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Durante agosto se celebra el Mes de 
Corazón, que busca promover la toma 
de conciencia sobre la prevención 

y control de los factores de riesgo de las 
enfermedades cardiacas.

Con admiración hemos 
visto por televisión, durante 
las Olimpiadas de Rio 2016,  
como los mejores atletas del 
orbe compiten palmo a palmo 
por lograr batir sus marcas y 
lograr así una medalla. Con 
certeza, ninguno de estos 
logros podría conseguirse 
sin una adecuada ayuda er-
gogénica. De este concepto se 
desprenden las palabras Ergo= 
Energía, y Génica= Formación, 
es decir, una ayuda ergogé-
nica se podría definir como 

cualquier ayuda o estrategia 
para generar energía. 

A su vez, estas estrategias se 
pueden clasificar en mecáni-
cas, como por ejemplo utilizar 
una vestimenta adecuada para 
ejecutar alguna disciplina 
deportiva; en psicológicas, 
como utilizar estrategias para 
manejar la ansiedad o el estrés; 
fisiológicas, como entrenar en 
altitud geográfica, y ayudas 
ergogénicas nutricionales, 
que se traduce en contar con 
un plan de alimentación es-
pecífico según la disciplina 
deportiva que se practique. 
Así, el nadador Michael Phelps 
tiene un plan calórico aproxi-
mado de 8000Kcal, más del 
doble del plan nutricional de 
la gimnasta Simone Biles, por 

dar un ejemplo.  
Esta realidad no es ajena 

al plano local, en donde las 
competencias de running 
son cada vez más frecuentes, 
debiendo contemplar un plan 
alimentario indicado por un 
especialista como un factor 
fundamental para un óptimo 
rendimiento. 

De acuerdo a lo que indicó 
el nutricionista y académico 
de la Facultad de Medicina de 
la Universidad Católica del 
Norte, Andrés Pedreros, entre 
los principales factores que 
se consideran para elaborar 
un plan calórico destacan el 
peso corporal, el porcentaje 
de masa muscular o de tejido 
adiposo y la distancia a reco-
rrer, que puede ser de 10Km 

(denominada 10K o corrida), 
21Km (21K o media maratón) 
y 42Km (42K o maratón).

“Además, debemos  conside-
rar que el principal combus-
tible que utiliza el organismo 
para satisfacer las demandas 
que este tipo de actividades 
conlleva son los ácidos grasos 
o lípidos. Estos nutrientes 
se encuentran en alimentos 
como mantequilla, quesos 
amarillos, carnes rojas, lácteos 
semi descremados o enteros, 
frutos secos, entre otros”, ex-
plicó el académico UCN.

Sin embargo, el profesio-
nal aclaró que “las reservas 
corporales de este nutriente, 
contenidas en el tejido adi-
poso, hacen que estos sean 
prácticamente inagotables, 
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¿Cómo mantener 
el corazón sano a través de la 
alimentación?

por lo que su consumo no 
sería tan importante en este 
tipo de competencias, a di-
ferencia de otros nutrientes, 
como los  carbohidratos o 
azúcares, que son utilizados 
como fuente de energía o 
combustible principalmente 
durante las últimas etapas de 
la competencia o en momen-
tos de mayor exigencia física”.

Por ello, para Andrés Pedreros 
es fundamental contar con 
una adecuada ingesta de 
estos alimentos durante los 
días y horas previas de una 
competición.

“Alimentos ricos en carbo-
hidratos son panes, pastas, 
queques, pizzas, arroz, puré, 
etc. Para favorecer la absor-
ción intestinal o el ingreso 

de estos nutrientes a nuestro 
organismo es fundamental 
el aumento de la ingesta de 
agua, de al menos 6 a 8 vasos al 
día, y al contrario de lo que se 
piensa, el excesivo consumo de 
alimentos ricos en proteínas 
puede generar una disminu-
ción del rendimiento como 
consecuencia de estado de 
deshidratación”, recomendó 
Pedreros.

Finalmente, el nutricionista 
agregó que “contar con este 
tipo de estrategias es funda-
mental para, en primer lugar, 
evitar lesiones y/o malestares 
gastrointestinales durante una 
competencia, y en segundo 
lugar,  alcanzar el rendimiento 
físico deseado, tal como lo ha-
cen los deportistas olímpicos”.

Por: Universidad 
Católica del Norte, 
Coquimbo
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¿Sabía usted que una lámina de queso amarillo, 100 gramos de longaniza 
o 30 gramos de aceitunas tienen más del doble de sal que una marraqueta? ¿O 
que una unidad de pan centeno o una rebanada de pan de molde blanco tiene casi 
la misma cantidad de sodio que una marraqueta? Especialista de la Universidad 
del Pacífico indica que la solución para una alimentación más saludable no está en 
quitarle la sal a la marraqueta, sino en tener más opciones y educar a la población. 

La marraqueta, pan batido 
o pan francés, es un produc-
to tradicional de la historia 
culinaria chilena. Su receta, 
nacida en nuestro país, ha sido 
protagonista y compañera en 
las mesas durante desayunos, 
colaciones, almuerzos y en 
cuanta celebración se presenta, 
siendo su consumo constante, 
una costumbre transversal en 
todas las clases sociales. 

Ello explica la gran polémica 
generada la semana pasada, 
a propósito de la propuesta 
de la autoridad sanitaria para 
reducir sus niveles de sal y 
que, según el presidente de 
la Asociación de Industriales 
Panaderos de Santiago, podría 
poner en riesgo la existencia 
de la marraqueta. 

“Como nutricionista, y como 
chilena, creo que la receta 
tradicional de la marraqueta 
merece todo nuestro respeto 
y apoyo para seguir siendo 
tal como es. La categoría de 
producto de consumo ma-
sivo no la consiguió por ser 
el producto más sano, se la 
ganó por su exquisito sabor, 
por las características únicas 
de su miga, esponjosa y vo-
luminosa, y por su cubierta 
crocante y aromática; además 
de su precio asequible y su 
agradable combinación con 
ingredientes dulces, neutros o 
salados, que la convierten en 
un vehículo excelente para 
gran variedad de alimentos”, 
afirma la docente de Nutrición 
y Dietética de la Universidad 

del Pacífico, Stefanie Chalmers. 
Por lo mismo, la especialista 

no es partidaria de modificar 
los ingredientes tradicionales 
del pan francés. “Tal como 
al sustituir los ácidos grasos 
saturados por ácidos grasos 
trans, en lugar de obtener 
mantequilla obtuvimos mar-
garina, al sustituir el cloruro 
de sodio (sal común) por clo-
ruro de potasio obtenemos 
un producto que, aunque es 
parecido, es una variedad”, 
aclara. 

En ese sentido, la nutricio-
nista plantea que mejorar 
la salud de la población no 
requiere invertir y trabajar 
en aumentar las restriccio-
nes y limitar la oferta. “Debe 
considerarse como base el 
invertir en generar mayor 
educación en salud para el 
autocuidado y, al contrario, 
aumentar las alternativas. 
Así, entonces, la mantención 
de la receta tradicional más la 
elaboración de una versión 
de marraqueta potásica y al 
menos una integral, sería 
una propuesta interesante 
para una población diversa, 
acompañado de una adecuada 
información para mejorar la 
elección en relación a cada 

condición médica y expecta-
tivas”, explica Chalmers.

“En el lineamiento de las 
prohibiciones, terminaría-
mos por sacarle la grasa a 
la longaniza de Chillán, que 
aporta aproximadamente un 
76% de su valor calórico total, 
para evitar las dislipidemias 
y el riesgo cardiovascular; o 
por pedir que a los pastelitos 
de la ligua se les reduzca el 
manjar y el polvo de azúcar 
flor para evitar las alteracio-
nes de la homeostasis de la 
glucosa… Por definición, la 
tradición involucra la trans-
misión o herencia de algo, de 
generación en generación, por 
tanto el conservar esta receta 
tradicional chilena involucra 
que, aunque se puedan gene-
rar muchísimas alternativas 
y adaptaciones, se respete y 
mantenga la receta original”, 
agrega la profesional.

La clave está en la sal
No es solo la forma de la ma-

rraqueta lo que la hace ser 
marraqueta. La docente de la U. 
del Pacífico apunta que aunque 
la reducción del contenido de 
sal permite conservar su apa-
riencia, altera sus característi-
cas únicas. “Aunque algunos 
defensores de la modificación 
del producto original seña-
lan que las incomprobables y 
desconocidas modificaciones 
que hasta hoy se habrían rea-
lizado en algunas panaderías 
no son notorias, sí lo son. Es 
cosa de pensar en las marra-
quetas de supermercado, que 
no logran conseguir el sabor 
característico de la marraqueta 
tradicional. Su sabor y aroma, 
su miga y la textura de su capa 
superficial, y por supuesto la 

Al rescate de la marraquetaPor: Universidad del 
Pacífico.

•   Por otro lado, la marraqueta también tiene sus beneficios. “Tiene propiedades nutricio-
nales que la destacan positivamente y es ampliamente utilizada como sustituto de la hallulla, las 
dobladitas o el pan amasado, en las dietas que persiguen reducir el consumo de grasas y calorías, 
ya que a diferencia de todas las variedades de pan mencionadas, la marraqueta no se elabora con 
manteca y, por tanto, no aporta colesterol ni otras grasas”, dice la especialista.

“Tanto la reducción como la sustitución de la sal común por Cloruro de Potasio tienen ven-
tajas e inconvenientes particulares, y además, ambas condiciones imponen una modificación de 
un patrimonio culinario de Chile, por lo que mi consejo es que en lugar de proponer la extinción de la 
receta original, tengamos una opción alternativa con sal potásica, además de informar a la población, 
para que con autonomía cada persona decida lo que más le convenga”, concluye Stefanie Chalmers.

Beneficios de la marraqueta

Sabías
qué
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El embarazo es un camino 
y una aventura única, un 
estado fisiológico, que pese 
a haber tenido experiencias 
previas, ningún embarazo 
es igual a otro; en cada uno 
nace una nueva madre y 
un nuevo ser. Físicamente 
desde el primer trimestre 
del embarazo y hasta el tér-
mino de este se producen 
una serie de cambios físicos 
y emocionales que requieren 
de contención y educación 
hacia la gestante. 

Es en este contexto que la 
práctica del yoga es útil y 
beneficiosa para mantener 
un balance interior y po-
tenciar la musculatura para 
llevar a cabo con éxito tan 
importante etapa de la vida.

Una pregunta recurrente 
durante este perído es la fac-
tibilidad de practicar yoga, y 
la respuesta es que mientras 
un embarazo se desarrolle 
normalmente y no tenga 
alguna indicación medica 
en particular, no existen 
contraindicaciones. No se 
necesita experiencia previa 
ni encontrarse en un nivel 
máximo de forma física. La 
práctica del yoga prenatal 
es una práctica suave, sin 

Beneficios del yoga 
prenatal en el estado físico y mental
de la futura madre

Por: Paula Casanueva, 
Académica de Obstetricia, 
Facultad de Medicina, U. 
San Sebastián.

acelerada velocidad con que 
pierden sus propiedades, la 
convierten en un produc-
to diferente y, por tanto, 
podrían ser consideradas 
como ‘sucedáneos’ de las 
marraquetas”, precisa.

Pero, ¿cuál es la importan-
cia de la sal en la producción 
de la marraqueta? “La sal par-
ticipa en la doble fermenta-
ción de la marraqueta, por lo 
que al reducirla se modifican 
procesos básicos que deter-
minan una alteración en las 
propiedades organolépticas 
del producto final, disminu-
yendo su palatabilidad. Así 
también, la sustitución de 
la sal común por Cloruro 
de Sodio, a pesar de no ser 
tan perceptible en el sabor 
cuando el pan está recién 
horneado, igualmente puede 
modificar la textura del pan, 
lo que se hace especialmente 
notorio luego de unas horas; 
además el Cloruro de Potasio 
es aproximadamente 10 veces 
más costoso que la sal común 
y al tener menor capacidad 
de retener agua, puede re-
ducir los kilos de producto 
neto, lo que también implica 
un costo adicional y es bien 
sabido que el aumento del 
costo de la marraqueta im-
plica un aumento en el costo 
de la vida en Chile”, apunta 
Stefanie Chalmers.

Es bien sabido que el excesi-
vo consumo de sal es nocivo 
para la salud, por sus efectos 
en la retención de líquido y 
la hipertensión arterial. Sin 
embargo, no es la marra-
queta la principal fuente 
de Sodio. “El Sodio abunda 
en alimentos que inclusive 
son promocionados para 
generar un aumento en el 
consumo de la población, 
como el queso maduro o 

queso amarillo, el cual en 
una sola lámina regular 
aporta más sodio que una 
porción de pan. También 
podemos destacar que 100 
gramos de longaniza aportan 
más del doble de Sodio que 
100 gramos de marraqueta 
tradicional, o que solo 30 
gramos de aceitunas en con-
serva duplican el aporte de 
sodio de las marraquetas. 
Con estos ejemplos queda 
claro que la solución no es 
restringir, sino que aumentar 
las opciones y la educación 
en salud”, reitera la docente 
de Nutrición y Dietética.

De hecho, la mayoría de 
las variedades de pan 
no son precisamente 
bajas en Sodio. 

“Por ejemplo, el pan cen-
teno, cuyos consumidores 
tienen la expectativa de favo-
recer su salud cardiovascular 
por las propiedades de sus 
semillas, tiene aproximada-
mente 560 mg. de Sodio por 
unidad de 100 gr., o el pan 
de molde blanco, que en 100 
gr. contiene más de 600 mg. 
de Sodio. Según la tabla de 
composición química de 
los alimentos chilenos, la 
marraqueta posee 580 mg. 
de Sodio y se pretende una re-
ducción que llegue a los 400 
mg. mediante la sustitución 
de la sal común por Cloruro 
de Potasio. Sin embargo, 
el cloruro de potasio no es 
inocuo y hoy es utilizado 
por algunas panaderías sin 
que la población haya sido 
adecuadamente instruida 
sobre sus contraindicaciones 
médicas y sus interacciones 
con medicamentos amplia-
mente utilizados”, advierte 
Chalmers.

peligros, pero siempre la 
mujer debe estar atenta a su 
cuerpo y suspender algún 
ejercicio si siente alguna 
molestia o dolor. 

La práctica constante del 
yoga prenatal trae consigo 
un impacto positivo so-
bre los efectos del estrés, 
devolviendo a la mente un 
estado de paz y sencillez. 
Físicamente tonifica y forta-
lece la musculatura del piso 
pélvico, mejora la postura 
alineando la columna, alivia 
dolores de la zona lumbar, 
aumenta la circulación san-
guínea lo cual ayuda a la 
eliminación de toxinas y a 
una mejora en la circulación 
útero – placentaria, favorece 
la digestión, ayuda al control 
de la respiración, disminuye 
los riesgos de síntomas de 
parto prematuro al tener 
una mente quieta ya que 

así,  se disminuye el riesgo 
de contracciones uterinas. 

Finalmente,  los múltiples 
beneficios  que esta disciplina 
otorga dan como resultado 
un embarazo más  saludable, 
una mujer  conectada con 
su estado físico, emocional 
y con su hijo. Por lo tanto, la 
invitación es a practicar yoga 
durante el embarazo e incor-
porarla  en forma rutinaria  
durante toda la vida, porque 
significa unión, en términos 
filosóficos el yoga es la unión 
del alma individual con el 
alma universal. El yoga es, 
entonces, una experiencia 
dinámica, interna, que inte-
gra el cuerpo, los sentidos y 
la mente. 

“La práctica del 
yoga prenatal 
es una práctica 
suave, sin peligros, 
pero siempre la 
mujer debe estar 
atenta a su cuerpo 
y suspender algún 
ejercicio si siente 
alguna molestia o 
dolor”.
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De acuerdo a la Segunda 
Encuesta Nacional de Violencia 
Intrafamiliar y Abuso Sexual, 
realizada por Adimark el año 
2012 a petición del Ministerio 
del Interior y Seguridad Pública, 
la edad del primer abuso sexual 
es en promedio a los 10,5 años, 
sin embargo también se ob-
serva una alta tasa de abusos 
entre los 4 y 9 años. En relación 
al abusador, el 87,3% corres-
ponde a hombres, un 45,6% a 
conocidos no familiares y un 
39,9% a familiares. Solo un 14,5% 
son desconocidos.

Por lo mismo, la docente 
de la Escuela de Psicología de 
la Universidad del Pacífico, 
Ximena Montero, indica que el 
principal elemento preventivo 
es que los padres o adultos 
cercanos mantengan una ac-
titud de escucha, credibilidad 
y respeto por lo que los niños 
comunican cotidianamente 
desde que son pequeños. “Los 
niños, niñas y adolescentes 
deben sentir que los padres 
los van a apoyar, que pueden 
confiar en ellos si tienen difi-
cultades, que los van a ayudar 
a resolver lo que los aqueja y 
que no serán castigados puni-
tivamente o maltratados por 
lo que pueda ocurrirles o por 
sus errores”, explica.

La especialista enfatiza que ésa 
es la manera en que los niños, 
si llegan a ser víctimas de una 
situación de abuso, pueden 
acercarse y confiar este secreto 
a alguno de sus padres. “Hay 
que considerar que los niños y 
niñas temen que no se les crea, 
que se les culpe o castigue, o se 

pueden sentir responsables de 
los problemas que se puedan 
suscitar al develar una situación 
como ésta. Por ello, todo lo que 
se les diga ante una sospecha 
debe reforzar estas ideas: que 
se les cree, que se les protegerá, 
que no serán castigados y que 
la verdad los protege a todos, 
independiente de lo que esté 
sucediendo”, afirma.

La psicóloga, quien tiene 18 

años de experiencia en inter-
vención en temas de violencia, 
maltrato y abuso sexual, su-
giere que en caso de sospecha 
de abuso se busque un lugar 
para conversar a solas y que 
resguarde la privacidad del 
niño, niña o adolescente, pues 
la presencia o cercanía de quien 
abusa, bloquea la posibilidad 
de develar. 

“Es muy importante conocer 

si estamos dispuestos a escu-
char lo que el niño tiene que 
decir, pues muchas veces los 
niños y niñas sienten nues-
tra resistencia y temen hacer 
daño, por lo que no abren la 
situación. Por esto, a veces es 
mejor pedir ayuda profesional 
y, si hay sospechas y signos, 
no quedarse con la primera 
respuesta del niño. Debemos 
recordar que pueden estar 

¿Qué hacer ante la sospecha de

abuso sexual en un niño?
Por: Universidad del 
Pacífico.

Las fotos encontradas por la policía en 2013 en el 
computador de la casa del joven Sebastián Bravo, entonces 
desaparecido, dio las primeras luces sobre el abuso sexual 
del que había sido víctima su pequeña hermana de siete 
años por parte de su madre, Mireya Sepúlveda, quien recibió 
una cuestionada condena de tres años de libertad vigilada. 
Especialista entrega las claves para abordar adecuadamente a 
un niño que podría estar siendo víctima de abuso sexual.

Lo que hay que hacer:

• Crea en lo que el niño, niña o adolescente dice.

• Protéjalo.

• Evite el contacto con quien sospecha del abuso.

• Trasmítale que lo sucedido no ha sido su culpa.

• Haga la denuncia.

• Pida ayuda especializada a un equipo interdisciplinario. 

Lo que no hay que hacer: 

• Culpar al niño, niña o adolescente del abuso o de las consecuen-

cias de su develación o denuncia. Se haya resistido o no, lo importante es no 

responsabilizarlo, incluso en los casos en los que el agresor ha logrado que 

colabore.

• Retarlo o castigarlo por lo sucedido. Nunca hay que abordar al 

niño con preguntas como: “¿Por qué no me lo dijiste antes? ¿Por qué 

dejaste que te lo hiciera? ¿Por qué no arrancaste, gritaste o le pegaste?”. 

Las víctimas nunca tienen la culpa. La culpa es siempre de quien agrede.

• Negar que el abuso ha ocurrido. No emitir frases como: “¿Eso que 

dices es cierto? ¿Estás diciendo la verdad? Es muy grave lo que dices, ¿sa-

bes lo que pasaría si lo que dices es cierto? ¿Estás seguro? No es verdad, 

debes haberte confundido. No inventes esas cosas, no sabes lo que dices”.

• Mantenerlo en contacto con quien ha abusado o con quienes 

no le creen, puesto que pueden recibir presiones implícitas o explícitas para 

mantener silencio o retractarse.

• No interrumpir el relato. Si el niño o niña no quiere hablar, no lo 

presione. No haga preguntas innecesarias respecto a detalles. No enjuicie. 

No induzca el relato del niño con preguntas que le sugieran quién es el 

abusador o abusadora.

Recomendaciones

sintiendo temor, vergüen-
za y, muy probablemente, 
pueden haber sido expues-
tos a amenazas o chantajes 
emocionales para asegurar su 
silencio. Considerar también 
que el porcentaje de niños y 
niñas que se retractan luego 
de hacer un relato es altísimo”, 
advierte la experta.

Para iniciar la conversación, 
Ximena Montero aconseja 
asegurarle al niño el amor, la 
confianza y el apoyo incondi-
cional. “Conviene mantenerse 
a la altura física del niño y niña, 
por ejemplo, invitarlo a tomar 
asiento, haciendo todo lo posi-
ble por ser empático y mante-
ner una actitud tranquila. Hay 

Sabías
qué
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Según la Sociedad Chilena de 
Medicina y Cirugía Estética, las 
menores de 18 años han demos-
trado un mayor interés por las 
intervenciones, siendo uno de 
los factores más influyentes en 
el aumento de un 150% de las 
liposucciones en el país desde 
el año 2000 hasta la fecha.

¿Está bien que una adoles-
cente se someta a una cirugía 
estética? “No, no es remendable 
que un menor de 18 años se 
haga una cirugía estética. Es 
importante hacer la diferencia-
ción entre cirugías estéticas y 
otras de tipo reparatoria, donde 
claramente la persona tiene 
una malformación o defecto 
grave, como por ejemplo, un 
labio leporino o pechos muy 
grandes, ya que ésos son temas 
de salud. Si una adolescente 
tiene pechos muy grandes y 
eso le afecta la columna y la 
espalda, ahí sí sería recomen-
dable, porque sí le afecta física 
y psicológicamente”, indica 
Sandra Inostroza, secretaria 
de estudios de la Escuela de 
Psicología de la Universidad 
del Pacífico.

Muchas adolescentes acuden 
a la consulta de un cirujano 
plástico buscando conseguir 
un cuerpo perfecto de la forma 
más rápida posible, que siga 
los estándares de belleza. Así, 
en vez de practicar ejercicio y 
seguir una dieta, deciden ir 

Desde el 2000 
hasta hoy el 
número de 
liposucciones se 
ha incrementado 
en un 150%. 
Esta cifra incluye 
el aumento 
del interés de 
menores de 18 
años.

Las consecuencias de las cirugías 
plásticas en menores de edad

Por: Universidad 
del Pacífico.

por una liposucción, o buscan 
verse más desarrolladas a través 
de implantes mamarios, por 
ejemplo. También opera el 
efecto copia y la búsqueda de 
acallar el bullying. 

“Las cirugías estéticas, co-
mo ponerse más pechos 
para parecerse a una artista 
famosa, respingarse la nariz 
para parecerse a un ídolo, o 
hacerse una liposucción, no 
son recomendables porque 
una menor de 18 años no tiene 
la madurez suficiente para 
evaluar las consecuencias que 
esto pueda tener y, además, 
porque la probabilidad de que 
se arrepientan después es alta”, 
apunta la psicóloga. 

Por lo mismo, es necesario 
evaluar la madurez de la niña 
o niño y cuáles son los motivos 
por los cuales quiere la cirugía. 
“Por ejemplo, si una adolescen-
te quiere una cirugía para tener 
los labios como Angelina Jolie, 
claramente no es recomenda-
ble. Si a una niña le regalan para 

que procurar que se sienta 
escuchado, acogido, creído 
y respetado a medida que va 
relatando los hechos. Se puede 
preguntar de manera abierta 
si alguien tocó su cuerpo o 
genitales, o le hizo otras ‘cosas 
sexuales’. Se puede preguntar 
por el signo que le hace sospe-
char o por algún indicador 
como la develación parcial del 
niño o niña. Por ejemplo: ́ vi 
que dejaste una hoja sobre la 
mesa de tu dormitorio, donde 
decías que estabas sufriendo 
por un secreto… ¿Me puede 
contar más?… Quiero ayudarte 
en esto´”, precisa.

Considerando que este 
tipo de situaciones son 
muy delicadas, la do-
cente detalla algunos 
consejos al minuto de 
enfrentar la conversa-
ción con un niño ante 
una sospecha de abuso 
sexual.

“La develación de un abuso 
sexual es un proceso altamente 
complejo y difícil de sostener. 
Siempre hay riesgo de que 
se mantenga oculto o que, 
una vez abierto, la situación 
vuelva a ser silenciada, con 
los costos para las víctimas. Lo 
que hagamos como personas 
y como sociedad a través de 
la prevención, la disposición 
a pesquisar, ver y escuchar, la 
forma en que reaccionemos 
ante una situación develada, 
el soporte legal y la respues-
ta que como país tengamos 
para proteger y restituir los 
derechos de las víctimas y sus 
familias, son cruciales para la 
posible reparación del daño y 
la prevención de nuevas victi-
mizaciones”, concluye Ximena 
Montero.

los 15 años una cirugía de 
aumento de busto está mal, 
ya que la niña o adolescente 
pondrá su valía personal en 
un par de senos de silicona”, 
advierte Inostroza.

Lo que esconden las 
cirugías plásticas

“Detrás de muchas cirugías 
puede haber una autoestima 
muy pobre e inseguridad. 
También muchas veces lo 
hacen para conquistar o 
agradar a una pareja, por lo 
que creen que con pechos o 
traseros más grandes van a 
ser más atractivas para esa 
persona, y eso no puede ser. 
Cuando hay este efecto de 
‘ganancia secundaria’, es 
decir, ‘me hago esta cirugía 
porque quiero ganar esto 
otro’, no es recomendable”, 
afirma la docente.

Además, no hay que olvidar 
que toda intervención qui-
rúrgica tiene un riesgo mé-
dico y también psicológico. 
“Psicológicamente el riesgo 
está en que la cirugía no llene 
sus expectativas. Por ejemplo, 
si una adolescente se somete 
a una cirugía para agradarle 
a otro y finalmente no lo lo-
gra, va a ser peor, ya que son 
expectativas falsas que llevan 
a una frustración, lo que a 
la larga puede llevar a una 
depresión. Psicológicamente 
puede ser muy dañino si una 
persona a través de una ciru-
gía plástica espera lograr algo 
más allá. Es distinto que una 
mujer adulta diga ‘mira, yo 
no quiero verme arrugada y 
me haré una cirugía’, porque 
lo quiere hacer para sentir-
se mejor, lo que se obtiene 
con la madurez suficiente”, 
ejemplifica.

Está claro que no todas las 
cirugías plásticas se realizan 
por efecto de copia o fruto de 
inmadurez, ya que hay otros 
casos donde la intervención 
puede solucionar problemas 
reales y cambiar la vida de una 
persona. 

“Hay otros casos en que una 
cirugía puede servir, porque 
el problema que presenta la 
persona es real. Por ejemplo, 
si claramente sus orejas están 
deformes (médicamente deter-
minado), está bien que lo haga, 
porque es una condición que 
física y psicológicamente afecta 
al sujeto, ya que será objeto 
de burla de otros”, destaca la 
psicóloga. 

En casos donde el menor 
sufra bullying por su aspecto 
físico, que no está focalizado 
en algún problema médico, 
la experta llama a los padres a 
apoyar a sus hijos y ayudarlos 
a aceptarse tal cual son. 

Finalmente, hay adolescentes 
y adultos que se obsesionan 
con las cirugías. “Hay tras-
tornos psiquiátricos donde 
las personas desean cirugías 
constantemente. El trastorno 
psiquiátrico altera la percep-
ción del sujeto, ya que se ve a 
sí mismo como que le falta 
arreglarse algo que cree que 
efectivamente es necesario. Esos 
son trastornos psiquiátricos y 
por ningún motivo el médico 
debe hacerle una cirugía a 
alguien con este problema”, 
concluye Sandra Inostroza.
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“Empiezo la dieta el lu-
nes”, “No como más pan”, 
“Reemplazaré la azúcar por 
endulzante y bajaré de pe-
so”, son solo algunas de 
las frases más recurrentes 
que dicen las personas que 
desean comenzar una dieta 
alimentaria con el fin de 
disminuir el peso corporal, 
pero son un craso error. 
“Esas frases son erradas y 
no colaboran a reorganizar 
el sistema de comidas, y 
sobre todo la calidad de 
lo que debemos comer y 
cómo hacerlo. El hacer dieta 
no implica tener que dejar 
de comer, sino ordenar los 
horarios de comida como 
primer paso”, asegura 
Claudia Narbona, docente 
de Nutrición y Dietética de 
la Universidad del Pacífico.

Las dietas que se restringen 
a consumir solo un alimen-
to, como piñas o frutas, u 
otros regímenes estrictos 
que eliminan una gran can-
tidad de productos de la 
dieta, son perjudiciales para 
la salud y frecuentemente 
las personas que las realizan 
sufren el temido “efecto 
rebote”, es decir, después 
de seguir las indicaciones 
suben rápidamente de pe-
so, porque no se cambió el 
hábito alimenticio.

“Se debe tener muy claro 
que todos los alimentos 
poseen macro y micronu-
trientes, que son funda-
mentales en el desarrollo 
del organismo. Cuando se 
decide dejar de comer un 
alimento, esto puede gene-
rar que algunas funciones 
metabólicas no se desarro-
llen adecuadamente. Por 
ejemplo, hacer dieta no es 
dejar de comer pan, ya que la 
harina posee vitaminas del 

Experta explica que no es 
necesario suprimir alimentos 
completamente de la dieta, sino 
que la clave es disminuir las porciones y 
apegarse a los horarios de ingesta. Lo que 
sí es recomendable es eliminar la “once” 
del mapa. 

Consejos para 
tener éxito con 
la dieta

complejo B, como la tiamina, 
fundamental en el metabo-
lismo de grasas, proteínas y 
ácidos nucleícos (ADN, ARN). 
Tampoco se debe eliminar 
completamente el azúcar, 
ya que ésta es una fuente 
de energía necesaria para 
que el organismo funcione 
adecuadamente durante el 
día y no andemos con esa 
sensación de letargo”, indica 
la ingeniera en alimentos.

La experta entrega siete 
consejos infalibles para rea-
lizar una dieta adecuada y 
balanceada, que permita 
bajar de peso:

Ordene los horarios de co-

mida: Las comidas deben 
estar separadas entre sí con 
un máximo de tres horas. 
Por ejemplo, si la persona 
toma desayuno a las 8:00 
am, lo recomendable es 
que a las 11:00 ingiera otra 
vez alimento, idealmente 
una colación liviana como 
yogurt descremado o una 
fruta. Estos hábitos hacen 
que al llegar la hora de la 
siguiente comida, en este 
caso el almuerzo, la perso-
na no esté tan ansiosa de 
comerse todo lo que tiene 
a su alcance.

Disminuya paulatinamente las 

porciones: Esto no debe cau-
sar ni ansiedad ni angustia, 
sino que debe ser un proceso 
paulatino y a conciencia. La 
idea es ir acostumbrando al 
estómago a recibir menos 
comida, lo que ayudará a 
reducir su tamaño. Parta por 
revisar lo que consume en 
cada una de sus comidas y 
disminuya paulatinamente 
las raciones. Por ejemplo, 
si en el té o café consume 
dos cucharaditas de azúcar, 
empiece a rebajar a una 
cucharadita tres cuartos 
por un par de semanas. Una 
vez que ya se haya acostum-
brado, baje a una y media, 
hasta llegar a un consumo 
mínimo. Este mismo proce-
dimiento hágalo con el pan 
en el almuerzo, los acom-
pañamientos de comida 
como papas, arroz, fideos, 
etc. Cada disminución que se 
haga debe mantenerse por 
lo menos un par de semanas, 

de modo que el organismo 
vaya de a poco asumiendo 
esta menor cantidad.  

No tome once: Se recomien-
da considerar una colación 
liviana a las 16:00 horas que 
reemplace a la once, sobre 
todo si la persona va a cenar. 
La once es una comida extra 
que solo aporta calorías en 
exceso. La última comida 
o cena debe ser a las 19:00 
horas a más tardar. Ello per-
mitirá que lo que se consuma 
en la noche no se acumule 
en el organismo, sobre todo 
cuando la actividad física dis-
minuye considerablemente.

No mezcle el consumo de 

agua con alimentos al mismo 

tiempo: Cuando se consume 
alimentos debe, en lo posible, 
no tomar agua con ellos, 
ya que el agua genera una 
falsa sensación de saciedad 
y no permite captar lo que 
el estómago necesita para 
saciarse.

Consuma al menos dos litros 

diarios de agua: En una dieta es 
fundamental el consumo de 
líquido, de preferencia agua 
pura. Lo ideal es tomar como 
mínimo dos litros diarios, ya 
que esto sirve para eliminar 
desechos, rehidratar la piel 
y facilita todos los procesos 
metabólicos, entre otros. En 
el caso de que la persona no 
sea muy buena para tomar 
agua, se puede reemplazar 
por té verde o rojo, los cuales 
son muy buenos antioxi-
dantes, ayudan a quemar 
grasas y, a su vez, hidratan 
el organismo.

Haga ejercicio físico: Si por 
horarios la persona no puede 
ir a un gimnasio regularmen-
te, se recomienda caminar 
a paso rápido por al menos 
media hora, tres veces a la 
semana.

Coma tranquilamente: Los 
alimentos se deben consumir 
tranquilamente, tomándose 
el tiempo necesario, para que 
el cerebro se dé cuenta de 
que está comiendo, ya que 
de otra manera la persona se 
mantendrá con la sensación 
de hambre.
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“La alimentación es clave para 
mantener un corazón sano y, 
como tal, lo primero es regular 
el consumo calórico, el que no 
debe superar al gasto ener-
gético”. Así lo indica Stefanie 
Chalmers, docente de la carrera 
de Nutrición y Dietética de la 
Universidad del Pacífico. 

Pero no todo está relacionado 
con las cantidades de comida. 
También hay que tener espe-
cial cuidado en la selección de 
alimentos. “Esta debe incluir 
abundancia de frutas y ver-
duras, las que deben comer-
se preferentemente crudas. 
Como fuente proteica, deben 
priorizarse los pescados azules 
(jurel, atún, sardinas, salmón) 
al menos dos veces a la semana, 
además de las carnes blancas y 
la clara de huevo. Cuando sea 
posible, consiga las carnes de 
campo, donde suelen vivir y 
alimentarse los animales de 
forma más saludable y natural”, 
sugiere la especialista.

De igual modo, los cereales 
integrales son otro elemento 
favorable. “Ellos aportan fibra 
y vitaminas, además de ofrecer 
mayor saciedad, lo que permite 
controlar la ingesta calórica. Así 
también las semillas de chía 
y linaza colaboran en la pre-
vención de las enfermedades 
cardiovasculares y las enferme-
dades metabólicas asociadas”, 
comenta la nutricionista.

Para mantener el corazón a 
punto, también hay algunos 
bebestibles imprescindibles. 
“El té, como el té verde, y el 
café de grano, deben ser los 
elegidos a la hora de tomar 
once o desayuno; y el vino tinto 
al momento de realizar un 
brindis”, plantea la docente.

Asimismo, los suplementos 
nutricionales también pueden 
resultar beneficiosos, sin em-
bargo su dosificación y horario 
deben ser prescritos por un 

nutricionista. “Estos deben con-
siderarse especialmente cuando 
no es posible realizar una dieta 
equilibrada, incluyendo por 
ejemplo los antioxidantes, spi-
rulina y Omega 3, entre los más 
destacados”, aclara Chalmers.

Tomando en cuenta que el 
colesterol es uno de los prin-
cipales factores que inciden 
en la salud cardiovascular, 
Stefanie Chalmers aconseja 
consumir aquellos alimentos 
que permiten mantener a raya el 
“colesterol malo” y que inciden 
en el “colesterol bueno”.  “Es im-
portante mantener una buena 
relación entre los ácidos grasos 
del tipo Omega 3 y Omega 6, pe-
ro la dieta en Chile usualmente 
es baja en Omega 3 y es por esto 
que se recomienda aumentar su 

consumo”, precisa, indicando 
que algunos alimentos ricos en 
ácidos grasos de este tipo son 
los pescados, el aceite de canola, 
la soja y las nueces.

Por otra parte, los alimentos 
ricos en ácidos grasos monoin-
saturados también son reco-
mendados. “Estos permiten 
aumentar los niveles de la li-
poproteína de alta densidad 
(HDL), conocida como ‘coles-
terol bueno’, y conseguir me-
jorar el transporte retrogrado 
del colesterol hacia el hígado, 
limitando su acumulación en 
las arterias y el progreso de la 
arteriosclerosis. Estos ácidos 
grasos se encuentran en aceites 
de oliva, canola, raps, soja, paltas, 
aceitunas y frutos secos como 
maní, nueces y almendras”, 

enumera.
Otro de los factores que in-

terfieren en la salud del cora-
zón es la hipertensión. Si bien 
lamentablemente esta es una 
enfermedad que no se puede 
curar, sí es una enfermedad 
crónica que puede ser contro-
lada adecuadamente. “Como 
sugerencia, se debe asegurar 
la ingesta de alimentos que 
aporten fibra, ya que limitan el 
exceso de absorción de grasas 
y calorías. Entre los alimentos 
preferidos, están las frutas y 
verduras, principalmente las 
verduras de hoja verde y las 
frutas cítricas. Además apor-
tan vitaminas y antioxidantes 
indispensables para un buen 
funcionamiento metabólico y 
con función antioxidante, que 

¿Cómo mantener 
el corazón sano a través 
de la alimentación?
Durante agosto 
se celebra 
el Mes de 
Corazón, que 
busca promover 
la toma de 
conciencia sobre 
la prevención 
y control de 
los factores de 
riesgo de las 
enfermedades 
cardiacas. 

combate los efectos inflamato-
rios participantes del proceso 
hipertensivo”, señala.

A la hora de los aceites, la 
docente dice que es preferible 
el aceite de oliva y canola. “Es 
importante evitar cualquier ali-
mento graso de origen animal 
o grasas manipuladas indus-
trialmente, como cremas, man-
tequilla, margarina, manteca 
o mayonesa. También deben 
excluirse las ‘grasas invisibles’ 
poco saludables, presentes en 
alimentos como las galletas, 
tortas y ramitas, entre otros”, 
acota.

Además, es importante tener 
ojo con el consumo de sodio. “La 
restricción del sodio también 
protege el control del volumen 
sanguíneo y la contracción de 
los vasos sanguíneos, por lo 
que repercute en la funcionali-
dad cardiaca”, agrega Stefanie 
Chalmers.

Ojo con la edad
La experta indica que desde 

los 6 meses de edad, cuando se 
inicia la alimentación comple-
mentaria a la lactancia materna, 
se debe procurar seleccionar 
adecuadamente los nutrientes 
que son introducidos en la 
dieta, ya que se comienzan a 
generar los hábitos de alimen-
tación y porque los efectos de la 
inadecuada ingesta nutricional 
son acumulativos y generan 
alteraciones irreversibles que 
en algún momento tendrán 
consecuencias clínicas.

Un caso especial son las mu-
jeres. “Las hormonas femeni-
nas son un factor protector 
de las enfermedades cardio-
vasculares, pero luego de la 
menopausia ese privilegio se 
pierde y el riesgo se incrementa, 
por lo que debe enfatizarse 
en las precauciones luego de 
dicho evento”, finaliza Stefanie 
Chalmers.
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En la actualidad, debido a los 
múltiples roles y oportunida-
des de desarrollo profesional 
y personal que las mujeres se 
han generado a pulso en la 
sociedad, la maternidad se ha 
visto postergada, no siendo in-
frecuente que nos encontremos 
con primigestas (mujeres que 
cursan su primer embarazo) 
de más de 35 años. 

Esto supone un enorme de-
safío en términos de salud 
pública, debido básicamente 
al hecho estadístico de que 
todas las patologías y todas las 
causas de mortalidad materna 
y perinatal, se ven incremen-
tadas en relación directa con 
la mayor edad al momento de 
gestar y la mayor probabilidad 
de que la mujer embarazada 
de más de 35 años, ya cuente 
con alguna patología de base 
como la obesidad, diabetes e 
hipertensión, entre otras.

Es por ello, que hoy en día se 
hace sumamente importante 
el contar con un control pre-
concepcional, es decir, aquel 
que se realiza antes de iniciar 
la búsqueda de un embarazo, 
con el objetivo de realizarse un 

Por: Andrea López N
Académica de Obstetricia, Facultad de 

Medicina U. San Sebastián.

La importancia del 
control preconcepcional

“Se recomienda que todas las mujeres que desean 
un embarazo, consulten a su matrona o ginecólogo para 
analizar el historial reproductivo, las afecciones familiares, las 
vacunas que ha recibido, aspectos genéticos relevantes y 
aspectos nutricionales”.

completo examen clínico que 
permita a los profesionales de 
la salud identificar factores de 
riesgo o patologías de base, 
para poder modificarlos y/o 
tratar y estabilizar aquellas 
condiciones que podrían al-
terar el curso normal de una 
gestación.

Si bien es cierto, el control pre-
concepcional tiene un enorme 

significado en las mujeres y sus 
parejas mayores de 35 años, 
igualmente se recomienda que 
todas las mujeres que desean 
un embarazo, consulten a su 
matrona o ginecólogo para 
analizar el historial reproduc-
tivo, las afecciones familiares, 
las vacunas que ha recibido, 
aspectos genéticos relevantes 
y aspectos nutricionales. 

Prevención

Las principales medidas de prevención universales que podemos 

recomendar a quienes desean embarazarse son: 

• Respetar el periodo intergenésico (entre embarazos) de  18 a 

48 meses.

•  Mantener un estado nutricional normal.

• Realizar actividad física regular.

• Alimentarse sin abuso de grasas ni alcohol y consumir ácido 

fólico en razón de 1mg diario como suplemento, debido a su 

correlación con la prevención de defectos de cierre del sistema 

nervioso.

Si hoy en día las familias deciden el momento adecuado para 

tener hijos, el control prenatal debiera ser parte rutinaria de esta 

decisión, pues permite a las mujeres iniciar el proceso de emba-

razo con el mejor nivel de salud posible y con la mejor posibilidad 

de éxito reproductivo.

Sabías
qué


