
---
CINIBR

E
V

IS
T

A

¿A nadie
le amarga...?

Nº 8 · JULIO  2018 | www.cinib.es 

C E N T R O  I N T E G R A L  D E  N U T R I C I Ó N  D E  L A S  I S L A S  B A L E A R E S  

La guerra al
dulce La comunidad científica

presiona para marcar
los refrescos con
alertas sanitarias

Alimentos que más azúcares
añadidos aportan a la alimentación 

Bebidas veraniegas
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Un intrusoen nuestra dieta
¿El organismo puede vivir

perfectamente sin sacarosa?

Y por si fuera poco, los dulces envejecen



Obesidad y azúcar: aliados o enemigos

Al examinar el nivel de azúcar en la sangre de 600 hom-
bres y mujeres, de edades comprendidas entre 50 y 70 años,
y con otros factores como el sexo, el peso, el nivel de la in-
sulina en la sangre y si se es fumador o no, y mostrar fotos
de estas personas a expertos, los especialistas llegaron a la
conclusión de que quienes tenían un elevado nivel de glu-
cosa en el organismo, parecían más viejos de quienes lo te-
nían menor.

Según sus cálculos, un milimol adicional de azúcar por litro
de sangre ‘envejece’ a una persona cinco meses. El estudio
fue publicado por la American Aging Association.La glica-
ción, del cual deriva este ‘envejecimiento’, es un proceso
relacionado con el azúcar que se ingiere en la dieta y ali-
mentos que se trasforman en azúcares dentro del orga-
nismo.

El azúcar es necesario porque proporciona energía a las cé-
lulas, pero como por sí mismo no puede moverse libre-
mente, para llegar a ellas requiere determinadas moléculas,
como la insulina, que le sirven de vehículo.

Cuando hay una alimentación inadecuada, muy rica en azú-
cares, el exceso de glucosa no encuentra vehículos que lo
transporten a las células y entonces se une a las proteínas,
entre ellas la elastina y el colágeno, lo que produce des-
echos denominados ‘productos finales de avanzada glica-
ción’, una especie de caramelización del colágeno que lo
hace más rígido y provoca la pérdida de sus propiedades,
dando como resultado flacidez y descolgamiento en la piel.

Y por si fuera poco,
los dulces envejecen

Modificar progresivamente el
modo en que se piensa y se siente

respecto del cuerpo, la comida y el mo-
vimiento para fortalecer la decisión y el
compromiso de manejar el tratamiento.
Conocer y utilizar técnicas para reducir
la ansiedad y el estrés.

Los pilares del tratamiento programado en nuestro Centro
Aprender nuevas conductas y
maneras de gozar de la vida, de

las relaciones y hasta de sí mismo, sin
falsos apoyos como la comida, el atra-
cón, la dieta exagerada o la purga. Des-
arrollar diversos intereses y fortalecer la
red social.

Aprender a disfrutar de la comida
sin culpa. No hay alimentos pro-

hibidos, sólo conviene dar más prefe-
rencia a algunos y menos a otros. Los
pacientes aprenden  cómo elegir los ali-
mentos, leer las etiquetas, comprar, co-
cinar y hasta presentar la comida.8 C
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1 2 3Existen múltiples factores que influyen en la incidencia de obesidad y, junto
con el descenso de actividad física, el exceso de ingesta, juega un papel pre-
ponderante en la aparición de este problema de salud pública. Aunque
existe una clara relación entre la ingesta de grasas y la ganancia de peso, el
papel de los carbohidratos y más concretamente el de la sacarosa en el des-
arrollo de obesidad es más controvertido. Gran parte de esta controversia se
debe a la creciente demanda de alimentos precocinados o bollería industrial,
pero también a las bebidas azucaradas y al incremento calórico en la dieta
asociado a su consumo. 
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La Organización Mundial de la Salud lo ha dejado claro en
sus directrices: hay que comer menos azúcar. ¿El motivo? Para
poder “reducir el riesgo de enfermedades no transmisibles en
adultos y niños”. Sobre todo el sobrepeso y la obesidad, que
en 2016 afectaba a más de 340 millones de niños y adoles-
centes entre cinco y 19 años, según los datos de la OMS.

Cuando hablamos de reducir la ingesta de azúcar no solo nos
referimos a las cucharillas que echamos en el café o en el
yogur para endulzarlo. Para lograr bajar el consumo de este
ingrediente, también debemos estar atentos a los azúcares aña-
didos que pueda haber en todo lo que comamos.

La OMS considera que el consumo de azúcares añadidos debe
ser menor del 10% de la ingesta calórica total y - a ser posi-
ble- menos del 5%. Y, según el estudio “Distribución de ma-
cronutrientes y fuentes alimentarias en la población española”
de ANIBES , la ingesta de azúcares asciende a un 17%.

Existen muchísimos productos en el mercado que llevan azú-
cares sin nosotros saberlo y cuando hablamos de alimentos
para niños el problema es aún mayor. Explica el estudio  que
la ingesta de azúcares es “significativamente más alta en niños
y adolescentes que en adultos y personas mayores”.

Lejos de lo que podríamos pensar, “ la leche y los productos
lácteos son el grupo de alimentos y bebidas que más contri-
buye a la ingesta de azúcares, seguido del de bebidas sin al-
cohol, el de frutas, el de azúcares y dulces y el de cereales y
derivados”, aclara el estudio.

Es importante que cada uno de estos grupos se analice de
forma diferenciada por subgrupos, por el distinto tipo de azú-
cares que aportan. Los grupos que contribuyen con menor can-
tidad de azúcares son el de los precocinados, el de las salsas y
condimentos, el de la carne y derivados y el de legumbres
(cada grupo aporta aproximadamente un 1%).

¿A nadie le
amarga un

dulce?

Alimentos que más azúcares añadidos aportan a la alimentación 

Para evitar el envejecimiento

prematuro no basta con proteger

la piel del sol y la contaminación,

también hay que ponerla a dieta:

el azúcar en sangre deteriora,

y mucho
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Jordi Sabaté | ConsumoClaro
En verano aumenta el consumo de líquidos debido al calor y
a que pasamos más tiempo al aire libre. Estos factores provo-
can la necesidad de hidratarnos con mayor frecuencia, ya que
nuestra pérdida de agua corporal es mayor. También la sensa-
ción de agobio por las altas temperaturas nos genera un deseo
de consumir bebidas frías que nos refresquen.

Sin embargo, ni todas
las bebidas son adecua-
das para hidratarnos -
como es el caso de las
bebidas y combinados
alcohólicos- ni la ma-
yoría de ellas pasan por
nuestro cuerpo cum-
pliendo su función sin
más. Salvo el agua, el
resto nos aportarán las
llamadas calorías vacías, es decir aquellas que no alimentan
pero van a parar a los pliegues grasos aumentando la tripa y las
cartucheras.

A continuación te explicamos el número de kilocalorías de las
bebidas más comunes en esta época del año.

Copa de vino
El vino tiene un elevadí-
simo poder calórico. No
importa que sea tinto,
blanco o rosado, ya que
las calorías las aporta pro-
ceden del alcohol a no ser
que hablemos de vinos
generosos o dulces, en
cuyo caso habrá que con-
tar también la cantidad de

azúcar que contenga y que no solo contabi-
lizaremos como calorías sino también por
sus efectos sobre el metabolismo como mo-
lécula dulce.

En el caso de un vino son azúcar residual o
con ligeras trazas, habrá que calcular la can-
tidad que servimos en una copa y que puede
variar entre 100 mililitros o 150 mililitros,
en función de si la llenamos más o menos.
Para una copa de 100 mililitros -la equiva-
lencia es aproximadamente un gramo por
mililitro- corresponden entre 75 y 80 kilo-

calorías. Si la llenamos a 150 mililitros llegaría a las 120 ki-
localorías.

Tinto de verano
El tinto de verano, que es
una mezcla de gaseosa
con vino tinto, o bien vino
blanco con fanta de limón
o Sprite, puede subir su
poder calórico hasta las
125 calorías, aunque en
realidad su carga calórica
será mayor en función de
si usamos bebidas azuca-

radas o solo gaseosa, y del tipo de vaso que usemos.

Si usamos una copa de vino y rellenamos solo 150 mililitros,
el poder calórico es de aproximadamente 57 kilocalorías. Si
usamos un vaso grande y consumimos el equivalente a una
lata (330 mililitros), aunque tiene menos alcohol que el vino,
alcanzaremos las 125 kilocalorías. 

Cerveza
El poder calórico de la
cerveza puede provenir
por su cantidad de alcohol
y también por el azucar
residual que contenga, si
tiene. Pero tiene menos
calorías por unidad que el
vino, debido a que su
grado es menor. Una jarra
de 250 mililitros contie-

nen 88 kilocalorías; una lata de 330 mililitros asciende a 117
kilocalorías. Menos que un tinto de verano, que sin embargo
tiene la misma cantidad de alcohol. 

Clara o shandy
La clara o shandy, es
decir la mezcla de cerveza
y gaseosa o limón a dos
mitades, puede ser una
buena o una mala idea. Si
se utiliza gaseosa se re-
baja el grado etílico y no
se aporta tanto azúcar re-
sidual, con lo que una lata
de 330 mililitros aporta

59 kilocalorías. Si en cambio se realiza con limón, las kiloca-
lorías suben a 125 kilocalorías, igual que un tinto de verano.

Horchata
La típica bebida valencia
es tan rica y deliciosa
como calórica, por lo que
debería llevar el cartel de
degustar pero no abusar.
Es rica en almidón y
acido linoléico - un ácido
esencial omega-6-; en
concreto está compuesta
por un 2,4% de grasas y

un 12% de azúcares, lo que le otorga un importante aporte nu-
tricional. Un vaso de 330 mililitros aporta 231 kilocalorías. 

Zumos envasados
A diferencia de los natu-
rales, suelen tener un
aporte de azúcar extra que
les hace todavía menos
recomendables a nivel
tanto calórico como meta-
bólico, sobre todo si se
trata de néctares y con-
centrados, que es como la
legislación obliga a auto-

denominarse a los zumos con azúcares añadidos artificial-
mente. Una ración de 330 mililitros puede llegar a contener
más de 150 kilocalorías: superior a una cerveza y un tinto de
verano. 

Granizados
Están muy ricos pero en-
gordan que es un primor.
Además aportan un 12%
de azúcar, lo cual es una
barbaridad. Por ejemplo,
para una dosis de 330 mi-
lilitros se añaden 40 gra-
mos de azúcar, unos 7
terrones. Con estas cifras,
no es de extrañar que la

citada dosis aporte casi  200 kilocalorías. 

Gin Tonic
Otra apetecible bebida o
combinado alcohólico
que se ha convertido en
un clásico veraniego. El
gin tonic aporta calorías
tanto por el alcohol de la
ginebra, entre el 40% y el
50% en volumen, como
por los azúcares de la tó-
nica, que son 28 gramos

de glucosa por botellín. Se calcula que un copazo de 250 mi-
lilitros aporta 190 kilocalorías; el equivalente en 330 milili-
tros serían 250 kilocalorías. Ahí es nada. 

Refrescos con azúcar
No importa la marca, a no
ser que lleven edulcoran-
tes, los refrescos azucara-
dos tienen un importante
aporte tanto glucémico
como calórico que los
hace poco recomendables
para calmar la sed. Una
lata de Coca Cola clásica
supone ingerir energía por

valor de 130 kilocalorías. 

Agua fresca
El agua pura, libre de
esencias y azúcares aña-
didos, aporta 0 kilocalo-
rías, sin importar la
cantidad que se llegue a
beber. Esto la hace sin
duda la bebida más indi-
cada para refrescarse e
hidratarse durante el ve-
rano. Las otras pueden

ser útiles para otros fines como el ocio o el placer, pero siem-
pre recomendadas de forma ocasional. 

Ni todas las bebidas 
adecuadas para
hidratarnos, ni la
mayoría de ellas
pasan por nuestro
cuerpo cumpliendo

su función

Si estamos sedientos...
Debemos tener en cuenta que si estamos sedientos no
nos ayudarán en absoluto bebidas con exceso de cafeína,
azucaradas o con alcohol, ya que nos calmarán la sed en
un primer momento -o eso nos parecerá- pero luego la
sensación de sed se incrementará. Algunas bebidas como
el café, el alcohol o las que llevan soda favorecen la pér-
dida de agua a través del sudor. Para apaciguar la sed de-
bemos tomar cualquier bebida que contenga agua
(zumos, infusiones...) o alimentos ricos en agua (frutas y
verduras). La temperatura también se deberá tener en
cuenta, una bebida helada puede ralentizar el vaciado
gástrico y con ello problemas estomacales. La bebida de-
berá estar entre 14-16ºC. 

Un breve repaso a lo que pueden llegar a engordar
los distintos brebajes que consumimos en verano
para hidratarnos y refrescarnos

Bebidas 
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que tampoco está en la
agenda un impuesto de este tipo para el
conjunto de España.

“Yo pondría una advertencia sanitaria en
todas las bebidas azucaradas, como la
Coca-Cola, pero también en los donuts y
las chocolatinas, que tienen azúcar y ade-
más grasas”, propone Carlos Macaya,
presidente de la Fundación Española del
Corazón. Macaya, jefe del Servicio de
Cardiología del Hospital Clínico San
Carlos de Madrid, pide “vigilar y contro-
lar la relación de las asociaciones profe-
sionales científicas con Coca-Cola”. En
España, por ejemplo, The Coca-Cola
Company ha participado en la elabora-
ción del documento “Balance energético
en niños y adolescentes”, de la Asocia-
ción Española de Pediatría.

Macaya cree que "los productores están
concienciados, Coca-Cola, por ejemplo,
hizo hace tiempo una Coca-Cola Light e
incluso una Coca-Cola Zero", aunque re-
conoce que "ahora hay que ponerse las
gafas para ver las calorías marcadas en el
envase". La Organización Mundial de la
Salud recomienda no consumir más de
12 cucharillas de azúcar al día y sugiere
una ingesta ideal de seis, menos que las
presentes en una sola lata de Coca-Cola.

FUENTE: https://elpais.com

Esta bebida
perjudica gravementesu salud Martín aplaude el establecimiento de

impuestos a las bebidas azucaradas como
medida de salud pública, como ya se ha
hecho en países como Finlandia, Hungría
y Francia. México, el segundo país con
más obesos tras EE UU y uno de los ma-
yores consumidores de Coca-Cola, tam-
bién aprobó en 2013 un impuesto del
10% para las bebidas azucaradas. Las
ventas cayeron un 6% el primer año. La
Asociación Médica Británica, que repre-
senta a 170.000 médicos de Reino Unido,
también defiende que “un impuesto del
20% en las bebidas azucaradas es vital
para frenar la obesidad”.

El impuesto “debe ser de al menos el
20% para tener un impacto en la obesi-
dad y en las enfermedades cardiovascu-
lares”, coincide la Organización Mundial
de la Salud (OMS).

Presiones
En España, el Gobierno catalán renunció
en 2013 a poner un impuesto antiobesi-
dad a las bebidas azucaradas, tras las pre-
siones de la Embajada de EE UU. El
embajador Alan D. Solomont llegó a reu-
nirse con el presidente de la Generalitat,
Artur Mas, para comunicarle el malestar
de Coca-Cola y Pepsi con la medida y su-
gerirle que podrían caer las inversiones
estadounidenses en Cataluña. La porta-
voz del Ministerio de Sanidad reconoce

Manuel Ansede | El País
“La industria del azúcar es como la del
tabaco hace unas décadas”, opina el mé-
dico Javier Martín, del hospital madri-
leño Severo Ochoa. El facultativo
publicó hace dos años un estudio que
atribuía más de 25.000 muertes anuales
en España al exceso de peso. Un falleci-
miento cada 20 minutos, por infartos, de-
rrames cerebrales, diabetes o algún tipo
de cáncer vinculado al sobrepeso y la
obesidad, como el de mama, el de colon
y el de hígado. Los autores del trabajo,
publicado en la revista Medicina Clínica,
señalaron directamente a las bebidas azu-
caradas y pidieron el fomento del de-
porte. “Hay que lograr que las bebidas
azucaradas sean menos atractivas para
los consumidores. Poner advertencias sa-
nitarias no es suficiente, habría que me-
jorar la educación en otros niveles, por
ejemplo quitando las máquinas expende-
doras de los colegios”, señala Martín.

Diabetes
En 2015, investigadores de la Universi-
dad de Harvard y el Imperial College de
Londres, entre otras instituciones, calcu-
laron que el consumo de bebidas azuca-
radas provoca 133.000 muertes al año
por diabetes, otras 45.000 por enferme-
dades cardiovasculares y 6.450 por dife-
rentes tipos de cáncer.

Ingesta ideal
La Organización Mundial
de la Salud recomienda no
consumir más de doce
cucharillas de azúcar al día
y sugiere una ingesta ideal
de seis, menos que las pre-
sentes en una sola lata de
Coca-Cola

La comunidad científica presiona
para marcar los refrescos con
alertas sanitarias y gravarlos
con impuestos elevados,
como ocurre con el tabaco



Fernando Goitia | XLSemanal
Trastornos metabólicos, diabetes de tipo 2, enfermedades car-
diovasculares, hígado graso, obesidad, sobrepeso, cáncer…
son enfermedades cuya prevalencia no para de crecer. Y cada
vez más investigaciones señalan como responsable al azúcar,
sustancia que la industria alimentaria añade a tres de cada cua-
tro productos que fabrica, endulzando como nunca la alimen-
tación del ser humano. En especial, la de la infancia.

En España, con una de las tasas más altas de Europa de so-
brepeso y obesidad, el 40 por ciento de los niños consume más
azúcar de los 25 gramos diarios que la Organización Mundial
de la Salud recomienda no sobrepasar. Nada extraño si se tiene

en cuenta que un español ingiere de media 111 gramos al día.
Lo hace, eso sí, sin ser del todo consciente, ya que la mayor
parte de ese azúcar ha sido añadido por la industria a multitud
de alimentos. «El azúcar está omnipresente en todos los pro-
ductos ultraprocesados, cuyo consumo se ha disparado en los
últimas décadas -explica el nutricionista Carlos Ríos, impul-
sor del movimiento Realfooding-Comida Real-: precocinados,
bebidas azucaradas, yogures, cereales, galletas, pasteles, bo-
llería, pan, leche, muchos alimentos dietéticos también… En
fin, la lista es extensa». Y el negocio, se podría añadir, muy lu-
crativo.

‘Chico’ para todo
En España es el primer sector industrial, con récord de expor-
taciones y una facturación de 98.300 millones de euros en
2017, el mejor año de su historia, según la Federación Espa-
ñola de Industrias de Alimentación y Bebidas (FIAB).

Son cifras a las que el azúcar, un aditivo barato que alarga la

duración de los alimentos y mejora su sabor, contribuye de
forma considerable. También se añade a los alimentos para
darles atributos como viscosidad, textura y cuerpo.

Pero el lobby azucarero ha promovido la idea de que el gran
responsable del sobrepeso y las enfermedades cardiovascula-
res es la grasa. Una tesis que sufrió un fuerte varapalo hace
año y medio, cuando investigadores estadounidenses desve-
laron las maniobras del sector para venderle este cuento al
mundo. Como resultado, muchos profesionales recomendaron
una alimentación baja en grasas y el mercado se inundó de
productos light bajos en grasa donde esta es sustituida por azú-
car.

Azúcar que se convierte en grasa
Estas recomendaciones han hecho creer a los consumidores
que la grasa es el único responsable del sobrepeso, y eso es
un error muy peligroso. El excesivo consumo de azúcar tam-
bién genera grasa. Lo que ocurre es que, cuando el cuerpo re-
cibe demasiado azúcar, decide acumular ese excedente que no
necesita en forma de grasa. Es un modo de asegurarse de que
podrá transformarla rápidamente en energía si, en un futuro,
sufriera un déficit de azúcar.

La insulina desempeña un papel determinante en todo esto.
Esta hormona, producida en el páncreas, se encarga de adver-
tir a hígado, músculos y células de grasa para que absorban el
exceso de azúcar y engorden. El problema es que la alimenta-
ción occidental, con su elevado consumo de esta sustancia, no
permite descansar al páncreas, que sigue generando insulina,
y se produce un exceso de grasa que el organismo no necesita
y que, por lo tanto, no quema. Además, cuando las células
dejan de absorber azúcar, se dispara su concentración en san-
gre y aparece la hiperglucemia, característica de la diabetes
mellitus de tipo 2, que en España afecta ya a 5,3 millones de
personas. Diabetes, obesidad, infartos… no son, sin embargo,
los únicos problemas asociados al azúcar. Por poner dos ejem-
plos, en España el 16 por ciento de las personas ciegas lo son
por culpa del azúcar y 7 de cada 10 españoles con amputacio-
nes no traumáticas de los pies se relacionan con la diabetes, es-
tadística en la que solo nos supera Estados Unidos.

El cambio empieza
en los colegios
La dieta se educa. Al fin y al cabo, en la infancia se
crean los hábitos que determinarán nuestra salud. Bajo
esta premisa actúan colegios como el Khalil Gibran, en
Fuenlabrada (Madrid) donde el menú escolar margina
los alimentos con azúcares, grasas hidrogenadas, edul-
corantes, aditivos y otros ingredientes añadidos. La
máquina expendedora del centro no ofrece refrescos,
zumos, galletas, chocolate, bollería industrial ni pata-
tas fritas. «La idea no gustó a todo el mundo -cuentan
desde el colegio-. Muchas familias no entendían por
qué lo hacíamos». Por eso se invita a los padres a pre-
parar meriendas saludables para el recreo y se les dan
charlas nutricionales. Son medidas que se extienden al
amparo de la Ley de Seguridad Alimentaria y Nutri-
ción de 2011.

Un intruso
en nuestra dieta
El término ‘azúcar’ describe a un grupo de sustancias
del que forman parte la glucosa, la fructosa, la lactosa
o la sacarosa. Es esta última a la que nos referimos
cuando hablamos del azúcar. La sacarosa se extrae de
la remolacha, la caña o la palma y supone hoy la mayor
parte de nuestra ingesta habitual de azúcares. Algo cho-
cante, ya que el organismo puede vivir perfectamente
sin sacarosa, un compuesto químico orgánico que, de
forma directa, nunca había estado presente en tales can-
tidades en la dieta del ser humano. Nuestro metabo-
lismo, de hecho, ya procesa los almidones de cereales
o patatas y los transforma en sacarosa para proporcio-
narle la energía necesaria al cerebro. Es decir, no exis-
ten argumentos nutricionales para justificar que se haya
convertido en un ingrediente omnipresente de la ali-
mentación occidental.

No son las grasas
Nunca hemos endulzado tanto lo que comemos, y lo estamos pagando muy caro:

obesidad, infartos, cáncer… Así lo evidencian nuevas investigaciones que

demuestran cómo la industria alimentaria ha tratado de confundirnos durante

años haciéndonos creer que el granculpable de todo eran las grasas. 

“En los últimos 50 años, la nutrición
ha sufrido un cambio radical. Un niño
come hoy mucho más azúcar que su
abuelo en toda su vida”

Al ingerir tanto azúcar
el cuerpo la acaba

transformando en grasa
que no necesita y que, por lo

tanto, no quema. 



La eterna guerra contra el azúcar
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entre estas y la obesidad. Por el contrario, el 82% de los análi-
sis independientes la establecían. O sea, la fuente de financia-
ción determina el resultado”. Martínez-González aporta un
apunte relevante: “Cuando se ingieren estos líquidos, el cere-
bro no los asocia como calorías y provocan más hambre”. 

Más ejercicio

Pero, por supuesto, no hay que echarle toda la culpa a los azú-
cares. Los expertos coinciden en que “la epidemia” de obesi-
dad está asociada también a un modo de vida sedentaria. “Antes
los niños íbamos en bici, jugábamos en la calle, quemábamos
las calorías, pero ahora, con tantas horas antes las pantallas, no
se queman”, constata Montse Folch, nutricionista de la clínica
Teknon, que alerta especialmente de la creciente obesidad en

los más dañinos, proceden de las bebidas azucaradas. La evi-
dencia científica es muy sólida en la relación entre estos re-
frescos y la obesidad, la diabetes tipo 2 y la caries. En el caso
de las enfermedades cardiovasculares es una evidencia mode-
rada”, argumenta Miguel A. Martínez-González, autor de varias
investigaciones sobre un debate que, asegura, está focalizando
el interés de la comunidad internacional en la lucha contra la
obesidad.

“El ‘lobby’ del azúcar tiene poder”, apunta el profesor  de la
Universidad de Navarra con datos contrastados. “Hicimos una
investigación con los artículos influyentes sobre el tema y com-
probamos que el 83% de los estudios financiados por la indus-
tria de bebidas refrescantes concluían que no había relación

Inma Fernández | El Periódico
Ojo con el refranero, que con eso del ‘a nadie le amarga un
dulce’, se puede liar gorda. Los expertos de la salud llevan lus-
tros advirtiéndolo. Las grasas que no quemamos, al michelín, y
de ahí a la diabetes 2, la hipertensión, los problemas cardiovas-
culares... La eterna guerra contra el azúcar vive ahora un nuevo
episodio con la correlación entre obesidad y bebidas azucaradas
que ha llevado a gravar estos líquidos. Alguien ha recordado
con sabiduría: ¿De dónde sacaba el hombre prehistórico todo
el aporte de azúcar? De las frutas. No necesitaba más. 

Vayamos a lo concreto: una sola lata de Coca-cola contiene más
azúcar (35gr) de lo recomendado como porción diaria (25gr).
“Un tercio de los azúcares añadidos que consumimos, que son

los menores. Un niño gordito será, avisa, seguramente un adulto
obeso. “Hay tres etapas clave: los 2 años, los 6 y durante la pu-
bertad, porque no solo aumentan de tamaño las células propias
del tejido graso, los adipocitos, si no que también se multipli-
can para siempre”. 

Los múltiples esfuerzos por concienciar a la población caen en
saco roto, lamenta la experta, que extiende los peligros a todos
los productos con azúcares añadidos, que encabezan la pirá-
mide de alimentos más nocivos. “¡Si hay tiendas que solo ven-
den chuches, habria que cerrarlas!”. “Agua, agua, agua, y
ejercicio”, recomienda la nutricionista y añade: “Es preferible
una copita de buen vino tinto que un refresco”. Pero, obvio,
tampoco se pasen. 
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El Centro Integral de Nutrición de las Islas
Baleares (CINIB) realiza un intenso
programa educa�vo que entrena al
paciente en las habilidades de manejo y
adaptación de las indicaciones a su
situación par�cular y a su vida co�diana. 

Las personas aprenden a seleccionar los
obje�vos de sutratamiento, modificar su
alimentación, aumentar su ac�vidad �sica,
tomar la medicación justa si fuera
necesario, controlar su peso en forma
efec�va, reconocer síntomas, etc.
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