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PERSPECTIVAS FUTURAS DE LA REVISTA ELECTRÓNICA
RED CIENCIA Y NUTRICIÓN

Edna J. Nava-González1, Nancy G. Valenzuela-Rubio2,3*

1Facultad de Salud Pública y Nutrición, Universidad Autónoma de Nuevo León
2Facultad de Ciencias de la Nutrición y Gastronomía, Universidad Autónoma de Sinaloa. 
3Asociación Mexicana de Investigación en Nutrición y Salud, A.C.

*Autor de correspondencia: Nancy G. Valenzuela-Rubio, nancy.valru@gmail.com

INTRODUCCIÓN
En el año 2017 se creó el proyecto RED Ciencia y Nutrición (REDCieN) por el Colegio Mexicano
de Nutriólogos A.C. (CMN) para ofrecer un espacio de difusión científica para los nutriólogos
que realizan investigación en temas de alimentación, nutrición y salud, además para fomentar
la Practica Basada en Evidencia entre el gremio. Como parte del proyecto, creamos la Revista
electrónica REDCieN en 2018; una revista científica semestral auspiciada por el Colegio
Mexicano de Nutriólogos A.C. El 27 de enero de 2019 se publicó la primera edición con 32
manuscritos.

En la revista REDCieN, se publican artículos de estudios originales, reviones sistemáticas,
narrativos, opiniones de autor, reportes técnicos, manuscritos de conferencia y resúmenes de
cartel de eventos académico-científicos relacionados a la alimentación, nutrición y salud. Las
publicaciones son en el idioma español con resumen en español e inglés. La revista difunde
investigación científica de libre acceso sobre temas de nutrición y salud que se desarrolla en
Iberoamérica, además promueve la práctica basada en la evidencia bajo un amplio sentido
ético. Nuestra visión es ser una revista líder en México, reconocida por su trabajo ético,
colaborativo, inclusivo y sustentable entre profesionistas de la salud para la toma de
decisiones.
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(4). Es evidente que se requiere de mayor
invesOgación en las diferentes áreas de la
nutriología para una parOcipación más
acOva en el planteamiento e
implementación de políOcas públicas
orientadas a la prevención y tratamiento
de las enfermedades relacionadas a la
alimentación y nutrición.

Necesitamos de una mayor parOcipación
entre los nutriólogos en la generación del
conocimiento y que la revista REDCieN sea
la primera revista lidereada por nutriólogos
contribuye al fortalecimiento de la
invesOgación en nutrición y salud del país.
Los beneficiarios finales es la población en
general al contribuir que los profesionales
de la nutrición tomen mejores decisiones
basadas en evidencia a nivel clínico y
comunitario.

El auspicio por parte del Colegio Mexicano
de Nutriólogos, AC. seguirá contribuyendo
al posicionamiento y crecimiento de la
revista. Sin duda la revista aún requiere de
ajustes para apegarse a los lineamientos de
calidad, con la visión que durante los
próximos dos años logremos la indización
de la revista. Durante este semestre del
año se incluirán nuevos integrantes al
proyecto e iremos definiendo políOcas y
procesos que contribuyan al crecimiento
de esta.

Los colegios y asociaciones Oenen el
compromiso de hacer aportaciones a la
construcción de avances en el
conocimiento en las diversas áreas de
especialización, y la publicación de textos
cienmficos es una forma de realizarlo.

Antecedentes de la revista REDCieN
La revista REDCieN se fundó por la Dra.
Edna Judith Nava González y L.N. Nancy
Guadalupe Valenzuela Rubio durante la

Nuestros objeOvos son:
• Promover la publicación de invesOgaciones
cienmficas entre profesionistas de la salud a
través de la Revista electrónica REDCieN.
• Trabajar en la generación del conocimiento
y en el análisis de la información disponible en
temas prioritarios de nutrición para el Colegio
Mexicano de Nutriólogos.
• Crear redes de invesOgación entre el gremio
de la nutrición.

¿Por qué nace la revista?
La invesOgación Oene un papel central dentro
del crecimiento de las naciones y está
implícita para el alcance de los ObjeOvos de
Desarrollo Sostenible que están establecidos
en la Agenda 2030, propuestos por la
Organización de las Naciones Unidas (1). Es a
través de la invesOgación como se puede
llegar a la resolución de problemas de
diferente índole que afectan a la humanidad.
En lo referente a la salud, los conocimientos
derivados de la invesOgación son clave para el
bienestar de la población porque ayudan al
proceso de toma de decisiones tanto a nivel
prevenOvo como en la atención de las
enfermedades (2).

Para los nutriólogos, la invesOgación es un
campo profesional transversal
complementario y de soporte en el
desempeño profesional, que enriquece los
campos básicos propios de la disciplina y
amplía las oportunidades en el mercado
laboral. La invesOgación se caracteriza por el
manejo de elementos teórico-metodológicos
en las áreas de invesOgación a través del
método cienmfico y de la generación y
aplicación de conocimientos (3).

En México, solo el 0.74% de los invesOgadores
miembros del Sistema Nacional de
InvesOgadores (SNI) realiza invesOgación en
nutrición sin precisar la proporción de
nutriólogos de ese dato; que es mucho menor
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en el tema, con cumplimiento de puntualidad
para determinar la calidad del proceso editorial
y la permanencia de la publicación en bases de
datos y repertorios, que evaluarán
puntualmente este requisito.

La revista REDCieN sostiene su compromiso
con las políticas de acceso abierto a la
información científica en apego a la
“Declaración sobre la ciencia y el uso del saber
científico” de la Unesco por la “libre circulación
de la información y “la igualdad de acceso a la
ciencia”.

Los contenidos de las publicaciones se
encuentran disponibles a texto completo, libre
y gratuito en Internet. En la revista REDCieN los
autores no pagan por la edición y publicación
de artículos. La revista REDCieN se
compromete a difundir las publicaciones en
indizadoras de acceso abierto. Los autores
pueden disponer de versiones finales de sus
publicaciones para que sean difundidas. La
revista REDCieN declara su compromiso con el
respeto y la integridad de los trabajos
publicados, el plagio es inaceptable.

Dentro de las políticas del proceso editorial,
tenemos políticas de derechos de autor, de
conflicto de intereses, de acceso, antiplagio, de
negligencia, de corrección, de buenas
prácticas, de privacidad.

Requerimientos materiales
Los requerimientos materiales son los gastos
por el hospedaje de la página que, aunque
Open Journal System no tiene costo se debe
pagar dominio. Se requiere del mantenimiento
y actualización de la página web, los pagos de
derechos de autor como requisito fundamental
para aspirar al ISSN, se requiere el pago del
certificado del ISSN. Es necesario el pago de
por el DOI, adquirir un software antiplagio,
aplicar a las indizaciones, así como el pago de
la membresía ORCID.

Revista digital RedCieN – julio-diciembre, 2022
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gesOón de la Dra. Edna Nava como presidente
del CMN en el período 2017-2019, y la revista
ha sido apoyada durante las gesOones de la
Maestra Verónica Ramírez en el periodo 2019-
2021 y de la Dra. Adriana Zambrano en el
periodo 2021-2023, esta revista va dirigida a
profesionistas de la alimentación, nutrición,
salud y tomadores de decisiones.

Se registró ante INDAUTOR en el año 2018
(No.04-2018–110113011700) y en el 2022
(No.04-2022–113014435600-102) a través del
CMN. Actualmente la revista ha publicado 7
volúmenes semestrales (enero-junio y julio-
diciembre), más de 100 publicaciones entre
armculos originales, opiniones de autor,
reportes técnicos y resúmenes de cartel-
ponencia.

La estructura de la página web de la revista es
la siguiente según lo predeterminado por la
plataforma Open Journal System, se puede
revisar la estructura en la URL:
h]ps://redcien.com/index.php/redcien (Fig.
1).

Fig. 1. Acceso directo a la página oficial de la
Revista REDCieN

Nuestras PolíJcas editoriales
REDCieN (www.redcien.com) Oene como
meta ser la revista líder en el campo de la
nutriología.

Publica armculos cienmficos que han sido
revisados de forma anónima por expertos en



publicación completa.

Los editoriales las hemos implementado en
los úlOmos tres volúmenes sobre temas
novedosos de nutrición, como parte del
fortalecimiento de esta estrategia de
editoriales se Oene contemplado la
invitación para escribir el próximo editorial
sobre invesOgación en nutrición deporOva
en la coordinadora de nutrición de la
selección mexicana de futbol. Cada año
contaremos con una relación de personas
reconocidas por su trabajo en el campo de
la nutriología en México, laOnoamérica o
cualquier parte del mundo para ser
invitados a escribir un editorial para la
revista.

Durante la pandemia se implementó una
estrategia de realizar material dinámico y
con interacción a través de las redes
sociales para orientar a la población y a los
profesionistas de la salud a tomar mejores
decisiones sobre nutrición y Covid-19. Se
plantea conOnuar y programar este Opo de
interacción dinámica.

Las redes sociales que se uOlizan hasta el
momento es Twi]er, Instagram y
Facebook. La cuenta de Facebook es a
través del Grupo de PrácOca Profesional de
CMN, esta cuenta se uOliza para comparOr
todo lo referente a REDCieN. Se ha
valorado el uso de LinkedIn para seguir
fortaleciendo la estrategia de markeOng.

Una de las estrategias de markeOng de
contenido que se implementa es la
organización de eventos cienmficos en los
congresos del CMN. REDCieN se encarga de
trabajos libre de invesOgación para
presentar en modalidad cartel o ponencia,
desde la convocatoria, recepción de
resúmenes, evaluación, envío de
decisiones, logísOca de la presentación y

Requerimientos humanos
Como parte del logro de los indicadores de la
revista REDCieN, se requiere que se cubran
cargos ad honorem como parte del trabajo
editorial, técnico y revisiones por pares.
Aparicio y cols. (2016) refiere que para que se
realice una publicación cienmfica se debe
contar con un equipo de colaboradores y
personal administraOvo, sin embargo, una
situación real es que Oenen equipos
editoriales en los que la carga de trabajo más
importante recae en dos o tres personas que
concentran en sí mismas muchos de los roles
del proceso editorial.

Actualmente contamos con un equipo
editorial: directora editorial, editora en jefe,
editoras, y comité cienmfico. A futuro se
requiere de un equipo técnico de
maquetador, traductor, técnico de plataforma
OJS y abogado.

Plan de MarkeJng y relaciones públicas
Actualmente ya hemos implementado talleres
y conferencias en congresos nacionales e
internacionales sobre nutrición basada en la
evidencia. Se han realizado publicaciones
sobre el proyecto de la revista REDCieN a nivel
internacional en el InternaOonal
ConfederaOon of DieteOc AssociaOon.
Adicionalmente hemos realizado Instagram
lives en donde se comparte información de
REDCieN.

Otra de las estrategias que se han
implementado es la difusión de las
publicaciones con los miembros del CMN a
través de sus correos electrónicos, lo que se
ha propuesto es hacer envíos de las ediciones
que se vayan publicados a los correos
electrónicos de los autores que han publicado
en la revista REDCieN. A través de las cuentas
de redes sociales de REDCieN se publican
sobre los diferentes manuscritos de una
manera dinámica y se invita a leer la

Revista digital RedCieN – julio-diciembre, 2022
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entregas de reconocimientos. Adicionalmente
los autores tienen la posibilidad de publicar su
resumen en el volumen más próximo de la
revista.

Se reflexiona sobre las perspectivas futuras de
los nutriólogos hacia el compromiso de
realizar investigación y divulgación del
conocimiento científico de calidad con un
enfoque multidisciplinario y de trabajo en
equipo, por lo que este tipo de herramientas
permiten cumplir con las metas planteadas
para el crecimiento del gremio.

Conclusión
La revista electrónica REDCieN se ha
fortalecido a través de los años y con el apoyo
del conocimiento de la gestión de revistas
científicas. Sin duda aún hay mucho por seguir
trabajando, pero el proyecto va por el camino
para lograr sus metas y objetivos. Este
proyecto seguirá contribuyendo a la
generación del conocimiento en nutrición
para contribuir a resolver los grandes
problemas de la salud pública. La
convocatoria de REDCieN está abierta
durante todo el año, te invitamos a enviar tu
manuscrito.

"Solos podemos hacer poco, juntos podemos 
hacer mucho”, Hellen Keller

DECLARACIÓN DE CONFLICTOS DE INTERESES
Los autores declaran no tener ningún
conflicto de interés financiero ni no
financiero.

FINANCIAMIENTO
No se recibió ningún tipo de financiamiento.
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EXPERIENCIAS EN LA ESPECIALIDAD EN NUTRIOLOGÍA 
CLÍNICA DURANTE LA PANDEMIA COVID-19

Paola Blanco-Ruiz*
Facultad en Salud Pública y Nutrición. Universidad Autónoma de Nuevo León. Monterrey, 
México. 

*Autor de correspondencia: Paola Blanco Ruiz, paola.blancorz@uanl.edu.mx.

EDITORIAL                                                                                                                    OPEN ACCESS

¿Qué significó estudiar la Especialidad en Nutriología Clínica (ENC)?
Hace dos años al iniciar este camino, en tiempos difíciles de la pandemia de COVID-19,
recuerdo que, al ver la convocatoria para aplicar a este posgrado, tuve muchos nervios y
dudas sobre si sería capaz de lograrlo, entrar era un reto muy grande para mí. Empecé con el
curso propedéutico en el cual cada una de las aspirantes dimos lo mejor para poder ser
candidatas y cursar este posgrado, al ser aceptada tuve mucha emoción por las experiencias
que vendrían, ya que al entrar a la ENC es un privilegio y también una gran responsabilidad.

Iniciamos las clases y rotaciones los primeros 6 meses en la modalidad no escolarizada
(virtual), sin conocernos y con muchísimas dudas, poco a poco pudimos acompañarnos,
creamos lazos de amistad, caracterizándonos como un grupo que estaba dispuesto a extender
la mano ante cualquier necesidad, resolver dudas e incluso a darnos ánimos, esto nos permitió
compartir nuestros dones y conocimientos para fortalecernos y, sobre todo, para hacer más
ameno este camino, en el que admiré enormemente la valentía y dedicación por los sueños de
mis colegas.

Los dos años de estudio no fueron sencillos, hubo momentos de estrés, cansancio e
incertidumbre, sin embargo, fue un tiempo muy enriquecedor tanto a nivel profesional como
personal. Algunos de los retos personales que se nos presentaron fueron: buscar donde vivir y
hacer maleta para cambiarnos de ciudad o de casa cada 10 semanas, llegar a hospitales
nuevos sin saber las actividades a realizar, caminar muy temprano por la mañana por calles
oscuras para poder llegar a tiempo al pase de visita, desvelarnos para acabar tareas,
presentaciones y para leer sobre las enfermedades que veíamos en los hospitales, así como
cubrir guardias los fines de semana o días festivos.

http://www.redcien.com/


A nivel profesional, fue posible desarrollar
competencias y habilidades en nuestras
áreas de rotación realizadas en los mejores
hospitales de México, desde cómo aprender
a comunicarnos con diversos profesionales
de la salud, dirigirnos a pacientes de
diferentes grupos de edad, hasta empaOzar
con los pacientes según nuestra historia de
vida. También, las rotaciones del área clínica
nos permiOeron capacitarnos en soporte
nutricional especializado (nutrición enteral y
parenteral), así como la aplicación del
proceso de atención nutricia en disOntas
especialidades médicas, integrando:
medicina interna, cirugía general, terapia
intensiva, gastroenterología, nefrología,
oncología, geriatría, pediatría, entre otras.
En las unidades de aprendizaje, se nos
presentaron otros retos, como la exposición
de casos clínicos, lectura constante de
evidencia cienmfica, la parOcipación en
diversos cursos académicos y congresos
nacionales de medicina y nutrición clínica, así
como el desarrollo de un proyecto de
invesOgación, aspectos que sin duda nos
permiOeron desempeñarnos
saOsfactoriamente.

Cabe resaltar, que la ENC de la Facultad de
Salud Pública y Nutrición (FASPyN) es un
posgrado con reconocimiento internacional
de la Universidad Autónoma de Nuevo León
(UANL) que mediante su programa
académico integra los conocimientos teórico-
prácOcos de la Nutriología Clínica y que
cuenta con docentes expertos en el área, los
cuales nos potenciaron a mantener un nivel
de calidad en las acOvidades asignadas,
siempre resaltando el trabajo en equipo, el
comportamiento profesional y la sensibilidad
social, con alto nivel académico y con la
mejor preparación para nuestro futuro
profesional.

Fuimos aprendiendo a disfrutar del camino y
salir adelante, lo cual no hubiera sido posible
sin el apoyo de aquellos que siempre
estuvieron presentes, y por ello se llevan
nuestro infinito agradecimiento, como los
profesores y tutores, que mediante su
conocimiento y experiencia nos enseñaron e
impulsaron a mirar más allá de lo evidente, a
siempre ver por el mayor bien de los
pacientes, por su paciencia y por ser parte
del crecimiento profesional, además, todos
los hospitales que nos recibieron, nos
ayudaron a forjarnos, a ver la realidad y las
necesidades de nuestro país en la Nutriología
clínica, y nos permiOeron aprender de los
mejores maestros que son los pacientes.

A todos los colegas, quiero invitarles a poner
en alto a nuestra profesión, a ejercerla con
pasión y con amor, que nuestra mayor
cualidad hacia nuestros pacientes, sea la
empama y que nuestro impulso siempre sea
darles la mejor atención, ya que una gran
parte de su salud estará en nuestras manos.

El éxito profesional y personal lo tenemos
por los conocimientos, valores y
determinación que se necesita para triunfar,
y cada uno de ustedes Oene mucho que
aportarle a la sociedad, y aunque tengamos
disOntos caminos, seguiremos siendo equipo
dentro del gremio, pues todos tenemos el
mismo objeOvo.

¡Gracias a quienes nos han inspirado a 
seguir adelante y a luchar por nuestros 

sueños! ¡El éxito es la suma de pequeños 
esfuerzos repeDdos día tras día!. 
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RESUMEN
El cambio climáOco Oene consecuencias negaOvas en la salud humana y
planetaria. Los sistemas alimentarios contribuyen del 23 al 42% de las
emisiones globales de gases efecto invernadero. La producción de alimentos
y los patrones de la dieta de la población representan una acción clave y
urgente para garanOzar la alimentación en las generaciones actuales y
futuras, así como miOgar los efectos negaOvos del cambio climáOco. Como
profesionales de la nutrición, además de comprometernos con la salud del
paciente, debemos considerar la salud del planeta. Entre las estrategias para
promover una alimentación sostenible en nuestros pacientes se inicia desde
la recomendación de la lactancia materna, cambiar el Opo de dieta actual a
una basada en plantas, promover la reducción en el desperdicio de
alimentos, recomendar alimentos lo menos procesados posible y con el
menor empaque e incluir alimentos locales y que hayan sido obtenidos de
una manera sostenible en los planes de alimentación.

Opinión del autor (Revisión bibliográfica)                                                                   OPEN ACCESS

Palabras clave: Dietas
saludables y
sostenibles, desarrollo
sostenible, cambio
climáOco.
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INTRODUCCIÓN
El cambio climático (CC) se define como “un
cambio de clima atribuido directa o
indirectamente a la actividad humana que
altera la composición de la atmósfera
mundial y que se suma a la variabilidad
natural del clima observada durante
períodos de tiempo comparables”. El CC
tiene efectos negativos sobre la composición
y en la resiliencia de los organismos vivos y el
ambiente, afectando ecosistemas, economía
y sociedades (1). El CC aumenta el riesgo de
las principales causas de mortalidad en
México (enfermedades cardiovasculares y
cáncer), varía la distribución y magnitud de
enfermedades infecciosas, impacta
negativamente a la salud mental y en el
estado nutricio desde sus efectos en la
seguridad alimentaria (SA) y nutricional (2-7).

El CC se relaciona con la desnutrición al
reducir el rendimiento de los cultivos,
aumentando las pérdidas y disminuyendo el
contenido nutrimental. Además, las
enfermedades de las plantas son
responsables de la pérdida del 16% de las

cosechas y se estima que éstas aumenten
significativamente debido al CC. El CC
contribuye al incremento de los precios de
los alimentos; favoreciendo al incremento de
la inseguridad alimentaria y
comprometiendo a las poblaciones más
vulnerables (8). En México, la inseguridad
alimentaria moderada incrementó 3pp y la
inseguridad severa 2.3pp entre el año 2020 y
2021 (9). Las dietas no saludables e
insostenibles representan un gran riesgo
para la salud de las personas y la del planeta.

Como profesionistas de la nutrición, es
indispensable que promovamos dietas que
no solo vayan dirigidas a la salud de las
personas, sino que además estén orientadas
a cuidar la salud del planeta. Los seres
humanos somos parte de la naturaleza y
dependemos de ella para seguir avanzando;
la desarticulación con ésta ha ocasionado
que estemos enfrentando los más grandes
retos sociales y económicos. El objetivo de
esta revisión es socializar la importancia y
brindar herramientas para que los
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Climate change has imminent consequences for human and
planetary health. Food systems contribute 23 to 42% of global
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packaging, including local foods and obtained in a sustainable way.
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profesionales de la nutrición adopten dietas
sostenibles dentro de su prácOca.

Producción de alimentos y medio ambiente
La producción de alimentos Oene efectos
adversos sobre el medio ambiente,
contribuyendo al CC; uno de los mayores
retos que enfrenta la humanidad (10). A nivel
mundial (2021), se reportó que el 23-42% de
las emisiones globales de los gases de efecto
invernadero (GEI) están asociados con los
sistemas alimentarios, siendo superada por
el sector energéOco (47% de las emisiones)
(11). Estas emisiones reOenen el calor y
aumentan la temperatura del planeta;
contribuyendo al de precipitaciones,
frecuencia de eventos meteorológicos
extremos y modificaciones de las estaciones
climáOcas (12).

Entre los alimentos con mayor impacto
ambiental son carne, lácteos y huevos; la
carne de rumiante es el alimento que más
recursos naturales necesita y más emisiones
genera, seguido de la carne de cerdo y ave.
La carne de rumiante crea emisiones de GEI
por porción de 28 g de entre 1200 gCO2-eq,
en el uso de Oerras con 4.5 m2, uso de
energía con más de 1500 (kj/28g), en el
potencial de acidificación con un poco menos
de 15 gSO4-eq y eutrofización con un poco
más de 6 gPO4. Por otra parte, los alimentos
con menor impacto ambiental son los
cereales, frutas, vegetales, leguminosas y
nueces (10).

Las técnicas de arrastre durante la pesca
afectan arrecifes y en las redes se quedan
especies que no deberían ser capturadas, lo
que pone en riesgo a la biodiversidad marina,
por otra parte, los residuos de la agricultura
como de los culOvos y ganadería llegan a
los mares ocasionando un
incremento en las algas marinas, cambios en

el pH y oxígeno; afectando a las especies
(10). Las bebidas azucaradas requieren de
169 a 309 litros por cada medio litro de
bebida, además de que las botellas plásOcas
en las que se venden son de un solo uso (13).
El conocer la dieta de la población nos
permite idenOficar las áreas de oportunidad
para favorecer patrones alimentarios que
promuevan una producción de alimentos
sostenibles.

Dieta actual de la población mexicana
Los actuales patrones alimentarios de la
población mexicana son altos en aquellos
alimentos que Oenen una mayor demanda
de los recursos naturales, en el Cuadro 1 se
puede observar el panorama en el consumo
de alimentos en el 2020 y 2021 en
preescolares, escolares, adolescentes y
adultos mexicanos.

Entre 2020 y 2021, se pudo observar una
disminución en todos los grupos de edad en
el consumo de frutas, verduras y
leguminosas; alimentos considerados
importantes en la alimentación de la
población por su aporte nutrimental y su
reducido impacto ambiental comparado con
la producción de alimentos de origen animal.
En los preescolares y adolescentes se redujo
el consumo de nueces y semillas, 0.7 y 2.4pp,
respecOvamente. Se redujo el consumo de
agua en preescolares y adolescentes,
mientras que se incrementó el consumo de
bebidas azucaradas. En escolares,
adolescentes y adultos se incrementó el
consumo de carnes procesadas. Cabe
destacar que se redujo 17.4pp el consumo de
bebidas azucaradas en adultos y disminuyó el
consumo de botanas, dulces y postres en
todos los grupos de edad. A pesar de la
importante disminución en el consumo de
bebidas azucaradas en el adulto, los
preescolares, escolares y adolescentes
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Cuadro 1. Cambio en los patrones alimentarios de preescolares, escolares, adolescentes y adultos 
de México

Adaptado de la información de la Encuesta Nacional de Salud y Nutrición (ENSANUT) 2021 y 2022 sobre Covid-19. 
Resultados Nacionales (9,14). Las flehhas indican el incremento o la disminución en el consumo de los diferentes 
grupos de alimentos  entre 2020 y 2021. 

Grupo de 
alimentos

Preescolares (%)
2020→2021

Escolares (%)
2020→2021

Adolescentes (%)
2020→2021

Adultos (%)
2020→2021

Grupos de alimentos recomendados para su consumo cotidiano

Frutas ⬇ 58.9 → 53.9 ⬇ 53.3 → 45.0 ⬇ 42.5 → 30-7 ⬇ 50.3 → 40.3

Verduras ⬇ 32.3 → 28.0 ⬇ 38.4 → 24.2 ⬇ 32.8 → 26.7 ⬇ 50.7 → 45.6

Leguminosas ⬇ 18.4 → 15.0 ⬇ 27.8 → 24.0 ⬇ 25.4 → 23.2 ⬇ 27.5 → 26.8

Agua ⬇ 89.8 → 86.8 ⬆ 90.2 → 91.3 ⬇ 81.6 → 77.9 ⬆ 88.7 → 90.2

Huevo ⬆ 36.8 → 38.1 ⬆ 38.0 → 39.7 ⬇ 32 → 29.8 ⬇ 34.9 → 34.9

Carnes no 
procesadas

⬇ 37.2 → 35.7 ⬇ 41.7 → 41.4 ⬇ 54.1 → 53.2 ⬇ 65.0 → 61.7

Lácteos ⬇ 73.6 → 65.4 ⬆ 57.6 → 59.1 ⬆ 46.5 → 46.6 ⬇ 43.1 → 25.2

Nueces y 
semillas

⬇ 2.0 → 1.3 ⬆ 2.4 → 2.5 ⬇ 4.1 → 1.7 ⬆ 4.9 → 5.8

Grupo de alimentos NO recomendados para su consumo cotidiano

Carnes 
procesadas

⬇ 16.6 → 14.4 ⬆ 14.4 → 16.3 ⬆ 15.9 → 19.6 ⬆ 13.8 → 15.8

Comida rápida y 
antojitos 
mexicanos fritos

⬇ 6.1 → 4.9 ⬇ 20.0 → 13.6 ⬆ 34.2 → 34.7 18.3 → 18.3

Botanas, dulces 
y postres

⬇ 56.6 → 53.0 ⬇ 54.1 → 51.5 ⬇ 46.1 → 40.5 ⬇ 29.8 → 26.6

Cereales dulces ⬇ 43.7 → 40.4 ⬇ 56.7 → 53.3 ⬆ 35.5 → 42.5 ⬆ 35.9 → 41.3

Bebidas 
azucaradas

⬆ 85.7 → 86.8 ⬆ 90.9 → 92.9 ⬆ 90.7 → 91.7 ⬇ 86.7 → 69.3
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reportaron un consumo de más de 86%. Con
lo anterior podemos observar que, de seguir
con los mismos patrones de consumo, no
solo aumentarán los problemas de salud
pública si no que la salud del planeta se verá
seriamente afectada.

Dietas sostenibles
Como profesionales de la nutrición, se
recomienda que nuestras intervenciones y
estrategias nutricionales sean sostenibles,
que vayan más allá de los efectos de la salud
humana. Las dietas sostenibles (DS) son
patrones alimentarios que generan un
impacto ambiental reducido y que
contribuyen a la SA y nutricional de las
generaciones actuales y futuras.

Los objetivos de las DS son (16):
• Lograr un crecimiento y desarrollo óptimo

de todos los individuos y apoyar al
funcionamiento y bienestar físico, mental
y social en todas las etapas de la vida de
las generaciones presentes y futuras.

• Contribuir a la prevención de la
malnutrición en todas sus formas.

• Reducir el riesgo de enfermedades
crónicas no transmisibles (ECNT)
relacionadas con la alimentación.

• Apoyar a la preservación de la
biodiversidad y la salud del planeta.

En lo que respecta a la salud de las personas,
las DS deben de estar basadas en evidencia
científica para prevenir ECNT y
enfermedades transmitidas por alimentos.
Para preservar la biodiversidad de cultivos,
ganadería, alimentos de bosques y recursos
genéticos y acuáticos, debemos considerar
dietas dentro de los límites planetarios.
Además de minimizar el uso de hormonas y
antibióticos a la hora de producción de
alimentos y reduciendo la utilización de
plásticos y derivados. Las DS deben ser

accesibles y deseables; respetando la cultura
local, las prácticas culinarias, conocimientos,
valores y patrones de consumo (15).

Guías alimentarias sostenibles
Países como Suiza (2011), Noruega (2014),
Brasil (2015), Suecia (2015), Qatar (2015)
Alemania (2017), Canadá (2019) y Dinamarca
(2021) (16-23) han desarrollado y publicado
guías alimentarias sostenibles. En el Cuadro
2 se puede observar las recomendaciones de
las diferentes guías oficiales; estas van
acompañadas de páginas web
complementando sus guías con técnicas
culinarias, recetas, recomendaciones y
asesoramiento, lo que permite lograr
dinamismo e interactividad con su población.
Las guías alimentarias que promueven una
alimentación sostenible sugieren una dieta
basada en plantas (24). Una dieta basada en
plantas no necesariamente elimina los
alimentos de origen animal.

En el 2014 se conformó la comisión EAT-
Lancet para la salud de las personas y del
planeta con la finalidad de desarrollar
objetivos científicos mundiales para dietas
saludables y una producción sostenible de
alimentos. La comisión se centra en dos
parámetros del sistema alimentario mundial:
el consumo final (dietas saludables) y la
producción (producción sostenible de
alimentos). La comisión presentó una dieta
de referencia respetando los límites
planetarios para que sea adaptada a cada
país (Figura 1). La dieta de referencia
consiste en incluir vegetales, frutas, granos
enteros, leguminosas, nueces y grasas
insaturadas, incluye un bajo a moderado
consumo de productos del mar y aves de
corral, poca o sin carnes rojas o procesadas,
azúcar añadida, granos refinados, y vegetales
almidonados (10).
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Suiza
2017

Noruega
2017

Brasil
2015

Suecia
2015

Qatar
2015

Alemania
2017

Canadá
2019

Dinamarca
2021

Frutas y vegetales
2 porciones 

al día de 
vegetales y 2 

de fruta.
Diferentes 

colores.

5 porciones de 
vegetales, 

frutas y frutos 
rojos.

Dietas 
basadas en 
plantas, de 

temporada y 
local.

Diferentes 
colores.

Preferencia 
altos en 

fibra.

Vegetales 
en la 

mayoría de 
las comidas 

y snacks.
3-5 

vegetales y
2-4 frutas al 

día.

3 porciones 
de vegetales 
y 2 frutas al 

día. 

Consumir 
regularmente.

6 porciones 
al día.

Carne
1 porción al 

día. 
Preferir aves 

de corral, 
pescado, 

tofu, seitán, 
quorn, 

quesos y 
huevo. 

Elegir carnes 
magras.

Limitar el 
consumo de 
carnes rojas 
procesadas. 

Restringir las 
carnes rojas, 

carnes 
procesadas y 
ultraprocesadas.

Menos carne 
roja y 

procesada, 
no más de 
500g a la 
semana. 

Cortes de 
carne magra

500g a la 
semana.
Evitar las 

carnes 
procesadas.

Consumir 
entre 300 a 

600g a la 
semana.

Consumir 
regularmente 
carne magra. 

Preferir 
proteína 

basada en 
plantas. 

Preferir 
100g al día 

legumbres y 
350g 

pescado. 
Limitar el 

consumo de 
ternera y 
cordero. 

Lácteos 
3 porciones 

al día.
Bajos en grasa 

y no 
endulzados, 
enriquecidos 

con Vit. D

Preferir 
lácteos 

minimamente
procesados.

Bjaos en 
grasa y sin 

azúcar, 
enriquecidos 

con Vit. D.

Consumo 
diario.

Bajos en 
grasa.
*Otras 

fuentes de 
Ca y Vit. D.

Leche y 
derivados 

diarios.
Bajos en 

grasa.

Bajos en 
grasa y 

quesos bajos 
en grasa y 

sodio.

250ml al día 
de leche o 
productos 

lácteos
20g al día de 

queso.

Pescados
1 porción al 

día.
2-3 veces a la 

semana.
Preferir 
pescado 
fresco, 

2-3 veces a 
la semana.
*mariscos 

con etiqueta 
ecológica.

2 veces a la 
semana.

1-2 veces a 
la semana.

Consumir 
regularmente. 

Preferir 
proteína 

basada en 
plantas.

350g al día.

Cuadro 2. Guías alimentarias que han incluido la sostenibilidad (1/2)

Fuente: propia creación a parOr de las guías publicadas por cada país (16-23).
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Suiza
2017

Noruega
2017

Brasil
2015

Suecia
2015

Qatar
2015

Alemania
2017

Canadá
2019

Dinamarca
2021

Grasas y aceites
2-3 

cucharadas al 
día.

Elegir aceite 
de canola. 

1 porción al 
día de nueces, 

semillas o 
almendras.

Mantequilla y 
margarina 

escasamente. 

Preferir aceites 
de cocina, 
margarina 

liquida y blanda 
que margarina 

dura y 
mantequilla. 

Moderación. Cambiar a 
granos 

enteros, 
grasas 

saludables 
*Aceite de 

canola.

Evitar 
saturadas y 

trans.
Aceite de

oliva, maíz y  
girasol con 

moderación.

Con 
moderación y 

de origen 
vegetal.

Reducir el 
consumo 

regular de 
grasas 

saturadas. 
Preferir 
grasas 

saludables.

Elegir aceite 
de canola, 
aceite de 

oliva antes 
que la  

mantequilla y 
aceite de 

coco.

Procesados
En pequeñas 
cantidades.

— Limitar Menor 
consumo.

--- Reducir el 
consumo 
regular.

Reducir su 
consumo y 

en pequeñas 
porciones.

Consejo
Mínimo 30 
minutos de 
actividad de 

física y 
actividades de  

relajación.
1-2 bebidas al 
día sin azúcar 

y preferir 
agua simple. 

Tratar de 
mantener un 

balance 
energético, 

consumir solo la 
cantidad 

necesaria de 
alimentos. 

Realizar 
actividad física al 

menos 30 
minutos al día.

Comer 
regularmente 
en espacios 
apropiados 
cuando sea 

posible. 
Desarrollar, 
practicar y 
compartir 

habilidades 
culinarias.

Encuentra tu 
manera de 

hacerlo 
funcionar.

Encuentra tu 
propio 

balance 
energético.

Disfruta 
comer.

Haz un diario 
de comidas.

Realiza 
mínimo 30 
minutos de 

actividad 
física al día

Diseña y 
trabaja con 

tu familia en 
patrones 

saludables. 
Respeta 
horarios.

Comparte al 
menos una 

de tus 
comidas al 

día en 
familia.

Sé el modelo 
para que tus 
hijos lleven 
un estilo de 

vida 
saludable.

Cocinar a 
baja 

temperatura 
a corto 

tiempo (agua 
y aceites).

Usar 
ingredientes 

fresco. 
Reducir 

empaques 
innecesarios.

Tomar 
tiempo para 
disfrutar tus 

comidas. 

Una 
alimentación 
saludable es 
más que los 

alimentos que 
consumes. Se 

trata de 
dónde, 

cuándo, por 
qué y cómo 

comes.
Acostumbra 
comer una 

variedad de 
alimentos 
saludables 

todos los días.

1½ litro de 
líquidos.  
Deja el 
alcohol.
Limita el 

desperdicio 
de alimentos.
Busca por la 
etiqueta de 
cerradura 
verde para 

escoger más 
saludable.

Uno no 
puede hacer 
todo, pero 

todos 
pueden hacer 

algo.

Cuadro 2. Guías alimentarias que han incluido la sostenibilidad (2/2)

Fuente: propia creación a partir de las guías publicadas por cada país (16-23).



El consumo de alimentos entre el 2012 y
2016 comparada con la dieta de referencia
EAT-Lancet, la población mexicana tuvo un
consumo de 1.3 veces mayor de granos, 1.4
veces de lácteos, 2.5 veces de azúcares
añadidos, 2.5 veces de proteína de origen
animal: 5.4 veces de carne roja, 1.6 veces de
aves de corral, 3.2 veces de huevos. El
consumo de carnes procesadas es alto, pero
no se recomiendan en la dieta de referencia,
el pescado fue el único alimento de origen
animal por debajo de la dieta de referencia
(0.5 veces). Una tercera parte de la ingesta
de granos es baja en fibra y excesivamente
alta en azúcares y/o grasas saturadas, por lo
que el consumo de granos altos en fibra
(granos enteros) se encontró por debajo de
la dieta de referencia (0.7 veces). Los adultos
consumen bajas cantidades de frutas (0.7),
verduras (0.8), leguminosas (0.3), nueces y
semillas (0.03), tubérculos y vegetales

almidonados (0.8) (25).

La guía alimentaria actual de México (el plato
del bien comer) no se encuentra dentro de
los límites planetarios establecidos en la
dieta de referencia EAT-Lancet, por lo que es
necesario hacer los ajustes convenientes
para que las estrategias nutrimentales
promuevan patrones alimentarios
sostenibles; dichos ajustes incluyen una
disminución en la ingesta de lácteos y
alimentos de origen animal. Sería necesario
considerar el separar en las tablas de
equivalentes que se utilizan como parte del
tratamiento nutricional las carnes rojas, aves
de corral, huevos y pescados. Además, es
necesario reducir a la mitad los azúcares
añadidos del 10 al 5%, incrementar el
consumo de frutas, verduras, leguminosas
por encima de la recomendación del plato
del bien comer (25).
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Consideraciones para la recomendación de
una dieta sostenible

Fuentes proteicas
Se estima que un cambio global de la dieta
típica a una dieta basada en plantas reduciría
el riesgo de mortalidad por ECNT entre 18-
21%, las emisiones de GEI se reducirían en
un 54-87%, la aplicación del nitrógeno en un
23-25%, la aplicación del fósforo en 18-21%,
el uso del agua y el uso de tierra en un 2-11%
y 8-11%, respectivamente (26,27).

Restringir el consumo de alimentos de origen
animal, ayudaría a una reducción en el
impacto ambiental. Un sistema alimentario
sin carne por completo contribuiría a una
mejor solución ambiental, pero estas
expectativas son irrazonables y
nutricionalmente inadecuadas. Las dietas
veganas y vegetarianas, comparándolas
entre los consumidores de carne, tienen en
común una ingesta menor de nutrimentos
como el ácido eicosapentaenoico (EPA),
docosahexaenoico (DHA), vitamina B12,
vitamina D, calcio, hierro, zinc y yodo;
mientras en el grupo de carnes tiene un
riesgo de insuficiencia de fibra, ácidos grasos
poliinsaturados (AGPI), ácido α-linolénico
ALA, folato, vitamina D, vitamina E, calcio y
magnesio (26-29).

Incluir recomendaciones nutricionales de
alternativas de carne a partir de leguminosas
y semillas puede ser una de las primeras
estrategias que implementemos en la
práctica profesional. Para lograr la
aceptación de alternativas proteicas de
origen vegetal, sería necesario considerar
también otros factores relacionados con los
alimentos (motivaciones alimentarias y
familiaridad), así como factores psicológicos
(actitudes, disgusto y neofobia) y atributos
externos (ambiente social, cultura y

confianza) (29).

Una de las limitaciones para lograr un
cambio en el consumo de carne son las
habilidades culinarias, por lo que se vuelve
indispensable, acompañar el tratamiento con
recetas que hagan más sencillo el apego a
dietas basadas en plantas. Es importante
considerar enfocar las recomendaciones
nutricionales en cómo hacer más aceptable
la elección y el normalizar y agrandar las
elecciones de alternativas de carnes en
cafeterías, escuelas y restaurantes como
parte de los menús siendo accesibles sin ser
exclusivo de servicios de alimentación
vegetarianos o veganos (29, 30).

Consumo local
Los alimentos locales son aquellos que se
producen, cultivan, envasan y se distribuyen
en colonias, ciudades o países. La producción
local beneficia a la economía, sociedad y
medio ambiente (31). Los sistemas
alimentarios locales han superado a los
sistemas alimentarios mundiales en
importantes métricas de sostenibilidad,
como la biodiversidad, el bienestar animal, la
gobernanza y la resiliencia. Entre el 10 y el
15% de las emisiones de GEI son producidas
por el transporte de alimentos (32).

Como profesionales de la nutrición es
importante informarse sobre lo que se
produce y cómo se produce en los lugares
que residen nuestra población objetivo para
contribuir a reducir las emisiones de GEI. La
pandemia (COVID-19), ha favorecido las
consultas a distancia a nivel local, nacional y
mundial y es necesario tener en cuenta que
la producción de alimentos puede ser
totalmente diferente a las regiones que
residimos, por lo que si trabajamos con tele
consultas, es nuestro compromiso y
responsabilidad hacer las recomendaciones
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basadas en patrones de consumo sostenibles
para el lugar en donde residen nuestros
pacientes.

Para favorecer el consumo de alimentos
locales, es indispensable crear estrategias
para estrechar la brecha entre los
productores locales de alimentos y los
consumidores. Algunas de las
recomendaciones para la consulta
nutricional es el de proporcionar direcciones
de mercados de agricultores locales,
proporcionar listas de alimentos locales y de
temporada; y si trabaja con participantes de
bajos ingresos incentive programas en los
mercados de agricultores locales y, si es
necesario, trabaje con los proveedores para
brindar incentivos a los miembros de la
comunidad de bajos ingresos (32).

Consumo de alimentos de temporada
Se les considera a los alimentos de
temporada, como alimentos que se cultivan
al aire libre o se producen durante el período
de crecimiento natural del país donde se
producen (33). El consumir alimentos de
temporada reduce las emisiones de GEI
porque no requieren el aporte de alta
energía de calefacción o iluminación artificial
necesaria para producir cultivos fuera de la
temporada de crecimiento natural y crean
accesibilidad alimentaria. Antes de
recomendar solo un consumo de frutas y
verduras de temporada, se requiere
considerar el lugar de residencia de su
paciente, así como los patrones de consumo
local, la reducción de producción y variedad
de alimentos según temporada, como sería
en invierno, para garantizar una ingesta
nutrimental adecuada (34).

Reducción en el consumo de productos
industrializados
Los productos industrializados son alimentos

con alta densidad energética, gracias a su
alto contenido en grasa, especialmente de
grasas trans, y por su alto contenido en
hidratos de carbono simples o azúcar,
además contienen grandes niveles de sodio y
bajos niveles de fibra, que por su
procesamiento industrial tienen un aumento
en su vida de anaquel y son distribuidos y
empaquetados en grandes cantidades (35).
Las ventas de alimentos procesados
industrialmente, incluyendo la comida rápida
y las bebidas azucaradas, han aumentado de
manera constante en América Latina y están
ayudando al incremento de las tasas de
obesidad en toda la región (36). En México
(2021), el 4.9% de preescolares, 13.6% de
escolares, 34.7% de adolescentes y 18.3% de
adultos, registraron un consumo de comidas
rápidas. El 86.8% de preescolares, 92.9% de
escolares, 91.7% de adolescentes y 69.3% de
adultos, registraron un consumo de bebidas
azucaradas (9).

Dentro de la industria, a nivel mundial el
plástico tiene actualmente una participación
de 55%, seguido del aluminio (35%), vidrio
(18%) y papel (5%), en México reciclamos
más de 1 millón de toneladas de plástico en
el 2021 (37). Como profesionistas de la
nutrición, debemos fomentar en nuestros
planes de alimentación, alimentos no
procesados o mínimamente procesados y
orientar en la compra de alimentos con el
menor empaque posible (32). Consideremos
favorecer el uso de contenedores como
termos, tazas y recipientes que además de
mantener seguros los alimentos puedan
reutilizarse (32, 38).

Consumo de fermentados
La fermentación es una tecnología en la que
se utiliza el crecimiento y las actividades
metabólicas de los microorganismos para
conservar los alimentos, y se percibe como
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un método de preparación de alimentos más
antiguos y económico del mundo. Los
fermentados se pueden producir a través de
la fermentación natural, mediante el control
del medio ambiente, y remojando los
alimentos en agua con la adición de sal en
frutas y verduras para promover el
crecimiento de las bacterias de ácido láctico
e impedir la putrefacción. Los alimentos o
bebidas son elaborados a través del
crecimiento microbiano y conversiones
enzimáticas de los componentes del
alimento en ácido orgánico, dióxido de
carbono y alcohol y metabolitos
antimicrobianos, que conllevan la SA de los
alimentos (39,40).

En México, se fermentan las zanahorias,
cebollas y repollo; su consumo en la
población se desconoce. Diferentes especies
de bacterias y levaduras están presentes en
cada caso, lo que contribuye a los sabores y
texturas únicos presentes en los alimentos
fermentados (41,42). Apoyar la práctica de
alimentos fermentados crea que los
alimentos altamente perecederos tengan
una vida útil aumentada, con probióticos,
ayudando al aprovechando los alimentos y el
consumo de comidas nutritivas con bajos
riesgos de contaminación que tienen bajo
impacto sobre el estado económico de la
población, alimentos hechos localmente y
tradicionales (42). Se recomienda incluir
recetas para favorecer su consumo entre los
pacientes.

Promoción de la lactancia materna
La leche materna es aquel alimento que
recibe el neonato que proviene de la madre
(43). A pesar de que la evidencia científica
disponible y las recomendaciones de
organismos internacionales y nacionales
promuevan una lactancia materna exclusiva
durante los primeros 6 meses de vida y

complementar con alimentos adecuados y
seguros de los 6 a los 24 meses (44), en
México, la probabilidad de amamantar
exclusivamente durante el primer mes es
menos del 60%, y este porcentaje disminuye
durante los meses posteriores y para los 6
meses la probabilidad es cercana a 0% (9).
Esa baja probabilidad puede verse
influenciada por diferentes factores como la
percepción de la madre y la falta de políticas
públicas que favorezcan su apego (43).

La lactancia materna, además de tener
beneficios de salud para la madre e hijo y
favorecer la economía familiar, genera una
menor huella ecológica (45,46). La mejor
manera para la preferencia de la lactancia
materna no es solo educar sobre los
beneficios, sino también, de crear un
ambiente favorable, socio, cultural y
económicamente adecuado para su elección
(47).

Conclusión
Existen varias formas en que se puede
promover un consumo de alimentos que sea
amable con nuestro medio ambiente y
nuestra salud. Podemos empezar con la
promoción de una lactancia materna
exclusiva durante los primeros seis meses de
vida y complementar hasta los 24 meses, lo
que representa el inicio de una DS. Es
importante reducir el consumo de carne e
introducir alternativas basadas en plantas y
preferir los alimentos locales y de
temporada, incluyendo los alimentos
fermentados. Además, en las
recomendaciones nutricias hacia nuestros
pacientes, podemos promover el uso de
envases reutilizables y la compra mínima de
productos industrializados. Contar con una
guía alimentaria sostenible en México
contribuiría a que los profesionales de la
nutrición se apeguen sus recomendaciones
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en la promoción de prácticas y elecciones
alimentarias de manera sostenible.
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RESUMEN
El estudio de la composición corporal es un tema de interés en los
profesionales de la salud, ya que puede llevarse a cabo tanto para fines de
investigación, en la clínica y para la realización del análisis de las condiciones
funcionales de determinado sujeto o grupo de sujetos. Si bien son
importantes las medidas antropométricas y de composición corporal, es aún
más relevante la información del estado funcional de los tejidos metabólicos
como el adiposo y muscular, los cuales se pueden obtener de los diferentes
índices de composición corporal y bioquímicos. El índice de masa corporal
(IMC) se desarrolló para clasificar tanto la obesidad como la desnutrición y se
utiliza ampliamente como expresión de adiposidad en estudios
poblacionales, sin embargo, no tiene la capacidad de diferenciar la masa
grasa (FM) de la masa libre de grasa (FFM), en particular a nivel individual.
Por lo que, el objetivo del presente trabajo es identificar el uso de
parámetros indirectos de la composición corporal como el índice cintura-
talla, índice de masa grasa e índice de masa libre de grasa por su utilidad en
la evaluación de la acumulación y distribución del tejido adiposo asociado
con alteraciones en el metabolismo de la glucosa y los lípidos, para conocer
su uso en el riesgo de desarrollo de enfermedades crónicas.
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antropometría, índice
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INTRODUCCIÓN
El estudio de la composición corporal es un
tema de interés creciente y que puede ser
llevado a cabo tanto para fines de
investigación como en el ámbito clínico, a nivel
individual como en grupos de sujetos (1).
Existen distintos métodos de análisis de la
composición corporal cada uno con ventajas y
desventajas a tomar en cuenta en relación con
el estado de salud del sujeto y el riesgo del
desarrollo de enfermedades crónicas (2) por lo
que es importante no tomar como única
referencia solo uno de estos métodos sino un
conjunto de indicadores o índices. Por la
accesibilidad, la antropometría ha sido la
forma más utilizada hasta ahora, aunque es
importante no limitarse a estos datos, sino que
se les agregue mayor valor a diferentes
parámetros de composición corporal que
permiten conocer el estado funcional del tejido
adiposo y muscular como principales medios
de riesgo o protección del individuo evaluado.
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ABSTRACT
The study of body composition is a topic of interest in health
professionals, since it can be carried out both for research purposes,
in the clinic and for carrying out the analysis of the functional
conditions of a certain subject or group of subjects. Although
anthropometric and body composition measurements are important,
information on the functional state of metabolic tissues such as
adipose and muscle is even more relevant, which can be obtained
from the different body composition and biochemical indices. The
body mass index (BMI) was developed to classify both obesity and
malnutrition and is widely used as an expression of adiposity in
population studies, however, it does not have the ability to
differentiate fat mass (FM) from fat-free mass. (FFM), particularly at
the individual level. Therefore, the objective of this work is to identify
the use of indirect parameters of body composition such as the
waist-height index, fat mass index and fat-free mass index for their
usefulness in the evaluation of the accumulation and distribution of
body weight adipose tissue associated with alterations in the
metabolism of glucose and lipids, to know its use in the risk of
developing chronic diseases.

Keywords: Body composition,
anthropometry, Body Mass
Index

El objetivo del presente trabajo es identificar
el uso de parámetros indirectos de la
composición corporal como el índice cintura-
talla, índice de masa grasa e índice de masa
libre de grasa por su utilidad en la evaluación
de la acumulación y distribución del tejido
adiposo asociado con alteraciones en el
metabolismo de la glucosa y los lípidos, para
conocer su uso en el riesgo de desarrollo de
enfermedades crónicas.

Funciones del tejido adiposo
El tejido adiposo posee funciones
metabólicas esenciales que son importantes
de evaluar mediante distintos índices
derivados de la antropometría y
composición corporal para la acumulación y
distribución de este, en conjunto con datos
bioquímicos, permiten identificar la relación
del estado funcional y realizar un diagnóstico
y tratamiento más preciso al paciente.
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resistencia a la insulina. Chauhan y
colaboradores observaron que la
detección temprana de TG/HDL elevados
en personas con prediabetes puede servir
en la detección temprana de
complicaciones ateroscleróticas (5).

Análisis de la composición corporal
Algunos procedimientos como la
tomografía axial computarizada,
absorciometría dual de rayos X (DXA) o
impedancia bioeléctrica, entre otros,
ofrecen estimaciones muy precisas de los
componentes de la masa grasa y la masa
libre de grasa y son la primera opción para
el análisis de la composición corporal. Sin
embargo, debido al alto costo del equipo,
la sofisticación metodológica y las
dificultades para involucrar a los
evaluados en los protocolos de medición,
su uso es limitado. En contraste, la
antropometría es caracterizada por
contemplar técnicas sencillas, inocuas,
con relativa facilidad de interpretación y
menores restricciones culturales (6).

Sin embargo, la utilidad clínica de la
antropometría aumenta cuando se
interpreta con relación a parámetros
bioquímicos, por ejemplo, para conocer la
funcionalidad del tejido adiposo y
muscular como principales medios de
daño o protección del individuo evaluado.
Por ejemplo, la impedancia bioeléctrica se
basa en la conducción de una corriente
eléctrica de baja intensidad a través del
cuerpo. Es una técnica no invasiva,
relativamente barata, y portátil, que se
utiliza para el análisis de la composición
corporal. La impedancia varía según el
tejido a medir; la masa magra es buena
conductora de energía porque tiene una
alta concentración de agua y electrolitos y
la masa grasa es mala conductora de
energía (7).

Revista digital RedCieN – julio-diciembre, 2022

29

De acuerdo con las diferentes funciones del
tejido adiposo, los adipocitos sintetizan y
liberan adipocinas como la adiponectina y la
leptina, que tienen actividades metabólicas e
inmunomoduladoras. Estas adipocinas juegan
un papel importante en el vínculo
fisiopatológico entre el aumento de la
adiposidad y las alteraciones
cardiometabólicas. La leptina es producida
principalmente por el tejido adiposo en
proporción a la cantidad de grasa corporal
almacenada y está involucrada en la regulación
de la ingesta de alimentos, la función
neuroendocrina, la reproducción, la
angiogénesis y la presión arterial, entre otros.
La adiponectina también es secretada casi
exclusivamente por el tejido adiposo. La
adiponectina tiene funciones
cardioprotectoras, protegiendo contra la
resistencia a la insulina y la acumulación
excesiva de lípidos hepáticos y ejerciendo
también efectos antiinflamatorios. Uno de los
índices que se ha estudiado es la relación
adiponectina/leptina, la cual refleja la
funcionalidad del tejido adiposo, y esta relación
puede ser clínicamente útil para identificar
sujetos susceptibles a enfermedades
cardiometabólicas. Un cociente de
adiponectina/leptina superior a 1.0 (con
concentraciones de adiponectina expresadas
en μg/mL y niveles de leptina en ng/mL) se
denomina como normal, un cociente entre 0.5-
1.0 puede indicar un riesgo moderado, y una
razón por debajo de 0.5 sugiere un aumento
severo en el riesgo cardiometabólico (3-4).

Por otro lado, se encuentra el índice
triglicéridos/lipoproteínas de alta densidad
(TG/HDL), que se utiliza principalmente en
personas con prediabetes, ya que se ha
encontrado que, en personas con prediabetes,
niveles más altos de la relación TG/HDL,
aumenta el riesgo de enfermedades
cardiovasculares por sus propios efectos en la
pared de los vasos y también provocan



total de grasa corporal (11).

Sin embargo, se ha observado que esto no
es suficiente información para determinar
el nivel de funcionalidad del tejido adiposo
por lo que a partir de esta circunferencia
se han llevado a cabo otros índices, como
el de cintura-talla.

Índice cintura-talla (ICT)
El índice cintura-talla es una medida
antropométrica que se ha propuesto como
un predictor de daño cardiovascular de
manera superior que otros (12). Este se
construye del cociente de la cintura y la
talla, principalmente en centímetros
ambas medidas, tomando como punto de
corte un valor de >0.5 como elevado para
presentar riesgo de desarrollar
enfermedades cardiovasculares.

Lo que encontraron fue que el 74.1% de
los sujetos examinados presentaron
valores del ICT > 0.50. El ICT elevado se
asoció fuertemente con las cifras
tensionales incrementadas, el exceso de
peso, la circunferencia de la cintura
aumentada, la hiperglucemia en ayunas, la
hipertrigliceridemia, y el LDL-c, asimismo,
el ICT elevado se asoció con la presencia
del síndrome metabólico (11).

M. Ashwell et al. realizaron una revisión
sistemática y un metaanálisis en donde se
observó que el ICT fue un mejor predictor
que la circunferencia de cintura para el
riesgo de diabetes, dislipidemia, HTA y ECV
en más de 300,000 personas de diversas
poblaciones de todo el mundo, por lo que
se respalda que las medidas de obesidad
abdominal brindan herramientas
superiores para discriminar el riesgo
cardiometabólico relacionado con la
obesidad en comparación con el IMC (13).

En un estudio realizado por Sluyter se observó
que la impedancia tendió a sobreestimar la
masa grasa en individuos delgados y
subestimar este parámetro en individuos con
obesidad (8). Por lo tanto, esta técnica tiene
ciertas limitaciones para estudios de
investigación y aunque nos dice los valores de
los diferentes componentes de la corporalidad
de los pacientes, estos datos son insuficientes
si lo que se pretende es conocer cómo se
encuentra a nivel metabólico el sujeto
estudiado.

Mediciones de antropometría
La antropometría es una técnica que utiliza
procedimientos simples, no invasivos,
económicos y presentando una relativa
facilidad en la interpretación de sus resultados.
Consiste en evaluar las dimensiones físicas y la
composición global del cuerpo humano. Esta
técnica ha sido la más utilizada para el
diagnóstico nutricional a nivel poblacional, por
su facilidad de ejecución y seguridad (9).
Derivado de la antropometría se cuenta con el
índice de masa corporal (IMC), que se utiliza
principalmente en la clínica como un indicador
global del estado nutricional. En dicha práctica
resulta un indicador atractivo por la facilidad
de los instrumentos necesarios y su bajo costo,
pero el problema radica en la precisión del IMC
al evaluar la adiposidad y sobre todo la
información que esta pueda brindar acerca de
los problemas metabólicos que sufren las
personas que presentan adiposidad elevada
(10).La medida perimetral más utilizada en la
evaluación de la composición corporal es la
circunferencia de la cintura, esto es debido a la
preocupación por el patrón de distribución
regional de la grasa corporal y se justifica por la
asociación entre complicaciones de salud
derivadas de trastornos metabólicos y
cardiovasculares y una mayor acumulación de
grasa en la región central del cuerpo,
independientemente de la edad y la cantidad
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Índice de masa grasa (FMI) e índice de masa
libre de grasa (FFMI)
El FMI es un indicador de adiposidad corporal
mientras que el FFMI es un indicador que
permite distinguir entre la ganancia de masa
grasa y muscular, por lo que, si aumenta la
masa grasa, el FFMI disminuye y aumenta si se
incrementa la masa muscular (14). Ambos se
calculan con la masa grasa (FM) y la masa libre
de grasa (FFM) divididos por la altura al
cuadrado, respectivamente. Por lo tanto, el FMI
y el FFMI son útiles para comparar individuos
con diferentes medidas de altura (15).

Recientemente, la distribución de grasa
corporal derivada de la impedancia bioeléctrica
y el uso de nuevos índices, como el FMI y FFMI
se han utilizado para caracterizar el sobrepeso y
la obesidad. Estos parámetros han mostrado
una precisión aceptable en la estimación de
varios resultados de salud en comparación con
los índices antropométricos clásicos. Además,
varios estudios han informado que FMI y FFMI
son marcadores confiables de obesidad y están
asociados con anomalías cardiovasculares como
aumento de la rigidez arterial, grosor de la
pared carotídea y presión arterial (16).
Merchant y colaboradores realizaron un estudio
transversal de 191 adultos mayores en donde
observaron que un FFMI más alto y un FMI más
bajo fueron beneficiosos y se asociaron con una
mejor función física y cognitiva, por lo que
sugieren contar con datos de validación para la
predicción del riesgo de enfermedades
cardiometabólicas, sarcopenia y trastornos
musculoesqueléticos (17).

De acuerdo con lo anterior, se observa que el
FMI y FFMI son indicadores del estado
nutricional, calidad muscular y predictores de
riesgos tanto cardiovasculares como
metabólicos, por lo que su inclusión a la
práctica clínica de manera frecuente es
necesaria para un diagnóstico más eficaz para el
paciente.
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La importancia del uso de los índices
anteriormente mencionados radica en la
detección de una mayor acumulación de
tejido adiposo y su asociación con
alteraciones en el metabolismo de
glucosa y lípidos. Por lo que el tejido
adiposo y su distribución se puede usar
para estimar el riesgo de padecer
trastornos metabólicos asociados a la
acumulación de tejido adiposo visceral
principalmente (18).

Conclusiones
Estudios recientes demuestran que
dentro de la práctica clínica de los
nutriólogos es preciso realizar un análisis
detallado de la composición corporal y
metabólico a través de indicadores
bioquímicos de acuerdo con el
funcionamiento del tejido adiposo y
muscular, y de esta manera conocer el
estado funcional de los pacientes y así
determinar un diagnóstico preciso y por
lo tanto un mejor tratamiento .Si bien son
importantes las medidas antropométricas
y de composición corporal, es aún más
relevante la información del estado
funcional de los tejidos metabólicos como
el adiposo y muscular, los cuales se
pueden obtener de los diferentes índices
de composición corporal y datos de
laboratorio.
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RESUMEN
Las bebidas energizantes son preparados estimulantes gasificados, saborizados
con hidratos de carbono, extractos de plantas, cafeína y acompañados de
suplementos dietarios. Se consumen con el objetivo de incrementar la resistencia
física, proveer mayor concentración mental, evitar el sueño, proporcionar
sensación de bienestar y estimular el metabolismo. El presente trabajo tiene por
objetivo revisar la información bibliográfica de los componentes presentes en las
bebidas energizantes y comparar la información nutrimental del etiquetado de
dichos productos, lo cual permitirá fundamentar la importancia de su consumo. Se
recopiló información sobre los efectos fisiológicos y adversos, y las
recomendaciones de ingesta de cada uno de los componentes de las bebidas
energizantes. Se utilizó la información del etiquetado de 11 productos que se
expenden en el mercado. Los compuestos participan en procesos metabólicos
indispensables, en funciones a nivel del sistema nervioso, músculos respiratorios y
esqueléticos. Por lo que si estos componentes son consumidos en dosis correctas,
pueden tener efectos positivos. Sin embargo, el exceso en el consumo puede
tener efectos adversos que van desde náusea, vómito, diarrea, reacciones
anafilácticas, insuficiencia cardiaca hasta neuropatías. Además presentaron un
bajo o nulo contenido de grasas y proteínas, siendo los azúcares, sodio, cafeína,
vitaminas, glucuronolactona e inositol los componentes que se encuentran en
mayor proporción. El consumo frecuente y de mayor cantidad a una porción de
estas bebidas pudiera incrementar la probabilidad de desarrollar efectos no
deseables en la salud de los individuos. Se requieren más estudios sobre dichos
efectos.
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energizantes, cafeína,
efectos en la salud

Opinión del autor (Revisión bibliográfica)                                                                   OPEN ACCESS

http://www.redcien.com/
mailto:esther_ramirez@uaeh.edu.mx


INTRODUCCIÓN
Las bebidas conocidas como energizantes
son preparados estimulantes gasificados,
compuestos principalmente de azúcar,
extractos de plantas y otras sustancias (1).
Los ingredientes más comunes son: cafeína e
hidratos de carbono (glucosa,
glucuronolactona, fructosa o sacarosa),
acompañados de suplementos dietarios
(taurina, vitaminas, minerales) y aditivos
acidulantes (ácido cítrico y citrato de sodio),
conservadores (benzoato de sodio),
saborizantes (cítrico) y colorantes (2).

El primer registro de bebidas energizantes se
remonta a 1906, cuando existió una marca
de gaseosas colas que se ofertaba como tal,
ya que sus efectos estaban dados por sus
altas concentraciones de cafeína (3).
Posteriormente en 1926, en el Reino Unido,
apareció una bebida elaborada por William
Owen con el propósito de generar una
fuente de energía para ayudar a la
recuperación de pacientes enfermos y a

partir de 1938 dicho producto se
comercializó hacia nuevas compañías (4). De
esta manera, evolucionan hacia Asia, en
Japón en los años 60’s, con el lanzamiento
de Lipovitan D por Taisho Pharmaceuticals,
comercializado principalmente para los
asalariados con el objetivo de ayudarlos a
trabajar largas horas y estar alertas hasta
tarde (5).

Desde hace algunos años se han integrado al
mercado las bebidas energizantes, que según
sus productores, fueron creadas para
incrementar la resistencia física, proveer
mayor concentración, aumentar el estado de
alerta mental, evitar el sueño, proporcionar
sensación de bienestar y estimular el
metabolismo, estos efectos que se
promocionan se atribuyen a la interacción en
conjunto de sus componentes, aunque el
efecto estimulante recae principalmente en
la cafeína (6), por lo que los adolescentes y
adultos jóvenes son los mayores
consumidores (4).
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ABSTRACT
Energy drinks are stimulating preparations gasified, flavored with carbohydrates,
plant extracts, caffeine and accompanied by dietary supplements. They are
consumed with the aim of increasing physical resistance, providing greater
mental concentration, avoiding sleep, providing a sense of well-being and
stimulating metabolism. The objective of this paper is to review the components
of energy drinks and to compare the nutritional information of the labelling of
these products. We collected information on physiological and adverse effects,
and the intake recommendations for each of the components of energy drinks.
Labelling information was used for 11 products available in market. The
compounds participate in essential metabolic processes, in functions at the level
of the nervous system, respiratory and skeletal muscles. If these components
are consumed in correct doses, they can have positive effects. However,
excessive consumption can have adverse effects such as nausea, vomiting,
diarrhea, anaphylactic reactions, heart failure, and neuropathies. They also had
a low or zero content of fats and proteins, being sugars, sodium, caffeine,
vitamins, glucuronolactone and inositol the components that are in greater
proportion. Frequency and increased consumption of a portion of these drinks
could increase the probability of developing undesirable effects on the health of
individuals. More studies should therefore be carried out on these effects.

Keywords: Energy
drinks, caffeine, health
effects
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En los Estados Unidos se calcula que
aproximadamente el 30% de las personas
jóvenes consumen regularmente bebidas
energizantes, y una gran parte de esta
población son hombres con edades entre 13
a 35 años. En la Unión Europea, aunque hay
variabilidad entre los países, se encontró que
la mayor prevalencia de consumo fue del 68
% en los adolescentes, del 30 % en los
adultos y del 18 % en los niños (7). Mientras
que en Latinoamérica, 64,9% de personas
han consumido bebidas energizantes, de
ellos 87,6% las han consumido con alcohol
siendo adolescentes y adultos jóvenes los
principales consumidores (8). En México, aún
no existen datos específicos pero se ha
reportado que el 76% de estudiantes de
entre 18 y 23 años consumen este tipo de
bebidas (2). En este país se ha encontrado
que la población joven presenta un alto
consumo de bebidas con un elevado
contenido calórico, entre las cuales se
encuentran no solo bebidas azucaradas
(refrescos, zumos de frutas, jugos, etc.), sino
también bebidas energizantes o alcohólicas.
Por lo que se estableció que el exceso de
consumo de este tipo de bebidas con alto
contenido energético incrementa la
probabilidad de desarrollar sobrepeso y
obesidad, lo cual representan un riesgo para
la salud(9). Estas bebidas se encuentran
disponibles para la población, y su consumo
es en lugares como los supermercados,
antros, clubes, gimnasios, conciertos, sin
restricciones de ningún tipo para su
venta(10), pudiendo consumirse
directamente o mezcladas con bebidas
alcohólicas, dichos cócteles se convierten en
nuevos y peligros factores de salud (11).

Por lo tanto el presente trabajo tiene por
objetivo revisar la información bibliográfica
de los componentes presentes en las bebidas
energizantes así como comparar la
información nutrimental del etiquetado de

dichos productos lo cual permitirá
fundamentar la importancia del consumo de
estas bebidas.

MATERIALES Y MÉTODOS
a) Revisión bibliográfica
Para la revisión sistemática se recopiló
información en una tabla sobre los efectos
fisiológicos y adversos, así como
recomendaciones de ingesta de cada uno de
los componentes de las bebidas
energizantes. Para dicha revisión se
utilizaron 49 artículos científicos de índole
nacional e internacional utilizando Google
Académico, libros de carácter médico y
nutricional, además de algunas páginas web,
utilizando los marcadores “bebidas
energizantes” “efectos en la salud” “cafeína”
“taurina”, con fechas entre 2002 y 2020.
Para establecer los requerimientos
nutricionales de los componentes de las BE
como las vitaminas se incluyeron las
recomendaciones del National Institute of
Health (12,13,14,15).

Debido a que no existen requerimientos de
cafeína, se consideran consumos de cafeína
reguladas por la NOM-218-SSA1-2011 (16) y
la FDA (17). Además de la legislación del
nuevo etiquetado nutrimental para
alimentos y bebidas regulados por la Norma
Oficial Mexicana NOM-051-SCFI/SSA1-2010
(18).

b) Comparación de información del
etiquetado
Para la recopilación de la información
nutrimental se utilizó la información
presente en el etiquetado de las siguientes
bebidas energizantes: Monster energy zero
ultra, Monster energy normal, Monster
energy absolutely zero, Monster energy Low-
Carb, AMPER energy on the go, AMPER
energy on the go depredator, VOLT
bluebuerry vitaminas cafeína, VOLT guaraná
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vitaminas, Boost active energy, Boost pop
active energy y RED BULL energy drink. Para
establecer una comparación entre los
productos se presentó la composición
nutricional considerando 200 mL del
producto.

RESULTADOS Y DISCUSIÓN
a)Revisión bibliográfica
En el cuadro 1 se presenta un resumen de las
funciones de los principales componentes
presentes en las bebidas energizantes y su
efecto dentro del organismo humano.
Además se presenta la recomendación de
consumo establecida por diferentes
instancias.

Se observa que estos productos contienen
compuestos que participan en procesos
metabólicos como la glucólisis (19-24)., en
funciones a nivel del sistema nervioso como
la síntesis de neurotransmisores importantes
en la señalización neuronal, estimulación y
neuromodulación de dicho sistema (25-27).
En específico, la cafeína es el principal
estimulante del sistema nervioso central, de
los músculos respiratorios y esqueléticos,
por lo que se relaciona con la resistencia
física y cognitiva(28,29). Si estos
componentes (vitaminas, aminoácidos o la
cafeína) son consumidos en dosis correctas,
pueden tener efectos positivos en los
individuos por las funciones involucradas.
Estos efectos pueden ser desde mantener el
estado de alerta, el rendimiento físico e
incluso mejorar la cognición y el estado de
ánimo cuando existe fatiga o sueño, además
de que puede estar relacionado con un
aumento en el desempeño intelectual y
físico en quienes las consumen mientras
dura su acción (1).

En las recomendaciones de la ingesta diaria
de componentes, vitaminas, aminoácidos es
de 1.3 a 16 mg. En el caso de la

cianocobalamina las unidades recomendadas
son menores y su unidad de medida es en
microgramos (μg). Para el caso de la cafeína
La NOM-218-SSA1-2011 establece que el
contenido de una bebida adicionada con
cafeína no debe sobrepasar los 82.5 mg/250
mL del producto(16), mientras que la ingesta
recomendada establecida por la FDA es <400
mg/día de cafeína(17). Sin embargo, el
exceso en el consumo de estos compuestos
puede tener efectos adversos que van desde
náusea, vómito, diarrea, reacciones
anafilácticas, insuficiencia cardiaca hasta
neuropatías (21) como se describen en el
cuadro 1. En el caso de las bebidas
energizantes, que contienen vitaminas,
aminoácidos y cafeína se ha referenciado
que el exceso en el consumo de estas
bebidas o el consumo por una población
vulnerable como los niños puede conllevar
riesgos por el deterioro en la salud en donde
se puede encontrar muerte súbita o una
fuerte toxicidad(2), entre otros.

b) Comparación del etiquetado nutrimental
En el cuadro 2 se presenta la información
nutrimental de 11 bebidas energizantes que
se comercializan en México. Cada unidad
comercial de estos productos presentó un
contenido mayor a 200 mL y hasta 474 mL,
representando hasta más de 2 porciones. Los
productos evaluados presentaron un bajo o
nulo contenido de grasas y proteínas, siendo
los azúcares, sodio, cafeína, vitaminas (B2,
B3, B5, B6 y B12) entre otros como la
glucuronolactona e inositol los componentes
que se encuentran en mayor proporción.

El contenido energético es aportado
principalmente por los hidratos de carbono
que presenta y varía dependiendo del tipo
de bebida energizante tienen un aporte
desde 0 hasta 98 kcal/200 mL, las cuales son
mayores en comparación con una bebida de
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Cuadro 1. Función y efectos adversos de los principales de los componentes de las bebidas energizantes (1/2)

Ingrediente Función Efectos adversos por el exceso de 
consumo

Recomendaciones 
de ingesta diaria

Niacina (B3) Componente importante del NAD y 
NADH con funciones importantes en 

la glucolisis, ciclo de Krebs y b-
oxidación de ácidos grasos.

Dosis mayores a 1g/día producen crisis 
vasomotoras con sensación de 

quemazón, náusea, vómito, diarrea, 
arritmias, úlcera péptica, prurito, 

hiperqueratosis y elevación de bilirrubina.

♂16 mg
♀14 mg

Ácido 
pantoténico 

(B5)

Está implicada en procesos 
metabólicos de los ácidos grasos, de 
aminoácidos y en el ciclo de Krebs 

por la molécula de ACP mediante la 
CoA y la fosfopanteína.

Dosis de 10 a 20 mg diaria producen 
diarrea.

5 mg

Piridoxina 
(B6)

Funciona como coenzima en 
reacciones del metabolismo de 

aminoácidos, carbohidratos y de 
lípidos además de la síntesis de 

neurotransmisores como dopamina, 
serotonina y aminobutirato. 

Dosis de entre 2 y 4 g diarios pueden 
producir neuropatía periférica. 

1.3 mg

Cianocobala
mina (B12)

Síntesis de neurotransmisores y  en 
la obtención de energía mediante la 
metilmalonil coA y succinilcoA que 

participan en el ciclo de Krebs.

No se han reportado efectos de toxicidad, 
al menos no para una ingesta de 1000 μg, 
se han reportado reacciones anafilácticas 

en la administración endovenosa.

2.4 μg

Taurina Tiene efectos en la 
neuromodulación, la migración 

neuronal, la regulación del volumen 
celular, en la contractilidad 

miocárdica al cambiar la liberación 
de iones de calcio del retículo 

sarcoplasmático.

Se han reportado estudios en animales 
que marcan una asociación con epilepsia, 

insuficiencia cardiaca congestiva y 
distrofia muscular debido a que deprime 

la transmisión neuromuscular.

Fuente: Elaboración propia (3,4,12-15,17,19-27, 29-43).
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Cuadro 1. Función y efectos adversos de los principales de los componentes de las bebidas energizantes (2/2).

Ingrediente Función Efectos adversos por el 
exceso de consumo

Recomendacio
nes de ingesta 

diaria
Cafeína Estimulante de los músculos de la 

respiración, del músculo esquelético, 
del sistema nervioso central mediante 
potencialización y facilitación sináptica 
por regulación de neurotransmisores, 

por lo que incrementa la resistencia en 
el ejercicio, la cognición, el aprendizaje 

y el estado de ánimo. 

Un consumo mayor de 500 
mg induce efectos 

cardiovasculares agudos 
como la regulación de las 
catecolaminas circulantes, 

la rigidez arterial y la 
vasodilatación dependiente 
del endotelio, lo que lleva a 

aumentos en la presión 
arterial sistólica y diastólica.

Insomnio, ansiedad, 
osteoporosis, depresión.

<400 mg

Guaraná Rico en compuestos bioactivos como 
metilxantinas (incluyendo cafeína en 
mayor concentración, teobromina y 

teofilina en menor concentración) 
taninos, saponinas, catequinas, 

epicatequinas y proantocianinas.
Participa en la modulación de la 
neurotransmisión y promueve la 

síntesis de óxido nítrico.

El consumo prolongado 
podría presentar cefalea, 

ansiedad, nerviosismo, 
agitación, dolor al orinar, 

dolores de estómago, 
latidos cardíacos 

irregulares, y puede ser 
peligroso y potencialmente 

fatal.

No existen 
recomendacio

nes

Carnitina Su principal función es llevar a cabo la 
β-oxidación de los ácidos grasos de 

cadena larga al interior de la 
mitocondria, y por lo tanto la obtención 

de energía.
Inositol Tiene participación en el metabolismo 

de los lípidos y en la regulación de 
algunas hormonas como la hormona 

estimulante de la tiroides, la hormona 
foliculoestimulante y la insulina.

Glucuronolactona Interviene en procesos de 
detoxificación aunque todavía no hay 

información clara acerca de su 
interacción. 

Fuente: Elaboración propia (4,28,29,36-43).



cola que contiene de 0 a 60 kcal/200 mL. De
hecho, por el contenido de hidratos de
carbono algunas bebidas son etiquetadas en
el comercio como normal, zero y low carb.

Actualmente en México, la legislación de los
alimentos procesados para la
comercialización se ha modificado con la
utilización de sellos en el etiquetado de los
productos para dar solución a problemas de
salud como el sobrepeso u obesidad que
aqueja a esta población. La Norma Oficial
Mexicana NOM 051- SCFI/SSA1-2010(18)
establece que las bebidas procesadas deben
llevar la leyenda “exceso de calorías” cuando
estas sobrepasan las 70 kcal por cada 100
mL y cuando la bebida sobrepasa el 10% del
total de azúcares debe presentar en la
etiqueta “exceso de azúcares” y si la bebida
contiene cafeína debe incluir la leyenda
“contiene cafeína evitar en niños”. De
acuerdo a dicha norma, las BE evaluadas no
sobrepasan las especificaciones establecidas
respecto a las calorías y a los azúcares, por lo
tanto, no deben presentar estos sellos, sin
embargo, no así para la cafeína en su
contenido, ya que se debe alertar a la
población a la que va dirigida e incluir la
leyenda “contiene cafeína, evitar en niños”.

Las BE presentan vitaminas (Bj-*/3, B6 y B12
en mayor proporción) además de los
componentes nutricionales. Las vitaminas
del complejo B se encuentran presentes en 7
productos de las 11 bebidas energizantes
evaluadas. Mientras que las vitaminas B5 y
B2 se encontraron en menor proporción.
Algunas bebidas indican en el etiquetado que
se cubren hasta el 90% del VRN (Valores de
referencia de nutrientes) de las vitaminas
niacina, B3, B5, B6 y B12 en la porción de
200 mL.

En el caso de la cianocobalamina, el
contenido de esta vitamina en 200 mL de

bebida energizante es de hasta 5.1 μg,
sobrepasando hasta el doble de las ingesta
diaria recomendada (IDR) (2.4 μg)(15). Sin
embargo, no se han establecido niveles de
consumo considerados tóxicos. Lo anterior
debido a que al ser vitaminas hidrosolubles
se eliminan del cuerpo de forma natural(44).

No hay datos sobre una IDR respecto a la
taurina, aunque cuando ocurre un exceso de
dicho aminoácido en el cuerpo es excretado
por orina(45). Este componente se
encuentra en 5 de las 11 bebidas de las
marcas evaluadas.

La NOM-218-SSA1-2011 establece que el
contenido de una bebida adicionada con
cafeína no debe sobrepasar los 82.5 mg/250
mL del producto(16), mientras que la ingesta
recomendada establecida por la FDA es <400
mg/día de cafeína(17). Las bebidas
energizantes evaluadas no sobrepasan esta
cantidad ya que contienen entre 38 a 64 mg/
200 mL. Por lo tanto, el contenido en 200 mL
de cafeína representa hasta un 16% de esta
recomendación, valor que no sobrepasa
dicha recomendación de consumo. La
cafeína es considerada el componente
principal de estos productos, se encuentra
en la mayoría de las bebidas evaluadas. Una
taza de café contiene entre 64 y 115 mg de
cafeína, esto depende del tipo de método
que se emplee para la obtención de esta
bebida, ya sea por método de goteo,
cafetera de filtro o café instantáneo, siendo
el método de goteo el cual contiene mayor
cantidad de cafeína (115 mg)(46), por lo
tanto una porción de 200 mL de estas
bebidas energizantes presenta el mismo
contenido de cafeína que una taza de café.

En cuanto a su composición, es importante
resaltar que el guaraná contiene más del
doble de cafeína y los efectos estimulantes
son considerados con mucha mayor
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Cuadro 2. Análisis del contenido de diferentes bebidas energizantes comercializadas hasta el año 2020
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Tamaño de 

porción (mL)
200 200 200 200 200 200 200 200 200 200 200

Porciones por 

envase
2.37 2.37 2.37 2.37 2.37 2.37 2.37 2.37 1.17 1.17 0

Contenido

energético

(Kcal)

8 98 0 18 120 100 80 70 92.9 92.1 90

Grasa (g) 0 0 0 0 0 0 0 0 0.1 0.1 0

Carbohidratos 

(g)
2 24.6 0 4.5 14 24 20 17 22.6 22.6 22

Azúcares (gr) 0 23 0 2.8 14 24 20 17 17.7 16.2 22

Proteína (gr) 0 0 0 0 0 0 0 0 0.4 0.2 0

Sodio (mg) 154 154 154 160 240 260 140 170 156 195 80

B3 (mg) 

Niacina
10.2 10.2 10.1 10.3 0 0 0 0

90% 

VRN*

90% 

VRN
16

B5 (mg) ácido 

pantoténico
6.0 0 0 6 0 0 0 0

90% 

VRN

90% 

VRN
4

B6 (mg)
1.7 1.7 1.7 1.7 0 0 0 0

90% 

VRN

90% 

VRN
4

B12 (µg)
5 5 5.1 5 0 0 0 0

90% 

VRN

90% 

VRN
4

Taurina (mg) 744 0 786 0 0 0 0 0 800 800 800

Ginseng(mg) 168 0 169 0 0 0 0 0 0 0 0

Cafeína (mg) 64 64 39 64 64 64 60 60 0 0 38

Carnitina (mg) 20 54 47 14 0 0 0 0 0 0 0

Guaraná (mg) 0 0 4.2 0 0 0 0 0 0 0 0

Glucurono-

Lactona (mg)
0 0 0 0 0 0 0 0 480 480 0

Inositol (mg) 0 0 0 0 0 0 0 0 40 40 0

Fuente: Elaboración propia a partir de las etiquetas de los productos. *VRN= Valores de referencia de nutrientes.



potencia.

El efecto estimulante de 1 g de guaraná es
equivalente al de 40 mg de cafeína, pero su
efecto es más prolongado (47) debido a los
taninos presentes en la planta guaraná(48).
Lo anterior debido a que existen posibles
interacciones con la cafeína y saponinas, que
en conjunto pueden prolongar por mayor
tiempo los efectos de la cafeína(49). Hasta
nuestro conocimiento, no existen datos
específicos de una recomendación de
consumo diario para el guaraná. De las
bebidas evaluadas solo dos productos
presentaron dicho componente.

Otro componente que se encontró en el
cuadro de las bebidas evaluadas fue la
carnitina. Este componente es utilizado en la
degradación de las grasas (40). Debido a esta
función en la obtención de energía es
adicionada a las bebidas energizantes y se
encuentra al menos en cuatro de las bebidas
evaluadas.

Tanto el inositol como la glucuronolactona,
son componentes que tienen función en la
utilización de los azúcares (41,43), y
generalmente se encuentran en pocas
bebidas energizantes como se puede
visualizar en el cuadro 2. De estos
componentes mencionados anteriormente
no existe una recomendación establecida de
consumo.

CONCLUSIONES
La evaluación de la etiqueta nutrimental de
las BE se mostró que las bebidas
comerciales presentan un bajo o nulo
contenido de grasas y proteínas, siendo los
azúcares, sodio, cafeína, vitaminas (B2, B3,
B5, B6 y B12) los que se encuentran en
mayor proporción, entre otros como la
glucuronolactona e inositol que sólo se
encuentran en una marca de las BE. Por

tanto, el contenido de calorías y azúcares no
sobrepasan lo establecido en la NOM 051 así
que no presentan sellos precautorios en las
etiquetas pero sí debe presentar un
octágono con la leyenda “contiene cafeína
evitar en niños”, además se debe considerar
que el consumo no es sólo de una porción
(200 mL), normalmente el consumidor
ingiere una lata completa, que puede
contener hasta 475 mL, lo cual puede
conllevar a un exceso de los componentes
del producto.

La comparación de la cantidad en 200 mL de
estos productos con las recomendaciones de
ingesta indicó que la mayoría de los
componentes (taurina y vitaminas del
complejo B) sobrepasan las
recomendaciones de consumo. Por lo tanto,
el consumo frecuente y de mayor cantidad a
una porción de este tipo de bebidas
incrementa la probabilidad de desarrollar
efectos no deseables en la salud de los
individuos. De ahí que se deban hacer más
estudios sobre dichos efectos y sobre todo
cuando se combinan con otros productos
con contenido de alcohol.
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INTRODUCCIÓN
La enseñanza de la nutrición como campo cienmfico en LaOnoamerica surgió en ArgenOna en
1933 donde se formaron los primeros profesionales de la nutriología. Diez años después en
México se imparte el curso de formación de dieOstas en el Hospital InfanOl de México, y
también en 1943 se fundó la Escuela de DieOstas del InsOtuto Nacional de Cardiología. Para el
año de 1963, inicia el programa de nutriología con orientación comunitaria con duración de
tres años en la Escuela de Salud Pública, y fue hasta el año de 1972 que nace la primera
Licenciatura en Nutrición en la Universidad Iberoamericana en la Ciudad de México para
egresar a los primeros licenciados y licenciadas en nutrición en nuestro país (1).

De acuerdo con la Confederación Internacional de Asociaciones de DietéOca (ICDA), el
Licenciado en Nutrición es el profesional que aplica la ciencia de los alimentos y nutrición para
promover la alimentación correcta y la salud, lo que contribuye a prevenir y tratar
enfermedades, opOmizando el estado de nutrición y de salud de individuos, grupos,
comunidades y poblaciones (2). Sin embargo, la formación de nutriólogos y nutriólogas puede
variar según localidad y la insOtución educaOva en la que se estudie y se requiere una
combinación de conocimientos teóricos y prácOcos en diversas áreas relacionadas con la
nutrición y la alimentación, que incluyen ciencias biológicas, médicas y sociales.

Los programas universitarios suelen tener una duración de 3 años y medio a 5 años
considerando además las horas desOnadas a cumplir con el servicio social (3) y pueden diferir
en el alcance de sus prácOcas, el área curricular de libre elección y orientación dentro de la
nutriología teniendo una enfoque más general o en algunos caso un énfasis parOcular en
nutrición clínica, gesOón de servicios de alimentos, nutrición poblacional, nutrición deporOva
entre otros.

Al inicio de la década de 1990 la carrera se ofrecía únicamente en seis universidades a nivel
nacional; la oferta académica comenzó a crecer a parOr del 2010 y hoy con cincuenta años de
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de nutriólogos y nutriólogas en el país, existen
339 programas de Licenciatura en Nutrición
imparOdos en las diferentes enOdades
federaOvas. El propósito de este informe es
realizar una revisión de la formación de
Licenciados en nutrición en la actualidad.

Panorama actual
En el ciclo escolar 2021-2022, de acuerdo con
datos de la Asociación Nacional de
Universidades e InsOtuciones de Educación
Superior de la República Mexicana A.C.
(ANUIES) (4), se reportó un total de 242
insOtuciones de educación superior (IES)
distribuidas en 339 insOtuciones/enOdad
federaOva (considerando que una misma
insOtución puede tener presencia en dos o
más enOdades) que imparten la licenciatura
en nutrición en las modalidades escolarizada,
no escolarizada o mixta, y más del 85% se
ofertan en insOtuciones privadas.

En las EnOdades de Puebla, Ciudad de México,
Jalisco, Estado de México y Guanajuato reside
el mayor número de IES que ofertan la
Licenciatura en Nutrición (30% de la oferta
nacional), como se observa en la cuadro 1.

A nivel nacional sólo 41 programas se
encuentran acreditados por el Consejo
Nacional para la Calidad de los Programas
EducaOvos en Nutriología, A.C. (CONCAPREN)
(5) y 42 insOtuciones se encuentran afiliadas a
la Asociación Mexicana de Miembros de
Facultades y Escuelas de Nutrición, A.C.
(AMMFEN, A.C) (6).

De acuerdo con los datos obtenidos también
del Anuario EstadísOco de ANUIES del ciclo
analizado, se idenOficó que las insOtuciones
que actualmente ofertan la licenciatura en
nutrición Oenen un área de formación
dominante (7) el cual se describe en la cuadro
2.

Respecto a la matrícula universitaria, en el
ciclo escolar 2021-2022 se reportaron 18,088
estudiantes de nuevo ingreso y 76,280 de
matrícula total. Un dato relevante es que el
52% de la matrícula total a nivel nacional se
concentra en Ciudad de México (25%), Estado
de México (10%), Jalisco (8%), Nuevo León y
Sinaloa (5%). Para ese mismo ciclo escolar
egresaron 10,121 estudiantes y se Otularon
6,612 licenciados/as en nutrición, en este
senOdo, los estados que concentran el 50% de
los egresados son Estado de México (13% con
1,278 egresados), Ciudad de México (12% con
1,166 egresados), Jalisco (10% con 1,032
egresados), Michoacán Baja California y
Nuevo León (5% con 505 a 548 egresados). Se
esOma que en total han egresado en México
88,698 estudiantes de nutrición y se han
Otulado 57,832 licenciados/as en nutrición.
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Cuadro 1. Número de insotuciones de educación
superior (IES) que ofertan la Licenciatura en
Nutrición

Fuente: Elaboración propia de acuerdo a partir de
datos del Anuarios Estadísticos de Educación
Superior ciclo 2021-2022.



Conclusión
En México, se reportaron 145 universidades
(30,600 estudiantes y 2,061 titulados), en el
ciclo escolar 2010-2011, esto es, 42.7% más
IES y 40.1% más estudiantes en 11 años (7).
Con estos datos se puede reconocer el
aumento en la formación de licenciados en
nutrición, sin embargo, este crecimiento no
va necesariamente acompañado de procesos

de aseguramiento de la calidad académica,
toda vez que el número de programas
acreditados no supera los 41 programas a
nivel nacional y de forma adicional, las
oportunidades laborales tampoco
acompañan ese crecimiento en la matrícula y
en los egresados, por lo que es necesario
contar con licenciados/as en nutrición
altamente capacitados/as y reconocidos/as
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Fuente: Elaboración propia de acuerdo a paror de datos del Anuarios Estadísocos de Educación Superior ciclo
2021-2022

Orientación básica clínica Orientación cienefica Orientación deporgva Orientación gastronómica
1. Licenciatura en bienestar 
integral y nutrición
2. Licenciatura en dietética y 
nutrición
3. Licenciatura en dietética y 
nutrición
4. Licenciatura en nutrición
5. Licenciatura en nutrición 
aplicada
6. Licenciatura en nutrición 
de la salud
7. Licenciatura en nutrición 
humana
8. Licenciatura en nutrición 
humana y dietética
9. Licenciatura en nutrición 
clínica
10. Licenciatura en nutrición 
y bienestar integral
11. Licenciatura en nutrición 
y ciencias de los alimentos
12. Licenciatura en nutrición 
y dietética
13. Licenciatura en nutrición 
y dietología
14. Licenciatura en nutrición 
y educación alimentaria
15. Licenciatura en nutrición 
y estilo de vida
16. Licenciatura en nutrición 
y salud
17. Licenciatura en nutrición 
y salud integral
18. Licenciatura en 
nutriología

19. Licenciatura en 
ciencia de la nutrición 
humana
20. Licenciatura en 
ciencias de la nutrición
21. Licenciatura en 
ciencias nutricionales

22. Licenciatura en 
educación física y nutrición 
deportiva
23. Licenciatura en 
educación nutricional 
deportiva
24. Licenciatura en 
nutrición y desarrollo físico

25. Licenciatura en 
gastronomía nutricional
26. Licenciatura en 
gastronomía y nutrición
27. Licenciatura en 
nutrición gastronómica
28. Licenciatura en 
nutrición y artes 
culinarias
29. Licenciatura en 
nutrición y gastronomía
30. Licenciatura en 
nutrición y servicios 
alimentarios
31. Licenciatura en 
nutrición y tecnología de 
los alimentos
32. Licenciatura en 
administración de la 
nutrición

Cuadro 2. Orientaciones del perfil de egreso de la licenciatura en nutrición



laboralmente ya que el nutriólogo puede
desempeñarse en varias áreas y campos
profesionales simultáneamente (8).

Las/los licenciados/as en nutrición son los
profesionales encargados de idenOficar los
problemas de nutrición de la población,
capaces de desarrollar programas de nutrición
e intervenciones efecOvas para promover una
mejor salud alimentaria en el país y poder
abordar los desa�os nutricionales emergentes
en el mundo.
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