raciones), aunque lo deseable seria
consumir alrededor de 400 g de verduras y hortalizas por dia (bien higienizadas), priorizando
las variedades de temporada.

Es preferible que al menos una de las raciones sea en crudo, por ejemplo en ensalada, y otra
cocinada, siguiendo las recomendaciones de preparacion culinaria para minimizar la pérdida de
nutrientes.



01

3. Leche y derivados

Los lacteos (leche, leches fermentadas y yogur, quesos frescos y tiernos, etc.) son una impor-
tante fuente de proteinas de elevada calidad, lactosa, vitaminas (A, D, B2 y B12) y, princi-
palmente, son una excelente fuente de calcio, mineral de gran importancia para la formacion
de huesos y dientes, asi como para la prevencion de la osteoporosis.

El yogur natural y otras leches fermentadas se incluyen en el grupo de los alimentos probié-
ticos. Estos alimentos poseen algunos efectos beneficiosos afiadidos: mejoran la respuesta
inmunitaria, reducen las molestias en personas con malabsorciéon de la lactosa, protegen al
intestino contra los microorganismos patégenos, etc. Especial interés de los lacteos procedentes
de animales alimentados con pasto natural y en un marco de bienestar animal.

Deberiamos

consumir de 2 Deberiamos consumir de 2 a 3 raciones de lacteos al dia, segliin nuestra edad y situacion
a3racionesde fisiolégica. En la poblacién adulta es recomendable el consumo de lacteos bajos en grasa, por
lacteos al dia, su menor contenido en energfa, en acidos grasos saturados y colesterol. Esta recomendacion
segunnuestra esta especialmente indicada en situacion de sobrepeso, obesidad y problemas cardiovascula-
edad y situacion res. Existen en el mercado algunos lacteos enriquecidos o modificados Gtiles en determinadas
fisiologica situaciones fisiolégicas o alteraciones.

Cantidad diaria recomendada de calcio

NO DEBEMOS OLVIDAR: Cantidad recomendada®®
Etapa de la vida I0M, 2010 EFSA, 2015
. Nacimiento a 6 meses 200 mg
La leche y sus derlvados, en sus diferentes Lactantes 7 - 12 meses 260 mg 280 mg
formatos, son importantes en todas las etapas Nifios 1= 3 afos 700 mg 450 mg
. . . Nifos 4 - 8 aiios 1000 mg 800 mg
de la vida, especialmente durante la lactancia, Nifios 9 - 13 afios 1300 mg 11509 mg
el crecimiento, la menopausia, y también en la Adolescentes 14 - 18 afios 1300 mg 1150 mg
et o el ek Adultos 19 - 50 afios 1000 mg 1000® mg
pOb acion ae eda ’ Adultos hombres 51 - 70 afos 1000 mg 950 mg
Un nifio en edad escolar que beba medio litro de Adultos mujeres 51 - 70 afios 1200 mg 950 mg
. 7 ; . Adultos, 71 y mas afos 1200 mg 950 mg
leche o su equwalente al dla' consigue por esta via Embarazadas y lactantes adolescentes 1300 mg 1000 mg
la mitad de las proteinas y mas del 80% del calcio Embarazadas y lactantes adultas 1000 mg 950 mg
y vitamina B2 que necesita. Con Igual Cantldad' un (1) Valores de las R ed Dietary All (RDA) en el d de Institute of Medicine (I0M)

de EE.UU. y Population Reference Intakes (PRI) en el documento de European Food Safety Authority (EFSA)

(2) EFSA establece para el grupo de edad de 4 a 10 afios el PRI en 800 mg

protel'nas y el 100% de las de calcio (3) EFSA establece para el grupo de edad de 18 a 24 afios la PRI en 1000 mg y a partir de los 25 afios en
950 mg

adulto cubre el 30% de sus necesidades diarias de
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4. Carnes y embutidos

La carne es una fuente importante de proteinas de alto valor biolégico, de vitamina B12,
hierro, potasio, fosforo y zinc. Debido a su contenido en grasas saturadas, es muy importante
elegir cortes magros de carne y retirar la grasa visible antes de cocinar el alimento. La carne
procesada se refiere a la carne que ha sido transformada a través de un proceso de salazén, cu-
rado, fermentacién, ahumado u otros procedimientos para mejorar su sabor o su conservacion.

La carne contiene hierro de alta biodisponibilidad y, ademés, aumenta la absorciéon del hierro
aportado por los cereales o legumbres. De esta manera, combinando dichos alimentos, pode-
mos lograr un plato mas nutritivo.

:Son las carnes rojas mas nutritivas que las blancas?
El color no afecta ni al valor nutritivo ni a la digestibilidad. El color de la carne proviene de una
proteina que contiene hierro (mioglobina).

Es asumible el consumo de 3 raciones semanales de carnes, priorizando las piezas magras
y de animales de pastura o aves criadas en libertad. Se considera una raciéon de carne de
100 a 125 g de peso neto. Los embutidos, las carnes rojas y las carnes procesadas deberian
consumirse ocasionalmente, ya que aportan gran cantidad de grasas saturadas, colesterol,
sodio y otros elementos que podrian afectar a nuestro estado de salud y por su gran impacto
en los gases de efecto invernadero. En todo caso, existen alternativas saludables que no hacen
imprescindible el consumo de carnes.
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5. Pescados y mariscos

Los pescados son una buena fuente de proteinas de elevada calidad, vitamina D y yodo, y
son ricos en acidos grasos poliinsaturados omega-3, especialmente los pescados azules. Los
acidos grasos poliinsaturados omega-3 son esenciales, es decir, que nuestro cuerpo no puede
producirlos, por lo que debemos ingerirlos en la dieta. Los encontramos principalmente en el
pescado azul (atun, arenque, sardina, caballa, salmén, anguila, bonito, etc.), en las nueces,
semillas de chia y en algunos alimentos enriquecidos. Estos &cidos grasos reducen colesterol
“malo” (LDL), bajan los niveles de triglicéridos y son precursores de sustancias que ejercen
una importante accion preventiva de la enfermedad cardiovascular y otras acciones positivas,
como su potencial antiinflamatorio y anticoagulante.

El consumo de pescado es importante en todas las edades. Durante el embarazo y primera
infancia es preferible el consumo de pescado blanco y, en menor cantidad, pescado azul de
pequefio tamafio. Durante estas etapas se debe evitar el consumo de pez espada, tiburdn, atin
rojo y lucio. Como recomendacion general, serfa conveniente el consumo de 3 a 4 raciones sema-
nales de pescado, con preferencia de nuestro entorno y procedente de pesca sostenible. Es muy
importante controlar la presencia de anisakis u otros parasitos en el pescado; deben consumirse
bien cocinados (superar los 60 °C en la parte central de la pieza durante al menos 2 minutos).
En caso contrario, sera necesaria la congelacion previa a -20 °C, durante 5 dias. En este sentido,
Se aconseja especial precaucion con preparaciones de sushi, boguerones en vinagre, pescados
ahumados, ceviches, etc. El pescado que se compra congelado tiene un valor nutricional equi-
valente al pescado fresco, aunque diferentes cualidades organolépticas.

LLos mariscos son una gran fuente de vitaminas (B1, B12) y minerales como fésforo, potasio, hierro,
yodo, flGor y zinc. Tienen un contenido alto en proteinas y bajo en sodio, energia y grasas saturadas.
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6. Huevos

Son un alimento de gran interés nutricional que nos aporta proteinas de elevada calidad, vi-
taminas (A, D y B12) y minerales (fosforo y selenio). Los huevos aportan ademas nutrientes
esenciales en las etapas de crecimiento y en circunstancias fisiolégicas especiales como el
embarazo, la lactancia y la vejez.

Es importante saber que el color de la cascara de los huevos (blanco o rubio) no condiciona su
valor nutricional. Es conveniente priorizar el consumo de huevos camperos (nimero 1ES en la
cascara) o ecoldgicos (numero OES en la cascara), también con la posibilidad de incorporarlos a
platos de cuchara.

El consumo de 3 a 5 huevos a la semana es una buena alternativa nutricional a la carne y al
pescado, alimentos con los que comparte cualidades nutritivas.

7. Legumbres

Las alubias, los guisantes, los garbanzos, las habas y las lentejas nos aportan hidratos de
carbono, fibra, vitaminas, minerales y diversos fitocomponentes. Son una buena fuente de
proteinas y, si mezclamos las legumbres con cereales y verduras, se obtiene un aporte de pro-
teinas de mayor calidad.

No sélo debemos consumirlas en invierno. Una buena opcién para tomarlas en verano es in-
corporarlas a las ensaladas. Se pueden tomar incluso en regimenes de adelgazamiento, ya
que favorecen la sensacién de saciedad. Es aconsejable controlar la adicion de grasas en su
preparacion.

El papel de las legumbres en la prevencién del cancer de colon y en la reduccién de los niveles
de colesterol es destacable y son una referencia clave en el modelo de Dieta Mediterranea.

Es recomendable que consumamos al menos de 2 a 4 raciones (60-80 g/racion en crudo,
(150-200 gfracion en cocido) a la semana de legumbres, preferiblemente acompafiadas de
verduras de hoja verde.
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8. Cereales

Los cereales suelen constituir una parte destacada de nuestra alimentacion, y en este sentido
nos proveen de una importante fuente de energia.

Los cereales mas importantes en nuestra alimentacion son el trigo, el maiz, el arroz, la avena
y el centeno. Con ellos se pueden elaborar alimentos como el pan o las pastas (fideos, maca-
rrones, etc.), entre otros.

Los alimentos integrales o elaborados con harinas de grano entero (pasta, arroz, pan, harinas)
son mas ricos en fibra, vitaminas, minerales y otros fitocomponentes que los refinados. Prio-
rizar su consumo en todos los formatos.

Las patatas y demas tubérculos se suelen incluir en este grupo, si bien en general mereceria
tratarse en un grupo especifico por su gran interés nutricional (limitar el consumo de snacks de
patatas fritas y otros preparados comerciales de patatas procesadas).

ALGUNOS CONSEJOS UTILES:

El pan elaborado con harinas de grano entero es recomendable
en todas las comidas del dia, aunque es preferible el integral,
rico en fibra, vitaminas B1 y B6 y magnesio.

Seria aconsejable consumir pasta integral de 2 a 3 veces a la
semana.

El arroz deberia incluirse también de 2 a 3 veces a la semana.

Prefiera la bolleria y la pasteleria casera a la industrial, ya que

ésta Ultima suele ser mas rica en grasas saturadas y grasas
“trans”. Consumo muy ocasional.

El consumo recomendado es de 4 a 6 raciones de cereales y
derivados al dia, con una presencia importante de preparados
integrales (arroz, pasta, pan, papilla de cereales, etc.), valo-
rando la cantidad consumida en funcién del grado de actividad
fisica.
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9. Frutos secos

La principal caracteristica de los frutos secos es su alto contenido energético y su importante
aporte de acidos grasos insaturados y fibra. Son una buena alternativa de proteinas y lipidos
de origen vegetal.

El contenido en grasas de las almendras, avellanas, anacardos, pifiones, pistachos y nueces es
mayoritariamente de tipo insaturado, es decir, que ayuda a controlar los niveles de triglicéridos y
colesterol en sangre. Por ejemplo, las nueces son ricas en acido linolénico, que tiene un efecto
muy beneficioso para el corazén y otras funciones del organismo.

Los frutos secos son, ademas, una fuente extraordinaria de vitamina E, con efectos antioxi-
dantes. Ademas, por su contenido relativamente elevado en fibra vegetal, no sélo ayudan a
regular el trénsito intestinal, sino que también pueden reducir trastornos intestinales. La ingesta
recomendada de variedades locales de frutos secos al natural, sin sal o azlcar, es de 3 a 7
raciones a la semana (una racion son 25 g de frutos secos, peso neto, sin cascara) para adultos
sin contraindicaciones.

10. Azicares, dulces y bebidas azucaradas

Los azlcares de absorcion rapida, como el azlicar de mesa y la miel, se caracterizan por apor-
tar energia y aumentar la palatabilidad de los alimentos y bebidas.

El consumo de estos aziicares debe ser muy moderado. La ingesta elevada de alimentos y
bebidas con un elevado contenido en azlcares afladidos puede favorecer el sobrepeso, la
caries dental y otras patologias. En la actualidad se aconseja, siguiendo la directriz de la OMS,
no superar el aporte del 10% de la energia diaria a partir de los azUcares libres (los aztcares
libres incluyen los monosacaridos y los disacaridos afiadidos a los alimentos y las bebidas por el
fabricante, el cocinero o el consumidor, més los azlcares naturalmente presentes en la miel, los
jarabes, los jugos de frutas y los concentrados de jugos de frutas). Por lo tanto, es recomendable
que moderemos la ingesta de productos ricos en azlcares libres, aconsejando un consumo
ocasional de todo este grupo de productos azucarados, que podrian ser sustituidos por sus
equivalentes sin azlcares anadidos.

p.21
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11. Aceites y grasas

Las grasas son esenciales para nuestra salud porque intervienen en la composicion de las mem-
branas celulares y nucleares y forman parte de compuestos de importancia en el organismo. Aun
asf, las grasas y aceites deben consumirse con moderacion debido a su elevado aporte energético.

Son mucho mas saludables las grasas de origen vegetal no refinadas, sobre todo el aceite de
oliva virgen extra, por lo que deben preferirse éstas a las grasas de origen animal.

Esrecomendable Por lo tanto, debemos limitar el consumo de grasas saturadas presentes en las carnes, embutidos,
el consumode productos de pasteleria, bolleria y grasas lacteas de caracter convencional. Evitar los productos ela-
aceite de oliva borados con aceites refinados de coco, palma y palmiste, priorizando los que incorporen aceite de
virgen extra, de oliva, girasol, colza o grasa lactea. Evitar los alimentos con grasas trans.

primera presion

enfrio, tantopara  Ademaés, es importante evitar un consumo excesivo de margarinas y otros untables ricos en gra-
cocinar como sas procesadas de cualquier procedencia. Se recomienda especialmente el consumo de aceite
para el alifio de oliva virgen extra, rico en grasas monoinsaturadas y antioxidantes, tanto para cocinar como

para el alifio.

NO DEBEMOS OLVIDAR:

La ingesta de grasas es fundamental para el correcto
funcionamiento de nuestro organismo, pero siempre que
nuestra dieta las incluya en la cantidad y calidad adecuada.
El consumo excesivo de grasas saturadas (carnes, embuti-
dos, bolleria industrial) puede aumentar el nivel de coles-
terol de nuestro organismo y también el riesgo de padecer
enfermedades cardiovasculares.

Las grasas insaturadas (aceites de origen vegetal sin
refinar, pescado, aceite de oliva virgen, frutos secos)
pueden ser eficaces para reducir el nivel de colesterol y de

triglicéridos, y son una forma de prevenir enfermedades

cardiovasculares.
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12. Agua

El agua es imprescindible para el mantenimiento de la vida, ya que todas las reacciones qui-
micas de nuestro organismo tienen lugar en un medio acuoso. Ademas, un adecuado aporte
de agua ayuda a prevenir el estrefiimiento y a normalizar el transito intestinal. EI consumo reco-
mendado es de un litro a dos litros de agua al dia, en funcién de la edad y situacién personal.
Debe ser la prioridad en nuestra ingesta de liquidos. Su aporte debe facilitarse y asegurarse en
nifos, ancianos, con ocasion de ambiente caluroso o préactica deportiva.

Los deportistas y las mujeres embarazadas o en periodo de lactancia, especialmente en ambientes
calidos, deben aumentar el consumo de agua, otros liquidos y alimentos ricos en agua y compo-
nentes bioactivos, como las frutas y verduras. El agua, las frutas, verduras y hortalizas frescas y
algunas preparaciones culinarias como el gazpacho, sopas, consomés, purés, macedonia de fruta
fresca o infusiones son los elementos colaborativos para asegurar una buena hidratacion, en el
contexto de una alimentacion saludable, segln la pirdmide de hidratacién saludable de la SENC.

p.23
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13. Bebidas alcohdlicas fermentadas: vino y cerveza

Las bebidas fermentadas, como el vino, la cerveza, el cava, la sidra o el txakoli deben
consumirse con moderacién y deberfa ser una opcion personal y responsable en adultos.
El consumo moderado de vino, cerveza y de otras bebidas fermentadas de baja graduacion
alcohdlica en el contexto de la Dieta Mediterranea, en adultos, podria contribuir a disminuir
el riesgo cardiovascular y proteger de otras enfermedades, aunque esta afirmacién esta en
permanente revision por parte de la comunidad cientifica.

Sin embargo, el consumo de estas bebidas puede incrementar el riesgo de algunas enferme-
dades, comportamientos incivicos y accidentes, y nunca deben tomarse durante el embarazo,
la lactancia y en la infancia y adolescencia. Nunca deben consumirse bebidas alcohdlicas si
se va a conducir un vehiculo o a realizar actividades delicadas o de riesgo. En presencia de
enfermedad o consumo de farmacos, consultar siempre con el médico. Priorizar su consumo
en las comidas y con las comidas.

La cerveza o el vino sin alcohol son una buena opcién para aquellas ocasiones en las que se
quiera limitar completamente el consumo de alcohol y reducir el aporte de energia. En caso
de consumir bebidas fermentadas con contenido alcohdlico, no deben sobrepasarse las 2
unidades al dia en varones adultos y algo menos (1-1,5 unidades) en mujeres adultas. 1
unidad=1 copa de vino (80-100 ml) o 1 botellin de cerveza (200 ml).

NO DEBEMOS OLVIDAR:

El consumo de vino y cerveza debe hacerse sélo por adultos y siempre con moderacion, sin promover un consu-
mo abusivo ni fomentar su consumo en abstemios.

No deben sobrepasarse las 2 unidades (1 unidad = 1 copa de vino o 1 botellin de cerveza) al dia en varones
adultos y algo menos (1-1,5 unidades) en mujeres adultas.

El consumo de bebidas con contenido alcohdlico puede incrementar el riesgo de enfermedades y de accidentes de
trafico, laborales y domésticos. Nunca deben tomarse durante el embarazo, la lactancia o en la etapa de crecimiento y
desarrollo, o cuando se conduzca un vehiculo, se realice una tarea delicada o en presencia de algunos medicamentos.
La cerveza sin alcohol es una buena opcion en aquellas ocasiones en las que se quiera limitar completamente el
consumo de alcohol.
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ANEXO 1.1: Piramide de la Alimentacion Saludable (SENC)
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ANEXO 1.2: Tamafio orientativo para las raciones de consumo recomendadas en poblacién infantil y juvenil
(Individualizar en situaciones especiales o en presencia de problemas de salud)

PESO RACION EN CRUDO

MEDIDAS CASERAS LISTAS

GRUPOS DE ALIMENTOS 3-6 aiios PARA EL CONSUMO O COCINADO

Pan (de harina de grano entero) 30¢g Rebanada 2 dedos de ancho

Arroz (variedad integral) 50 g 2’5 cucharadas soperas de arroz en crudo
Pasta (integral) 40g 4 cucharadas soperas de pasta en crudo
Patatas (frescas) 100-150 g 1 unidad mediana

Legumbres (variar)

30 g plato principal

2 cucharadas soperas de legumbre en
crudo (escurrido)
1 cazo pequefio (con caldo)

Verduras y hortalizas (variedad de colores) 120-150 g 1 plato llano mediano
Frutas (de temporada) 80-100 g 1 pieza mediana
Aceite de oliva (virgen extra) 10 ml 1 cucharada mediana
250 ml 1 tazén
Leche (o alternativa)
100 ml como postre 1 vaso pequefio
Yogur (natural) 125 ¢ 1 unidad

Queso (fresco o tierno)

25-30 g curado / 40-75 g fresco

1-2 cufias de queso
1/2 porcién individual de queso fresco

Pescado (de pesca sostenible)

70-80 g porcion comestible

1 filete pequefio

125-150 g pieza de racién

Media pieza

40-50 g pescado azul pequefio tamafio

1 trozo de rodaja pequefia sin espinas
3-4 unidades sin espinas

Carnes (magras, blancas o de pastura)

30-60 g filete/picada/ guiso

1 filete o o filete ruso pequefio
2 albéndigas

80-90 g con hueso

1 muslito de pollo, 1 pechuga pequefia

Huevos (camperos o ecoldgicos)

1 unidad

Embutidos / fiambres (de bellota y ocasional)

25-30 g

1 loncha fina jamén serrano/cocido
6 rodajas finas tipo lomo/chorizo
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PESO RACION CRUDO
7-12 aios

MEDIDAS CASERAS
LISTAS PARA EL CONSUMO
0 COCINADO

PESO RACION CRUDO
ETAPA JUVENIL

MEDIDAS CASERAS
LISTAS PARA EL CONSUMO
0 COCINADO

Rebanada 4 dedos de ancho

40 g Rebanada 2 dedos de ancho 60 g bollito mediano
60 g gncgrcuhdagadas soperas de arroz 80 g ;lncouzcgr?rca:juadsosoperas de
60¢ bocta on erudo T % 808 pocta on erudo T ¢
100-150 g 1 unidad mediana 150-200 g 1 patata grande
3-4 cucharadas soperas de 6 cucharadas soperas de
45-60 g legumbres en crudo (escurrido) 80 g plato principal legumbres en crudo (escurrido)
2 cazos pequefios (con caldo) 3 cazos pequefios (con caldo)
120-150 g 1 plato llano mediano 150-250 g 1 plato Ilano grande
150-200 g 1 pieza mediana 150-200 g 1 pieza mediana
10 ml 1 cucharada mediana 10 ml 1 cucharada mediana
250 ml 1 tazén 250 ml 1 tazén
100 ml como postre 1 vaso pequefio 100 ml como postre 1 vaso pequefio
125¢g 1 unidad 125¢g 1 unidad

50-60 g curado / 80-125 g
Fresco

2-3 cufias de queso
1 porcion individual de queso
fresco

50-60 g curado / 80-125 g
fresco

2-3 cufas de queso
1 porcion individual de queso
fresco

100-120 g filete

1 filete mediano

125-150 g filete

1 filete grande

250-300 g pieza racién

1 pieza mediana

250-300 g pieza racion

1 pieza mediana

40-50 g pescado azul

1 rodaja o equivalente

50-80 g pescado azul

1 rodaja mediana

80-85 g filete/picada/ guiso

1 filete o filete ruso
mediano / 3 albéndigas

100-120 g filete/picada/
guiso

1 filete mediano
2 filetes rusos pequefios
4 albéndigas

100-140 g con hueso

2 muslitos de pollo, 1 chuleta

150 -180 g con hueso

2 muslos de pollo medianos
1 trasero de pollo

mediana 1 chuleta mediana
1-2 unidades 1-2 unidades

1 loncha fina jamén 1 loncha fina jamén
2530 g serrano/cocido 2530 g serrano/cocido

6 rodajas finas tipo
lomo/chorizo

6 rodajas finas tipo
lomo/chorizo pe27
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ANEXO 1.3: Propuesta de raciones orientativas en el marco de la pirdmide SENC - Adultos
(Individualizar en situaciones especiales o en presencia de problemas de salud)

GRUPO DE ALIMENTOS FRECUENCIA

Agua y otros liquidos 4-6 raciones/dia*

Cereales, patatas, leguminosas tiernas y 46\ raciones/dia*>

otros 2
GRUPOS DE CONSUMO ) )
EN CADA COMIDA Frutas 3-4 raciones/dia
PRINCIPAL .
5 0 mas
raciones/dia
Verduras y hortalizas 2-3 raciones/dia
Aceite de oliva virgen extra 3-4 raciones/dia**
Lacteos ® 2-3 raciones/dia
Pescados y mariscos © 3-4 raciones/semana
CONSUMO VARIADO Carnes blancas 3 raciones/semana
DIARIO Huevos 3-5 unidades/semana
1-3 AL DIA (ALTERNAR) Legumbres Al menos 2-4 raciones/semana
Frutos secos ¢ 3-7 raciones/semana

Carnes rojas procesadas y embutidos
Grasas untables

Azicar y productos azucarados Consumo ocasional y moderado, en el marco de un
CONSUMO OPCIONAL, Sal y snacks salados estilo de vida saludable y activo
OCASIONAL Y Bolleria, pasteleria, productos azucarados,
MODERADO chucherias y helados

Consumo méaximo:
Bebidas alcohdlicas fermentadas © e Hombres: 2 raciones/dia
e Mujeres: 1 — 1,5 raciones/dia

Suplementos dietéticos o farmacoldgicos, Consejo dietético profesional individualizado seglin
nutracéuticos y alimentos funcionales necesidades especiales

* En funcién de la actividad fisica, aumento de la temperatura o humedad ambiental, fiebre o pérdida de liquidos.

** E| aporte energético a partir de este grupo de alimentos se debe ajustar al grado de actividad fisica.

a) Preferiblemente de grano entero y/o integrales. b) Priorizando las preparaciones bajas en grasa y sin azlicares afiadidos. c) 1 racion de pescado azul a la semana. d) Preferentemente crudos o
ligeramente tostados y sin azlicar, sal y/o grasas afiadidas. €) Consumo opcional, moderado y responsable en adultos.
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PESO DE LA RACION (Crudo y neto)

MEDIDAS CASERAS

200 ml

1 Vaso

30-60 g de pan

1-2 trozos de 4 dedos de grosor o un panecillo

50-80 g de arroz o pasta

1 plato hondo normal

20-40 g de cereales de desayuno °

2 - 4 cucharadas soperas

150-200 g de patatas

1 patata mediana o 2 pequefias

1 pieza mediana, 2 mandarinas pequefas, 3 ciruelas, 1 rodaja de melén, 1 rodaja de

150-200 g sandia, 1 taza de cerezas, fresas u otros frutos del bosque
1 plato hondo de ensalada variada
1 plato hondo de verdura cocida

otrzst 1 plato hondo de puré o crema de verdura
1 tomate grande

15 ml 1 cucharada sopera

200-250 ml de leche

1 vaso de leche

125 g de yogur

1 yogur

40-60 g de queso curado/semicurado

2-3 cufas de queso

80-125 g queso fresco

1 porcién individual

100-150 g 1 filete mediano, 1 pieza de racién mediana, 1 rodaja mediana, 3-4 unidades
100-150 g 1 filete mediano, 1 muslo de pollo mediano, 1 pechuga

65-100 g 1 huevo grande (L) / 2 huevos pequefios (S) o medianos (M)

60-80 g 1 plato hondo normal, 2-3 cazos pequefios (con caldo)

20-30 g 1 pufiado (sin céscara)

100 ml de vino 1 copa de vino

200 ml de cerveza

1 cafia

+29
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ANEXO 1.4: Frecuencias y pesos orientativos de raciones en funcion de la edad (Individualizar en caso necesario)
El tamafio de las raciones de alimentos y la cantidad y frecuencia de ingesta de agua estaran supeditados a la sensacién de apetito o sed
en el marco de un patrén de ingesta saludable y de manera especial, en personas con normopeso.

NINOS/AS
GRUPO DE ALIMENTOS Frecuencia Peso
Agua 4-6 raciones/dia* 100-200 ml
20-40 g de pan
. . B ) . P 50-60 g de arroz o pasta
Cereales, patatas, leguminosas tiernas y otros 4-6 raciones/dia 20 g de cereales de desayuno ®
100-150 g de patatas
Frutas 3-4 raciones/dia 80-150 g
Verduras y hortalizas 2-3 raciones/dia 120-150 g
Aceite de oliva virgen extra 3-4 raciones/dia** 10 ml
150-220 ml de leche
125 g de yogur
Lacteos ® 3 raciones/dia 20-40 g de queso curado/
semicurado
60-80 g queso fresco
Pescados y mariscos © 3-4 raciones/semana 50-100 g
Carnes blancas 3 raciones/semana 50-100 g
Huevos 3 raciones/semana 50-65 g
Legumbres e 2 30-60 g
raciones/semana
Frutos secos ¢ 3-7 raciones/semana 15-20 g

Carnes rojas, procesadas y embutidos

Grasas untables

Azicar y productos azucarados

Sal y snacks salados

Bolleria, pasteleria, productos azucarados, chucherias y helados

Consumo opcional, ocasional y moderado, en el marco de un
estilo de vida saludable y activo

Bebidas alcohdlicas fermentadas © EXCLUIDO SU CONSUMO

Recurso opcional a considerar en caso de necesidades
especiales mediante consejo dietético profesional
individualizado

Suplementos dietéticos o farmacolégicos, nutracéuticos y
alimentos funcionales

#En el caso de adultos mayores y ancianos ajustar la frecuencia y el tamafio de las raciones a la situacién funcional y de salud. Reduccion individualizada del tamafio de las raciones.
* En funcion de la actividad fisica, aumento de la temperatura o humedad ambiental, fiebre o pérdida de liquidos.
** E| aporte energético a partir de este grupo de alimentos se debe ajustar al grado de actividad fisica.
-30 a) Preferiblemente de grano entero y/o integrales. b) Priorizando las preparaciones bajas en grasa y sin azlcares afiadidos. c) 1 racion de pescado azul a la semana.
d) Preferentemente crudos o ligeramente tostados y sin aziicar, sal y/o grasas afiadidas. e) Consumo opcional, moderado y responsable en adultos.



GUIA DE LA aCimenLaMn W&AM& PARA ATENCION PRIMARIA Y COLECTIVOS CIUDADANOS

ADOLESCENTES ADULTOS-ADULTOS MAYORES*
Frecuencia Peso Frecuencia Peso
4-6 raciones/dia* 200 ml e

6-8 raciones/dia (ancianos)*

4-6 raciones/dia**

40-60 g de pan

60-80 g de arroz o pasta

20-30 g de cereales de desayuno °
150-200 g de patatas

4-6 raciones/dia**

30-60 g de pan

50-70 g de arroz o pasta

20-30 g de cereales de desayuno ®
100-150 g de patatas

3-4 raciones/dia 150-200 g 3-4 raciones/dia 150-200 g
2-3 raciones/dia 150-200 g 2-3 raciones/dia 150-250 g
3-4 raciones/dia** 15 ml 3-4 raciones/dia** 15 ml
220-250 ml de leche 200-250 ml de leche
125 g de yogur 125 g de yogur
4 raciones/dia 50-60 g de queso curado/ 2-3 raciones/dia 30-40 g de queso curado/
semicurado semicurado
80-125 g queso fresco 60-80 g queso fresco
3-4 raciones/semana 100-150 g 3-4 raciones/semana 100-150 g
3 raciones/semana 100-150 g 3 raciones/semana 100-125 ¢
3 raciones/semana 65-100 g 3 raciones/semana 50-70 g
Al menos 2-4 60-80 g Al menos 2-4 50-70 g
raciones/semana raciones/semana
3-7 raciones/semana 20-30 g 3-7 raciones/semana 20-30 g

Consumo opcional, ocasional y moderado, en el marco de un
estilo de vida saludable y activo

Consumo opcional, ocasional y moderado, en el marco de un
estilo de vida saludable y activo

EXCLUIDO SU CONSUMO

Consumo maximo:
e Hombres: 2 raciones/dia

e Mujeres: 1-1,5 raciones/dia

100 ml de vino
200 ml de cerveza

e Ancianos: consultar con el médico

Recurso opcional a considerar en caso de necesidades
especiales mediante consejo dietético profesional

individualizado

Recurso opcional a considerar en caso de necesidades especiales
mediante consejo dietético profesional individualizado

#En el caso de adultos mayores y ancianos ajustar la frecuencia y el tamafio de las raciones a la situacion funcional y de salud.
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EN RESUMEN

Existen alimentos que deben ser ingeridos Ademas, estas recomendaciones se
diariamente, y que se incluyen en la Piramide complementan con el consejo de practicar
de la Alimentacién Saludable, como son diariamente ejercicio o actividad fisica

los derivados de cereales de grano entero y moderada y ajustar la ingesta de alimentos
patatas, verduras, hortalizas, frutas, frutos y bebidas de acuerdo al nivel de actividad
secos, leche y derivados lacteos, y aceite de fisica habitual, para mantener el peso
oliva virgen extra virgen extra (alimentos que corporal saludable.

estan en el segmento de la piramide incluido
en el perimetro de la linea punteada en @ Para comer bien hay que comprar y
naranja). cocinar bien. Es imprescindible planificar
colaborativamente la compra, la preparacion
Algunos alimentos, concretamente de los alimentos y disfrutar de los momentos
legumbres, frutos secos, pescados, huevos de las distintas comidas. En gran medida,

y carnes magras o blancas, se tomaran somos lo que comemos.

alternativamente varias veces a la semana.
En el caso de individuos que ingieran bebidas
Se aconseja moderar el consumo de carnes alcohélicas, se recomienda moderar siempre
grasas, rojas y procesadas, pasteleria, su consumo y consultar con el personal
bolleria, azucares, asi como productos y sanitario si es posible su ingesta en caso de
bebidas con aziicares anadidos. enfermedad o consumo de medicamentos.
Las bebidas fermentadas sin alcohol son una
Es importante mantener una adecuada opcion saludable de interés.

hidratacion mediante el consumo de
agua, infusiones, caldos, frutas, verduras, Evitar el consumo de cualquier bebida
hortalizas, etcétera. alcohdlica en situacion de embarazo,
lactancia, infancia y adolescencia,
conduccion de vehiculos, manejo de
cualquier tipo de maquinaria o actividad de
precision. Ni aln en pequeiias cantidades.






