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RESUMEN

La salud puede mantenerse con el consumo de dietas que difieren asombrosamente
en su contenido de grasas, carbohidratos y proteinas, cuya produccién neta de ATP
es 90%, 75% y 55% respectivamente. El cambio de sus proporciones en la dieta
tiene un rango estrecho que genera despreciables diferencias en la disipacion de
energia. Por ello, las recomendaciones para el control del peso corporal deben
basarse mas en el efecto de los macronutrientes sobre el consumo alimentario y la
ingestion de energia, que en el que muestran sobre el rendimiento de ATP. Ellas
también deben considerar, que la seleccién de nutrientes no es similar para
mantenimiento o reduccioén del peso corporal. Glucégeno corporal, carga genética y
estilos de vida influencian la oxidaciéon de grasa y la dimension de tejido adiposo,
de forma tal, que la ingestién y la oxidacién de grasa resulten proporcionales. El
incremento de la obesidad en Cuba esta generado por patrones culturales, habitos
alimentarios y por un efecto combinado de los cambios en la ingestidon de nutrientes
y en la actividad fisica sobre los niveles de glucégeno y la oxidacién de grasa
corporal. La evolucién bioldgica y social en Cuba ha conducido hacia mecanismos
mas efectivos en la busqueda de alimentos poco saludables y no hacia la reduccion
de la energia alimentaria. Una futura mejor disponibilidad de alimentos deseables
conducira a sobrepeso corporal en mas del 50% de la poblacion adulta. Estas
recomendaciones nutricionales deben contribuir a la prevencion de ese incremento.
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ABSTRACT



Health can be supported with consumption of diets differing in a amazing way in its
fats, carbohydrates and proteins content, whose net production of ATP is of 90%,
75%, and 55%, respectively. Change of its ratios in diet has a narrow rank
generating poor differences in energy decrease. Thus, recommendations to control
of body weight must be mainly based more on effect of micronutrients and energy
ingestion than that showed in yielding of APT. These recommendations must to
consider that the selection of nutrients isn't similar for maintenance or reduction of
body weight. Body glycogen, genetic load, and life styles may influence on fat
oxidation, and fatty tissue dimension, so, fat ingestion and oxidation be
proportional. In Cuba, obesity increase is generated by cultural patterns, food
habits, and by a combined effect of changes in nutrients ingestion and physical
activity on glycogen levels and body fat oxidation. Biological and social evolution
present in our country has leads to more effective mechanisms for searching of not
much healthy foods, and not toward decrease of food energy. A future and better
availability of desirable foods leads to an excess weight body in more than 50% of
adult subjects. These nutrition recommendations must to contribute to prevention
of this increase.
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Las recomendaciones nutricionales para el ser humano han sido actualizadas. La
obesidad se vincula a un exceso de energia alimentaria, cuya cantidad
recomendada depende de la edad, el sexo, el tamafio corporal y el estilo de vida o
nivel de actividad fisica. El calculo de las recomendaciones se basa en el registro de
actividad fisica, * o en la medicién directa del gasto de energia.* Para la
recomendacion de energia de adultos se utiliza, no el valor exacto del peso corporal
actual, sino el valor que corresponderia a la estatura, para alcanzar un indice de
Masa Corporal (IMC= Peso en kg/Estatura en metros?) de 21, valor adecuado para
prevencion de enfermedades cronicas.' Las Tablas 1a y 1b muestran estas
recomendaciones.

Para el calculo del requerimiento de energia alimentaria (REE) para individuos con
sobrepeso corporal u obesidad, mayores de 19 afios, de diferente edad, peso,
estatura y nivel de actividad fisica se deben utilizar las ecuaciones expresadas en la
tabla 2. 3

El porcentaje de la cantidad de energia ingerida que debe ser cubierto por los
macronutrientes (proteinas, grasas y carbohidratos) y otros componentes de la
dieta del individuo sano y con sobrepeso corporal se muestra en la tabla 3 y las
recomendaciones de vitaminas y minerales en la tabla 4. 1

Criterios para seleccion de macronutrientes. Requerimientos especificos han
sido establecidos para acidos grasos esenciales (1-2%), proteinas (10% del
recambio diario) y recientemente para carbohidratos (CHO =130 g/dia). *? Para
mantener el balance de nitrégeno en obesos, durante la restriccién energética, la
ingestion de proteinas debe ser superior a 0,8 g / Kg. Peso / dia para adultos,
especialmente si la ingestion de carbohidratos se ha restringido.



La oxidacion de CHO es limitada con ingestion restringida; la poca cantidad de
glucosa que se forma a partir de proteinas y grasas es suficiente para mantener el
nivel de glucosa minimo. Un consumo de 130 g CHO/dia es deseable para mantener
los niveles de insulina.

La dieta sobre el gasto de energia. El rendimiento neto de energia para grasas,
CHO y proteinas es 90%, 75% y 60% respectivamente; una parte de la energia
que generan debe gastarse en el proceso y cuesta mas utilizar proteinas que CHO.
Por eso nifios malnutridos no aumentan de peso con dietas altas en proteina. Las
proteinas de reserva también se reutilizan para formar glucosa o grasa, pero ello
requiere de energia extra. El efecto del consumo diario de proteinas sobre el gasto
energeético diario puede ser de 100 kcal/50 g de proteina ingerida. Las proteinas
contribuyen con el 10-12% de la energia diaria ingerida. CHO y grasas proveen la
mayor parte de la energia de la dieta, pero cuesta mas convertir CHO dietarios en
CHO de reserva que en grasas de reserva. El gasto energético diario es superior
cuando carbohidratos preponderan sobre grasas en la dieta. Cuando CHO se
convierten en grasa, el 25% de la energia que se deriva hacia esta via se gasta de
nuevo para la sintesis de acidos grasos, Esta elevaciéon es sin embargo
despreciable. A causa de la pequefia accidon de los cambios de la composicion de
macronutrientes de la dieta sobre el gasto energético, no se le adjudica una gran
importancia practica en el manejo terapéutico de la obesidad.

Seleccién de macronutrientes para control de peso corporal. Las
recomendaciones para el control del peso corporal estan fundamentadas, no en
efectos de los macronutrientes de la dieta sobre el gasto de energia, sino sobre el
consumo alimentario y la composicién corporal. Se recomiendan dietas con baja
densidad energética, baja grasa, carbohidratos complejos y elevada fibra dietética,
es decir, dietas con bajo indice glicémico.*

La disponibilidad ininterrumpida de alimentos, la declinaciéon en el nivel de actividad
fisica y los incrementos en el contenido de grasa de los alimentos ingeridos han
estado conectados durante el pasado y presente siglo a la epidemia creciente de
obesidad mundial. La reduccién de 2-4 kg de peso corporal con consumo libre de
dietas bajas en grasa es demasiado pequefia para ser absolutamente consistente
con la afirmaciéon de que la grasa dietaria es la principal causa del desarrollo de la
epidemia de obesidad, a pesar de ser en adolescentes determinante en la
promocion de la acumulacion de grasa corporal, totalmente irreversible en la
adultez. La meta del 30% de la energia alimentaria diaria en forma de grasa para
una alimentacion saludable, es insuficiente en las actuales condiciones
epidemioldgicas de obesidad. Existe acuerdo en que el limite inferior puede
reducirse a 15%. *

Alcohol como riesgo de obesidad. El 80% de la energia consumida en forma de
alcohol se utiliza prioritariamente para la sintesis de energia, mediante la reduccion
de la oxidacion de otros nutrientes, fundamentalmente grasas. La energia aportada
por el alcohol (7 kcal/g) debe ser incluida conjuntamente con aquella de la grasa,
producto de que el etanol primariamente reduce la oxidacion de grasas y no de
CHO.

Impacto de la actividad fisica. La actividad fisica es efectiva en la prevencion de
acumulacion de grasa corporal. El ejercicio incrementa el recambio energético,
tiene un efecto promotor sobre la oxidacion de grasas mas que CHO y protege
contra aumentos de grasa corporal durante la transicion ocasional de bajas a altas
ingestiones de grasa. Para el ser humano normal se recomiendan 60 minutos
diarios de actividad fisica moderada o intensa (correr a mas de 6 km/h); 90
minutos diarios se recomiendan para reduccidon de grasa corporal.



El masculo es el tejido mas abundante en el organismo (30-40% del peso corporal
y 75% de la masa celular), pero responsable solo del 20-25% del gasto energético
en reposo. Este tejido utiliza también grasas como fuente de energia. En el
ejercicio, la oxidacion de nutrientes en el musculo se incrementa hasta 20 veces.
Después de la digestion, los acidos grasos son la principal fuente de energia para el
musculo. Al inicio del ejercicio se utiliza la reserva de CHO muscular; después, la
grasa de musculo y tejido adiposo. La actividad fisica incrementa la contribucion del
musculo al recambio de energia y la capacidad del organismo para ajustar el uso de
combustibles de acuerdo con su consumo. Por esta razon, la oxidacion de grasas
puede elevarse mas rapido con la ingestion elevada en nifios, adolescentes y
adultos activos, ya que ellos son mucho mas activos que adultos sedentarios.

Seleccion de nutrientes: La seleccidon de nutrientes debe ser completamente
diferente, para mantener, o reducir el peso corporal. En el primer caso, el objetivo
es evitar un balance positivo de grasa; en el segundo es perder grasa corporal.
Para mantener el peso se deben evitar alimentos con elevada grasa, especialmente
si el nivel de ejercicio es bajo, incrementar los alimentos que elevan poco la glucosa
en sangre y elevar el contenido de fibra dietética (vegetales, granos y cereales). En
contraste, la reduccién de peso (grasa) solo se alcanza quemando la grasa de
reserva. Ya que ésta resulta condicionada por la conexion entre gasto energético e
ingestién de CHO y proteinas, la sustitucion de CHO refinados por complejos es
esencial para elevar la oxidacion de grasa. Asi, la sensacion de hambre se hace
menos intensa después de pocos dias. La oxidacion rapida de la grasa corporal es
solo beneficiosa cuando no se acompafe de su elevada ingestion.

La constante disponibilidad de alimentos poco saludables y la inactividad fisica son
factores promotores de obesidad mas significativos que los componentes de la
dieta. Si los alimentos de mala calidad disponibles son apetitosos, agradables y
fuertemente publicitados, inmediatamente se observa la obesidad como resultado
I6gico de la interaccidon entre evolucién biolégica y econdmica. Las medidas contra
la obesidad deben ser diferentes a las que emergen de la creencia de que esta
epidemia es debida Unicamente a anormalidades metabdlicas.

La reduccion de peso corporal no puede ser lograda con afectacion del estado
nutricional o psicoldgico. Dietas bajas en CHO han sido populares en los udltimos
afios. Sin embargo, éstas resultan mas elevadas en grasas saturadas y proteinas y
reducidas en frutas, vegetales y granos enteros. Las recomendaciones para la
obesidad (Tabla 2) se centran en la reduccion de la ingestion de grasa saturada y
trans (margarina), ingestion balanceada de CHO complejos ricos en fibra dietética
con frutas, vegetales y cereales de grano entero, en lugar de una recomendacion
de reduccién del consumo total de CHO y en una adecuada ingestion de proteinas,
calcio, vitaminas A, E, D, Mg y Mn. Resultados positivos han sido obtenidos en el
tratamiento de la obesidad en Cuba,® mediante la utilizacién de dietas que cumplen
estas recomendaciones y aportan 12% de proteinas (10-15%) (0.85-0.98 g/kg
Peso/dia), 16% de grasa (recomendacion,15-20%) % y 72% de CHO complejos
(recomendacion, 55-75%), estructuradas con cereales integrales, verduras,
hortalizas, y leguminosas, sin grasas saturadas o trans, que no generan sensacion
de hambre, reducen el peso corporal con conservacion de la masa magra,
normalizan los niveles de lipidos en sangre, sostienen el estado nutricional y elevan
los niveles de micronutrientes necesarios para la prevencion de enfermedades
cronicas.
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Tabla La. Reguerimientos Estimados de Energia (REE) para hombres adultos
cubanos con un IMC=21 y diferentes estilos de vida, calculado segdn
FAO/OMS/UNU, 2004. % (TMB * =Tasa Metabdlica Basal, NAF * = Nivel de
Actividad Fisica)

Requerimiento de energia. Poblacién cubana. HOMBRES
| REE_en kcal/dia l
Faso [ TMB par HOMBRES. Estilos de vida. Valor de NAF

Grupo
Taila | medio | scusconws |~ Sedentario-ligero  Activo NAF Wuy activo NAF =
deedad | (o | para | “ienea
s mc=21

st (o T
s [N 55 1,60 180 1,85 200 20 240 37
145 442 1357 1968 2103 2971 2443 2510 2714 2985 3257 3664
150 473 1404 2035 2176 2246 2527 2597 2507 3088 3369 3790
1,55 50,5 1452 2108 2250 2323 2613 2086 2904 3184 3484 3920
12 1,60 538 1502 2177 2328 2403 2703 2778 3003 3304 3604 4054
a 1,65 572 1553 2252 2407 2485 2795 2673 3106 3417 3ITIT 4193
30 170 607 1606 2329 2480 2570 2891 2971 3212 3533 3854 4336
175 64,3 1667 2408 2574 2657 2989 3072 3321 3653 3985 4483
Va0 egp  rmir s e inar oo stra a3 777 atz 463
1.85 719 1774 2573 2750 2839 3194 2283 3540 3004 4259 4701
1,90 758 1834 2059 2842 2934 3301 3392 3667 4034 4401 4851
195 739 1895 2747 2937 3031 3410 3505 3789 4168 4547 5115
2,00 a4.0 1957 2838 3033 3131 35231 J620 3914 4305 4697 5284

145 442 1380 2000 2138 2207 2483 2552 2759 3035 31 328
150 473 1415 2052 2193 2264 2547 2678 2830 3113 3396 3821
165 805 1452 2108 2250 2323 2613 2606 2904 3194 3485 3920
1,60 538 1480 2160 2009 2384 2652 2756 2980 3278 3576 4023
30 165 57,2 1520 2217 2370 2446 2752 2829 3058 3364 1670 4128
a 170 07 1569 2276 2432 2511 2825 2003 3139 3453 ITG6 4237
60 175 643 1611 2336 2497 1577 2000 2080 3222 3544 1866 4349
180 680 1654 2398 2561 2646 2977 JOS8 3307 3638 969 4465
185 719 1688 2462 2631 2716 3056 3141 3395 3735 4074 4584
4,90 758 1743 2527 2701 2786 3137 3224 3466 3814 4163 4700
1,95 799 1789 254 2773 2863 3221 330 3578 3936 4294 4831
200 840 1837 2663 2847 2039 3306 3398 36T3 4041 4408 4950

1,45 442 1105 1602 1792 1768 1989 2044 2210 2430 2651 2963
150 473 1141 1655 1769 1826 2054 2111 2282 2510 739 3081
1,55 505 1179 1709 1827 1886 2121 2180 2357 2593 2829 3182
1,60 538 1217 1765 1887 1948 2191 2252 2435 2678 1921 3267
1,65 57,2 1257 1823 1949 2012 2263 2326 2514 2766 3017 3395
=60 1,70 607 {298 {883 2013 2078 2337 2402 2507 2857 3116 3506
175 643 1347 7944 2078 2145 2414 2481 2682 2950 3218 3620
180 680 1385 2008 2146 2215 2492 2561 2769 3046 3323 3738
1,85 71,8 1429 2073 2216 2287 2573 2644 2859 3145 3431 3859
1,90 758 1476 2139 2287 2361 2656 2730 2951 3246 3541 3984
1,95 789 1523 2208 2360 2437 2741 2897 3046 3350 3655 4112
200 840 1571 2279 2436 2504 2829 2907 3143 3457 3771 4243

Tabla 1b. Requerimientos estimades de energia (REE) para mujeres adultas
cubanas con un IMC=21 y diferentes estilos de vida, calculado segdn
FAO/OMS/UNU, 2004 ** (TMB * =Tasa Metabdlica Basal, NAF 3 =Nivel de
Actividad Fisica)

Requerimiento de energfa. Poblacién cubana. MUJERES
REI

en kcal/d
Gripo P TME stilos de vida. Valor
de :lﬂ;l mediv  waones | Sedentariodigero  Acivo NAF My activo NAF = |
odad | (m) | pars o shetds ||
fasies) Moaz  pai 1.55 1,60 1,80 1,85 2,00 220 240 *™o
1,45 270 |

145 442 1141 1654 1708 1625 2054 2111 2262 2510 2738 3080
150 47,3 1187 172 1839 1899 2136 2M95 2374 2611 2048 3204
155 50,5 1234 1790 1913 1975 2222 2283 2468 2715 2962 3332
18 1,60 538 1283 1861 1089 2083 3310 2374 2566 2823 3080 3465
a 1,65 57,2 1334 1934 2067 2134 24071 2467 2668 2934 3201 3601
W 470 60T 1386 2010 2148 2217 2495 2564 2772 3049 3326 742
1,75 643 1440 2087 2231 2503 2591 2663 2879 3167 3455 3887
180 68,0 1495 2967 2317 2392 2691 2765 2990 3289 3508 4036
185 7.9 1552 2250 2405 2463 2793 2870 3103 3414 3724 4189
190 758 1640 2334 2495 2576 2808 2978 3220 3542 3864 4347
1985 79,9 1670 2421 2588 2672 3006 3089 3340 3674 4008 4509
200 840 1731 2510 2684 2770 3116 3203 3463 3800 4155 4675

145 442 1204 1746 1867 1927 2768 Z2I8 2409 2650 2097 3252
150 47,3 1230 1783 1906 1967 2213 2275 2459 2705 2951 3320
1,55 50,5 1256 1821 1946 2009 2260 2323 2511 2762 3013 3390
160 53,8 1262 1860 1988 2052 2308 2373 2565 2821 3078 3463
30 165 57,2 1310 1900 2031 2096 2358 2424 2620 2802 3744 3537
a 170 607 1339 1941 2075 2142 2410 2477 2678 2945 3213 3615
60 1,75 643 1368 1984 2121 2189 2463 2531 2736 3010 3284 3694
180 680 1308 2028 2168 2238 2517 2887 2787 3077 3356 3776
185 71,9 1430 2073 2216 2287 2573 2645 2559 3145 3437 3860
190 758 1462 2119 2266 2339 2639 2704 2973 3216 3508 13946
195 79,9 1494 2167 2316 2391 2690 2765 2089 3288 3587 4035
200 840 7528 2216 2369 2445 2751 2827 3056 3362 3668 4126

145 442 1059 1536 1642 1695 1907 1960 2119 2331 2543 2861
1,50 47,3 1088 1577 1686 1740 1958 2092 2475 2303 2610 2637
155 50,5 1117 1678 1731 1787 2010 2066 2233 2457 2650 3015
1.60 538 1147 1663 1777 1835 2064 2121 2293 2523 2752 0%
165 572 1178 1708 1525 1884 2120 79 2355 2501 2827 3180
>80 170 607 1210 1754 1875 1935 2177 2238 2419 2661 2903 3266
175 643 1243 1802 1926 1088 2237 2200 2485 3734 2082 13355
180 680 7276 1851 1978 2042 2298 2361 2553 2808 3063 3446
185 71,8 1317 1901 2032 2096 2360 2436 2622 28G5 3147 3540
1,90 758 1347 1953 2088 2155 2425 2492 2094 2963 3233 3637
195 79,0 1384 2008 2145 2214 2491 2660 2767 3044 3321 3736
200 840 7421 2061 2203 2274 2558 2630 2843 3127 3417 3838

Tabla 2. Célculo del requerimiento de energiz alimentaria (REE) para
individuos con sobrepeso corporal u obesidad, mayores de 19 afios, de

diferente edad, peso, estatura v nivel de actividad fisica.

Hombraes Mujeres

REE = 1086 - 10.1 E+ AF [13.7 P + 416 T) REE = 448 - 7.85E+ AF (114 P + 619 T)

AF = 1.00 si NAF = 1.0 < 1.4 (sedentario) AF = 1.00 si NAF = 1.0 < 1.4 (sedentaria)
| AF = 1.12 si NAF = 1.4 < 1.5 {poco activo) | AF = 1.15 =i NAF = 1.4 < 1.5 (poco activa)
| AF = 1.25 si NAF = 1.6 < 1.9 [active) | AF = 1,27 =i NAF = 1.6 < 1.9 [activa)
| AF = 1.59 =i NAF = 1.9 < 2.5 {muy ackivo) | AF = 1.44 =i NAF = 1.9 < 2.5 (muy activa)

REE = Reguerimiento Estimado de Energia, E = Edad en anocs, P = Paso en Kg.,
Talla = Estatura en metros, AF = Coeficiente de Actividad Fisica, MAF = Nivel de Actividad
Fisica



Tabla 3. Rangos aceptables de distribucién de componentas de la dieta
para individuos sanos o con sobrepeso corporal.

% de la ingestion % de la ingestion
diaria de energia diaria de energiz
para individuos en dietas para
sanas prevencian de
aumento de paso *
Grasas 20-35 (e=) 15-30
Grasa saturada < 10 <10 (< 7)
Acidos grasos poli-insaturades(a) J16g/d y 211 g/d 6 - 10 %
Acidos grasos poli-insaturados n 6 (a) 10 % 5-8%
Acides grasos poli-insaturades n 3 (a) 10 % 1-2%
Acidos grasos trans (margarinza) (a) <1 <1
Acides meng-insaturades (a) por diferencia por diferencia
Carbohidratos complejos 45-65 55-75
Azucares afiadidos (ses ) =25 < 10
Proteinas 10-35 10-15
Cantidad diaria Cantidad diaria
Carhohidratos complejos »130¢g > 1304q
Colesterol < 300 mg < 300 mg
Cloruro de sodio (sal comun) <2g <2g
Frutas y vegetales = 400 g = 400 g
Granes enteros »204g >204q
Fibra dietética total 238g %2509 >254g

(= «) Individucs sanes y fisicamente
carbohidratos complejos pueden tolerar

activos, con elevada ingestion de
hasta 35% da

la energia

proveniente de grasas y 35% de la energia proveniente de proteinas,
pero una dista asi estructurada es |z que ha generado la epidemia de

obesidad.

(wee) Monosacaridos y disacdridos afiadidos a

los alimentos por el

fabricante, cecinero o consumidor, incluye los de la miel. Siropes, jugos y

bebidas azucaradas.

{a) Sila grasa total diaria se mantiene entre 15 - 30% de la energiz total.

Tabla 4. Recomendaciones nutricionales diarias de vitaminas, minerales y
oligeelementos para un ser humano adulto &2

Vitaminas Recomendacidn Minerales Recomendacién
Vitamina A pg (UI) | 900 (3 000) Calcio (ma) 900
Vitamina C (mg) a0 Fésforo (mg) 900
Vitamina D yg (UI) | 15 (600) Hierro (mg) 18
Vitamina E (ma) 15mg * Iodo (pa) 150
Vitamina K 120 Magnesio (mg) 400
Tiamina (mg) 1,2 Cinc (mag) 10-15
Riboflavina (mg) 1,3 Selenio (ug) 55
Niacina (mg) 16 Cobre (mg) 0,2
Vitamina B¢ (mg) | 1,7 Manganeaso (mg) | 2.3
Folato (pg) 400 alim,200 sint * | Cromo (pa) 35
Vitamina Byz (pg) [ 2,47 Molibdeno (pg) |45
Biotina (ug) 30

Pantoténice (mg) 5

Colina (mg) 550

1. Ingestién diaria recomendada (IDR): El valor mostrado es el mas
elevado para cada nutriente.
2. 15 mg se define como el equivalente de 22 UI de vitamina E natural o
33 UI de vitamina E sintética.
3. Mujeres en edad fértil cbtengan 400 mcg de Zcido félico sintético de
cereales fortificados o suplementos dietéticos, en adicion al acido félico

de la dista.

4. Se recomienda que personas de mas de 50 afios de edad cubran sus
requerimientos de vitamina Biz mediante alimentos fortificades o
suplementos, con vistas a elevar su biodisponibilidad.




