Paciente ficticio inicamente con fines ilustrativos

Dietoterapia y alimentacion

Liquidos, comida y dialisis, {cémo lo hago?

Una de las mayores preocupaciones de los pacientes con enfermedad renal cuando comienzan con un
tratamiento dialitico, es qué pueden o no pueden comer y como implementar en sus rutinas todas las
recomendaciones dadas por los profesionales de la salud.

Para hacerlo mas facil y llevadero, haremos un resumen de algunos cambios importantes que se han de tener en
cuenta al comenzar con el tratamiento dialitico, haciendo algunas diferencias segun si el paciente se va a someter a una
hemodialisis, o a una dialisis peritoneal:

1 Consumo de alimentos ricos en proteinas: el tratamiento dialitico suele conllevar una gran pérdida de
aminoacidos (moléculas que forman las proteinas), por lo que las necesidades proteicas de estos pacientes son
mayores. Las recomendaciones para pacientes sometidos a hemodialisis rondan los 1,0-1,2 g/kg/dia, y en el
caso de didlisis peritoneal los 1,2-1,5 g/kg/dia.

Pero, ¢cémo se traducen estas recomendaciones a los alimentos que he de consumir? Lo primero que debemos
hacer, es multiplicar nuestro peso por 1,2-1,5, y asi obtendremos cuanta proteina debemos consumir al dia.
Después, siguiendo esta tabla de contenido de proteina por cada alimento, repartimos las raciones y los
alimentos que podremos consumir a lo largo del dia:

Alimento Racion g Proteina
Filete pollo 1 filete (180 g) 36
Filete ternera 1 filete (180 g) 40
Lomo cerdo 1 filete (180 g) 43
Filete pescado azul 1 filete (150 g) 30
Filete pescado blanco 1 filete (150 g) 25
Huevo tamarfio M 2 unidades 16
Soja cocida 160 g 26
Garbanzos cocidos 200 g (1 bote pequefio) 18
Lentejas cocidas 200 g (1 bote pequefio) 17
Alubias cocidas 200 g (1 bote pequefio) 16
Soja texturizada 30g 15
Tofu 120 g 14
Seitan 100 g 21
Yogur natural vaca 1 unidad 12
Leche de vaca 1 vaso 8
Queso fresco 509 10
Bebida de soja 1 vaso 7,5
Yogur de soja 1 unidad 57
Frutos secos 1 pufiado (20 g) 3,5
Cacahuete 1 pufado (20 g) 4,7
Cabanas L. Aleris, S.L. 2021. Adaptacion de Base de Datos Espafiola de Composicion de Alimentos
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2 Restriccion en el consumo de liquidos: sobre todo en hemodialisis, es importante controlar el consumo de
liquidos, con el objetivo de tener un correcto dializado y para el control de la presion arterial. La recomendacion
para estos pacientes es de tomar 500 ml + el volumen en orina de 24 h, teniendo en cuenta no solamente el
agua que se bebe, sino también otros liquidos consumidos, como por ejemplo lacteos o bebidas vegetales,
infusiones, té/café, zumos de frutas, caldos, gazpacho, etc.

3 Control del consumo de alimentos ricos en sodio, fésforo y potasio: teniendo en cuenta que la dialisis no es
un método eficiente para eliminar la carga ingerida de estos minerales, es recomendable reducir el consumo de
alimentos ricos en estos y de productos con sus aditivos inorganicos, asi como realizar técnicas que nos ayudan
a su eliminacion: congelado, remojo, coccion, etc.

4 Control del consumo de alimentos ricos en hidratos de carbono simple: principalmente en el caso de
pacientes que realicen la didlisis peritoneal, debido a la absorcién constante de glucosa del liquido de dialisis,
deben controlar y reducir el consumo de azucares simples, harinas refinadas y productos procesados.
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