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Trastornos de conducta,
sueno e irritabilidad

La mejoria notable de la conducta, del humor y del suefio, una vez instaurada
la dieta libre de gluten en nifios celiacos, ha llevado a ubicar a la alteracion
del caracter como uno de los criterios de sospecha de la celiaquia.

En el hospital Sor Marfa Ludovica de La Plata, Argenting,
sobre 767 biopsias de intestino delgado realizadas entre 2003
y 2009, hemos encontrado 530 pacientes celiacos. Dentro del
total de los 767 pacientes estudiados, se observaron, en 346
casos, pacientes con irritabilidad y trastornos de conducta.
Dentro de los pacientes con este tipo de trastornos, 249, es
decir el 72% (podria decirse la gran mayoria), resultaron ce-
liacos. El otro criterio a tener en cuenta es el trastorno del
sueno, que se observo en 46 pacientes. Dentro de este grupo
resultaron celiacos 27 (el 58,7%).

Ademas, muchos padres nos comentaron que sus
hijos estaban siendo atendidos por falta de atencién
escolar y problemas en su rendimiento, lo que se revirtio
sorprendentemente una vez comenzada la dieta libre
de gluten. Por esta razon, difundimos dos trabajos que dan
fundamentos a estas y otras observaciones vinculadas a la
conducta, que nos hacen pensar que, en Ninos con estos
problemas, la sospecha de celiaquia debe estar tan instalada
como en aquellos que tienen diarrea cronica o baja talla.

Seglin un estudio publicado por la revista Pedliatrics’, exis-
te Una asociacion entre la enfermedad celiaca y los problemas
de conducta y demencia, en pacientes mayores, En tanto, entre
adolescentes son mas frecuentes los dolores de cabeza, los
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La funcién cognitiva y el déficit de atencién
La funcién cognitiva es la capacidad del cerebro humano de
procesar la informacion externa e interna y programar de for-
ma consecuente la conducta mas apropiada. Esta capacidad
incluye la habilidad para permanecer en contacto con el mun-
do externo —a través de la funcién de vigilancia—, seleccionar
y fijar la informacién —a través de la funcion de atencién—y
memorizar los datos obtenidos -a través de la funcion de la
memoria—. De este modo, la funcién cognitiva proporciona la
inteligencia, es decir, la oportunidad de informarse y de resol-
ver los problemas. 5

Una afectacion de la funcidén cognitiva puede verse como
una reducciéon de la capacidad de aprendizaje en la edad
infantil y como una demencia en poblacién adulta. En el pri-
mer caso no se habla de retardo mental, dado que existe un
cociente intelectual normal

El complicado sistema de desarrollo cognitivo puede
afectarse en cualquiera de sus fases y, en muchas ocasiones,
asociarse a déficit de atencion con hiperactividad, alteraciones
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de conducta y del humor, y de otros trastornos psicologicos.
Las alteraciones del aprendizaje y de la conducta se asocian
recurrentemente tanto en nifos como en adultos.

Segun otro estudio?, sobre 114 celiacos de entre 4 y 20
anos, el 6,8% presentaba o habia presentado las caracteristicas
del sindrome de déficit de atencién con hiperactividad. Todos
los casos iniciaron los sintomas de hiperquinesia al afio de edad
y todos ellos presentaban o habian presentado déficit de
atencién, hiperactividad, baja tolerancia a la frustracién, im-
puisividad y debilidad emocional, en mayor o menor grado.

En conclusion, si realizamos un diagnostico temprano de
la celiaquia, cuando se sospecha su presencia, no sélo ante
sintomas digestivos sino también ante estas presentaciones
de indole neurolégicas o psicopedagdgicas, estaremos cola-
borando para mejorar el rendimiento de los nifios que, habi-
tualmente, se dirigen hacia el fracaso escolar. Un diagndstico
oportuno de celiaquia, entonces, puede ayudar a revertir al-
gunos de estos trastornos.

Dra. Luciana Guzman

Seccién de Intestino Delgado, Servicio de Gastroentero-
logia del Hospital de Nifios “Sor Marfa Ludovica”, La Plata,
provincia de Buenos Aires (Argentina)

Dr. Eduardo Cueto Rua

Jefe de Servicio de Gastroenterologfa del Hospital de Ni-
fios “Sor Maria Ludovica”, La Plata, provincia de Buenos
Aires (Argentina)

2 Martinez Bermejo y col, “Alteraciones neurologicas en la enfermedad
celiaca”, Review Neorology (2005)
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Entrevista al doctor estadounidense Peter Green

Todo paciente celiaco debe
consultar al nutricionista

Dr Peter Green

El doctor Peter Green, proveniente de los Estados Unidos, fue uno
de los invitados al XIV Congreso Uruguayo de Gastroenterologia,
que se desarroll6 en septiembre, en Montevideo.

El prestigioso profesional, en conversacion con Celi&co,

hizo hincapié en el fundamental rol del nutricionista 'y confié
que, en su pais, hay muchos celiacos atn no diagnosticados.

El doctor Peter Green es docente de la Universidad de Columbia (Nueva York).

¢En qué situacion se encuentran, en los Estados Unidos,
las Organizaciones para el Mantenimiento de la Salud
(HMO)?

La mayoria de las aseguradoras médicas y HMO pagarian los
astudios si fueran solicitados. Sin embargo, no siempre cubren
los estudios genéticos. Hay una gran cantidad de personas sin
cobertura médica. En los Estados Unidos, el acceso a la aten-
cién médica y, en consecuencia, parte de los diagndsticos de
la enfermedad celfaca, representan un gran inconveniente.

iLas HMO cubren el tratamiento alimentario?
No, sélo el diagnostico y la atencion médica. No todas las
aseguradoras médicas cubren el nutricionista. Los pacientes

son reacios a visitar a un nutricionista, debido a que tanto los
seguros médicos (prepagas y obras sociales particulares)
como las HMO cubren este servicio a los pacientes diabéticos
y obesos, pero no a los celfacos.

.Y no existe legislacion al respecto?
No, no existe legislacién sobre el tema. Las HMO dictan su
propio marco legal.

:Cual es la prevalencia de celiacos

en los Estados Unidos?

Hay un incremento, pero es atn muy bajo, ya que alcanza al
uno por ciento de la poblacion, aproximadamente y, dentro

* La Comisi6n Directiva del XIV Congreso Uruguayo de Gastroenterologia invitd especialmente a Celi&co a cubrir el evento. Por eso, Celi&co

les agradece a las doctoras uruguayas Elena Trucco y Carolina Olano.
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de ese porcentaje, menos de un cinco por ciento tiene un
diagnostico de enfermedad celiaca. Es decir que una de cada
cien personas es celiaca, pero noventa y cinco de cada
cien celiacos no conocen su condicion. En lineas generales,
hay un aumento en la cantidad de pacientes diagnosticados,
pero aun esta patologia estd muy Infra-diagnosticada en
comparacion con el resto del mundo.

iA qué se debe esta desventaja con respecto al resto
del mundo?

Ocurre que el nivel de conciencia de los médicos clinicos, con
respecto al diagnostico de la enfermedad celiaca, no es muy
elevado. Esta es la causa de la existencia de una gran cantidad
de casos sin diagnosticar.

:Qué especialistas, entonces, diagnostican y tratan

a los pacientes celiacos?

Por lo general, los gastroenterélogos atienden a la mayoria de
los pacientes para las biopsias. Nos llegan pacientes deri-
vados de los endocrinélogos por osteopatias y diabe-
tes. A su vez, los neurélogos nos derivan una gran
cantidad de pacientes, pues buscan una asociacién con

Terapias no basadas en la dieta

¢Hay novedades sobre diagnéstico y tratamiento
a nivel mundial?

Hay un aumento en el diagnostico y tratamiento. Algun
incremento en las publicaciones de la prensa no especia-
lizada y en el desarrollo de medicamentos para prevenir
la absorcion del gluten en el intestino. Asi, el interés que
manifestd la industria farmacéutica le otorgé mayor
prensa a la enfermedad celiaca. Y puede haber un desa-
rrollo de terapias no basadas en la dieta

¢En cuanto tiempo podrian estar disponibles
estas terapias?

Se estan llevando a cabo los estudios clinicos. Pero, para
que un medicamento esté disponible para el publico,
los estudios clinicos requieren de numerosos pasos. En
consecuencia, se necesitaran varios afos para que los
pacientes puedan disponer del medicamento.

Los estudios muestran que, si los pacientes son
estrictos con la dieta libre de gluten, gozaran de
una vida mas saludable.

alguna neuropatia. Los hematélogos, por ejemplo, no la sue-
len buscar, como tampoco lo hace la mayoria de los médicos,
salvo los endocrinélogos y los neurélogos.

El nutricionista es un pilar

En el caso de un paciente al que el test serolégico

y la endoscopia determinan que es celiaco,

iqué le indican respecto de la dieta?

Le indicamos que su diagnostico es enfermedad celiaca y
que, en consecuencia, necesita sequir una dieta. Por eso, le
recomendamos gque consulte con un nutricionista. En los Es-
tados Unidos contamos con nutricionistas super especializa-
dos. Los pacientes siempre se benefician al consultar con un
nutricionista, pero no siempre estan dispuestos a abonar la
consulta. El paciente tiene a su cargo el pago de los honerarios,
porque el seguro médico no siempre reintegra la consulta
con el nutricionista.

e R&pido

Test Rapido
Enfermedad celiaca

e Seguro
e En el consultorio

¢ En 5 pasos
® En 5 minutos

® Exacto
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Es decir que los nutricionistas cumplen

un rol importante...

Si, y creo en los estudios que muestran el cumplimiento de la
dieta. Una de las razones para lograr un buen cumpli-
miento de la dieta es la buena educacion inicial sobre
una dieta libre de gluten. En mi opinién, los pacientes
necesitan ir a la consulta con el nutricionista, porque existen
dos aspectos a tener en cuenta: aprender qué se debe evitar
comer y aprender qué se debe comer.

Todos saben que deben excluir los productos

que contienen TACC.

Exacto: los pacientes aprenden rapidamente que deben evitar
el trigo, la cebada, el centeno y, quizas tambien, la avena.
Pero luego comen siempre los mismos alimentos: arroz,
verduras y carne; siempre la misma dieta, que puede no ser
muy variada y puede aburrir. Deberian consultar con un
nutricionista para aprender qué comer. Es facil aprender qué
se debe evitar, pero es complejo aprender qué se puede
comer y como reemplazar los carbohidratos.

Grupos de apoyo

:Como podemos abordar los factores psicologicos
y sociales de la enfermedad celiaca?

Las personas son diferentes y enfrentan los problemas
de diversas maneras: algunas son muy obsesivas; otras,
no. Es una dieta dificil, porque es inconveniente a nivel
social y los alimentos son mas caros. Una buena manera
de brindarles ayuda es a través de los grupos de apoyo
de celiacos. Por eso, para poder brindar asesoramiento
a los pacientes, creamos el Centro de Celiacos.

¢Y qué tipo de ayuda les pueden brindar?

La informacion es fundamental. En los Estados Unidos,
los grupos de apoyo tenian antecedentes de no contar
con la informacion cientifica adecuada. A la vez, el
apoyo psicolégico puede ser importante. Pero, en
nuestro pafs resulta dificil contar con apoyo econémi-
co para la dieta, como si cuentan el Reino Unido, los
paises escandinavos, Italia y Nueva Zelanda.

LIBRES DE GLUTEN

Es facil aprender qué se debe excluir de la
dieta, pero es dificil aprender qué es lo que si
se puede comer.

Muchos pacientes reemplazan al nutricionista

por lasinformacién que encuentran en Internet.

:Qué opina al respecto?

Deben tener mucho cuidado con el material que circula por
Internet, ya que se puede subir cualquier informacion v,
por lo tanto, pueden encontrar informacion no confiable.
Por eso, recomendamos a los pacientes que consulten siempre
con un nutricionista

¢Y qué puede aconsejarle a la comunidad celiaca

en cuanto a las restricciones de la dieta?

Les aconsejo que sigan la dieta mas estricta posible. Los estu-
dios muestran que, si son estrictos con la dieta, gozaran de
una mejor salud. Somos plenamente concientes de que es
comun en todo el mundo que la dieta sea inadecuada. Y esta
comprobado que, si cumplen con la dieta, la salud mejorara.
De todos modos, es cierto que la dieta no es econémica

Entrevista: Luis Gruttaroti
Traduccién inglés - castellano: Sra. Gladys Gutman

£l doctor Peter Green es profesor de Medicina Clinica en
el College of Physicians & Surgeons de la Universidad de
Columbia, Nueva York, Estados Unidos.
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M B EDUCACION PARA LA SALUD

Salud ésea y celiaquia

¢Qué relacién existe entre la enfermedad celiaca y la salud de los huesos?
¢Qué recaudos se deben tomar? La doctora Jorquera plantea cuéles son
las dudas mas habituales y responde a todos los interrogantes.

La enfermedad celiaca (EC) determina una alteracion en la
absorcion de nutrientes a nivel del intestino, entre ellos el
calcio y la vitamina D, necesarios para la mineralizacién del
hueso. Ei déficit de nutrientes lleva a un descenso del indice
de masa corporal, favorece el desarrollo de osteoporosis y
aumenta el riesgo de padecer fracturas.

La osteoporosis es una enfermedad caracterizada por una
baja densidad 6sea y el deterioro del tejido 6seo, que produ-
ce una mayor fragilidad y un aumento del riesgo de fractu-
ras. El diagnéstico se basa en el estudio de una densitometria
0sea o en la presencia de fracturas vertebrales observables en
una radiografia de columna. Es posible que se requieran
otros estudios especificos para descartar causas secundarias
de osteoporosis, como la EC.

Existe un estadio previo a la osteoporosis, llamado osteope-
nia, que implica, también, una disminucién de la masa ésea
con un riesgo de fractura menor, cuyo diagnéstico también
se realiza por densitometria ¢sea. El 70% de los pacientes
celiacos presenta osteopenia.

La osteoporosis implica el riesgo de sufrir fracturas, principal-
mente vertebrales, de cadera, mufieca y otros huesos.
Aproximadamente, el 25% de los pacientes celiacos su-
fre una o mas fracturas frente a traumatismos minimos,
incluso antes de que se les diagnostique la enfermedad. En
general, estas fracturas se localizan en sitios periféricos, como
la murieca, la pierna y la clavicula.

Existen numerosas investigaciones clinicas que evidencian
que el porcentaje de pacientes celiacos que sufre osteoporo-
sis varia entre el 27% y 68%. Esto quiere decir que tiene una
gran incidencia, ya que los huesos de los celiacos estan
mas desmineralizados que los huesos de los pacientes
sanos. Por otra parte, la prevalencia de EC en pacientes con
osteoporosis es del 3,4%.

La densitometria 6sea es un método de diagnéstico no invasivo y
de alto confort para el paciente.

Permite iniciar precozmente la dieta libre de gluten.

El diagndstico temprano siempre ayuda a mejorar el estado
del paciente y su prondstico.

Cuanto mayor sea el tiempo de evolucién de la enfermedad,
mas acentuadas podran ser la desnutricién y la descalcificacion

Los pacientes celiacos deberian realizarse una densitometria al
momento del diagnéstico y al ano de cumplir la dieta libre en
gluten. En algunos casos, deberan completar el estudio con
una radiografia de columna. Asi, conoceran si sufren osteopo-
rosis, y tendran un mejor control sobre el manejo de la enfer-
medad y sobre su repercusién en el metabolismo del hueso

La densitometria 6sea es un método de diagndstico no invasivo
y de alto confort para el paciente. Apenas diez minutos son
suficientes para cada region a analizar. La densitometria es un
estudio de gran exactitud y de primera linea para medir la den-
sidad mineral de los huesos. A la vez, es un método diagnésti-
€O seguro, ya que utiliza una cantidad de radiacién minima.

No, pero deben tener en cuenta las siguientes circunstancias.

N




+ Las mujeres que estan embarazadas o que sospechan estarlo
no deben exponerse a radiaciones y deben avisar al personal
encargado sobre su situacion.

# Si realizaron estudios con medios de contraste (radiografia
contrastada o tomografia con contraste oral, por ejemplo) o
con material radioactivo (centellogramas o camara gama), de-
beran esperar dos semanas para realizarse la densitometria.

+ El peso corporal implica otra limitacién, ya que los densitome-
tros tienen un maximo aceptado que oscila entre los 125y
135 kilogramos.

:Qué recomendaciones deberia tomar un celiaco

para no sufrir osteoporosis?

Debe cumplir con la dieta libre de gluten y tomar suplemen-
tos de calcio y vitamina D, ademas de las medidas generales
validas para todo paciente, es decir, realizar actividad fisica y
tener una exposicion solar aceptable y controlada.

iEl calcio y la vitamina D estan contraindicados
en la dieta de los celiacos?
No. Los suplementos de calcio y vitamina D no estan contraindi-
cados. De las fuentes de calcio, las mas aprovechables por nues-
tro organismo son fos lacteos: leche, queso, yogur y otros deri-
vados, sean enteros o descremados, liguidos o en polvo.

Los vegetales (lentejas, porotos negros, brécoli, etcétera)
contienen sustancias que dificultan la absorciéon del calcio,

; \ Instituto de
* Investigaciones Metabélicas

'_- Dr. Zanchetta

Prof. Dr. José R. Zanchetta
Consuitor Médico f Osteopatias Médicas

Especialidades Médicas  Servicios

Osteopatias Médicas Densitometria Osea
Litiasis Renal Ecografia

Endocrinologia Mamografia

Nefrologia Radiologfa

Reumatologia

Diabetes y Lipidos Laboratorio

Clinica Medica Estudios de Rutina
Ginecologia Estudios Especializados
Cardiologia Estudio Metabdtico Oseo
Ortopedia y Traumatologia Estudio Metabolico de Litiasis Renal
Nutricion Estudios Endocrinotogicos

por lo cual, aunque un vegetal tenga igual 0 mas contenido
de calcio que un producto lacteo, este ultimo siempre sera
mas aprovechable.

Cuando los huesos se vuelven mas porosos
y fragiles, el riesgo de fractura se incrementa.

Las fuentes de vitamina D son més limitadas y pueden en-
contrarse en pescados de alto contenido graso, como el sal-
mon, el atln o la caballa y las sardinas en aceite; también, en la
yema del huevo y, en escasas cantidades, en los lacteos. Por ello
se aconseja consumir alimentos enriquecidos con vitamina D.

Es muy importante que los pacientes celiacos se
controlen en forma rutinaria con un nutricionista para
que puedan ser aconsejados segun su caso particular.

(Es importante la dieta libre de gluten?

La dieta sin gluten es fundamental, ya que es el pilar mas
importante del tratamiento de la EC y su cumplimiento impli-
ca disminuir las complicaciones a largo plazo, como, por
ejemplo, la osteoporosis y las fracturas oseas.

Dra. Cecilia Jorquera, médica especialista en gastroente-
rologia, staff médico del Instituto de Investigaciones Meta-
bélicas Dr. Zanchetta / www.idim.com.ar

Mas de 25 afos
al cuidado del
Metabolismo y

la Salud Osea

Sede Centro Libertad 836, 1° Piso - C1012AAR - Bs. As. - Tel. 5031-9700 - Fax 5031-9705
Sede Belgrano Amendbar 1945, 1° Piso - C1428CQC - Bs. As. - Telefax 4788-6161 - www.idim.com.ar
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La importancia de una
alimentacion saludable

¢ Cuéles son los seis grupos de comidas que integran la grafica de la
alimentacion saludable de la Argentina? La licenciada Cecilia Antan
los presenta, y recomienda qué incluir y qué evitar en la dieta, para

que resulte completa y equilibrada.

ecrupo de frutas
y verduras

/ ) §
€ Grupo de cereales _
derivados el £

Alimentarse es una necesidad basica: todos necesitan co-
mer para vivir. Al comer, le aportamos al organismo energia y
sustancias nutritivas necesarias para crecer y desarrollarse,
trabajar, estudiar y realizar todas las actividades diarias.

Sin embargo, comer significa mucho mas que nutrir
el cuerpo. La comida se encuentra asociada a la cultura, los
saberes, las costumbres, las creencias y practicas de cada so-
ciedad. Por eso, cuando se come con los demas, se feste-
ja, se comparte, se conversa; se ensefia y se aprende, se
fortalecen lazos y vinculos, y se brinda afecto y carifio.

Para una alimentacion saludable
Incorporar todos los dias una variedad de alimentos permite
obtener todos los nutrientes que el cuerpo necesita para poder
estar sano, crecer, desarrollarse, enfrentar mejor las enferme-
dades, trabajar, estudiar y, también, disfrutar de las comidas.
No existe ningan alimento que, por si solo, aporte to-
dos los nutrientes que el cuerpo necesita. Por ello, es impor-
tante, dentro de las posibilidades de cada uno, comer diariamen-
te diferentes tipos de alimentos para vivir saludablemente.
A los alimentos se los clasifica en diferentes grupos, te-
niendo en cuenta sus propiedades nutritivas.

@ ©Grupo de carnes
y huevos

@ Grupo de aceites
y grasas

La grafica de la alimentacion saludable de la Ar-
gentina esta formada por seis grupos de alimentos que
hay que comer a lolargo del dia. Los grupos que se encuen-
tran mas cerca de la base y poseen mayor tamafno son aque-
llos que necesitamos incorporar en mayor proporcion.

1. Grupo de cereales y derivados (arroz, avena, cebada,
maiz y trigo, entre otros, y sus derivados: harinas, fideos, pan,
galletitas), y legumbres (arvejas, garbanzos y porotos)

Estos alimentos adquieren una gran importancia, ya que
aportan hidratos de carbono, la principal fuente de energia
para el organismo, los musculos y el cerebro.

Los cereales integrales son una buena eleccion, pues favo-
recen el buen funcionamiento del intestino y aportan nutrien-
tes esenciales para la salud, ademés de contribuir con la pre-
vencion de enfermedades (diabetes, sobrepeso y obesidad).

2. Grupo de frutas y verduras

Las frutas y las verduras son ricas en vitaminas (sobre todo A
y C) y en minerales, y son una fuente importante de aguay
fibra. Las vitaminas y los minerales son sustancias que el
cuerpo no puede formar y ayudan a que el cuerpo funcione
bien y aproveche mejor otros nutrientes; a la vez, previenen
enfermedades
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El agua

El agua es un nutriente esencial para la vida. El setenta
por ciento del cuerpo esté formado por agua y cumple
funciones tan importantes como las de regular la tem-
peratura corporal, mantener la piel sana, transportar
sustancias esenciales y eliminar sustancias de desechos
del organismo.

3. Grupo de leche, quesos y yogur

Aportan calcio y proteinas de excelente calidad y vita-
minas A. Es necesario consumirlos en todas las edades pero,
especialmente, en las etapas de crecimiento: en los nifios, y
en mujeres embarazadas y que amamantan.

Las proteinas son nutrientes que sirven para formar, man-
tener y reparar lo tejidos del cuerpo (piel, ufas, pelo, musculos);
son importantes parar el crecimiento y el desarrollo, y para evi-
tar enfermedades. Las proteinas de este grupo son de excelente
calidad, porque el cuerpo las puede aprovechar muy bien.

Comer variado y en cantidades adecuadas ayuda
a tener los nutrientes que el cuerpo necesita y a
disfrutar de las comidas.

El calcio es indispensable para la formacién de hue-
sos y dientes. En tanto, la vitamina A ayuda a mantener
sana la vista, la piel y otros tejidos, y previene enfermedades
4. Grupo de carnes (de animales y aves de crianza o de caza,
y de pescados y frutos de mar) y huevos
Ofrecen proteinas de excelente calidad. Las carnes son la
fuente principal de hierro, un mineral muy importante para
los glébulos rojos, que son los encargados de transportar oxi-
geno a todo el cuerpo (imprescindible para el cerebro y el
rendimiento fisico). La deficiencia de hierro provoca anemia,
problema que afecta principalmente a los nifos pequenos,
pero también a los nifios en edad escolar y a las mujeres, ya
que disminuye su capacidad de resistencia a enfermedades,
retrasa su crecimiento y provoca un menor rendimiento.

5. Grupo de aceites y grasas
Son fuente de vitamina E y energia concentrada (es decir
que, en poca cantidad de alimento, concentran mucha canti-

dad de energia). De este grupo se recomiendan los aceites
vegetales (maiz, girasol, soja), las semillas (lino, sésamo, ama-
pola) y las frutas secas (nueces, almendras, avellanas, por
ejemplo), ya que aportan grasas esenciales que el organismo
necesita y no puede formar, y que son indispensables para la
salud y para la prevencion de enfermedades.

6. Grupo de azucares y dulces

Aportan energfa y son de agradable sabor, pero no ofrecen
sustancias nutritivas indispensables. Comer en exceso alimen-
tos con azUcar favorece la aparicion de caries dentales, sobre-
peso y obesidad y, en las personas con predeposicién, puede
favorecer la aparicién de diabetes.

Las gaseosas, los jugos y las golosinas limitan el
apetito, especialmente en los nifios. Por eso, los alimentos
de este grupo se deben consumir en pequenias cantidades y
en ocasiones particulares. Es importante, por ejemplo, mo-
derar el consumo de facturas, tortas, masitas, galletitas
y otros productos similares, ya que contienen grandes
cantidades de azlcares y grasas.

Actividad fisica, siempre

Realizar actividad fisica en forma

regular es necesario durante todas

las etapas de la vida y ayuda a:

e Cuidar la salud.

* Prevenir enfermedades.

* Tener huesos y musculos mas
fuertes y sanos.

* Cuidar el corazon.

e Gastar energfa.

* Mantener un peso saludable.

* Divertirse.

» Compartir actividades con otros.

* Disfrutar de la vida al aire libre.

En conclusion, comer variado, compartir las comidas y
realizar actividad fisica en todas las etapas de la vida ayuda a
vivir saludablemente y a disfrutar de la vida.

Lic. Cecilia Antan, miembro de la Asociacién Argentina
de Dietistas y Nutricionistas Dietistas (AADYND)

www.amino8.com.ar
protan@protansri.com.ar




