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Las guias del 2019 para la prevencion primaria de enfermedad cardiovascular de la
American College of Cardiology/American Heart Association Task Force
recomienda una dieta saludable rica en vegetales, frutas, leguminosas, nueces,
cereales integrales y pescado, ya que se observado una reduccion en los factores
de riesgo, asi como de enfermedad cardiovascular aterosclerética. Tiene el
potencial de revertir o reducir la obesidad, colesterol elevado, diabetes e
hipertension. Por el contrario, en estudios observacionales se ha encontrado que el
consumo de dietas ricas en azlcar, endulzantes bajos en calorias, altas en hidratos
de carbono, cereales refinados, grasas trans, grasa saturada, sodio, carnes rojas y
carne procesada como tocino, salami, jamon o salchicha (carne preservada por
ahumado, curado o salado o conservadores quimicos adicionales) se ha asociado
con alta mortalidad por enfermedad cardiovascular.!

Asi, la dieta, junto con el ejercicio, son factores claves involucrados en la génesis,
prevencion y control de enfermedades cardiovasculares y diabetes, los cuales son
consecuencia, en la mayoria de los casos, de los componentes del sindrome
metabolico. Ademas, la dieta y la actividad fisica son potencialmente modificables.
Las mejores prescripciones dietéticas se enfocan en la correccion de todos los
componentes de la dieta, lo cual se ha denominado patrén de alimentacién.? En
lugar de corregir de manera individual los nutrimentos o alimentos, los patrones de
alimentacion sugieren cambios en toda la dieta los cuales proporcionan efectos
claros en la prevencion de enfermedades.

El patron de alimentacion Dietary Approaches To Stop Hypertension (DASH) se
caracteriza por un alto consumo de frutas, verduras y productos lacteos bajos en
grasa, cereales integrales, pollo, pescado y nueces combinado con restriccion de
sodio y bajo consumo de carnes rojas, dulces y las bebidas que contienen azucar,
reducida de grasa total y saturada y colesterol.® 4 Esta dieta proporciona potasio,
magnesio y calcio, junto con altas cantidades de fibra y proteina.® (Ver Tabla 1y 2)
Originalmente fue desarrollada para prevenir la hipertensiéon.® Sin embargo, ahora
es recomendada como un patrén de alimentacion ideal para sujetos adultos.’

La dieta DASH por su alto contenido de fibra, componentes antioxidantes, acidos
grasos insaturados y lacteos bajos en grasa tiene el potencial de mejorar la
resistencia a la insulina, la hiperglicemia y disminuir el riesgo de diabetes tipo 2.8



Se ha demostrado que el consumo de la dieta DASH durante 8 semanas, en sujetos
con sobrepeso y obesidad, disminuye el peso, los triglicéridos, el colesterol VLDL,
el indice colesterol total/colesterol HDL y las concentraciones de insulina. En
pacientes con diabetes se ha observado una reduccion de peso, de circunferencia
de cintura, las concentraciones de glucosa sérica en ayunas, de hemoglobina
glucosilada, colesterol LDL y la presion arterial sistélica y diastélica.? Sin embargo
en una revision sistematica elaborada por Shirani y colaboradores encontraron que
la adherencia a la dieta DASH por >16 semanas puede reducir significativamente
las concentraciones de insulina en ayuno en sujetos con sindrome metabdlico o
hiperlipidemia. Por el contrario, no encontraron efectos estadisticamente
significativos sobre las concentraciones de glucosa sérica en ayunas o en HOMA-
IR en ayunas.®

Existe evidencia limitada sobre la seguridad y eficacia de consumo de la dieta DASH
en pacientes con condiciones especiales, ya que éstos, han sido excluidos de los
estudios realizados hasta la fecha. Asi, es necesario tener precaucion antes de
prescribir una dieta con un patrén similar al de la dieta DASH en pacientes con en
enfermedad renal crénica, enfermedad hepética crénica o en aquellos que tiene la
prescripcion del consumo de antagonistas del sistema-renina-angiotensina-
aldosterona, sin embargo, esta no quiere decir que existe contraindicacion estricta.
Asi en estos pacientes puede ser necesario realizar modificaciones dietéticas
especiales para facilitar su uso.®

Tabla 1. Caracteristicas de la dieta DASH en 2000 kcal

Nutrimentos Cantidad diaria
Grasa total 64 g/dia (25.6 %)
Grasa saturada 13 g (7 %)
Grasa monoinsaturada 13%

Grasa poliinsaturada 8%

Hidratos de carbono 50-55%
Proteina 18%

Colesterol 150 mg/dia
Fibra 34 g/dia

Potasio 4,715 mg/dia
Magnesio 450 mg/dia
Calcio 1,370 mg/dia

Sodio 2,300 mg/dia




Tabla 2. Porciones por dia de acuerdo al tipo de alimentos dieta DASH

Grupo de alimentos y

principal nutrimento Porciones por dia Tamafio de la porcion Ejemplos
1600 kcal | 2000 kcal
Cereales integrales 6 6a8 1 rebanada de pan Pan integral, pasta integral,
14 taza de arroz cocido, pasta | pan pita, avena, arroz
Magnesio y fibra o cereal, tortilla, palomitas integral,
Verduras 3a4 4ab 1 taza de vegetales frescos Brécoli, chayote,
% taza verduras cocidas zanahorias, col, chicharos,
Potasio, magnesio, fibra habas verdes, papas,
y antioxidantes espinacas, jitomate
Frutas 4 4ab 1 pieza mediana Manzana, toronja,
1/4 fruta seca duraznos, platano, uvas,
Potasio, fibra y 1 taza fruta naranjas, mango, meldn,
antioxidantes 14 taza de jugo pifia, pasitas, fresas,
mandarina
Alimentos lacteos bajo 2a3 2a3 1 taza Leche descremada,
contenido en grasa mantequilla baja en grasa,
45 g de queso queso baja en grasa, yogur
Calcio y potasio bajo en grasa
Aves, pescado, carnes 3ab6 <6 30 gramos cocido Carne magra, pollo vy
1 huevo pescado sin piel
Frutos secos, semillas y | 3/semana 4ab 1/3 taza 0 45 g nueces Almendra, nueces,
leguminosas 1% taza leguminosas cacahuates, avellana,
semillas de girasol, frijoles,
Magnesio, fibra, lentejas, garbanzos
antioxidantes
Grasas y aceites 2 2a3 1 cucharadita Aceites vegetales,
mayonesa baja en grasa,
aderezo light
Dulces y azucar afiadida 0.7 <5 /semana | 1 cda. azlcar o mermelada Gelatina elaborada con
14 taza nieve o gelatina fruta, mermelada, nieve,
1 vaso limonada caramelos

Fuente: National Heart, Lung and Blood Institute. NIH Publication No.
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