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INTRODUCCION

Cuando se produce una pérdida
de las funciones renales, ya sea de
forma crénica 0 aguda, guedan re-
ducidas o abolidas fas funciones de
excrecidn y se presenta un déficit
hormonal.

Todo ello representa una inferior
calidad de vida e inclusc en muchos
casos la muerte del paciente.

Se hace imprescindible un régi-
men dietético importante que dismi-
nuya las necesidades depuradoras
y mantenga una adecuada nutricion.

El tratamiento dietético debe ins-
taurarse lo méas rapidamente posi-
ble, a la menor sospecha de afecta-
cién renal.

Segun la gravedad del cuadro y
lag condiciones individuales de
cada enfermo se aplicard un esque-
ma dietético. Seran pues diferentes
segun el estado clinico del paciente
y deltipo y forma deinstauracié dela
insuficiencia renal.

TIPOS DE DIETA SEGUN TIPO DE
INSUFICIENCIA RENAL

Insuficiencia Renal Aguda

— Sindialisis: Tratamiento conser-
vador.
" Dieta Hipoproteica.

Restriccion hidroelectrolitica.

— Endidlisis:
Dieta norma o hiperproteica.
Dieta hipercaldrica. : .
Aporte hidroelectrolitica. segu
necesidades.

Insuficiencia Renal Crénica
— Fase de latencia:
Ligera restriccion proteica
Aporte de hierro

— Fase edematosa:
Dieta hiperproteica
Restriccidn hidroelectrolitica.

— Insuficiencia Renal avanzada:

Dieta hipoproteica.

Aporte hidroglectrolitico  seguin
funcién renal.

Normaocaldrica.

Si acidosis, bicarbonato.

— Endialisis:

Dialisis peritoneal; Hiperproteica.

Hemodialisis: Normoproteica.

Normocaldrica.

Aporte hidrico: Diuresis + 500 cc/
dia.

Restriccion de potasio.

Restriccion de Na* si HTA.

Ingesta de CA** y P** segin va-
lores en plasma.

MEDIDAS DIETETICAS EN
INSUFICIENCIA RENAL AGUDA

Una nuiricion adecuada contribu-
ye a la baja tasa de mortalidad, que
aumenta significativamenie cuando
hay infecciones asociadas (anoma:
lias del sistema inmunitario gue sue:
len asociarse a malnutricién), '

La dieta estara en funcid
paciente mantiene fa sufic
cién renal o si precis

-

de aito valor bioldgico. Actualmente
se tiende a administrar como mini-
mo 40 grs. de proteinas al dia.

—40-50 Kcal/kg/dia.

- Requenn’uentos
minimos.

electroliticos

— Restriccion hidrica. Se admi-
nistraran 500 ml. diarios mas la can-
tidad necesaria para compensar fas
pérdidas del dia anterior. Hay que
tener en cuenta la produccion de
agua enddogena.

Las dietas pobres en proteinas no
tienen lugar en la insuficiencia renal
aguda asociada a estados hiperca-
tabolicos en los que se llegan a cata-
bolizar 120 grs. de proteinas/dia.

Habitualmente el aporte proteico
es de 80 grs./diay el aporte caldrico
de 3.000 Kcals/dia. La administra-
cion de agua y proteinas se ira-va- -
riando progresivamente segun:k
funcién renal y el estado gener
paciente.

Insuficiencia Renal Agud
dlah5|s

tamientos al ser eli-
S 10s compuestos nitrogena-
dos téxicos, se liberalizara la dieta
permitiendo una mayor ingestion de
proteinas, agua y electrolitos.




En todo caso se administrara una
dieta hipercalgrica.

MEDIDAS DIETETICAS EN LA

INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

1.—Fase de latencia
La urea es normal en sangre.

Las normas dietéticas aconseja-
bles scn:

— Dieta libre y equilibrada con li-
gera restriccion proteica.

— Frutas y vegetales ricos en po-
tasio se toman libremente. :

— Se recomiendan alimentos ri-
cos en hierro para combatir la ane-
mia que acostumbra a aparecer.

2.—Fase edematosa
No siempre se presenta.

Restriccion de agua y sal al maxi-
mo para no incrementar el edema.

Existen pérdidas de proteinas
plasmaticas en orina que acrecenta-
ran el edema, por lo tanto la dieta
sera mas rica en proteinas.

La urea sigue siendo normal en
plasma.

En conclusién, dieta hiperproteica
y restriccién hidrosalina.

3.—Periodo de insuficiencia renal
avanzada.

—~ La restriccion proteica ha de
ser proporcional a la capacidad resi-
dual del rifdn, entre 40 grs. y 60 grs.
de proteinas/dia.

— Laingesta caldrica sera de 50-
55 Kcalkg/dia.

— Electrolitos:

- Restriccion moderada de po-
tasio.

— Ingesta de sodic de acuerdo
con el estado clinico del paciente.

—~ Ingesta de calcio y fésforo se-
gun necesidades.

— Aportes hidricos en funcién de
diuresis.

— 8i acidesis, bicarbonato so-
dico.

— Suplementos vitaminicos.

4 —Insuficiencia Renal Cronica
Terminal en Hemodidlisis.

— Lamayoria de pacientes en tra-
tamiento con hemodidlisis en 2 6 3
sesiones semanales, seguiran un
mismo régimen dietético con peque-
fias variaciones en funcién de las ne-
cesidades de cada paciente.

— Alrededorde 1 gr.a1,5grs. de
proteinas/kg./dia, aungue actual-
mente tiende a permitirse ingestas
superiores.

— Es dtil un suplemento de ami-
noacidos esenciales.

— Restriccién  hidroelectrolitica
moderada, mas estricta en cuanto al
potasio, la restriccion sédica depen-
dera del estado del paciente (HTA).

— Ingesta de calcio y fosforo en
funcién de los valores plasmaticos.

— En dialisis peritoneal, dieta hi-
perproteica.

PROTEINAS Y CALORIAS

El metabolismo de las proteinas
se inicia con la sintesis de las molé-
culas proteicas complejas, a partir
de los aminoacidos.

De los 20 aminoacidos aue consti-
tuyen las proteinas, 8 no pueden ser
sintetizados por el organismo, son

los amino4cidos esenciales, los cua-

les deben proceder de los alimen-
tos.

Hay que procurar que la dieta sa-
tisfaga las necesidades caldricas,
para evitar que las proteinas lleguen
a utilizarse corno fuente de energia,
ya que en tal caso aumentaria el ni-
vel de toxinas en sangre.

Las proteinas y calorias deben
ser suficientes para mantener un
buen estado de nutricién,

Se aconsejan: En el adulto, 50
Kcal/kg/dia.
En el nifilo, 100 Kcal/kg/dia.

Para alcanzar un buen aporie ca-
l6rico hay que recurrir a la ingesta li-
bre de:

-~ Mermelada

- Miel de abeia.

- Mantequilla dulce.

— Azucar refinado.

— Crema de leche.

— Aceites {girasol, maiz).
— Pan.

— Patatas.

— Arroz.

Cuanto mas escasa sea la dieta
en proteinas, éstas deben llevar ma-
yor proporcion de aminoacidos
esenciales.

La ingesta de proteinas depende-
ra de la edad del paciente, grado de
catabolismo y tipo de didlisis.

" Demanda minima de aminoaci-
dos esenciales (% total);

— Lactante: 37. —Nifo: 32. — Adul-
to:-15.

A la hora de prescribir una dieta
proteica hay que tener en cuenta las
pérdidas de nitrdgeno existentes
que son de 0,30 grs/kg/dia. Para te-
ner Una idea de las cantidades de
proteinas que debe aportar la dieta
tendremos.en cuenta la funcioén re-

nal mediante el aclaramiento de

creatinina, el nivel de nitrégeno urei-
coy laingesta de proteinas.

Se puede seguir un buen control
dietético a través de la bioguimica
plasmaética. La urea plasméticaenel
periodo interdialisis no ha de au-
mentar por encima de 1 gr/l.

En los pacientes incluidos en he-
modialisis, el aporte proteico debe
seramplio, incluso normal, yaque se
mantiene libre de sintomatologia
urémica. :



Algunas proteinas (pocas) atra-
viesan la membrana del dializador, y
se eliminan del organismo durante la
hemodialisis.

La dieta hipoproteica en hemodia-
lisis practicarmente no se utiliza. -

VALOR BIOLOGICO DE

ALGUNAS PROTEINAS

huevo etero ...o.ccoooevvvveinen., 94%
Albimina de Huevo .............. 88%
Leche ............ e —— 85%
Pescado oo, 85%
Arroz integral ..o, 77%
JAamon L 74%
Camne ..., 67%
Patatas ......oooooci . 67%
Trigoentero ..................., e 67%
Maiz 64%
Lentejas .....oocoovviviiiinienn, 41%
FLUIDOS Y ELECTROLITOS

En el enfermo que se dializa, las
necesidades dietéticas variaran se-
gun el grado de depuracién renal.
Las personas encargadas de su cui-
dado, deben conocer ia bioguimica
basica y composicion de los alimen-
tos, asi como las pautas generales
usadas en su Servicio, afin de poder
llevar a cabo una educacién dietéti-
ca y orientar a los pacientes ante
cualguier duda que su alimentacion
pueda plantearles.

El enfermo en tratamiento dialiti-
co, tiene-alteraciones en la concen-
tracion de fluidos y electrolitos.

En el periodo interdidlisis, éstas
aumentaran, y dependera de una
correcta aplicacion dietética el evi-
tar que asciendan peligrosamente y

produzcan alteraciones que lenta- .

mente van degradando el organis-
mo.

Durante la didlisis se normalizan
las concentraciones electroliticas e.
incluso algunos se dejan por debaj
de sus valores normales.

VALORES PLASMATICOS

VALORES DELFLUIDO
DIALITICO

Na* 135-155 meg/l
K* 3,1-5,6 meg/|
Catt 4,7-5,2 meqg/|
Mg** 2 meg/|
CI~96-108 meg/l

El objetivo de |a dieta sera princi-
palmente:

a/ Conseguirun balance hidrosa-
lino correcto.

b/ Controlar el aumento de K™,
¢/ Conseguir un equilibric P-Ca.

Para adaptar ia dieta al enfermo,”

nos guiaremos por las siguientes
normas generales.

RESTRICCIONES SODICAS

El grado de restriccion variara de
unos enfermos a otros.

Su restriccion dependera de:

1.2 Funcidn diurética residual.

2.2 Tensién arterial.

3.° Estado cardiaco.

4.° Aumento de peso interdialisis.
Normalmente se ingieren al diade

9 a 15 gr. de Cl, Na, que equivale a
3.000 - 6.000 mq. de Na.

ALIMENTOS MUY RICOS EN I

Tocino ahumado’
Aceitunas verdes
.Jamc’;n.d_z-_:f._Yor

136 meaqg/l
1,6 meg/l
3,6 meg/i
1,6meqgfit

103,4meq/|

TIPOS DIETAS HIPOSODICAS

Basicamente hay tres tipos de die-
tas hiposddicas:

— Moderada, de 1.500 a 3.000
mg/dia.

— Estricta, de 600 a 1.500 mg/dia.

— Extrema, de 600 mg/dia. -

En el caso de una restriccion es-

tricta o extrema, se suprimirano sélo-.
ia sal de la condimentacién,. sino:

también los alimentos més ricos en
SOdIO

:98? mg > 100 grs.
760 mg x 100 grs.




CONSEJOS DIETETICOS

Ademas de los alimentos descri-
tos en la tabla, existen una serie de
alimentos que por su elaboracion o
presentacion, suelen ser muy ricos
en sodio y deben evitarse:

Los extractos de carne.

Las conservas.

Las sopas comerciales.
Los embutidos.

La mantequilla salada.

— Los guesos (excepto requeson
dulce).

— Los aperitivos.

Los frutos secos salados.

Las pastas dulces.

Las palomitas de maiz.

La leche condensada en poivo.

Los polvos digestivos: Una sim-
ple cucharada de COzHNa, seria
igual a 1.300 mg de Na™*. En su lugar
se recomienda el hidroxido de alu-
minio, que ademas de ser antiacido,
es un quelante del PO,

— Las aguas minerales bicarbo-
natadas.

— Los pescados y carnes cura-
das con sal.

— Pan con sal: 100 gr. de pan
Nat= 500 mg Na*

— 100 gr. de pan astdico = 6 mg.
Na*

RESTRICCION HIDRICA

Las mismas consideraciones que
dicta la necesidad para la restric-
cion de Na*, son aplicables aiain-
gesta de liquidos.

'El riesgo més importante es el
edema agudo de pulmoén.

Todo aumento rapide de peso,
significa retencién hidrica, pues los
cambios de peso son graduables.
De este mismo modo, si en un pa-
ciente permanece-algo de funcion

residual renal y tiene una T.A. nor-
mal, podra beber con mas libertad
que si es anurico y/o con hiperten-
sion arterial severa.

Se recomienda una ingestion de
500 cc/dia de agua (variable en ve-
ranc) maximo, mas la cantidad de
agua equivalente a la diuresis resi-
dual de cada paciente.

Los hipertensos no deben aumen-
tar entre dialisis méas de 1 kg., pues
esto puede dar lugar a estimulos hi-
pertensivos de dificil contral. .

Se tes recomienda que dispengan
de una balanza para controlar dia-

riamente su peso.

CONSEJOS DIETETICOS PARA
CONTROLAR LA INGESTA DE
LIQUIDOS

Se les aconseja que apliquen las

siguientes normas:

— El agua de las verduras se eli-
mina salteandolas después de her-
virlas.

— Las patatas fritas tiene menos
agua que las hervidas, pero hay que
dejartas en remojo para eliminar el
potasio.

— Tomar pan tostado en lugar de
pan corriente. Se disminuye el agua
enun 35%.

— Se ha de insistir al paciente en
que todos los alimentos llevan agua
en proporcion variable, con una me-
dia de un 60-70% y se le aconseja
gue modere la ingestion de alimen-
tos acuosos:

— yogur.
café con leche.

i

— sopas. _
— agua gue se ingiere con ia me-

dicacion,

helados.

t

frutas.

ZUMOSs.

|

arroz.

RESTRICCION POTASICA

La restriccion de este idn es muy
importante y algo dificultosa; pues
se hala en todos los alimentos, ex-
cepto en el azicar puro, grasas y
aceites purificados.

El K* se encuentra principalmente
intracelutar, lo que hace mas dificil
extraerto.

El 10% de los pacientes que mue-
ren en dialisis, lo hacen a conse-
cuencia de una hiperpotasemia por
transgresiones dietéticas.

La hiperkaliemia es consecuencia
del fallo en la excrecion de K* y del
aporte del mismo por via oral a tra-
vés de la alimentacion.

Una hiperkalemia en fase severa
nos mostrara las siguientes manifes-
taciones clinicas:

— Parestesias.

— Parélisis flacidas de manos y
pies.

- Debitidad muscular generaliza-
da excepto los respiratorios vy los
musculos de fa cabeza.

— Angor pectoris.

— Signos ECG:

® Elevacion de ondas T que se ha-
cen amplias puntiagudas y simetri-
cas.

® Alargamiento del QRS que pre-
cede al paro cardiaco.

¢ QT acortado.

— Arritmias.

Blogueos.
— Extrasistoles.

Fibrilacidén auriculayr,

Paro cardiaco.

I

Se aconsegja gue un enfermo en
dialisis no sobrepase los 1.500 a
2.000 mg. de potasio por dia.




CONTENIDO POTASICO DE LOS ALIMENTOS X 100 gr.
ALIMENTOS  mgr. 0 100 | 200 | 300 | 400 500 { 600 | 700 | 800 { 900 | 1000 1200 | 1500
CARNES

Conejo
Buey
Vaca
Ternera
Cerdo
Cordero

i AVES

Pavo
Pollo

PESCADOQS

Salmon
Merluza
Trucha
Sardinas
Mero

LACTEOS Y HUEVOS

Leche completa
Leche descremada
Leche condensada
Leche polvo

Nata

Yogurt

Margarina
Mantequilla
Requesodn

Huevos

CEREALES

Arroz integral
. Arroz

Harina trigo
Harina maiz
Pasta
Pan blanco
Pan integral
Galletas

SETAS
Champifon
Robellén {Niscalo)
HORTALIZAS

Apio
Acelgas
Pepino
Espinacas
Escarola
Alcachofas
Ré&banos
Tomate
Nabo
Esparragos




CONTENIDO POTASICO DE LOS ALIMENTOS X 100 gr.
ALIMENTOS  mgr. 0 100 | 200 | 300 | 400 | 500 | 600 | 700 | 80O | 900 | 1000 | 1200 [ 1500

Col

Pimientos
Judiatierna
Lechuga
Guisantes
Berenjenas
Cebola

Puerros

Perejil

Patatas crudas
Patatas fritas
Patatas chips
Patatas hervidas
Patatas puré
Zanahoria : : (
Coliflor . '

- LEGUMBRES

Lentejas
Garbanzos
Judias
Habas
Soja

BEBIDAS

Vino

Cerveza

Coca-cola

Champagne
~ Bitter

VARIOS

Cacao

CaféN.

Café Sol

Miel

Té

Chocolate dulce

Confituras

AzUcar refinado

Aceite de oliva
*Alga laminaria

*7.500 mgr.
FRUTAS

Algunas frutas son especialmente peligrosas y entrafian riesgos particulares a pesar de un contenido potasico no excesi-
vo, por ser estacionales y estar condicionadas a los habitos alimentarios del ndcleo familiar, y pueden ser consumidos en
exceso durante la temporada de produccion.




CONTENIDO POTASICO DE

ALGUNAS FRUTAS FRESCAS
—Platanos ... 370mg/100 gr.
—-Aguacates ... 340 mg/100gr.
—Nectarinas ... . 294mg/100qgr.
—Albaricogues ...... 281 mg/100 gr.
-Uva 254 mg/t00 gr.
—~Melon . 251 mg/100gr.
—Melocotén ... 210mg/100gr.
—Naranja v 200mMg/100gr.
—Cerezas ... 191 mgAG0gr.
—Higos ... 190 mg/100 gr.
—Cirvelas ... 170mg/100gr.
—Frambuesas ... 168 mg/M00gr.
—Fresas ... 164 mgM00 gr.
—Pifanatural ... 146 mg/100gr.
—-Limén ... 141 mg/100gr.
-Peras ... 129mgA00gr.
—Manzanas ... 110mg/A00gr.
—Mandarinas ...... 110mg/100 gr.
—-Sandia ... 100 mg/100gr.
CONTENIDO POTASICO

DE LOS FRUTOS SECOS

Estos se han de evitar, pues pue-
den aumentar el K* considerable-
mente.

—Albaricoque

seco ... 979mg/1004gr.
—Pistachos ... 972 mg/1004gr.
—Almendras ... 773mg/100gr.
—Uvaspasas ... 763mg/100gr.
—Nueces ... 716mg/10Ggr.
—Avellanas ... 704mg/100gr.
—Cacahustes ... 701 mg/100gr.
—Détiles ... 648 mg/100gr.
—Higossecos ... 640mg/100gr.
—Castanas ... 454 mg/100gr.

Estos valores son los obtenidos
del producto comestible en crudo.
Hay una serie de medidas que se
- pueden tomar para reducir la inges-
ta de K* y el contenido de los mis-
mos.

CONSEJOS DIETETICOS PARA
DISMINUIR EL POTASIO DE LOS
ALIMENTOS

~ Frutas:

En general, la elaboracién de las
frutas reduce el K* en un 75%; 1
gue se aconsejan::

¢ confituras @ frutas al horno
® jaleas ® frutas en almibar
& compotas @ mermeladas

® membrillo dulce

— Hortalizas:

® | as verduras en contacto con el
agua pierden potasio. Deben cortar-
se atrozos muy finos para que ef ma-
ximo de su superficie esté en con-
tacto con el agua.

® | as patatas peladas y puestas
en remojo durante 30’ pierden el
75% del K* (pasan de 387 mg a 86
mg %).

® | aebullicién prolongada de las
verduras y hortalizas, con el cambio
del agua de la coccién, eliminara en
proporcidn variable, alrededor de un
tercio de K+,

— Conservas:

Las conservas pierden potasio en
su elaboracion, pero deben escurrir-
se cuidadosamente antes de servir-
las, pues el potasio se concentra en
ef jugo.

® lomate fresco ... 268 mg
®tomateentata ... 130 mg
® jugo detomate ... 138 mg

— Carnes:

Las carnes cocidas pierden mas
de un 50% de K*, desechando el
agua de la coceion. Se aconseja en
casos de restriccién severa, estofa-
da o con salsas.

—100 gr. pollo hervido .. 138 mg.
—100 gr. pollo asado .. 422 m

~ Las levaduras contienen much
potasio.

— Las sales de régi
son sales de K*,

nerse en cuenta en dietas hiposédi-
€as, ya que un tercio es absorbido.

EQUILIBRIO FOSFO-CALCICO

Enla IR, hay una hipocalcemia y
una hiperfosforemia. En forma dieté-
tica se hace muy dificil la aportacion
de Ca**. Por estar ligada a las pro-
teinas, éste se da en forma medica-
mentosa. '

La ingesta de P** debe cuidarse
para evitar las elevaciones séricas
que desarrollaran trastornos meta-
bolicos que a largo plazo produciran
lesiones dseas y precipitaciones
fosfocdlcicas en articulaciones y
otros lugares del organismo.

Los problemas que plantea la re-
gulacion del P, superan la capaci-
dad de compensacidon que pueda
ofrecer la dieta. Esta se ha de acom-
panar de quelantes del P, del tipo
del «hidréxido de aluminio» y otros
tratamientos farmacoldgicos, segiin
las alteraciones que presente el pa-
ciente. '

ALIMENTOS MUY RICOSEN
FOSFORO -

Se deben evitar:

Frutos Secos

|

Hortalizas secas:

}

Guisantes
Harina de.so

figado
Visceras ahumadas

' — Pescado azul




VITAMINAS
Las vitaminas hidrosolubles se
~ dializan y éstas son repuestas en for-
“ma medicamentosa.

VARIANTES DIETETICAS EN LA
DIALISIS PERITONEAL

Relnen caracteristicas distintas
por su pérdida de proteinas y ami-
noacidos por el liquido de didlisis y
la absorcion continua de glucosa.
{Unas 800 calorias diarias).

Determinara cambios importantes
en la adquisicion caldrica y balance
nitrogenado.

Un enfermo en programa de diali-
sis peritoneal, pierde de 20240 grs.
de proteinas por cada 40 litros de
fluido dialitico.

Se recomienda conseguir gue in-
gieran 1,5 grs. de protefnas por Kg/

dia, para cubrir fas pérdidas perito-

neales y ademas se daran suple-
mentos de aminodcidos y vitaminas
hidrosolubles en forma medicamen-
tosa.

DIETA DEL PACIENTE POST-
TRASPLANTE RENAL

El paciente trasplantadc presenta
dos problemas nutritivos relaciona-
dos entre si, y por el nivel de la tera-
pia esteroidea:

-~ QObesidad

— Tendencia a la hiperlipoprotei-
nemia

Durante el tratamiento esteroideo,

Factores
Socio-culturales

\

existe el peligro de hemorragia gas-
trointestinal.

TRATAMIENTO DIETETICO

- Controlar al aporte calérico
(Obesidad).

— Controlar el aporte lipidice (hi-
perlipoproteinemia).

— Dietade :
protecciéngastrica . Porterapia

— Restriccionde  esteroidea
sodio moderado

Desgraciadamente, en la aplica-
cion de estas normas dietéticas, in-
tervienen muchos factores:

— Psiguicos
— Econdmicos
— Socio-culturales

— Personalidad propia del
paciente

— Psiquicos: El enfermo ha de
ser motivado y ha desentirla necesi-
dad de seguir la dieta junto con una
informacion adecuada.

— Econdmicos: Los factores
econémicos pueden ser un motivo
importante en algunos casos.

- Socio-culturales: Ei estiic de
vida de cada regién o las costum-
bres de la propiafamilia, van a serun
obstaculo en ocasiones muy difici-
les de superar o cambiar.

— Personalidad: La personali-
dad del paciente es fundamental. La
respuesta variara segun el grado de
adaptacion al tratamiento.

Personalidad

/

Factores -
Econdmicos

: Factores
Psicolégicos
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Modelos de dieta para
pacientes con insuficiencia
renal cronica, en programa
de hemodialisis

REGIMEN A

Peso aproximado
50 Kgs.

Calorias

Entre 1900 y 2500 (Esta variacitn
sera en funcién de la mayor o menor
cantidad de azlcar, aceite, mante-
quilla o confitura).

Proteinas

El aporte de proteinas es de 45
ars. aproximadamente con un 50%
de origen animal.

Potasio

1600 mgrs. aproximadamente
que corresponden a 41 mEqgs.

EQUIVALENCIAS

— 50 grs. de camne pueden substi-
tuirse por:

— 50 grs. de pescado blanco
50 grs. de pollo

50 grs. de conegjo

— 50 grs. de higado

-~ Unhuevo

;

100c.c.de leche pueden subs-
tituirse por:

— 35¢grs. derequesdn
— Un Petit Suisse
— Unyogur natural

— 25grs. de arroz (pesado en cru-
do) pueden cambiarse por:

— 25 grs. de pastas alimenti
{pesadas en crudo)

— 20 grs. de maicena

— 20 grs. de hafina de arroz, maiz
otrigo

— 20 grs. de sémola

~ 125 grs. de pastas (pesadas
cocidas y escurridas)

— 100 grs. de arroz (pesado coci-
do y escurrido)

— 100 grs. de patata (tres veces
por semana)

— 40 grs. de pan

— 3 biscottes

— El azQcar puede -substituirse
pormiel o mermelada. También pue-
de tomarse membrillo ¢ jalea.

MENU TIPO

Desayuno

— 100 ¢.c. de leche con azlcar
— 50 grs. de pan con mantequilla
— Mermelada a voluntad o miel

Comida

— 150 grs. de verdura o ensalada

— 50 grs. de arroz (en crudo) o
equivalentes

— 75grs. decarne

— 25 grs. de pan :

— 200 grs. de fruta en almibar
{con o sin nata)

Tarde
— 100 grs. de fru

Cena

Nota.-

La distribucion de los alimentos
durante el dia.no debe ser necesa-
riamente la del menu tipo.

DIETA A

Recomendaciones generales

— Comer despacio. Masticar
bien. Intentar hacer horarios regula-
res.

— Andar cada dia un minimo de
media hora a paso ligero. Si es posi-
ble hacer un ejercicio fisico modera-
do. _

~ Pesar los alimentos.

Alimentos prohibidos

— Charcuteria incluido. el
York, Cames saladas y ahur
Concentrados de carne:
Maggi, etc.)

— Pescados :sa
dos. Mariscos y.cr

nas, cacahuetes,

gumbres-secas (garbanzos,
ntejas, alubias, etc.). |
— Habas. Germen de soja.




A,

Alimentos a consumir cada dia

Leche .o 100c.c
Pam ..o 100 grs
Arroz o equivalente ......... 100g
(pesado en crudo)
Camne ...o..ccveiiine, 75grs.
HUBVO i Unidad
Fruta natural ................... 200 grs.
Fruta almibar ............... 200 grs.
Verduraoensalada ........ 150 grs.
Aceite ... 40 grs,
{cuatro cucharadas soperas) (ménimao)
AZUCAr s 40 grs
(mimmo)
Mantequilla .............c.c. 30grs.
Nota.-

Se puede tomar nata ya sea como
condimento o con azucar si se de-
sea.

REGIMEN B

Peso aproximado
60 Kgs:

Calorias

Entre 2000 y 2700 (Esta variacion
sera en funcién de la mayor o menor
cantidad de azlcar, aceite, mante-
quilla o confitura}.

_ Proteinas _

‘El aporte de proteinas es de 52
grs. aproximadamente con un 50%
de origen animal.

Potasio
1800 mgrs. abroximadamente
que corresponden a 49 mEqgs.

EQUIVALENCIAS

— 50 grs. de carne pueden substi-
tuirse por:

- B0 grs. de pescado blanco
{congelado o no)
© — B0grs. de pollo

— 50 grs. de congjo

— 50 grs. dehigado

- Un-hyevo:

18-

— 100 c.c. de leche pueden subs-
titlirse por:

35 grs. de requesdn '.
Un Petit Suisse
LJn yogur natural

25 grs. de arroz (pesado en cru-
do) pueden cambiarse por:

— 25 grs. de pastas alimenticias
(en crudo)

— 20 grs. de maicena

— 20 grs. de harina de arroz, maiz

- otrigo

— 20 grs. de sémola

— 125 grs, de pastas (pesadas
cocidas y escurridas)

—~ 100 grs. de arroz (pesado coci-
do y escurrido)

— 100 grs. de patata {tres veces
por semana)

— 40 grs. de pan

- 3 biscottes

- El azlOcar puede substituirse
por miel o mermelada. También pue-
de tomarse membrillc ¢ jalea.

MENUTIPO

Desayuno

— 100 c.c. de leche con azicar

— 35 grs. de requesdn

— 50 grs. de pan con mantequilla
o tomate

Comida

200 grs. de verdura

50 grs. de arroz o equivalentes
75 grs. de carng

50 grs. de pan

- — 200grs. de frutaen almibar

Tarde _ )
— 100 grs. de fruta natural

Cena

— 50 grs. de arroz 0 equivalente
— Unhuevo

— 50 grs. de pan )

— 100 grs. de fruta natural

Nota.-

La distribucion de los alimentos
durante el dia no debe ser necesa-
riamente la del menu tipo.

DIETAB
Recomendaciones generales
- Comer despacio. Masticar

bien. Intentar hacer horarios de co-
mida regulares.

— Andar cada dfa un minimo de
media hora a paso ligero. Si es posi-
ble hacer un ejercicio fisico modera-
do.

— Pesarlos alimentos.

Alimentos prohibidos

— Charcuteria incluido el jamén
York. Carnes saladas y ahumadas.
Concentrados de cames (Avecrem,
Maggi, etc.)

— Pescados saladeos y ahuma-
dos. Mariscos y crustaceos.

— Materias grasas saladas (man-
tequilla salada, manteca de cerdo,
bacon, etc.).

— Condimenios salados (mosta-
za, pepinillos, aceitunas, etc.}.

— Conservas de todo tipo. Sopas
de sobre, purés instantaneos. Platos

- preparados de comercio.

— Pasteleria excepto la casera.
Cacao. Chocolate. Helados.

— Frutos secos (datiles, pasas,
orejones, etc.}). Frutos oleaginosos
falmendras, avellanas, cacahuetes,
aceitunas, etc.).

— Legumbres secas {(garbanzos,
lentejas, alubias, etc.}.

— Habas. Germen de soja.

Alimentqs a consumir cada dia

Leche ..o 200c.c
Pan .o 150 grs
Arroz o equivalente .......... 100 grs.
{pesado en ¢crudo)
Came ... 75grs.
HUBVO i Unidad
Fruta natural ................... 200grs,
Fruta almibar ................. 200 grs.
Verdura .oooveveeecccnnenn 200 9
(o ensal ada)
Aceite ..o 40 grs.
(cuatro cucharadas soperas} (mirimo)
AzUcar ... 40 grs.
{minimo})
Mantequilla .................. 20grs.

i)




Nota.-

Se puedetomarnata, ya sea como
condimento, o ‘bien con azdcar o
mezclada con la fruta si se desea.

REGIMEN C

Peso aproximado
70Kgs.

Calorias

Entre 2100 y 2800 (Esta variacién
serd en funcién de la mayor o menor
cantidad de azdcar, aceite, mante-
quilla o confitura).

Proteinas

El aporte de proteinas es de 60
grs. aproximadamente con un 50%
de arigen animal.

Potasio

2100 mgrs. aproximadament que
corresponden a 54 mEgs.

EQUIVALENCIAS

— b0 grs. de carne pueden cam-
biarse por:

- 50 grs. de pescado blanco
{congelado o no)
— 50 grs. depollo
50 grs. de conejo
50 grs. de higado
Un huevo

— 100 c.c. deleche pueden subs-
tituirse por:

35 grs. de requeson
Un Petit Suisse
Un yogur natural

25 grs. de arroz pesado en cru-
do pueden cambiarse por:

— 25 grs. de pastas alimenticias
{en crudo}
— 20 grs. de maicena

— 20 grs. de harinade arroz, maiz

otrigo
— 20 grs. de semola
— 125 grs. de pastas (pesad:
cocidas y escurridas)

—100 grs. de arroz (pesado coci-
doy escurrido)

— 100 grs. de patata (tres veces
por semana) '

— 40 grs. de pan

— 3 hiscottes

— El azucar puede substituirse
por miel o confitura. También puede
tomarse membrillo o jalea.

MENU TIPO

Desayuno

— 100c¢.c. de leche con azlcar

— 100 grs. de pan con mantequi-
lla o tomate

— 35grs. de requeson

Comida -

- 200 grs. de verdura

— 50 grs. de arroz o equivalente
{en crudo)

— 100 grs. de carne

— 50 grs. de pan

— 200 grs. de fruta en almibar

Tarde
— 100 grs. de fruta

Cena

— 50 grs. de arroz o0 equivalente
(pesado en crudo)

~ Unhuevo

— 50 grs. de pan

— 100 grs. de fruta natural

Nota.-
La distribucion de los alimentos

. durante el dia no debe ser necesa-

riamente la del menu tipo.

DIETAC

Recomendaciones generale

- Comer des
bien. Intentar. hacer. hor

Alimentos prohibidos

— Charcuteria incluido el jamén
York. Carnes saladas y ahumadas.
Concentrados de carnes {Avecrem,
Maggi, etc.)

— Pescados salados y ahuma-
dos. Mariscos y crustaceos.

— Materias grasas saladas (man-.
tequilla safada, manteca de cerdo,
bacon, etc.).

— Condimentos salados (mosta-
za, pepinilios, aceitunas, etc.).

' — Conservas de todo tipo. Sopas
de sobre, purés instantaneos. Platos
preparados de comercio.

— Pasteleria excepto la casera.
Cacao. Chocolate. Helados.

— Frutos secos (datiles, pasas,
orejones, etc.). Frutos oleaginosos
(almendras, avellanas; cacahuetes,
aceitunas, etc.).

— Legumbres secas (garbanzos,
lentejas, alubias, etc.).

- Habas. Germen de soja.

Alimentos a consumir cada dia

Apeite

Mantequilta

‘Peso aproximado

80 Kgs.




Calorias

Entre 2500 y 3000 (esta variacion
sera en funcion de la mayor o menor
cantidad de azlcar, aceite, mante-
quilla o confitura).

Proteinas

El aporte de proteinas es de 65
grs. aproximadamente con un 40%
de origen animal.

Potasio

2450 mgrs. aproximadamente -

que corresponden a 63 mEgs. .

EQUIVALENCIAS

— 50 grs. de carne pueden substi-

tuirse por:

— 50 grs. de pescado (congelado
o no}

— 50 grs. de pollo

— 50 grs. de congjo

— 50 grs. de higado
Un huevo

— 100 c.c. de leche pueden subs-
tituirse por.

— 35grs. de requesoén
Un Petit Suisse
— Unyogur natural

— 2bgrs. dearroz (peéado encru-
do) pueden cambiarse por:

- 25 grs. de pastas alimenticias
(pesadas en crudo) '

— 20 grs. de maicena

— 20 grs. de harina de trigo, maiz
oarroz

— 20 grs. de sémola

— 125 grs. de pastas (pesadas
cocidas y escurridas)

— 100 grs. de arroz (pesado coci-

doy escurrido)

— 100 grs. de pataia (tres veces
por semana)

- 40 grs. de pan

— 3 biscottes

- EI azicar puede substituirse

por miel o confitura. También puede
tomarse membrillo o jalea. -
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MENU TIPO

Desayuno

— 100 c.c. de leche con azucar

— 100 grs. de pan con mantequi-
lla, miel © mermelada

— 100 grs. de fruta natural

Comida

200 grs. de verdura o ensalada
50 grs. de arroz o equivalentes

50 grs. de pan

100 grs. de carne

200 grs. de frutaen almibar con

nata

Tarde

— 50 grs: de pan con mantequilla
o tomate '
— 35gr. de requeson

Cena

— 50 grs. de arroz o equivalente
Un huevo

50 grs. de pan

— 100 grs. de fruta natural

Nota.-

La distribucién de los alimentos
durante el dfa no debe ser necesa-
riamente la del menu tipo.

DIETAD

Recomendaciones generales

— Comer - despacic. Masticar
bien. Intentar hacer horarios de co-
mida regulares.

— Andar cada dia un minimo de
media hora a paso ligero. Si es posi-
ble hacer un ejercicio fisico modera-
do. .

— Pesarlos alimentos.

Alimentos prohibidos

— Charcuterfa incluido el jamén
York. Carnes saladas y ahumadas.
Concentrados de carnes (Avecrem,
Maggi, etc.)

— Pescados salados y ahuma-
dos. Mariscos y crustaceos.

— Materias. grasas saladas (man-
tequilla salada, manteca de cerdo,
bacon, etc.).

N

— Condimentos salados (mosta-
za, pepinillos, aceitunas, etc.).

— Conservas de todo tipo. Sopas
de sobre, purés instantaneos. Platos
preparados de comercio.

— Pasteleria excepto la casera.
Cacao. Chocolate. Helados.

— Frutos secos {(datiles, pasas,
orejones, etc.). Frutos oleaginosos
{almerdras, avellanas, cacahuetes,
aceitunas, etc.).

— Legumbres secas (garbanzos,
lentejas, alubias, etc.).

— Habas. Germen de soja.

Alimentos a consumir cada dia

Leche ... 200c.c
Pan ... ., 250 grs
Arroz ¢ equivalente 100 grs
Came ... 100 grs
Huevo . Unidad
Frutamatural .................. 200grs
Fruta almibar ............... 300grs
Verdura ..., 200 grs
Aceite ... 40 grs.
{cuatro cucharadas soperas)
Azdcar ... 40 grs.
Mantequilla .................. 30 grs.
Nata ..o, 50grs
Nota.-

La cantidad de aceite, azucar y
mantequilla puede aumentarse pero
no debe disminuirse.

MODOS DE COCCION

Todos los modos de coccidn son
permitidos mientras sean bien tole-
rados.

Sofritos
Guisados
Rustidos
Rebozados

|

Como condimentos substitutivos
de la sal pueden utilizarse: Ajo, li-
maon, vinagre, tomillo, romero, cebo-
lla, nuez moscada, pimienta, pimen-
ton, hierbas aromaticas {Provenza;
de los Pirineos).

En caso de utilizarse aceite de
maiz, se consumira siempre en cru-




do ya que pierde sus propiedades
cuando se le somete a una tempera-
tura elevada.

Por lo tanto para coccién y frituras
se utilizara siempre aceite de girasol
ode ohva

Salsas

Vinagreta. Mayonesa casera.
Mantequilla caliente con zumo de
limon.

agua durante un minimo de tres ho-
ras.

Las verduras deben hervirse a
fuego lento cambiando el agua dos
o tres veces. Una vez escurridas se
pasaran por la sartén con ajo por
ejemplo, para que tengan mas sa-
bor.

Estas dietas deben ser muy res-
tringidas en liquidos por lo que se
recomienda las sopas (arroz, pastas

Alimentos ricos en potasio (prohi-
bidos en caso de tener probfemas
con el potaS|o)

Zanahorias Setas
Coliflor Patatas
Endivias Albaricogues
Espinacas Platanos
Alcachofas

Alimentos con menos potasio (no
puede excederse de la cantidad in-
dicada en su dieta)

Mantequilla con maicena y un alimenticias, etc.) muy escurridas Pepino Judias verdes
poco de vino. (espesas). Cebolla Manzana
Pueden utilizar nata para condi- = _ _ Pimientos Pera
mentar pescados, cames y verdu- Allmgn_tos muy ricos en potasio Esparragos Naranjas
- {prohibidos) Berenjenas Uvas

Legumbres secas. ;ggates :\:Arelslas
Importante Frutos secos (pasas, ciruelas, hi- 1 ioanos elon
P gos, détiles, etc.). P
Para disminuir el aporte de pota- Frutos oleaginosos (cacahustes,
sic es conveniente dejar las verdu-  almendras, avellanas, aceitunas,
ras y las patatas sumergidas en etc.).
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