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Prólogo

En la actualidad, la población mundial se encuentra con serios problemas 
de salud, existe una alta prevalencia de enfermedades no transmisibles en 
todos los grupos etarios, y de las diferentes regiones del mundo. En nuestra 
región, México no es la excepción a esta problemática de salud. Desde hace 
algunas décadas, a través de las encuestas nacionales de salud y nutrición, 
se han registrado consistentemente altas prevalencias de diversas enferme-
dades como hipertensión y diabetes, diversos factores de riesgo cardio
vascular como dislipidemia, así como problemas de mala nutrición como 
el sobrepeso, la obesidad, y la deficiencia de nutrimentos inorgánicos. 

Con respecto a la alimentación de los mexicanos, más de la mitad de la 
población a nivel nacional consumen bebidas endulzadas, la mitad de 
la población joven consume botanas, dulces y postres. El porcentaje 
de consumidores de frutas y verduras, así como otros alimentos saludables 
como las leguminosas es relativamente bajo. Hoy se reconoce que tanto las 
dietas no saludables o una dieta pobre en alimentos saludables como la 
obesidad total y central son importantes factores de riesgo para las enfer-
medades no transmisibles y mortalidad prematura.

Ante la actual situación de salud y nutrición de la población mexicana 
mencionada anteriormente, sumarse o adherirse a las diversas estrategias 
y políticas públicas propuestas por la sociedad civil, el gobierno y la acade-
mia para el control y la prevención de la obesidad y las enfermedades no 
transmisibles es completamente aplaudible. Se reconoce que, para mejorar 
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la salud de la población, es crucial la promoción de una alimentación salu-
dable y sostenible en todos los grupos etarios. Un libro académico sobre la 
importancia de una alimentación saludable en los mexicanos, como una 
herramienta de divulgación, puede contribuir a mejorar la alimentación y, 
por lo tanto, el estado de salud y nutrición de los lectores. 

El libro Importancia de una alimentación saludable en mexicanos com-
prende los siguientes cuatro capítulos: “Importancia de la alimentación sa-
ludable”, “Beneficios de la alimentación saludable en el bienestar emocional”, 
“Obstáculos para mantener un estilo de vida saludable: una revisión desde 
la evidencia científica” y “Herramientas para tener una dieta saludable y 
sostenible: de la teoría a la acción”. 

En el capítulo uno se explican de manera general los fundamentos de la 
nutrición, los principios y conceptos sobre una alimentación saludable y el 
sustento e importancia de las recomendaciones de alimentación saludable 
y sostenible propuestas por la ssa, insp, Unicef 2023. 

En el capítulo dos se abordan los beneficios de la alimentación saludable 
en el bienestar emocional, resaltado la importancia de algunos alimentos, 
y nutrimentos específicos y en general de una alimentación saludable para 
una mejor salud emocional. En este capítulo, además, se revisan algunos 
estudios que subrayan los hallazgos de la dieta no saludable como contri-
buyente a la depresión y ansiedad, entre otros problemas de salud mental. 
Los autores también comparten algunas recomendaciones prácticas para 
mantener estilos de vida saludables, incluyendo a la salud mental y la acti-
vidad física. 

En el capítulo tres, los autores, con base en una revisión de literatura 
científica, presentan los principales obstáculos que interfieren con tener 
estilos de vida saludables y también se comparten algunas intervenciones 
y estrategias que han resultado ser las más efectivas para promover estilos 
de vida saludables. 

Finalmente, en el capítulo cuatro, los autores presentan algunas herra-
mientas basadas en evidencia científica y validadas en distintos contextos, 
que han permitido implementar de manera práctica y contextualizada la 
alimentación saludable. 

Dr. Heliodoro Alemán Mateo
itc, Coordinación de Nutrición, ciad.
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1. Importancia de la alimentación saludable

Karina de Jesús Díaz-López*

DOI: https://doi.org/10.52501/cc.321.01

Resumen

La alimentación saludable y sostenible es fundamental para alcanzar la sa-
lud, bienestar emocional y la armonía con el planeta. De acuerdo con la 
Organización de las Naciones Unidas, si no se realizan acciones para pro-
mover conductas saludables y amigables con el medio ambiente, se estará 
heredando una población con múltiples enfermedades y un planeta degra-
dado a las futuras generaciones. 

En este primer capítulo se aborda primeramente la importancia de la 
alimentación saludable a partir del panorama actual de enfermedades cró-
nico degenerativas, así mismo se describen conceptos importantes como 
dieta, nutrición, nutrimentos y sostenibilidad. Posteriormente, se describen 
las recomendaciones de las guías alimentarias 2023 para la población mexi-
cana y se resalta la importancia de cada recomendación presentando lo que 
la evidencia científica ha demostrado. Otro aspecto de relevancia en este 
capítulo es que se plantean las recomendaciones de acuerdo a las diferentes 
etapas de la vida, considerando que en cada etapa las necesidades de nutri-
mentos son distintas. De esta manera, este capítulo es un primer acerca-
miento para comprender la alimentación saludable y sostenible, así como 
conocer las recomendaciones específicas para comenzar un estilo de vida 
saludable y mejorar la salud. 

	*	Doctora en Ciencias. Profesora-investigadora, Facultad de Medicina y Psicología, Universi-
dad Autónoma de Baja California, México. ORCID: https://orcid.org/0000-0001-6045-2242 ; 
Scopus ID: 57679765100

https://doi.org/10.52501/cc.321.01
https://orcid.org/0000-0001-6045-2242


	 I M P O R TA N C I A  D E  L A  A L I M E N TA C I Ó N  S A L U D A B L E �14

Palabras clave: Alimentación saludable, sostenibilidad, dieta, salud y nutrición.

Introducción

Ante el panorama con altas tasas de enfermedades crónico-degenerativas 
relacionadas con el sobrepeso y obesidad que persiste en todo el mundo, 
resulta imperativo realizar acciones para promover la salud en la población. 
Específicamente en México, de acuerdo con los resultados de la Encuesta 
Nacional de Salud y Nutrición Continua (2023), se observó que la preva-
lencia de sobrepeso y obesidad en escolares fue de 37 %, en adolescentes de 
40 % y en adultos de 37 %. El mayor incremento de obesidad en los últimos 
23 años fue en hombres, donde aumentó a un 78 % (Instituto Nacional de 
Salud Pública, 2024).

La elevada prevalencia de sobrepeso y obesidad se encuentra directa-
mente relacionada con la alimentación, en la cual se encontró que dos ter-
ceras partes de la población escolar y adolescente consumen más del 10 % 
de su energía diaria proveniente de azúcares. Así mismo, las personas con 
obesidad son más propensas al alto consumo de bebidas energéticas indus-
trializadas (refrescos, alcohol y otras). Todo ello contribuye a la alta preva-
lencia de enfermedades crónico-degenerativas, y en ese sentido, también se 
encontró que 18 % de la población mexicana vive con diabetes y 30 % con 
hipertensión arterial (Instituto Nacional de Salud Pública, 2024).

Para mejorar la salud de la población, es crucial la promoción de una 
alimentación saludable en todos los grupos de edad, por lo que resulta ser 
un tema de importancia a nivel mundial. Tener una dieta saludable es una 
de las bases fundamentales para mantener la salud, bienestar, crecimiento 
óptimo y el desarrollo, mientras que la dieta no saludable aumenta el riesgo 
de enfermedades no transmisibles como diabetes, enfermedades cardio
vasculares y el cáncer (Neufeld et al., 2023; Organización Panamericana de 
la Salud, s. f.). Por lo anterior, es importante comprender los conceptos que 
conforman una alimentación saludable, como dieta y nutrición, con el ob-
jetivo de que sea más fácil incorporarlos en el estilo de vida diariamente. 
Con estas acciones es posible la prevención de padecimientos graves a tra-
vés de la alimentación.



	 I M P O R TA N C I A  D E  L A  A L I M E N TA C I Ó N  S A L U D A B L E � 15

Principios y conceptos sobre una alimentación saludable

Cuando se habla de “dieta” se hace referencia a la cantidad total de alimen-
tos que consume una persona en un día, mientras que la nutrición es el 
proceso de utilizar los nutrimentos para el crecimiento, metabolismo y la 
reparación de tejidos en el cuerpo (Zohoori, 2020). Así mismo, de acuerdo 
con la Norma Oficial Mexicana 043, que habla sobre la promoción y edu-
cación para la salud en materia alimentaria, el término “alimentación” es el 
conjunto de procesos biológicos, psicológicos y sociológicos relaciona
dos con la ingestión de alimentos mediante el cual el organismo obtiene del 
medio los nutrimentos que necesita, así como las satisfacciones intelectua-
les, emocionales y socioculturales que son indispensables para la vida hu-
mana plena (Secretaría de Salud, 2012). 

Específicamente, los nutrimentos son cualquier sustancia consumida 
como componente de un alimento y que proporciona energía o es necesaria 
para la formación de estructuras celulares, el crecimiento, desarrollo y man-
tenimiento de la vida. Cabe resaltar que los nutrimentos se pueden clasificar 
en macronutrimentos y micronutrimentos (figura 1), en los macronutri-
mentos se encuentran los hidratos de carbono, las proteínas y los lípidos 
que son los que aportan la energía, mientras que los micronutrimentos son 
las vitaminas y nutrimentos inorgánicos que también se encuentran en los 
alimentos. Estos últimos no aportan energía, pero son importantes en el 
proceso de metabolizar los macronutrimentos (es decir, convertirlos en 
energía) (Morris y Mohiuddin, 2023). Es así como, en el proceso de alimen-
tación, el cuerpo obtiene alrededor de 80 nutrimentos, necesarios para rea-
lizar las funciones vitales, las actividades diarias y en general para mantener 
un buen estado de salud. Cabe mencionar que cada alimento contiene tam-
bién una densidad energética distinta (cantidad de energía que aporta al 
consumirlo) y esta se expresa en energía (Osilla et al., 2025). La engería es 
la capacidad para realizar algún trabajo. Se mide en Julios (J) o en calorías 
(cal), aunque estas últimas van en desuso.
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Figura 1. Alimentación: macronutrimentos y micronutrimentos 

Fuente: Espinosa-Salas y Gonzalez-Arias (2025).

Cuando se trata de tener una alimentación saludable para mejorar el 
estado de nutrición y salud, se debe prestar atención al tipo de nutrimento 
que se está consumiendo, ya que cada uno tiene distintas funciones en el 
cuerpo y se encuentra en distintos alimentos. Por ejemplo, los hidratos de 
carbono son considerados la principal fuente de energía en las dietas occi-
dentales (alrededor del 55 % al 60 % de la energía total de lo que se consume 
en un día), además de ayudar a la función intestinal e inmunológica. Las 
proteínas, por su parte, tendrán una función estructural ayudando a 
construir músculo y con ello mejorar la fuerza, mientras que los lípidos con
sumidos forman parte de las estructuras celulares, principalmente de la 
membrana celular. También son importantes en la formación de algunas 
hormonas y son la principal fuente de energía almacenada o de reserva, 
ayudan a regular la temperatura y protegen a los órganos (Espinosa-Salas 
y González-Arias, 2025).

Conjunto de procesos biológicos, psicológicos y sociológicos relacionados con la ingestión
de alimentos mediante el cual el organismo obtiene del medio los nutrimentos que necesita.
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Orientación nutricional y guías alimentarias  
para una alimentación saludable

Entender los conceptos básicos de la nutrición es importante y a la vez 
complejo para algunas personas. Por ello, la alimentación saludable y las 
guías de recomendaciones son los medios idóneos, siguiendo estas reco-
mendaciones la persona consumirá una amplia variedad de alimentos y por 
lo tanto todos los nutrimentos que el cuerpo requiere, de esta manera me-
jorará el estado de nutrición y salud a nivel individual y poblacional. En este 
sentido, la definición de alimentación saludable puede ser amplia y diversa 
dependiendo de las características como la edad, el peso corporal, la cultu-
ra y otros aspectos de la población. 

La Organización Mundial de la Salud (2018) establece que para los adul-
tos la dieta o alimentación saludable debe basarse en frutas, verduras, le
guminosas (como lentejas y garbanzos), frutos secos y cereales integrales. 
Para el caso de los azúcares libres, que incluyen azúcares añadidos (los que 
fabricantes o consumidores agregan a los alimentos) y azúcares naturales 
(aquellos que se encuentran de forma natural como en la miel, jarabe y 
jugos de frutas), recomienda que sean menos al 10 % del consumo energé-
tico total en un día, es decir, que en un adulto con peso corporal saludable 
que consuma una dieta de 2,000 calorías totales en un día, su consumo de 
azúcar debe ser de 50 gramos.

Basándose en las recomendaciones de la Organización Mundial de la 
Salud y en la evidencia científica, así como grupos de expertos, cada país 
elabora las directrices para la alimentación de acuerdo con las características 
de su población. En México se cuenta con la Norma Oficial Mexicana 043, 
la cual establece los criterios para orientar a la población sobre una alimen-
tación saludable. Específicamente, uno de los aspectos que resalta esta nor-
ma son las características de una dieta correcta, los cuales se detallan en la 
figura 2 (Secretaría de Salud, 2012).
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Figura 2. Características de la dieta correcta de acuerdo con la NOM-043 mexicana.

Fuente: Secretaría de Salud (2012). 

Además de la Norma Oficial 043, otra herramienta importante para la 
promoción de una alimentación saludable en todos los países son las guías 
alimentarias, las cuales son la base para las políticas nacionales sobre ali-
mentación y nutrición. Es decir, que en ellas se establecen las directrices 
para todos los actores relacionados con la alimentación y así informar, guiar 
y alinear políticas públicas sobre nutrición, salud y agricultura para enfren-
tar los problemas de desnutrición, deficiencias de nutrimentos inorgánicos, 
sobrepeso y obesidad (Organización de las Naciones Unidas para la Ali-
mentación y la Agricultura., s. f.). Las guías alimentarias son elaboradas y 
revisadas por grupos de expertos en nutrición y otras disciplinas, con el fin 
de que sean lo más prácticas posibles y de fácil comprensión. Así mismo, 
estas guías están basadas en evidencia científica para resaltar los efectos 
positivos que las investigaciones sobre la alimentación han encontrado.

La guía alimentaria en México se actualizó en el 2023, y en ella se plan-
tean las nuevas directrices sobre alimentación para la población mexicana 
considerando un aspecto importante: la sostenibilidad. Este último aspecto 
se ha agregado para alinearse a los Objetivos de Desarrollo Sostenible plan-
teados por la Organización de las Naciones Unidas para salvaguardar el 
planeta y mejorar el bienestar de la población. Estos objetivos son: 1) fin de 
la pobreza; 2) hambre cero; 3) salud y bienestar; 4) educación de calidad; 5) 
igualdad de género; 6) agua limpia y saneamiento; 7) energía asequible y no 
contaminante; 8) trabajo decente y crecimiento económico; 9) industria, 
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innovación e infraestructura; 10) reducción de las desigualdades; 11) ciu-
dades y comunidades sostenibles; 12) producción y consumo responsable; 
13) acción por el clima; 14) vida submarina; 15) vida de ecosistemas terres-
tres; 16) paz, justicia e instituciones sólidas; 17) alianzas para lograr los 
objetivos (ssa, insp, Unicef, 2023; Naciones Unidad, s.f).

Una alimentación saludable y sostenible es el principal objetivo de la 
nueva guía alimentaria mexicana, es decir que, además de buscar la salud y 
el bienestar con la alimentación, también se proteja el medio ambiente. Lo 
anterior debido a que algunos alimentos que se consumen tienen un gran 
impacto en el medio ambiente, por ejemplo como plantea Ritchie et al. 
(2022) y la Guía Alimentaria Mexicana (ssa, insp, Unicef, 2023) para la 
producción de carne de res se necesita demasiada agua y suelo, en el caso 
de la carne de cerdo u otras carnes procesadas y lácteos, aunque se necesita 
menos agua, si se utilizan muchos más recursos de la tierra en comparación 
con la producción de alimentos de origen vegetal como frijoles o verduras. 
Otros productos como alimentos y bebidas ultraprocesadas, además de los 
recursos naturales para producirlos, los empaques utilizados generan con-
taminación (Ncube et al., 2020). Por lo anterior, las guías alimentarias sos-
tenibles hacen énfasis en que la población aumente el consumo de alimen-
tos que sí ayudan al medio ambiente como verduras y frutas, cereales 
integrales, granos enteros y tubérculos (necesitan menos agua y suelo para 
producir); leguminosas (como frijoles, lenteja, garbanzo): aunque necesitan 
más agua para producirse, generan menos gases de invernadero (gases pro-
ducidos en el procesamiento de los alimentos y que llegan a la atmósfera 
atrapando calor generando el cambio climático) (Filonchyk et al., 2024).

La guía alimentaria para la población mexicana considera que, además 
de la alimentación saludable y sostenible, la alimentación saludable debe 
ser fácil de alcanzar física y económicamente para toda la población, segu-
ra y acorde a la cultura y tradición, resaltando la importancia de retomar 
las características de la dieta tradicional mexicana. De esta manera, después 
del consenso de expertos para la actualización de los temas de nutrición en 
México, en la guía se han planteado 10 recomendaciones dentro de las guías 
alimentarias 2023 para la población mexicana (figura 3). Para estas reco-
mendaciones es importante resaltar que cada una de ellas está basada en el 
panorama actual de México y que deben aplicarse considerando las necesi-
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dades de cada etapa de la vida (niñez, adolescencia, juventud, adultez y 
adulto mayor), ya que estas cambian de acuerdo a ciertos factores como la 
edad, el sexo, el nivel de actividad física y otros (ssa, insp, Unicef, 2023; 
Abayomi et al., 2025).

Figura 3. Recomendaciones de las Guías Alimentarias 2023 para la población mexicana

Fuente: ssa, insp, Unicef (2023).
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Sustento e importancia de las recomendaciones de alimentación 
saludable y sostenible 

•	 Recomendación 1: lactancia materna. La importancia de esta reco-
mendación radica en que la leche materna protege contra la muer-
te, infecciones y otras enfermedades proporcionando todos los nu-
trimentos y el agua que los bebés necesitan durante los primeros 
seis meses de vida (ssa, insp, Unicef, 2023). Además, se ha obser-
vado en investigaciones que los bebés alimentados con lactancia 
materna exclusiva tienen menor probabilidad de desarrollar des-
nutrición, sobrepeso y diabetes. Por otro lado, favorece el desarro-
llo cognitivo y la inteligencia, lo que permitirá que el niño logre 
mejores niveles de escolaridad y con ello asegurar un mejor ingreso 
económico en el futuro (Kalarikkal y Pfleghaar, 2023).

•	 Recomendación 2: frutas y verduras. La Organización Mundial de la 
Salud recomienda que diariamente se consuman 400 g de frutas y 
verduras o cinco raciones diarias (puede variar durante cada etapa 
de la vida). El bajo consumo de este grupo de alimentos está aso-
ciado a los cinco principales factores de riesgo para enfermedades 
(Organización Mundial de la Salud, 2018). Las frutas y verduras 
contienen una gran cantidad de vitaminas, minerales, fibra dieté-
tica y agua, los cuales son benéficas para la salud y el control del 
peso corporal. Es así como el consumo de estas disminuye el riesgo 
de mortalidad por todas las causas (Servicio Nacional de Salud, 
2022; Devirgiliis et al., 2024). Así mismo, se ha encontrado en dife-
rentes investigaciones que con un consumo regular de este grupo 
de alimentos se reduce el riesgo de cáncer de cáncer de colon, de 
pulmón, de mama, de próstata y otros tipos de cáncer. Por ejemplo, 
en comparación con el consumo de solo dos porciones al día de 
frutas y verduras, el consumo de cinco porciones redujo el riesgo 
de cáncer (Wang et al., 2021). Además, hay fuerte evidencia cientí-
fica del efecto protector de las frutas y verduras en la salud cardio-
vascular, específicamente se ha encontrado que el mayor consumo 
de frutas y verduras (hasta 800 g diarios) reduce el riesgo de hiper-
tensión arterial (Madsen et al., 2023).
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•	 Recomendación 3: consumo diariamente de frijoles, lentejas, gar
banzo, alubias y habas. La importancia de esta recomendación es 
debido a que estos alimentos contienen proteínas, carbohidratos, 
fibra y vitaminas. Estos alimentos pertenecen al grupo de legu
minosas y se caracterizan por su alto valor nutricional. En compa-
ración con las semillas de otras plantas, presentan un muy buen 
aporte de proteína (del 20 % al 35 % dependiendo de la variedad, el 
cultivo y la madurez del fruto) (Grdeń, 2023). Las leguminosas tie-
nen un bajo índice glicémico (rapidez con la que un alimento eleva 
los niveles de glucosa en la sangre), por lo que son importantes 
para la prevención y tratamiento de la diabetes (Alexander et al., 
2024). Algunos otros efectos que se han encontrado en el consumo 
de leguminosas son su poder antioxidante, antihipertensivo, anti-
inflamatorio, antimicrobiano, antitrombótico y su capacidad de re-
ducir el colesterol (Juárez-Chairez et al., 2022). En general el con-
sumo de lentejas ayuda a la salud intestinal, regulación del azúcar 
en sangre y el control de peso corporal. 

•	 Recomendación 4: elegir cereales integrales o granos enteros. Este 
grupo de alimentos son ricos en fibra, antioxidantes, vitaminas y mi
nerales. De esta manera, el consumo regular de estos alimentos 
protege contra enfermedades crónicas no transmisibles como el so
brepeso y obesidad, enfermedades cardiovasculares, diabetes y cán
cer (Aparicio et al., 2022; Valladares y Vio Del Río, 2024). Específi-
camente en el riesgo de cáncer se ha encontrado que los cereales 
integrales, al aportar mayor cantidad de fibra, se asocian con riesgo 
reducido de cáncer colorrectal. Esto se debe a que la fibra (fibra 
insoluble en agua) aumenta el volumen fecal y reduce el tiempo de 
tránsito gastrointestinal, lo que puede diluir carcinógenos y reducir 
su absorción (De Vries et al., 2015). En general, cada consumo de 
30 g al día de granos integrales, se asocia con un 7 % menos de ries-
go de mortalidad por cáncer (Gaesser, 2020). Por último, es impor-
tante señalar que los cereales se pueden clasificar en tres subgrupos 
y se debe prestar atención a los cereales que más se deben consumir 
y cuales evitar. Estos tres subgrupos son: 1) cereales integrales o de 
granos enteros no refinados (arroz integral, avena, pastas integra-
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les, maíz y pan integral) del cual se debe aumentar su consumo; 2) 
cereales refinados sin exceso de azúcar, grasa o sodio (tortilla de 
harina de maíz, pastas y arroz blanco, pan blanco de caja y artesa-
nal) del cual se debe consumir con moderación; 3) cereales refina-
dos con alto contenido de azúcares y grasas (galletas y pastelillos) 
del cual se debe evitar su consumo (ssa, insp, Unicef, 2023).

•	 Recomendación 5: consumir menos carne de res y carnes procesadas. 
Esta recomendación se debe a que, aunque la carne es una buena 
fuente de proteína, estudios han demostrado que no es necesario 
consumirla todos los días para mantener la salud y que contrario a 
ello, consumirla frecuentemente puede aumentar el riesgo de cier-
tas enfermedades como diabetes, hipertensión y obesidad (Farvid 
et al., 2021; ssa, insp, Unicef, 2023). El consumo elevado de carnes 
rojas (carne de res, cerdo y cordero) y de carnes procesadas (embu-
tidos como salchicha, tocino, jamón) se ha asociado con un au-
mento en el riesgo de diabetes, enfermedad cardiovascular, cáncer 
(principalmente cáncer colorectal) y mortalidad por todas las cau-
sas (Lane et al., 2024). En su lugar, es importante reemplazarlas 
por carne blanca como el pescado, que además contiene ácidos 
grasos omega 3, vitaminas A y D que tienen efectos positivos en la 
salud (ayudan a la función cerebral, la densidad mineral ósea, la sa
lud visual, entre otros) (Zhao et al., 2023). 

•	 Recomendación 6: evitar alimentos ultraprocesados. El objetivo es 
reducir principalmente: papitas, embutidos, galletas, pan dulce y ce
reales de caja. Para comprender esta recomendación es importante 
distinguir entre tres clasificaciones de un producto: 1) alimentos 
naturales o mínimamente procesados (eliminan partes no comesti-
bles o no deseadas en el producto y no se añade sal, azúcar o grasa, 
poner ejemplos en cada categoría, será mejor para el público); 2) 
alimentos procesados (se agrega sal, azúcar, grasas u otras sustan-
cias para mejorar su sabor, presentación o tiempo de vida); 3) ali-
mentos ultraprocesados (utilizan ingredientes específicos de la in-
dustria como saborizantes, colorantes u otros aditivos para que el 
producto sea más apetecible) (McManus, 2020; ssa, insp, Unicef, 
2023). El consumo de productos procesados se asocia directamen-
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te con un mayor riesgo de mortalidad por cualquier causa, mor
talidad por enfermedades cardíacas, diabetes tipo 2, trastornos de-
presivos y del sueño, así como mayor sobrepeso u obesidad (Lane 
et al., 2024; Vitale et al., 2024). Además, el consumo de estos pro-
ductos desplaza el consumo de alimentos saludables y nutritivos al 
dar saciedad temporal. 

•	 Recomendación 7: consumir agua natural y evitar bebidas azucara-
das. El consumo de agua natural es esencial para la salud, ya que 
tiene múltiples efectos en el cuerpo humano. Por ejemplo, ayuda a 
regular la temperatura corporal y eliminación de toxinas a través 
de la orina. Ayuda a mejorar la digestión y la absorción de nutri-
mentos, también ayuda a la hidratación y con ello mantener los 
niveles de energía, la concentración y el rendimiento físico óptimo 
(Popkin et al., 2010; Salas Salvadó et al., 2020). Por otro lado, el 
consumo de bebidas azucaradas se relaciona con mayor riesgo de 
sobrepeso y obesidad, diabetes, enfermedades cardiovasculares y 
caries dental. Además, el consumo de bebidas con edulcorantes ar-
tificiales (como los refrescos light) aumenta el riesgo de enferme-
dades del corazón (Malik y Hu, 2022).

•	 Recomendación 8: evitar el consumo de bebidas alcohólicas. El con-
sumo de alcohol provoca enfermedades físicas y mentales, como 
enfermedades hepáticas, pancreatitis, demencia e incluso algunos 
tipos de cáncer (Hendriks, 2020). Además, de acuerdo con el Ins
tituto Nacional de Abuso de Alcohol y Alcoholismo de Estados 
Unidos de América, el consumo de alcohol, ya sea por una ocasión 
o de manera prolongada, puede tener graves consecuencias para la 
salud. Específicamente, en el cerebro inhibe las vías de comunica-
ción afectando su funcionamiento y alterando el estado de ánimo, 
comportamiento y causando dificultad para pensar y coordinar 
claramente. En el corazón puede ocasionar daños como estira-
miento y caída del músculo cardíaco (miocardiopatía), latidos car-
díacos irregulares (arritmias), ataques al corazón o hipertensión 
arterial. En el hígado puede provocar inflamación, hígado graso, 
hepatitis alcohólica, fibrosis o cirrosis. En el páncreas puede hacer 
que se produzcan sustancias tóxicas que pueden provocar pancrea-
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titis afectando la digestión adecuada (Instituto Nacional sobre el 
Abuso del Alcohol y el Alcoholismo, 2024). Por otro lado, el alco-
hol está clasificado como carcinógeno humano conocido, de acuer-
do con el Instituto Nacional del Cáncer. De esta manera, el consu-
mo ligero o elevado de alcohol se ha relacionado con cáncer de 
cabeza y cuello (incluido cáncer de cavidad oral, faringe y laringe), 
cáncer de esófago, cáncer de hígado, cáncer de mama y cáncer co-
lorrectal (Instituto Nacional del Cáncer, 2021). 

•	 Recomendación 9: hacer más actividad física y pasar menos tiempo 
sentados. Realizar actividad física tiene efectos inmediatos y a largo 
plazo en la salud. Algunos de los beneficios que se pueden observar 
rápidamente después de practicar actividad física son: mejor capa-
cidad o cognición en niños de 6 a 13 años y reducción de la ansie-
dad en adultos. Así mismo, a largo plazo ayuda al control de peso 
corporal reduciendo la masa grasa corporal y mejorando la masa 
muscular (Centros para el Control y la Prevención de Enfermeda-
des, 2024). También el realizar actividad física disminuye el riesgo 
de enfermedades como cardiovasculares, diabetes e infecciosas (al 
mejorar el sistema inmune) y algunos tipos de cáncer. Por otro 
lado, además de mejorar la masa muscular, también mejora la sa-
lud ósea, protegiendo los huesos y articulaciones (Wang y As-
hokan, 2021).

•	 Recomendación 10: disfrutar los alimentos con amigos o familia 
cuando sea posible. Las investigaciones recientes han reportado que 
los niños y adolescentes que comparten sus comidas frecuentes 
con sus familias tienen mejores indicadores de salud y nutrición, 
relaciones familiares y salud mental (Utter et al., 2018). Estos mis-
mos efectos se han encontrado entre los padres, por lo que las co
midas familiares frecuentes contribuyen al bienestar social y emo-
cional de la población. Así mismo, el consumir alimentos con 
familiares y amigos puede ayudar al aumento del consumo de fru-
tas y verduras, cereales y disminuir productos no saludables (Snuggs 
y Harvey, 2023).
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Importancia de la alimentación saludable  
en las diferentes etapas de la vida

La alimentación va cambiando en cada etapa del ser humano, ya que en cada 
momento de la vida las necesidades de macronutrimentos y micronutri-
mentos para apoyar el crecimiento, desarrollo y funcionamiento óptimo son 
distintas. Las etapas de la vida pueden ser: infancia y primera niñez desde 
el nacimiento hasta los cinco años, segunda infancia y preadolescencia 
de 6 a 12 años, adolescencia de 13 a 18 años, adulto joven de 19 a 29 años, 
adulto medio de los 30 a los 60 años y tercera edad 60 años o más (Ha
vighurst, 1972). Incluso dentro de la etapa de la adultez, las necesidades de 
energía pueden variar con la edad y el estado de salud de cada persona,  
también hay que considerar que a medida que se envejece la presencia de 
factores de riesgo para enfermedades pueden ir en aumento. Un ejemplo 
sería el riesgo de osteoporosis, ya que a partir de la edad adulta la densi
dad de los huesos va disminuyendo lo que contribuye a la debilidad y ries-
go de fractura (Aspray y Hill, 2019). Por otro lado, un aspecto importante 
de resaltar que dos de los ods que se encuentran relacionados son el 2 
(hambre cero) y el 3 (salud y bienestar) y para cumplirlos una nutrición 
saludable es fundamental para apoyar el crecimiento físico y desarrollo men-
tal en todas las etapas de la vida. 

Niñez (0 a 11 años) y adolescencia (12 a 18 años)

La nutrición desde la infancia hasta la adolescencia y la pubertad es fun-
damental para el crecimiento y habilidades motoras, lingüísticas y sociales 
óptimas (Inzaghi et al., 2022). Lo que se busca desde los primeros meses 
de vida y hasta la adolescencia es asegurar el crecimiento de manera lineal, 
logrando también aumentar la longitud ósea, ganancia de peso saludable, 
crecimiento y desarrollo del tracto gastrointestinal, sistema respiratorio, 
riñones, sistema inmunitario y nervioso central (Balasundaram y Avu-
lakunta, 2023). Así mismo, se debe favorecer el desarrollo del cerebro es-
pecialmente en los primeros 24 meses de edad. Contrario a ello, una ali-
mentación no saludable durante esta etapa aumenta el riesgo de que el niño 
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presente disminución del rendimiento cognitivo a lo largo de la vida (Patel 
y Rouster, 2023).

Específicamente, durante los primeros seis meses de vida y de acuerdo 
con la Guía Alimentaria Mexicana (Recomendación 1), la alimentación debe 
ser exclusivamente de leche materna a libre demanda (las veces que el bebé 
lo pida), considerando darle ocho veces entre el día y la noche con un in-
tervalo de 2 a 3 horas. La lactancia materna se debe mantener de forma no 
exclusiva de los seis a los 24 meses de edad complementando con alimentos 
nutritivos y variados (ssa, insp, Unicef, 2023). 

Posteriormente, cuando se asegura la alimentación y nutrición salu
dable durante la niñez media (5 a 9 años) y la adolescencia temprana (10 a 
14 años), el crecimiento es constante y los niños pueden alcanzar la 
composición corporal y tamaño óptimo. Específicamente en la pubertad 
(periodo de transición caracterizado por cambios hormonales y físicos que 
conducen a la maduración sexual y la capacidad reproductiva), los ado
lescentes crecen y se desarrollan rápidamente, por lo que las necesidades 
de macronutrimentos (hidratos de carbono, proteína y lípidos) y micro
nutrientes (vitaminas y nutrimentos inorgánicos) son mayores (Soliman et 
al., 2022; Moore y McNulty, 2023). De esta manera, con el adecuado con-
sumo de energía se puede lograr la funcionalidad y el bienestar a lo largo 
de la vida. 

Uno de los aspectos más relevantes de la alimentación en estas etapas 
es el consumo de frutas y verduras, donde la recomendación es de cuatro 
verduras y tres frutas diariamente para los escolares. En el caso de los ado-
lescentes la recomendación es de cinco verduras y tres frutas para adoles-
centes, hombres y cuatro verduras y tres frutas para mujeres. Por otro lado, 
el consumo diario de leguminosas (frijoles, lentejas, habas u otras) debe de 
ser de una a dos porciones en escolares y de dos porciones para adoles-
centes hombres y una a dos porciones en adolescentes mujeres. Así mismo, 
la recomendación diaria de cereales, granos enteros y tubérculos en esta 
etapa es que en escolares mujeres se deben consumir de cinco a ocho 
porciones, mientras que escolares hombres deben consumir de seis a nue-
ve porciones. En el caso de los adolescentes mujeres la recomendación es 
de siete a 10 porciones en mujeres y de ocho a 12 porciones en hombres 
(ssa, insp, Unicef, 2023).
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Respecto al consumo de carnes, se debe hacer énfasis en el tipo de car-
ne que se consume. En este caso, la recomendación semanal para la carne 
de res es de tres porciones para escolares, para otras carnes rojas la reco-
mendación a la semana es de dos a tres porciones, pollo y otras aves de 
cinco a siete porciones, pescados y mariscos de tres a cuatro porciones y 
huevo de cuatro a seis porciones. Para adolescentes la recomendación de 
carne de res es de tres a cuatro porciones semanales en hombres y mujeres, 
de otras carnes rojas es de dos a tres porciones en mujeres y tres a cuatro 
porciones en hombres, de pollo y otras aves en mujeres es de cinco a siete 
porciones y de seis a 11 en hombres, pescados y mariscos de tres a cuatro 
en mujeres y cuatro porciones semanales en hombres, mientras que la re-
comendación de consumo de huevo es de siete porciones a la semana. Otro 
aspecto importante a considerar en la nutrición durante la etapa escolar y 
adolescencia, es el consumo de agua natural. Aquí la recomendación es que, 
en la etapa escolar, las mujeres consuman de cinco a siete vasos diarios de 
agua natural, mientras que los hombres de cinco a ocho vasos. En la ado-
lescencia el consumo aumenta a ocho vasos para las mujeres y 11 vasos para 
los hombres (ssa, insp, Unicef, 2023).

Por otra parte, es importante resaltar que, además de los aspectos nu-
tricionales, también se debe prestar especial atención a la actividad física 
diaria en estas etapas. La recomendación de acuerdo con el Centro de Con-
trol de Enfermedades (cdc por sus siglas en inglés) para niños de tres a 
cinco años es que se mantengan activos durante todo el día, mientras que 
los niños y adolescentes de seis a 17 años deben estar activos al menos 60 
minutos todos los días (Centros para el Control y la Prevención de Enfer-
medades, 2024).

Edad adulta temprana y envejecimiento saludable

Mantener la salud en la edad adulta ayuda a un envejecimiento saludable, 
en esta etapa el desarrollo está concluido, por lo que las necesidades de 
nutrimentos cambiarán durante estas etapas y el principal objetivo es man-
tener una nutrición balanceada. Especialmente, la nutrición debe ayudar a 
prevenir enfermedades comunes en el adulto mayor, como la osteoporosis, 
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cáncer, diabetes u otras. Conforme se avanza en el envejecimiento, las per-
sonas se vuelven menos activas, el metabolismo se hace más lento y las 
necesidades de energía disminuyen (Panda y Booth, 2022). 

Especialmente, en los adultos mayores (a partir de los 60 años), se debe 
poner especial atención a los cambios que ocurren en los sistemas del cuerpo 
y con ello considerar los cambios necesarios en la alimentación. Unos de 
los cambios principales ocurren en el sistema músculo esquelético, don
de los huesos disminuyen su densidad mineral ósea lo que aumenta el ries-
go de fracturas, por lo que será importante el adecuado consumo de calcio 
y otros minerales (Voulgaridou et al., 2023). Así mismo, se pierde masa 
muscular, lo que afecta la fuerza, el equilibrio y la coordinación y para ello 
se debe promover el consumo adecuado de proteína para atenuar la pérdi-
da de masa muscular (Chen et al., 2022). La visión y la agudeza del gusto 
disminuyen, por lo que se debe cuidar que las comidas sean con condimen-
tos naturales para potenciar su sabor y no con sazonadores artificiales o 
procesados, ya que aumentará el riesgo de otras enfermedades. El sistema 
inmunitario también sufre cambios, se vuelve más débil y da lugar a mayor 
riesgo de infecciones y el tiempo de recuperación se vuelve más lento, en 
ese sentido, las frutas y verduras por su aporte de vitaminas y minerales 
pueden ayudar a proteger contra estas enfermedades. El cerebro también 
sufrirá cambios, por lo que el consumo de ciertos nutrientes como el ome-
ga 3 ayudará a mejorar la memoria y la concentración (Academias Nacio-
nales de Ciencias, Ingeniería y Medicina, 2016).

La recomendación diaria de frutas y verduras en la edad adulta es de 
cuatro porciones de verduras para las mujeres y cinco porciones para hom-
bres, mientras que la recomendación de frutas es de dos porciones diarias 
para ambos grupos. En cuanto a la recomendación de leguminosas, es im-
portante mantener un consumo diario de una a dos porciones en mujeres 
y de dos porciones en hombres y en cereales integrales y granos enteros de 
seis a nueve porciones diarias en mujeres y de nueve a 11 en hombres. Así 
mismo, un aspecto importante para cuidar la salud será la moderación del 
consumo de carnes rojas, en el cual la recomendación semanal de carne 
de res es de tres a cuatro porciones tanto para hombres como para mujeres 
y de otras carnes rojas es de dos a tres porciones en mujeres y tres a cuatro 
porciones en hombres. El consumo de pollo y aves a la semana debe de ser 
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de cinco a siete porciones en mujeres y de ocho a 11 en hombres, mientras 
que el consumo de pescado y mariscos de tres a cuatro porciones en muje-
res y de cuatro porciones en hombres. Por último, el consumo de huevo es 
de siete porciones a la semana en ambos grupos (ssa, insp, Unicef, 2023).

Por último, en esta etapa es igual de importante la actividad física debi-
do a los múltiples beneficios. Específicamente, la recomendación es realizar 
al menos 150 minutos de actividad física intensa a moderada a la semana 
(por ejemplo, 30 minutos al día en cinco días de la semana). Además, es 
importante la actividad física de fuerza (utilizando bandas elásticas o man-
cuernas) para el fortalecimiento muscular al menos dos días a la semana 
(Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades, 2023).

Beneficios de la alimentación saludable:  
micronutrimentos específicos 

Como se mencionó previamente, los micronutrimentos se clasifican en vi-
taminas y nutrimentos inorgánicos y cada uno tiene efectos y consideracio-
nes importantes en la salud humana (Espinosa-Salas y Gonzalez-Arias, 2023). 
Las vitaminas a su vez se dividen en vitaminas solubles (se disuelven en agua) 
y liposolubles (no se disuelven en agua) (Reddy y Jialal, 2025). Entre las vi-
taminas liposolubles que han aportado efectos positivos en la salud se en-
cuentra la vitamina A, que es importante para la visión y el crecimiento: esta 
se puede encontrar en fuentes dietarias como en productos animales como 
el hígado, riñon, aceites comestibles, productos lácteos y huevos. También 
se puede encontrar como provitamina (es decir se convierte en vitamina en 
el organismo) en fuentes vegetales como verduras de hoja verde, frutas y 
verduras de color amarillo y naranja. La recomendación diaria de esta vita-
mina en adultos sanos es de 700 microgramos diarios para mujeres y de 900 
microgramos diarios para hombres (McEldrew et al., 2025). 

Así mismo, otra vitamina en la que recientemente se ha puesto mayor 
atención es la vitamina D por su papel importante en la regulación del cal-
cio y metabolismo óseo. Además tiene funciones importantes en el múscu
lo, sistema inmunológico, sistema nervioso y sistema cardiovascular (Chau-
han et al., 2023). Esta vitamina se puede obtener principalmente del 
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pescado y también a través de la exposición al sol. La vitamina E, por su 
parte, es un potencial antioxidante que ayuda a proteger las membranas 
celulares, mejora el sistema inmunológico y salud cardiovascular. Esta vita-
mina se encuentra en aceites vegetales, frutos secos, semillas y hortalizas de 
hoja verde (Medina y Gupta, 2025). Otra de las vitaminas importantes es la 
vitamina K, que es esencial para la coagulación y se encuentra principal-
mente en las verduras de hoja verde (Imbrescia y Moszczynski, 2025).

Por otro lado, entre los nutrimentos inorgánicos más importantes que 
se debe consumir es el hierro (importante para el transporte de oxígeno y 
procesos metabólicos, así como para la prevención de la anemia) que se 
encuentra en carnes, cereales fortificados y verduras de hoja verde, la dosis 
recomendada en adultos es de 8 a 18 mg/día (Barney y Moosavi, 2023). El 
calcio (importante para la mineralización ósea transmisiones nerviosas y 
contracción muscular) se encuentra en lácteos, verduras, leguminosas 
y cereales fortificados y la dosis recomendada es de 800 a 1,000 mg/día 
según el sexo y la edad (Drake y Gupta, 2024) (las carnes son importantes 
fuentes de hierro hémico, checar e incluir). Así mismo, el zinc (necesario 
para procesos metabólicos) se encuentra en pescado, carnes rojas, legumi-
nosas, frutos secos, cereales integrales y lácteos, la dosis recomendada es de 
10 mg/día (Rabinovich y Smadi, 2023). El yodo también es importante para 
la función de la tiroides y se encuentra en alimentos de origen animal y 
vegetal, la dosis diaria recomendada es de 150 mg/día (Institutos Naciona-
les de Salud, 2024). Otro mineral importante es el magnesio porque parti-
cipa en el desarrollo óseo, el metabolismo y la función neuromuscular. Este 
último se encuentra en frutas, verduras, cereales integrales, legumbres, fru-
tos secos, lácteos y carne. La dosis diaria recomendada (rda) para adultos 
es de 400 mg/día (Allen y Sharma, 2025). 

Conclusión

La alimentación saludable contribuye al bienestar individual, y se debe pro-
curar cumplir con las 10 recomendaciones de las guías de alimentación 
saludables y sostenibles 2023 para la población mexicana en cada etapa de 
la vida para llegar a un envejecimiento saludable. Así mismo, se debe pro-
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mover que, además de ser saludable, sea sostenible para proteger el medio 
ambiente, lo cual es importante para que las futuras generaciones sean una 
población que goce de salud y de un planeta conservado y no degradado. 
Adoptar prácticas alimentarias conscientes, equilibradas y culturalmente 
apropiadas es fundamental para construir un futuro más justo y saludable 
para las personas y el planeta. Finalmente, vale la pena resaltar la importan-
cia de que estas recomendaciones deben regionalizarse para cada estado, ya 
que, aunque la mayoría comparten el reto de reducir el sobrepeso y obesi-
dad, también tienen una cultura alimentaria muy variada, así como dife-
rencias en otros aspectos como nivel de pobreza, educación y acceso a ser-
vicios de salud. 
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Resumen

El capítulo “Beneficios de la alimentación saludable en el bienestar emocio-
nal” hace un repaso de cómo los macronutrientes pueden ayudar a mejorar 
o a empeorar la salud mental. Se analiza de qué manera la calidad de sueño, 
depresión, ansiedad y estrés se ven afectados cuando hay un elevado con-
sumo de alimentos ricos en hidratos de carbono o grasas. Se pretende que 
el lector tenga una idea clara de la importancia de consumir proteínas, gra-
sas e hidratos de carbono en el día a día, sin satanizar ninguno de estos 
macronutrientes pero logrando siempre un equilibrio adecuado con ayuda 
de los profesionales expertos en salud. En los distintos apartados del capí-
tulo se brindan algunas alternativas que le ayuden a ir cambiando hábitos 
de alimentación o de actividad física no saludables para prevenir enferme-
dades físicas o mentales y mejorar la calidad de vida en caso de contar ac-
tualmente con algún padecimiento. A lo largo del texto, se muestra empatía 
con los lectores para dejar claro que se sabe lo difícil que resulta empezar a 
modificar viejos hábitos, pero que una vez que se analicen los beneficios de 
hacer cambios, ir cambiando de manera paulatina es siempre posible. 
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Introducción

Gran parte del tiempo suele pensarse que comer alimentos saludables pue-
de ayudar a prevenir enfermedades físicas para contribuir a mantener un 
peso corporal saludable. Sin embargo, además de ayudar a prevenir enfer-
medades físicas, alimentarse de manera saludable tiene muchos beneficios 
para el bienestar emocional. En un mundo tan complejo como el que se vive 
actualmente, más de alguna persona ha experimentado falta de vitalidad 
para poder enfrentar las actividades del día a día. Existen algunos alimentos 
que, al incluirlos en la dieta, pueden ayudar a tener la vitalidad necesaria 
para cumplir con todas las actividades sociales, laborales y personales.

Seguramente, más de alguno de ustedes sabe que en los últimos años 
han ido en aumento los problemas relacionados con la salud mental, por 
ejemplo, la ansiedad, estrés, depresión. Consumir frutas y verduras, así como 
disminuir el consumo de alimentos ricos en azúcar, ayuda a mantener una 
salud mental óptima. Pese a lo anterior, desde la infancia en México no 
existe la cultura de alimentar de manera adecuada a los niños, por lo que, 
al llegar a la adolescencia y a la adultez temprana, para los mexicanos es 
difícil mantener una dieta que sea rica en frutas y verduras, fibra y baja en 
carbohidratos. Esto tiene una repercusión no solo en aspectos físicos, sino 
también en el desarrollo cognitivo y social (Cortés-Cortés, 2021). 

Por lo anterior, es indispensable que los adultos empiecen no solo a 
tener mayor responsabilidad en los alimentos que forman parte de su ali-
mentación cotidiana, sino que además, tomen consciencia de la necesidad 
de cuidar lo que dan a comer a sus hijos desde los primeros años de vida. 
Alimentar de manera adecuada no implica brindar menos, ni más de las 
necesidades de energía y nutrientes que los niños requieren. Los investiga-
dores de estos temas han encontrado que en aquellos niños donde la dieta 
resulta inadecuada, la afectación tanto física como en el crecimiento, por 
ejemplo, viene acompañada de dificultades para interactuar con sus pares. 
Además, el rendimiento académico es menor, es decir, sus calificaciones en 
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las materias son menores, tienen mayor riesgo de rezago educativo o de 
deserción escolar. A su vez se ha visto que, al llegar a la edad adulta tienen 
más dificultades para enfrentar los obstáculos sociales, familiares y labora-
les (Ocaña-Noriega y Sagñay-Llinin, 2020). 

A manera de reforzar lo que se acaba de describir, los resultados de una 
investigación indican que al implementar por —parte del gobierno de un 
país de América del Sur— un apoyo económico para mejorar la alimenta-
ción de alumnos de preparatoria, los alumnos mejoraron sus calificaciones 
en las asignaturas que llevan, desde matemáticas, hasta las de ciencias na-
turales. Lo cual corrobora lo que se ha comentado hasta aquí (Gaibor, 2023). 
Y hasta aquí, quizá más de alguno de ustedes se pregunte cuál es la relación 
que guarda la alimentación con el bienestar emocional. No alcanzar las 
calificaciones esperadas por los alumnos, especialmente por factores exter-
nos como, por ejemplo, una alimentación inadecuada, lleva a experimentar 
frustración, estrés e inhibición, mermando así de manera importante el 
bienestar emocional. 

Para evitar lo anterior, entonces es momento de que los adultos empie-
cen a modificar los hábitos de alimentación que, aunque en la infancia no 
se hayan promovido, ahora que conocen los riesgos de mantenerlos, deben 
poner en una balanza los beneficios y riesgos. Altos niveles de estrés, de 
ansiedad y/o depresión, así como dietas nocivas, son herencia para las nue-
vas generaciones. En la literatura se ha señalado que, por ejemplo, aquellos 
niños que viven en sistemas familiares —donde impera la frustración, el 
estrés, la desorganización y una alimentación chatarra— tienen mayor 
probabilidad de desarrollar obesidad, mala relación con la comida e incluso 
trastornos de la conducta alimentaria (Fuentes-Prieto et al., 2020). 

Corresponde, entonces, a los adultos hacer la transición a una dieta más 
saludable. Apenas hace algunos años empezó a darse más importancia a la 
inteligencia emocional, es decir, al manejo adecuado de las emociones en 
los distintos escenarios. Durante muchas décadas se daba prioridad sola-
mente al coeficiente intelectual. Hoy por hoy, se sabe que la inteligencia 
emocional juega un papel fundamental en los roles individuales, familiares, 
sociales, académicos y laborales de las personas; en el tema de la alimen
tación no es la excepción. Los adultos con una menor inteligencia emocio-
nal optan por alimentos menos saludables. A diferencia de aquellos adultos 
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con mayor inteligencia emocional, quienes adoptan y mantienen hábitos de 
alimentación más saludables, y rara vez prefieren alimentos chatarra. En 
general, se ha visto que las emociones juegan un papel fundamental al mo-
mento de elegir alimentos (Galan y Magistris, 2017). Es necesario, entonces, 
abordar el tema de las emociones en las personas, para que puedan tener 
un mayor dominio sobre las emociones al momento de hacer cambios en 
la construcción de hábitos para una alimentación saludable. 

Incluir en la alimentación frutas y verduras

Por otra parte, ahora se va a abordar cómo los alimentos influyen en las 
emociones. Empezando por las frutas y verduras, que aportan vitaminas, 
minerales y fibras. A pesar de sus beneficios, que son bastante conocidos 
por la población, su consumo en la mayoría de los países sigue siendo in-
suficiente. Sobre todo, por los adolescentes y los adultos jóvenes, quienes 
prefieren consumir alimentos altos en energía (Leyton y Majana, 2017). Las 
frutas y verduras son ricas en betacarotenos, vitamina C y K y algunas vi-
taminas del complejo B, entre muchos otros compuestos benéficos para la 
salud del ser humano. Algunas de las vitaminas como B6 y B12 participan 
en la formación de serotonina y dopamina (Etxebeste, 2023). Por lo anterior, 
consumir frutas y verduras promueve en las personas de cualquier edad un 
estado de ánimo de felicidad, optimismo y bienestar general. 

Ampliando un poco más el último punto, se ha visto que consumir 
frutas y verduras ayuda a las personas a disminuir los niveles de ansiedad y 
depresión. De la misma manera, se ha visto que consumir panes, comida 
rápida y en general alimentos con azúcares refinadas, aumenta tanto la an-
siedad como la depresión (Medina-Guillen et al., 2022). En el mundo actual, 
las preocupaciones por lo acelerado de la vida, la influencia no siempre 
positiva de las redes sociales, los efectos negativos de la globalización, así 
como los estragos por la economía tan complicada a nivel mundial, aumen-
ta en las personas los niveles de ansiedad, estrés y depresión. De manera 
errónea, algunas personas buscan alimentos no saludables pensando en que 
les harán sentir mejor, obteniendo justo un resultado contrario. En muy 
pocas ocasiones optan por consumir alimentos ricos en vitaminas, minerales 
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y fibras para lograr un mejor bienestar, sobre todo cuando se acompaña de 
la actividad física. 

Son varios los estudios que han abordado la relación de la alimentación 
saludable con las emociones. Particularmente, la asociación entre el consu-
mo de frutas y verduras con la disminución de la ansiedad, estrés y depre-
sión (Ramón-Arbués et al., 2019). Desafortunadamente México, como mu-
chos otros países, tiene un consumo insuficiente de frutas y verduras. En 
un estudio realizado por López-González y Alarcón-Osuna (2018) se ob-
serva que de 1994 a 2014 se presentó un aumento en el consumo de frutas 
y verduras de los mexicanos. Pese a los resultados tan positivos, aún resulta 
insuficiente el consumo en cuanto a las porciones. En esta investigación 
también se destaca que en la población adulta, a medida que aumenta la 
edad, va aumentando su consumo de frutas y verduras, pero no así la po-
blación más joven. Por ello es indispensable seguir fomentando el consumo 
de frutas y verduras en las personas desde la infancia y la adolescencia. 

Como en otras poblaciones, los mexicanos no están exentos de presen-
tar problemas relacionados con la salud mental. Entre otros padecimientos, 
la depresión está presente en los habitantes de este país. Si bien puede en-
contrarse prevalencia en adolescentes, también los adultos, particularmente 
los adultos mayores, presentan altos niveles de depresión (Vázquez-Salas et 
al., 2023). En los estudios se enfatiza que son las mujeres las que presentan 
mayor afectación en la salud mental. Particularmente, se ha visto que con 
frecuencia son las que más deprimen. 

En ese sentido, en distintos trabajos realizados en los últimos años por 
el equipo de investigadores de este libro (citar si ya están publicados para 
que no se vuelva anecdótico), se ha visto la dificultad que los adultos en 
México presentan para consumir frutas y verduras. Particularmente, a las 
mujeres les cuesta bastante consumir cuatro porciones de vegetales al día. 
Algunas de ellas conocen ampliamente los beneficios de consumir vegetales, 
pero, aún y con todo eso, no alcanzan a cubrir la recomendación de cuatro 
porciones diarias, se vuelve una tarea compleja. La meta para el consumo 
de frutas tampoco se logra cubrir. La recomendación para las frutas es de 
dos porciones al día, ocasionalmente se logra esta recomendación. Un ha-
llazgo importante fue que las mujeres mexicanas con diabetes son las que 
menos dificultades tienen para alcanzar la recomendación diaria de dos 
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porciones de frutas. Incluso, por voluntad propia, desean consumir más de 
dos porciones al día. El reto con esta población es básicamente controlar el 
consumo para que no excedan las porciones diarias y asi controlar los ni-
veles de glucosa. 

Después de leer los párrafos anteriores, seguramente varios de ustedes 
tienen ahora la idea de empezar a consumir más frutas y verduras para 
mejorar su estado de salud mental. ¿Les gustaría recibir algunas recomen-
daciones? Aquí van algunas (Corbin, 2017). Es importante recordar no con-
sumir más de dos porciones de frutas al día, y para personas con diabetes 
o con riesgo de diabetes, consumir con mucha moderación aquellas que son 
altas en azúcar (sandía, melón, mango): 

•	 Piña. ¿Por qué? Favorece la producción de serotonina. ¿Cuál será 
su efecto? Puede ayudar a experimentar mayor vitalidad, sentir 
menos ansiedad y ver la vida más feliz. 

•	 Fresas. ¿Habían leído que son afrodisiacas? Sin temor a la equivoca
ción, más de alguno de ustedes consume las frutas con bastante 
frecuencia o son su fruta favorita. Quizá la han comido en ensaladas, 
a manera de colación o las famosas fresas con crema en México. Tal 
vez lo que no sabían hasta ahora es que, además de otros benefi-
cios, ayuda a estimular y mejorar el desempeño en la intimidad. ¿A 
punto de ir a comprar fresas? Falta algo más. Favorece la liberación 
de endorfinas, porque habrá un aumento del placer para disfrutar 
mejor el día a día. 

•	 Cerezas. ¿La cereza del pastel? Bueno, cualquiera puede decir dón-
de colocar o desde dónde consumir la cereza, lo importante es sa-
ber que además de tener un delicioso sabor, la razón por la que 
aparece aquí es porque tienen propiedades antiinflamatorias y an-
tioxidantes. Por lo tanto, ayudará a disminuir el mal humor por un 
día de tráfico, mal clima o alguna situación extraordinaria en el 
trabajo. Además, ayudará a bajar el estrés por la vida tan acelerada 
de la actualidad y, por si todo lo anterior no fuera suficiente, contri-
buirá a disminuir los niveles de ansiedad para disfrutar de todos 
los momentos de la vida cotidiana. 
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Beneficios de la fibra

Además de consumir frutas y verduras, es necesario incluir en la dieta de 
los mexicanos el consumo de fibra dietaria o alimentos ricos en fibra. Al-
gunos de los alimentos ricos en fibra son la avena, incluso algunas verduras 
como el brócoli, los chícharos y frutas como las zarzamoras. También las 
leguminosas como los frijoles y las lentejas son ricas en fibra. Todos estos 
alimentos forman parte de algunos platillos de los mexicanos; sin embargo, 
los mexicanos no alcanzan la recomendación diaria del consumo de fibra 
que es de 25 a 38 g en adultos. Consumir alimentos ricos en fibra tiene dis-
tintos beneficios, ayuda a prevenir el cáncer, diabetes, mejora la digestión y 
puede ayudar a disminuir la obesidad (Huamán et al., 2024). Todo esto, 
entonces, debería ser razón suficiente para empezar a incluir más alimentos 
ricos en fibra a la alimentación diaria. 

Particularmente, la obesidad es un grave problema de salud pública en 
México. Se estima que más del 70 % de la población adulta en este país pre-
senta sobrepeso u obesidad (Romero-Mireles, 2022). Es por ello que, además 
de realizar actividad física, disminuir las grasas y las bebidas azucaradas y 
alimentos ultraprocesados, es indispensable incluir más alimentos ricos en 
fibra. Claro está que, como muchos otros cambios en la alimentación, nada 
resulta sencillo. Sin embargo, siempre hay algunas alternativas que pue
den resultar viables. Por ejemplo, agregar en el desayuno una porción (me-
dia taza de 240 ml) de frijoles enteros a manera de guarnición acompañan-
do los alimentos de la preferencia de cada quién. Durante las colaciones, 
incluir manzana o pera. Cuando las mañanas sean frescas, consumir avena 
acompañada con plátano. Incluso, al momento de ir a un restaurante a de-
sayunar, en lugar de buscar satisfacerse con alimentos fritos o con harinas 
refinadas, pedir de entrada un plato de avena. Esto favorecerá una sensación 
de saciedad y, por consiguiente, va a reducir el consumo de otro tipo de 
alimentos. 

Hasta aquí han quedado claros los beneficios del consumo de fibra para 
la salud física. Es momento ahora de abordar un poco la relación del con-
sumo de fibra con la salud mental. El consumo frecuente de alimentos ricos 
en fibra favorece la producción de algunos neurotransmisores. Por lo tanto, 
las personas que incluyen alimentos ricos en fibra pueden sentirse menos 
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deprimidos y ansiosos. En una investigación realizada para analizar distintos 
beneficios del consumo de fibra y su impacto o asociación con la depresión 
y la ansiedad, los investigadores concluyen que aquellos participantes que 
consumen en sus distintos tiempos de comida alimentos ricos en fibra, per-
ciben una mejor salud mental comparado con aquellos que no alcanzan la 
recomendación diaria de fibra (Melgar-Benavides et al., 2024). Según algu-
nos investigadores, la disminución de los problemas relacionados con la 
salud mental por el consumo de fibra pueden estar mediados por la reduc-
ción en la inflamación y la mayor concentración de neurotransmisores 
(Swann et al., 2020).

Estudiar la relación entre la alimentación y las emociones es relativa-
mente nuevo. En los últimos años se ha vuelto más frecuente, y cada vez 
más se analiza la relación a mayor profundidad. Por ejemplo, en el caso 
específico del consumo de fibra y su asociación con la depresión, algunos 
autores hicieron una revisión de estudios preclínicos y clínicos en personas 
con trastornos psiquiátricos y neurológicos, y encontraron que existen cam-
bios a nivel de microbiota intestinal (Horn et al., 2022). Lo anterior supone 
que el efecto que los alimentos tienen en nuestro ser va mucho más allá de 
lo que en nuestra vida cotidiana podemos imaginar. Por lo tanto, es hoy 
un momento preciso para ir generando mayor conciencia sobre los ali-
mentos que seleccionamos en nuestro día a día. Quizá en este momento 
algunas personas experimenten un bienestar físico y mental óptimo y con-
sideren que no es necesario hacer cambios sustanciales en la alimentación, 
como por ejemplo, disminuir el consumo de grasas, de bebidas azucaradas, 
alimentos ultraprocesados, aumentar el consumo de fibra y de frutas y ver-
duras; sin embargo, no hacerlo puede poner, en el corto o mediano plazo, 
en riesgo la salud. Por otra parte, si alguien ya está actualmente con algún 
problema de salud física o emocional, cambiar poco a poco los hábitos de 
alimentación impactará de manera positiva en la calidad de vida, ya sea 
revirtiendo algún padecimiento o teniendo un mejor control sobre el mismo.
En relación con lo anterior, en un artículo de revisión en el que se analizaron 
los cambios en la microbiota intestinal, el metabolismo sérico y el estado de 
ánimo, los autores concluyeron que una alimentación rica en fibra mejora 
el metabolismo sérico en pacientes con diabetes tipo 2, a la vez que ayuda 
a experimentar un mejor bienestar emocional (Chen et al., 2023). 
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Hasta este momento, aún falta poder entender muchos de los mecanis-
mos y continuar con las investigaciones para poder entender todo el pro-
ceso de alimentación – enfermedad – emociones (Bremner et al., 2020). Lo 
que sí es evidente es que se puede visualizar un buen futuro, ya que cada vez 
son más los profesionales del área de la salud ocupados en investigaciones 
para analizar, por una parte cómo la alimentación influye en las emocio
nes y, a su vez, cómo las emociones pueden influir en la selección de los 
alimentos por parte de las personas. Con los resultados de los estudios rea-
lizados hasta el momento y los que están en curso, los investigadores podrán 
sugerir estrategias para las políticas públicas de los distintos países, por 
ejemplo, programas para fomentar una alimentación más saludable, pro-
mover la actividad física y explicar en lenguaje de fácil comprensión a la 
población en general, el impacto de la dieta en la salud mental. Mientras 
tanto, es importante que los mexicanos vayan haciendo modificaciones en 
sus hábitos de alimentación. 

Consumo de alimentos ricos en grasa

Pasando ahora a otro tipo de alimentos, aquellos ricos en grasa, se hablaba 
en los primeros párrafos de este capítulo sobre la importancia de cuidar la 
alimentación desde niños. Estudios más recientes indican que es necesario 
que las madres cuiden los alimentos que consumen desde el embarazo, ya 
que, desde esa etapa, puede tener una implicación en la vida futura de ese 
bebé. Se ha visto, por ejemplo, que aquellas mujeres embarazadas con una 
dieta alta en grasa ponen en riesgo la salud física y mental de los hijos a lo 
largo de la vida, empezando, por ejemplo, que los predisponen a desarrollar 
obesidad (Sullivan et al., 2011). Hablando específicamente del tema de salud 
mental, cuidar el consumo de grasa en la dieta puede ser un factor protector 
o de riesgo para desarrollar ansiedad. 

Se ha mencionado y seguramente algunas personas han escuchado que 
consumir dietas altas en grasas durante el embarazo aumenta la probabilidad 
de desarrollar obesidad en los bebés. Otro estudio indica que además de 
obesidad, también son más propensos a desarrollar ansiedad, particular-
mente en los bebes del sexo femenino. La mayoría de las investigaciones 
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señalan que los bebes del sexo femenino son más propensos a desarrollar 
ansiedad, en comparación con los bebes del sexo masculino. Si bien con
sumir una dieta alta en grasas durante el embarazo hace más probable 
que las mujeres desarrollen ansiedad, en el caso de los hombres se ha vis
to que desarrollan más agresividad (Sullivan et al., 2010). Quizá dé la im-
presión de que hay mucha responsabilidad como adultos sobre las nuevas 
generaciones y la realidad para bien o para mal —según la perspectiva de 
cada quien— es que si, a los adultos les toca darse el tiempo de cuidar su 
alimentación para mejorar la calidad de vida y, además, cuidar de los más 
pequeños, desde el embarazo hasta la niñez y adolescencia. 

Reforzando el tema del embarazo, quizá haya alguien que piense que en 
el momento de darse cuenta del embarazo, será el tiempo oportuno para 
empezar a cuidar la alimentación. Según la literatura, una dieta alta en gra-
sa tiene efecto en los bebés desde antes de empezar el embarazo. Esto sig-
nifica que si una madre nueve semanas antes del embarazo, durante la ges-
tación e incluso durante todo el período de lactancia tiene una dieta alta en 
grasa, habrá una afectación en el bebé. Particularmente, aumentará la pro-
babilidad de desarrollar ansiedad, pero puede en general presentar el niño 
o niña problemas generales relacionados con el control de las emociones 
(Peleg-Raibstein et al., 2012). Además de aumentar la ansiedad, la dieta alta 
en grasa durante el embarazo aumenta el estrés y los síntomas depresi
vos en los hijos desde la infancia, hasta la edad adulta (Ortiz-Valladares et 
al., 2021).

Para darse una idea respecto a la problemática de la ansiedad, se estima 
que 264 millones de adultos en todo el mundo padecen ansiedad. Es un 
problema que se presenta desde los 13 años, y a partir de los 26 lo padecen 
el doble de las personas. Particularmente afecta en mayor medida a las per-
sonas de 30 a 44 años (SingleCare Team, 2024). En cuanto al panorama en 
México, los datos más recientes indican que el 19.3 % padece síntomas se-
veros de ansiedad, y un 30 % síntomas leves o moderados, esto indica que 
casi el 50 % de los mexicanos presenta ansiedad en su día a día (Secretaría 
de Salud, 2024).

Algunas de las estrategias para disminuir los niveles de ansiedad, además 
de los ya mencionados en el apartado de frutas y verduras, son las siguien-
tes (González-Herrera et al., 2023; Aucoin et al., 2021):
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•	 Un nuevo día siempre es una oportunidad para empezar de cero. 
La mejor manera de aprovechar la oportunidad es con el desayuno. 
El desayunar resulta indispensable para que nuestro cuerpo fun-
cione de manera óptima. 

•	 Consumir ácidos grasos omega-3. ¿Dónde están? Durante tus co
laciones cuando consumes almendras, nueces. En tus comidas cuan
do incluyes aceite de oliva en la ensalada, atún o salmón.

•	 Mantener una alimentación saludable y balanceada. La cual inclu-
ye el consumo de frutas (manzana, plátanos, naranja, kiwi), verdu
ras (espinaca, zanahoria, tomate), fibra (priorizando las verduras y 
cereales integrales), alimentos bajos en grasas (carnes magra, cocinar 
a vapor o a la plancha), y de bebidas azucaradas (refrescos, jugos 
industrializados). Además de realizar ejercicio físico con frecuencia. 
Las vitaminas B9 o B12 o cianocobalimina de la dieta o en suple-
mentos: consumir estas vitaminas ayudan a disminuir la ansiedad 
y se encuentran en las distintas verduras.

•	 Cuando sea necesario, y siempre bajo estricta supervisión de los 
profesionales de la salud, suplementos con zinc, magnesio y selenio, 
y probióticos, entre otros. 

•	 Consumir alimentos ricos en triptófano. ¿Algún ejemplo? Carnes 
magras, pescado azul y yema del huevo o bajo la supervisión del 
personal de salud, suplementación del precursor del triptófano, ya 
se vende

A manera de reforzar la efectividad de lo anterior, en una investigación 
en la que los participantes después de seis meses de seguir una dieta que 
incluía frutas, verduras, legumbres, frutos y frutos secos, así como carnes y 
colaciones saludables; mejoraron la calidad de vida, disminuyeron los sín-
tomas relacionados con la depresión y en general mejoraron la salud men-
tal (Parletta et al., 2019). La mayoría de las personas seguramente van a 
coincidir en que modificar hábitos de alimentación no saludables (disminuir 
harinas, refrescos, cerveza, alimentos fritos) que por mucho tiempo han 
estado arraigados, no es fácil de lograr. Sin embargo, siempre es una buena 
oportunidad para empezar a hacer cambios. Lo importante es plantearse un 
escenario de lo que pudiera pasar por pensar que ya es complicado cambiar 
los hábitos por el tiempo, y si en ese escenario pueden verse situaciones 
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desagradables como enfermedades, o complicaciones de padecimientos ac-
tuales, entonces será el momento oportuno para pensar en ir cambiando. 

Esto último se ha visto que puede ayudar a las personas a fomentar su 
motivación para hacer cambios en sus vidas. De la noche a la mañana no es 
necesario hacer un cambio drástico, siempre puede iniciarse de manera 
paulatina. Quizá, por ejemplo, pensar que lo primero en modificar son las 
colaciones, por algunas que sean más saludables. Semanas después, pensar 
en ir disminuyendo de manera gradual el consumo de bebidas azucaradas, 
y así sucesivamente, hasta que, al paso de ya varios meses, los cambios hayan 
sido paulatinos y el cuerpo y mente se hayan acostumbrado sin cambios 
radicales de la noche a la mañana. 

La depresión y la ansiedad son los trastornos mentales más comunes en 
la actualidad. Quizá sea en gran parte la razón por la que muchas investi-
gaciones se centran en analizar si existe una relación entre la alimentación 
y este tipo de padecimientos. Son ya algunas las investigaciones que indican 
la relación entre dietas no saludables, caracterizadas por bajo consumo de 
frutas y verduras, alta en carnes rojas, consumo frecuente de jugos y refres-
cos, y los problemas relacionados con la salud mental. El camino aún es 
largo por recorrer en lo que compete a los mecanismos implicados en este 
proceso. Algunos resultados señalan que el proceso de inflamación a causa 
de algunos alimentos, mejoran o empeoran la salud mental (Firth et al., 
2020). En ese sentido, es importante consumir aquellos alimentos que dis-
minuyen la inflamación, por ejemplo, arándanos, fresas, limones, naranjas, 
espinacas, entre otros. De la misma manera, es importante incluir huevos, 
yogur, pollo, atún, avena y arroz. De todos ellos, la gran mayoría con un 
sabor bastante agradable para los mexicanos. Por lo que incluirlos en las 
comidas o colaciones, resultará no solo benéfico para la salud, sino en una 
experiencia culinaria satisfactoria. 

Los hidratos de carbono y las emociones

Después de abordar el consumo de las frutas, verduras, fibra y grasas, a 
partir de aquí se dará paso a los hidratos de carbono. Probablemente algu-
nas personas han asociado los hidratos de carbono en automático como algo 
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negativo. Eso no necesariamente es así, ya que estos son moléculas simples 
como glucosa o disacáridos como lactosa en la leche, la sacarosa en las 
frutas o polisacáridos o hidratos de carbono complejos como el almidón en 
los cereales y leguminosas que al igual que, las proteínas y las grasas, de
ben ser parte importante de la dieta de las personas. Algunos de los alimen-
tos en los que pueden encontrarse los hidratos de carbono son el pan, ga-
lletas, arroz, manzanas, plátanos, frijoles, lentejas, pasteles, refrescos, jugos, 
papas, entre muchos otro (Sociedad Mexicana de Nutrición y Endocri
nología, 2021). Es importante consumir en cantidades moderadas para con-
tar con la energía necesaria que permita realizar las actividades cotidianas. 
Consumirlos en exceso, podría aumentar el riesgo de desarrollar complica-
ciones de salud. 

En una investigación realizada con participantes diagnosticados con 
diabetes tipo 2 en la que se proporcionaron dietas que incluían proteínas, 
hidratos de carbono y grasas, se observó que al incluir todos los macronu
trientes y realizar ejercicio físico, se lograron mejoras de la glucosa y un me
jor bienestar emocional, considerado dentro de la evaluación de la calidad 
de vida (Watson et al., 2018). Esto corrobora la idea de que los hidratos de 
carbono no son malos por sí solos. Es necesario consumirlos siempre en 
las cantidades necesarias para cada persona, considerando, por ejemplo, la 
cantidad de energía que una persona invierte en sus actividades diarias. 
A mayores actividades, por el tipo de trabajo o el tipo de actividad física que 
realiza, puede ser mayor el requerimiento de hidratos de carbono. Para ellos, 
es indispensable contar siempre con la supervisión de un nutriólogo. 

Existen algunos momentos en los que se prefieren alimentos ricos en 
azúcar, quizá porque alguien puede decir que requiere más energía de lo 
habitual o porque el estado de ánimo se cree que puede mejorar en función 
de algún alimento rico en hidratos de carbono. En un estudio, los autores 
encontraron cómo las emociones, tanto positivas como negativas, juegan 
un papel crucial en la selección de alimentos ricos en hidratos de carbono, 
tanto en hombres como en mujeres. En el caso de las mujeres, por ejemplo 
cuando se sienten felices o tristes prefieren consumir pasteles o galletas, 
mientras que los hombres prefieren con más frecuencia este tipo de alimen-
tos solamente cuando experimentan sentimientos negativos (Jaworski et al., 
2016). Hay que replantearse la idea de que solamente en alimentos densos 
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en energía se puede experimentar un mejor bienestar emocional. Ello por 
el efecto perjudicial para la salud física. Por el contrario, optar por alimen-
tos que, si bien aportan energía, son menos dañinos. 

Al analizar la influencia del consumo de hidratos de carbono en la ca-
lidad de vida y la memoria, se ha visto que una alimentación con un por-
centaje adecuado de hidratos de carbono, ayuda a mejorar la calidad de vida 
en las personas, lo que significa que, a nivel social, espiritual, familiar y la-
boral, las personas perciben que todo fluye de la mejor manera, que se en-
cuentran satisfechos con su vida y tienen la capacidad para ir haciendo 
frente de una manera óptima las diferentes dificultades de la vida. Mientras 
que un elevado consumo de energía proveniente de los hidratos de carbono 
tiene una afectación en la memoria (Arsalandeh et al., 2025). Estos resulta-
dos dejan ver la importancia de consumirlos en la proporción adecuada y 
no satanizarlos o excluirlos por completo de la alimentación.

Pese a que tanto la ansiedad y la depresión van en aumento en la mayo-
ría de los países, aún no hay suficientes investigaciones que analicen, por 
ejemplo, la influencia de las dietas bajas o altas en hidratos de carbono con 
los trastornos mentales. Por ejemplo, en la actualidad se sigue analizando 
de qué manera la alimentación influye en las personas con trastornos men-
tales mayores. Hasta el momento, la mayoría de las investigaciones indican 
que consumir de manera moderada los hidratos de carbono aumenta la 
calidad de vida y disminuye la ansiedad y los síntomas relacionados con 
la depresión (Varaee et al., 2023).

Además del impacto de los hidratos de carbono en los trastornos men-
tales mencionados anteriormente, se ha visto que una dieta alta en carbohi
dratos complejos empeora la calidad del sueño, mientras que una alimenta
ción con un adecuado consumo de este macronutriente ayuda a disminuir 
el insomnio (Daneshzad et al., 2020). Lo anterior es muy importante, ya que 
en la actualidad muchas de las personas presentan problemas relaciona
dos con el sueño, por ejemplo, las sobrevivientes de cáncer de mama pre-
sentan insomnio al menos el 70 %. Promover una alimentación saludable 
en esta población y en la sociedad en general, puede ayudar a este y muchos 
otros problemas relacionados con la salud emocional. 

En un estudio realizado durante ocho semanas en el que se ajustaron el 
consumo de hidratos de carbono y proteínas, de acuerdo al requerimiento 
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de los participantes, así como una rutina de ejercicio físico, los autores en-
contraron que —a diferencia del grupo al que no se les ajustó el consumo 
de hidratos de carbono, proteínas y grasas—, los participantes que siguieron 
las indicaciones durante esos dos meses disminuyeron los síntomas depre-
sivos, así como los niveles de ansiedad y estrés (Yagmaee et al., 2021). De 
los distintos estudios revisados, este es uno con los resultados más sólidos 
respecto a cómo disminuyen los síntomas relacionados con algunas emo-
ciones negativas al incluir alimentos más saludables. Es importante destacar 
que, a diferencia de los otros, aquí se incluyó un plan de actividad física 
además de las recomendaciones nutricionales. Lo cual corrobora la infor-
mación proporcionada en otros estudios acerca de la importancia de ali-
mentarse de manera saludable y practicar ejercicio físico con regularidad 
para mejorar la salud física y emocional. 

Coincidiendo con el estudio anterior, en otra investigación en la que se 
implementaron dietas bajas en grasa e hidratos de carbono, además de prác-
tica de ejercicio físico durante un año, los resultados señalan que no 
solamente se mejoró la depresión. A diferencia de otras investigaciones y 
por el interés de los autores de conocer un poco más sobre el impacto de las 
dietas saludables, no solamente en el peso sino en la salud mental, por la 
poca literatura al respecto, analizaron también la ira, fatiga, el vigor, la ten-
sión, funcionamiento sexual y el ánimo necesario para realizar las activi
dades cotidianas. Los resultados señalan que hubo mejoras en todas las 
variables mencionadas (Brinkworth et al., 2016). Es decir, tener una dieta 
saludable y practicar ejercicio físico favorece un bienestar emocional, ya que 
ayuda a disminuir la ansiedad, estrés, depresión y mejora la tensión y el 
buen humor. 

En otro estudio realizado durante dos años en el que participaron per-
sonas con diagnóstico de diabetes tipo 2 y obesidad, después de asignarse 
a un grupo de dieta baja en hidratos de carbono y a otro grupo con una 
dieta alta en hidratos de carbono sin refinar y baja en grasas, además de 
práctica regular de ejercicio físico, los autores encontraron que ambas 
dietas en combinación con el ejercicio físico, además de disminuir el peso 
corporal y mejorar los niveles de glucosa, disminuyeron los síntomas rela-
cionados con la depresión (Kakoschke et al., 2021). Son, entonces, ya dife
rentes investigaciones que asocian el consumo moderado de carbohidratos 
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con un mejor bienestar emocional (checar ya que el estudio citado de Kakos-
chke que ambas dietas mejoran). Por lo tanto, vale bastante la pena consi-
derar hacer cambios saludables en la alimentación si alguno considera que 
debe disminuir el consumo de alimentos o bebidas ricas en azúcar. 

Se ha visto hasta aquí cómo una dieta con una cantidad adecuada de 
carbohidratos ayuda a revertir los síntomas depresivos. En otro estudio, los 
investigadores indican que una dieta que no exceda la cantidad de hidratos 
de carbono según los requerimientos de la persona, puede ayudar a dismi-
nuir la probabilidad de desarrollar síntomas relacionados con la depresión 
(Sangsefidi et al., 2021). Esto resulta prometedor y además pudiera ser de 
interés tanto para la salud pública de los distintos países para salvaguardar 
la salud mental de la población, como para aquellas personas que manifies-
tan su preocupación por desarrollar algún problema de salud mental, como 
la depresión por algún familiar que en algún momento fue diagnosticado. 

Relación de las proteínas con el bienestar emocional 

Las proteínas son esenciales para construir, reparar tejidos y mantener 
los músculos. Algunos de los alimentos ricos en proteínas son la carne, el 
yogur, frijol, pescado, y pollo, entre otros. Hoy por hoy, algunos grupos de 
la sociedad siguen dietas de moda. En ese sentido, algo que ha tomado 
mucho auge en los últimos años ha sido la alimentación vegetariana. Cabe 
mencionar que, en un estudio en el que se analizó la implicación de la die-
ta basada en plantas y baja en aporte de proteína, los autores encontraron 
alta prevalencia de síntomas de depresión y ansiedad (Haghighatdoost et 
al., 2023). La dieta vegetariana no es por sí sola algo que no deba recomen-
darse, sino que se debe llevar a cabo bajo supervisión de los nutriólogos para 
evitar futuras complicaciones de salud física y/o mental. 

Una dieta antiinflamatoria y con la cantidad adecuada de proteínas ayu-
da a disminuir el deterioro cognitivo en los adultos mayores, lo que resulta 
verdaderamente importante porque el deterioro cognitivo es un padeci-
miento común y cada vez más frecuente en esta población (Wang et al., 
2024). Es muy común escuchar o leer que deben cuidarse los hábitos del 
sueño, actividad física y disminuir el estrés para evitar en la edad adulta 
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enfermedades relacionadas con la mente. Sin embargo, no es tan común que 
se emitan recomendaciones nutricionales que sean bastante específicas para 
cuidar la salud mental. Es entonces necesario que la población general re-
ciba por parte de los expertos en salud, recomendaciones nutricionales es-
pecíficas y prácticas. 

Por otra parte, en algunas ocasiones hay padecimientos en los que se 
recomiendan restricciones en el consumo de alimentos ricos en proteínas. 
Por ejemplo, para aquellas personas con un padecimiento o enfermedad 
renal, se debe estar monitoreando el consumo de proteínas para evitar com-
plicaciones. En un estudio realizado en población con enfermedad renal, se 
encontró que la restricción de proteínas aumenta los síntomas depresivos y 
disminuye la calidad de vida (Lee et al., 2023). Por ello, es necesario que los 
profesionales de la salud valoren las futuras implicaciones que pudieran 
tener estas restricciones de proteínas dietarias sobre la salud mental de las 
personas. 

En el caso de los pacientes psiquiátricos, la psiconutrición hace referen-
cia a que una dieta alta en proteínas puede ayudar a mejorar la microbiota 
intestinal de los pacientes y, por consiguiente, mejorar la salud mental (Fond 
et al., 2020). Todo esto supervisado estrictamente por psiquiatras y nutrió-
logos, de entrada, porque son los que tienen los conocimientos necesarios 
y sobre todo porque, si bien la alimentación evidentemente no es algo nue-
vo y los trastornos mentales tampoco, la relación entre alimentación y la 
salud mental no se ha estudiado lo suficiente en las últimas décadas. De 
la misma manera, la influencia del consumo de proteínas con la salud 
mental, específicamente en pacientes psiquiátricos, es algo aún más nuevo, 
faltan aún más estudios para poder entender mejor el mecanismo implica-
do, así como las cantidades necesarias, etcétera. 

En cuanto a eso, es importante resaltar que esto va en auge y que se re
quiere que cada vez haya más profesionales de la salud, expertos en la rela
ción entre los alimentos y las emociones, específicamente en aquellos 
pacientes con trastornos mentales. Eso permitirá poder comprender mejor 
la relación existente, así como abordar de manera oportuna los temas y me
jorar la alimentación y la salud mental. Incluso se requiere que existan ins-
trumentos de medición para evaluar todas las variables involucradas, espe-
cíficamente para la población con los trastornos mentales más comunes en 
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el país (Granero, 2022). Esto representa una excelente oportunidad para 
aquellos profesionales del área de la salud que en algún momento piensan 
que el mercado laboral está saturado y que por lo tanto las oportunidades 
son inexistentes. He aquí el área de oportunidad perfecta para tener mejo
res oportunidades y ayudar a la sociedad en general. 

La relación entre el apetito y las emociones

Dependiendo del estado de ánimo, hay personas que prefieren comer más 
o menos o bien, hay algunos que experimentan mayor debilidad por deter-
minados alimentos dependiendo de cómo se encuentren anímicamente. En 
la literatura, algunos estudios señalan que aquellas personas con mayor 
angustia emocional tienden a consumir mayores cantidades de alimentos y 
también a presentar sobrepeso u obesidad, en comparación con aquellos 
que buscan centrarse más en emociones menos negativas (Bourdier et al., 
2018). Lo cual indica que, por una parte, hay algunos alimentos que pueden 
ayudar a sentirse mejor anímicamente. 

De la misma manera, se ha visto también que la depresión puede au-
mentar el consumo de alimentos ricos en energía y promueve una menor 
consciencia de la persona respecto a la cantidad de alimentos. Esto puede 
traer consigo que las personas no hagan una elección saludable de los ali-
mentos y tampoco dejen de comer en el momento en el que ya se sienten 
saciados o consideren que han cumplido con sus requerimientos nutricio-
nales (Öngün Yilmaz y Köse, 2020). Por ello, es importante brindar educa-
ción a la población en temas de nutrición y en identificar las emociones para 
hacer la elección de los alimentos haciendo uso de la atención plena. 

Probablemente, algunas personas piensen que aquellos profesionales del 
área de la salud son inmunes a la afectación en las emociones a causa de los 
alimentos o al descontrol de los alimentos y su posible consecuencia en el 
estado de ánimo. Distintos estudios han demostrado que los profesionales 
del área de la salud no necesariamente gozan de la mejor salud mental. En 
esta población se han encontrado altos niveles de estrés a causa de la carga 
de trabajo y la responsabilidad que implica estar a cargo de la salud física y 
mental de los pacientes. En un estudio en el que se analizó la relación de las 
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emociones con el índice de masa corporal, los autores encontraron que 
aquellos profesionales del área de la salud con mayor índice de masa cor-
poral presentaron peor manejo de las emociones, problemas relacionados 
con el sueño y una probabilidad mayor de presentar trastornos de la con-
ducta alimentaria (Arslan y Aydemir, 2019).

Por todo lo anterior, es necesario establecer intervenciones para apoyar 
a la población en general en el manejo de las emociones para mejorar no 
solo la salud mental, sino también tener un mayor control sobre la alimen-
tación y así mejorar la salud física. Las emociones negativas pueden llevar 
a las personas a optar por alimentos que son ricos en calorías y azúcares 
refinados, pero negativos para la salud. Dichas intervenciones requieren 
incluir la práctica regular de ejercicio físico para modular las hormonas que 
regulan el apetito, la saciedad y el bienestar emocional. Así como una dieta 
debe ser personalizada para garantizar el éxito y la integridad de las perso-
nas, las rutinas de ejercicio físico no son la excepción. La práctica regular 
de ejercicio físico tiene beneficios para la salud mental; sin embargo, hacer-
lo en exceso puede resultar perjudicial, es decir, puede aumentar en lugar 
de disminuir la ansiedad, estrés, depresión. En cuanto a las diferencias entre 
hombres y mujeres, en el caso de estas últimas se ha visto que tiene mayores 
beneficios en la salud mental en comparación con los varones (Fan et al., 
2025). 

Recomendaciones prácticas para mantener hábitos saludables

A manera de cierre, aquí están algunas recomendaciones para mantener un 
peso corporal saludable, prevenir enfermedades físicas y emocionales (Cle-
mente-Suárez et al., 2023):

1.	 Incluir en las colaciones, y como guarnición, los distintos tipos de 
comidas frutas y verduras. Buscar un calendario de frutas de tem-
porada para buscar en el supermercado aquellas que correspondan 
a la temporada actual y así conseguirlas más frescas, económicas y 
que tengan una mayor disponibilidad. 

2.	 Optar por comidas que no sean procesadas. Quizá si esto ha forma
do parte del hábito de una persona durante muchos años o el tiempo 
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que él o ella tienen es limitado por la carga de trabajo, esto resulte 
un poco complicado de lograr. Sin embargo, se pueden ir estable-
ciendo pequeñas metas. Por ejemplo, si alguien consume este tipo 
de alimentos cuatro veces a la semana, pensar en reducirlo al máxi-
mo tres veces a la semana y así sucesivamente. 

3.	 Mejorar los hábitos de sueño. Con el mundo tan acelerado en la ac
tualidad, es difícil lograr la recomendación diaria de sueños. Ade-
más, como se ha visto en los párrafos anteriores, hay un aumento 
de los trastornos de ansiedad, esto puede influir de manera negati-
va en la calidad de sueño. Utilizar antes de dormir los dispositivos 
electrónicos también interfiere en la conciliación del sueño, par
ticularmente en aquellos con dificultades para dormir. Además de 
alimentarse de manera saludable, resulta indispensable descansar 
durante las noches las horas recomendadas para poder notar la di-
ferencia en la salud física y mental. 

4.	 Atención plena durante la elección de los alimentos y al momento 
de comer. Tratar de comer lo más rápido posible para continuar 
con las actividades diarias no permitirá una adecuada digestión y, 
por lo tanto, para el cuerpo será complicado aprovechar todos los 
nutrientes y reflejar los beneficios de cada alimento. Se debe prestar 
atención al momento en el que el cuerpo se siente satisfecho para 
hacer una pausa o un alto al comer. Por otra parte, pensar tranqui-
lamente al momento de elegir los platillos para la comida, aumen-
tará la probabilidad de comer de manera saludable.

5.	 Por último, pero no menos importante, realizar ejercicio físico. Tal 
vez para algunos lectores esta recomendación sea la menos agra
dable, sin embargo, es necesario disminuir el sedentarismo para 
empezar a notar cambios en la salud física y emocional. No hacer-
lo dificultará de manera importante los cambios en el cuerpo y 
mente. Durante el trabajo, aquellos que deben permanecer mu-
chas horas sentados, levantarse durante cinco minutos cada hora 
para ir al baño o caminar alrededor de la oficina o el área de traba-
jo, ayudará a disminuir el riesgo de enfermedades crónicas. Salir a 
caminar con un familiar, pareja, vecino o amigo, favorece la pro-
babilidad de que el hábito se mantenga. No se preocupe quien diga 
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que no tiene quién lo acompañe, hablar por teléfono con alguno 
de sus contactos mientras se camina, ayuda también a no fracasar 
en el intento. 

Perspectivas finales

Al llegar hasta este apartado, seguro los lectores han reflexionado sobre al-
gunos de sus hábitos de alimentación. Quizá ya muchos de ellos forman 
parte de su dieta actual, para otros quizá será momento de ir haciendo cam-
bios de manera paulatina en sus comidas diarias. Saber que muchas veces el 
agobio mental parece imposible de erradicar y que, además, puede interferir 
en el logro de todos los objetivos, lleva a distintas alternativas para lograr 
una serenidad mental. Muchas veces, quizá no está la costumbre de pensar 
en cómo los mismos alimentos pueden mejorar o empeorar la salud mental. 

Es por ello que ahora después de leer la información en este capítulo se 
plantee la posibilidad de adoptar y/o mantener una alimentación saludable. 
Quizá muchos piensen que no es fácil y la verdad es que como en la mayo-
ría de las cosas de la vida. Esto si tiene un grado de dificultad. Pero todo es 
posible cuando la misma persona recuerda que tiene la capacidad para lo-
grar los cambios, cuando considera que habrá beneficios importantes a cor-
to, mediano y largo plazo. Si alguien piensa que ya mañana su alimentación 
será completamente distinta, entonces quizá eso sea una fuente de ansiedad 
y llegue a experimentar frustración si no lo logra. Por ello, es importante 
que los cambios sean planeados y se vayan estableciendo poco a poco para 
no fracasar en el intento. 

Toca en estos momentos tener un mejor control sobre las emociones de 
cada uno al momento de elegir los alimentos y pensar también cómo se sen
tirá el cuerpo y la mente después de consumir aquellos alimentos que son 
o no recomendados. Sin duda, eso irá formando parte de los hábitos de cada 
quien, y ayudará a ser más responsables al momento de definir una dieta. 
Siempre recordar que los profesionales de la salud, en este caso los nutrió-
logos, pueden ayudar en todas las dudas y a guiar en el proceso. 
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Conclusión

Adoptar y mantener una dieta que incluya durante el día frutas, verduras, 
un adecuado consumo de proteínas; preferir alimentos bajos en grasa; dis-
minuir el consumo de bebidas azucaradas como los refrescos, y realizar 
actividad física ayuda a aminorar los síntomas relacionados con la ansiedad, 
depresión y estrés, lo que a su vez ayuda a mejorar la calidad de sueño. 
Acompañar todos los cambios anteriores con la práctica regular de ejercicio 
físico aumenta el bienestar emocional al mantener un peso corporal salu-
dable y prevenir enfermedades físicas o tener un mejor control de estas 
últimas. 
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Resumen

Como se estableció en el capítulo uno, la alimentación saludable y sosteni-
ble constituye un pilar fundamental para la salud humana y ambiental, con 
base en las Guías alimentarias 2023 para la población mexicana y la eviden-
cia científica sobre requerimientos nutrimentales en cada etapa de la vida. 
Este marco conceptual se complementa con el capítulo dos, donde se expo-
ne la relación bidireccional entre macronutrientes y bienestar emocional, 
destacando cómo el equilibrio dietético modula el estrés, la ansiedad y la 
calidad del sueño. Dando continuidad, en este capítulo tres se abordarán 
algunos obstáculos estructurales que limitan la adopción de estilos de vida 
saludables analizando las barreras socioeconómicas, el impacto psicológico 
de entornos alimentarios no saludables, al igual que las propuestas de polí-
tica pública para transformar estos desafíos en oportunidades, retomando 
el enfoque de sostenibilidad planteado inicialmente, que permite ir enten-
diendo cómo están interrelacionados todos los temas para una mejor com-
prensión del mismo.

Palabras clave: Desigualdad, desinformación, obstáculos psicológicos, políti-
cas públicas.
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Introducción

El mantenimiento de un estilo de vida saludable se ha convertido en un 
desafío global, a pesar de su impacto positivo en la salud física y emocional. 
Diversos estudios han identificado barreras clave que dificultan la adopción 
de hábitos saludables, tales como: factores socioeconómicos, desinforma-
ción, presión social y barreras psicológicas. Este capítulo revisa diversas 
investigaciones recientes, con el objetivo de comprender las principales li-
mitaciones en la adopción de hábitos saludables y propone estrategias para 
superarlas. El protocolo de búsqueda siguió estándares sistemáticos basados 
en las directrices prisma (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews 
and Meta-Analyses) (Page et al., 2021) y las recomendaciones de la National 
Library of Medicine para el uso de términos MeSH (nih, 2023). Respecto a 
la búsqueda para obtener la información, se consultaron diferentes bases de 
datos entre ellas PubMed/Medline, web of Science, Scielo y Redalyc. Se 
combinaron términos MeSH y palabras clave en inglés y español, tales como: 
healthy lifestyle, health behavior, estilo de vida saludable; barriers, social de-
terminants of health, barreras. De lo anterior, se seleccionaron los artículos 
pertinentes para elaborar este escrito.

Barreras que influyen en los estilos de vida saludables

Es necesario analizar las barreras que impiden la adopción de estilos de vida 
saludables y explorar las intervenciones más efectivas para contrarrestar 
estos obstáculos. Lo anterior se debe a que programas comunitarios, estra-
tegias educativas y regulaciones gubernamentales han demostrado ser efica
ces en la promoción de hábitos saludables y la reducción de los factores de 
riesgo dietarios y sedentarios que contribuyen al desarrollo y descontrol 
de las enfermedades crónicas. En este capítulo se busca profundizar en estos 
aspectos, brindando una visión integral de los desafíos y soluciones para 
mejorar la calidad de vida de la población. Las principales limitaciones son 
los problemas socioeconómicos, ya que influyen significativamente en 
la capacidad de una persona para mantener un estilo de vida saludable. 
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A pesar de que una dieta saludable puede ser teóricamente asequible 
(Springmann et al., 2021), estudios recientes confirman que, en contextos 
de pobreza, los alimentos ultraprocesados siguen siendo un 60 % más eco-
nómicos por caloría que las opciones nutritivas (Mendoza et al., 2022). 
Esta brecha se explica por políticas agrícolas que subsidian materias pri-
mas para alimentos procesados, en detrimento de frutas y verduras (Bo-
naccio et al., 2020).

Diversas investigaciones han analizado algunos factores, como el nivel 
educativo, los ingresos y la ocupación que afectan los hábitos de salud de la 
población. Por ejemplo, un estudio realizado en el Hospital Carlos Monge 
Medrano de Juliaca encontró una relación directa entre los factores socioe-
conómicos y los estilos de vida saludables. Específicamente, variables como 
la edad y el grado de instrucción mostraron una influencia determinante 
en la adopción de hábitos saludables (Álvarez, 2015). Además, se ha obser-
vado que el modo y estilo de vida de la población dependen del sistema 
socioeconómico imperante. Los cambios en este fenómeno determinan 
modificaciones en las condiciones y la calidad de vida de las personas, lo 
que influye en el proceso salud-enfermedad (Espinosa-González, 2004). Por 
otro lado, un estudio realizado por Perea (2010) destaca que los estilos de 
vida están estrechamente relacionados con el estatus socioeconómico, el 
cual se mide a través de indicadores como el nivel educativo, los ingresos y 
la ocupación. Estas condiciones sociales afectan en gran medida los hábitos 
y conocimientos en salud de las personas, condicionando la probabilidad 
de adoptar comportamientos saludables.

La evidencia muestra que las desigualdades socioeconómicas consti
tuyen barreras sistémicas para mantener estilos de vida saludables. Estudios 
recientes demuestran que el acceso a alimentos nutritivos sigue un gra-
diente social: mientras que los grupos de mayores ingresos tienen mayor 
disponibilidad y capacidad de elección de dietas balanceadas, las poblacio-
nes vulnerables enfrentan limitaciones económicas que los llevan a consu-
mir alimentos ultra procesados más asequibles, pero menos nutritivos 
(Mendoza et al., 2022; Bonaccio et al., 2020). Esta disparidad nutricional 
subraya la necesidad urgente de políticas públicas que aborden los deter-
minantes comerciales y ambientales de la alimentación no saludable (Swin-
burn et al., 2019).
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Otro obstáculo es la desinformación y falta de educación nutricional. 
La desinformación es una barrera clave en la adopción de estilos de vida 
saludables. Perea (2010) destaca que muchas personas desconocen los be-
neficios de una alimentación equilibrada, lo que perpetúa la ingesta de 
productos ultra procesados. Adicionalmente, la falta de habilidades culi-
narias limita la capacidad de preparar comidas saludables en casa. La des-
información y la falta de educación nutricional son factores determinantes 
que dificultan la adopción de estilos de vida saludables. La proliferación 
de información contradictoria y, en ocasiones, incorrecta sobre nutrición 
genera confusión en la población, impidiendo la toma de decisiones infor-
madas respecto a la alimentación. Marcos (2015) investigadora del Con-
sejo Superior de Investigaciones Científicas (csic), señala que muchas 
personas creen que se alimentan adecuadamente cuando, en realidad, su 
dieta es deficitaria.

El exceso de información nutricional no verificada en redes sociales, 
denominada infodemia (oms, 2020), confunde a la población sobre pautas 
alimentarias científicas, favoreciendo la adopción de mitos peligrosos que 
los llevan a probar diferentes retos alimenticios. La divulgación de datos 
contradictorios y la promoción de dietas sin respaldo científico dificultan 
que los individuos identifiquen prácticas alimentarias saludables. Esta si-
tuación se ve agravada por la desactualización de algunos profesionales de 
la salud en materia nutricional, lo que puede perpetuar mitos y conceptos 
erróneos (Ruiz, 2021). La falta de educación nutricional desde etapas tem-
pranas es otro obstáculo significativo. Los centros educativos son espacios 
ideales para impartir conocimientos sobre alimentación y promover hábi
tos saludables. Sin embargo, es esencial que los docentes estén capacitados 
y posean conocimientos sólidos en nutrición para desempeñar este rol de 
manera efectiva (Termes-Escalé et al, 2020). 

La carencia de una educación nutricional adecuada puede tener conse-
cuencias graves para la salud, incluyendo el desarrollo de enfermedades 
crónicas como obesidad, diabetes y patologías cardiovasculares. Además, 
una alimentación deficiente puede afectar el bienestar emocional y mental 
de las personas (Life Fitness House, 2023). Para contrarrestar estos desafíos, 
es fundamental implementar programas de educación nutricional que pro-
muevan dietas equilibradas y estilos de vida saludables. Es importante 
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destacar que la educación en todos los niveles es crucial para fomentar 
dietas adecuadas y modificar comportamientos alimentarios, especialmen
te en poblaciones con dietas insuficientes o problemas nutricionales (La-
tham, 2002).

Estilos de vida saludables y aspectos Psicológicos

El estrés y las emociones negativas pueden llevar a comportamientos poco 
saludables, como el consumo excesivo de alimentos poco nutritivos o la 
inactividad física. La falta de habilidades de afrontamiento efectivas incre-
menta la vulnerabilidad a estos comportamientos, dificultando el manteni-
miento de un estilo de vida saludable (oms, 2020).

Los factores psicológicos y sociales desempeñan un papel crucial como 
obstáculos en el mantenimiento de un estilo de vida saludable. La interac-
ción entre la mente, las emociones y el entorno social, influye significativa-
mente en las decisiones relacionadas con la salud y el bienestar. Factores 
psicológicos, como la motivación y las creencias personales, son determi-
nantes en la adopción de hábitos saludables. Un estudio publicado en la 
Revista de Salud Pública identificó que altos puntajes en factores psicológi-
cos óptimos, como la autoeficacia y la percepción de control, se correlacio-
nan positivamente con prácticas saludables, excepto en la actividad física, 
donde se observaron factores de afrontamiento menos adaptativos (Gó-
mez-Acosta, 2018). Esta paradoja podría explicarse por lo que Bandura 
(2018) denomina discordancia de dominio, donde la autoeficacia en un área, 
en este caso la alimentación, no necesariamente se transfiere a otra, como 
por ejemplo, el ejercicio. Desde la perspectiva neurocientífica, las conductas 
poco saludables suelen activar circuitos de recompensa inmediata en el sis-
tema límbico, mientras que los hábitos saludables requieren mayor activa-
ción cortical prefrontal asociada al autocontrol (Heatherton y Wagner, 
2019). Esto explica por qué, en contextos de estrés o fatiga mental, predo-
minan las elecciones menos saludables.
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Factores sociales y psicológicos 

Factores sociales: el entorno social influye en las elecciones de salud. Las 
normas culturales, las expectativas sociales y el apoyo de la comunidad 
pueden facilitar o dificultar la adopción de hábitos saludables. Por ejemplo, 
en contextos donde prevalecen dietas poco saludables o el sedentarismo, es 
más desafiante para los individuos adoptar comportamientos beneficiosos 
para la salud (García y López, 2012). Además, el apoyo social es esencial 
para mantener hábitos saludables. La falta de una red de apoyo puede dis-
minuir la motivación y aumentar la probabilidad de abandonar prácticas 
beneficiosas para la salud. Un entorno social que promueve comportamien-
tos poco saludables puede ser una barrera significativa para quienes inten-
tan mejorar su estilo de vida (Cañizares, 2016). Lo anterior se refuerza con 
la teoría de las normas descriptivas de Cialdini (2021), en la cual se demues-
tra que las personas tienden a imitar los comportamientos predominantes 
en su grupo de referencia. Cuando el entorno normaliza el sedentarismo o 
el consumo de alimentos ultra procesados, puede influir incluso en personas 
motivadas y preocupadas por su bienestar, lo que hace que enfrenten ma-
yores desafíos para mantener hábitos saludables (Christakis y Fowler, 2022).

La interrelación entre los factores psicológicos y sociales es compleja. 
Por ejemplo, una persona puede tener la intención de comer saludablemen-
te, pero si su entorno social no apoya esta decisión o carece de acceso a 
opciones nutritivas, es probable que no mantenga este hábito. Asimismo, el 
estrés derivado de situaciones sociales adversas puede afectar negativamen-
te la salud mental y física, dificultando la adopción de un estilo de vida 
saludable (Termes-Escale et al., 2020). Abordar los obstáculos psicológicos 
y sociales es esencial para promover estilos de vida saludables. Las inter-
venciones deben considerar tanto las influencias internas como las externas 
que afectan el comportamiento de salud. Fomentar la autoeficacia, desarro-
llar habilidades de afrontamiento efectivas y crear entornos sociales que 
apoyen hábitos saludables son estrategias clave para superar estas barreras.

Además de los factores socioeconómicos, la desinformación y los as-
pectos psicológicos y sociales, existen otros obstáculos que pueden dificul-
tar la adopción y mantenimiento de un estilo de vida saludable. A continua-
ción, se describen los siguientes. La falta de tiempo y las rutinas exigentes 
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representan obstáculos significativos para mantener un estilo de vida salu-
dable. Las responsabilidades laborales, académicas y familiares a menudo 
limitan el tiempo disponible para actividades esenciales, como el ejercicio 
físico y la preparación de comidas nutritivas. Esta limitación temporal pue-
de llevar a la adopción de hábitos poco saludables, como el consumo de 
alimentos ultra procesados o la inactividad física.

Otros factores

Un estudio realizado por Valenzuela-Bojórquez (2020) en su tesis doctoral 
para el Centro de Investigación en Alimentación y Desarrollo (ciad) en-
contró que, entre una muestra representativa de 428 mujeres adultas en 
Sonora (México), el 73.6 % identificó la falta de tiempo como principal ba-
rrera para realizar actividad física regular. Este hallazgo cualitativo, obteni-
do mediante entrevistas en profundidad y cuestionarios validados, resalta 
cómo los roles de género y las demandas  laborales o familiares despropor-
cionadas dificultan la incorporación del ejercicio en la rutina diaria (pp. 
145-147). La autora demostró que las participantes dedicaban un promedio 
de 6.2 h diarias a cuidados familiares, limitando su tiempo libre para auto-
cuidado. Esto se relaciona con la cultura laboral actual, que a menudo va-
lora la productividad por encima del bienestar personal, contribuyendo a 
este problema. Es importante destacar la importancia de reconocer el des-
canso y el autocuidado como derechos fundamentales, sugiriendo que las 
personas deben aprender a gestionar su tiempo de manera que prioricen 
su salud y bienestar (Santos, 2024). Para superar estos obstáculos, es esen
cial implementar estrategias de gestión del tiempo, que permitan la inclu
sión de hábitos saludables en la rutina diaria. Planificar y preparar comidas 
con anticipación, así como programar sesiones de ejercicio en horarios espe
cíficos, puede ayudar a mitigar los efectos de las rutinas exigentes y la per-
cepción de falta de tiempo.

La accesibilidad y disponibilidad de alimentos saludables son factores 
determinantes en la adopción y mantenimiento de un estilo de vida saluda
ble. La falta de acceso físico y económico a opciones nutritivas puede con-
ducir a elecciones alimentarias deficientes, incrementando el riesgo de en-
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fermedades no transmisibles. Un estudio exploratorio sobre la disponibilidad 
y accesibilidad de alimentos saludables y no saludables en barrios, encontró 
una asociación significativa entre la limitada presencia de opciones nutri-
tivas y el aumento de enfermedades no transmisibles en adultos mayores de 
18 años (icda, 2024). Este hallazgo sugiere que la carencia de alimentos 
saludables en entornos locales puede influir negativamente en la salud de 
la población.

Más de una cuarta parte de la población mundial, aproximadamente 
2,800 millones de personas, enfrenta dificultades para acceder a una alimen-
tación saludable. Estas dificultades no solo se deben al costo de los alimentos, 
sino a las fallas en infraestructura básica, es decir, mercados rurales que 
carecen de alimentos frescos y el transporte de los mismos que encarece los 
productos por citar algunos. Por ello, es importante que se hagan propuestas 
de políticas públicas que promuevan la equidad en el acceso (Santiago, 2024). 
Esta situación resalta la necesidad de intervenciones integrales que aborden 
múltiples dimensiones de la accesibilidad alimentaria.

La inequidad en el acceso a alimentos nutritivos no solo se mide en 
términos de disponibilidad, sino también en relación con la accesibilidad y 
asequibilidad de estos. El acceso limitado a diferentes tipos de alimentos no 
solo aumenta el riesgo de desnutrición, sino que también propicia enferme-
dades crónicas como la diabetes y la obesidad, creando una carga adicional 
para los sistemas de salud, que frecuentemente están sobrecargados (Sos
tenibilidad Ambiental, 2024). Para superar estos obstáculos, es esencial 
implementar políticas públicas que mejoren la disponibilidad y el acceso 
físico y económico a alimentos saludables. Medidas, como subsidios a pro-
ductos nutritivos y la limitación de la disponibilidad de alimentos poco 
saludables mediante impuestos, pueden ser estrategias efectivas para pro-
mover una alimentación equilibrada (Engaña et al., 2022). En áreas rurales 
de nivel socioeconómico bajo, el consumo promedio de frutas y verduras 
es de apenas 150 g por persona al día (Global Nutrition Report, 2023, p. 87), 
menos de la mitad del mínimo recomendado por la oms que sugiere 400 g. 
Esta diferencia refleja las desigualdades estructurales en acceso a alimentos 
frescos (who, 2023).

La influencia del marketing y la industria alimentaria constituye un obs-
táculo significativo para mantener un estilo de vida saludable. Este tipo de 
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estrategias buscan generar un vínculo emocional con el consumidor, pro-
moviendo productos que, en muchas ocasiones, no son nutritivos. Este en-
foque puede inducir a elecciones alimentarias poco saludables, dificultando 
la adopción de hábitos beneficiosos para la salud (Escuela Alimentaria, 
2023). Además, la industria alimentaria crea necesidades y deseos de ma-
nera sutil, bombardeando a los consumidores con mensajes cargados de 
contenido subliminal. Estas estrategias de neuromarketing influyen en las 
decisiones de compra, fomentando el consumo de productos poco saluda-
bles y contribuyendo a problemas de salud, como la obesidad y enferme
dades relacionadas (Dieteticare, 2021). Para contrarrestar esta influencia, 
es esencial que los consumidores desarrollen una conciencia crítica frente 
a las estrategias de marketing y tomen decisiones informadas sobre su ali-
mentación. La educación nutricional y la promoción de hábitos alimentarios 
saludables son herramientas clave para mitigar el impacto negativo del mar-
keting en la salud pública (Tovar y Borja, 2023).

La ausencia de políticas públicas efectivas constituye un obstáculo signi-
ficativo para el mantenimiento de estilos de vida saludables. Las políticas 
públicas de salud son fundamentales para la mejora y sostenibilidad de la 
salud de la población. Comprender su definición, los componentes clave y ti
pos, así como el impacto en la sociedad, permite una mayor apreciación de 
cómo estas políticas afectan la vida de todos los ciudadanos. A pesar de los 
desafíos que enfrentan, es esencial que los gobiernos y organismos de sa
lud continúen adoptando enfoques informados y colaborativos para 
garantizar que todos los individuos tengan acceso a servicios de salud de 
calidad (Yosen, 2024). La falta de políticas públicas saludables y de promo-
ción de la salud, así como de componentes como la participación y la co-
municación, puede dificultar la mejora de las condiciones de vida de la 
población. La promoción de estilos de vida saludables y la prevención de 
enfermedades requieren la creación de políticas y entornos que fomenten 
hábitos saludables. La educación y la concientización en la salud pública, 
así como la creación de políticas y entornos que fomenten estilos de vida 
saludables, son estrategias efectivas para promover la salud y prevenir en-
fermedades a nivel individual y comunitario (Garicano et al., 2023). 

Los factores culturales y los hábitos profundamente arraigados en una 
sociedad pueden representar obstáculos significativos para la adopción y 
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mantenimiento de un estilo de vida saludable. Las prácticas culturales, las 
tradiciones alimentarias y las normas sociales influyen en las elecciones 
individuales, a menudo perpetuando comportamientos que pueden ser per-
judiciales para la salud (Organización Panamericana de la Salud [ops], 
2019). Por ejemplo, en algunas culturas, las comidas tradicionales pueden 
ser ricas en grasas y azúcares, y el acto de compartir alimentos abundan
tes se asocia con hospitalidad y celebración. Estas prácticas, aunque cultu-
ralmente significativas, pueden contribuir a patrones dietéticos poco salu-
dables. Además, ciertos hábitos, como el consumo de alcohol en eventos 
sociales o la preferencia por actividades sedentarias durante el tiempo libre, 
están profundamente integrados en la vida cotidiana de algunas comuni-
dades, dificultando la promoción de comportamientos más saludables (Sa-
lud Vital, 2023).

La ops (2019) define los estilos de vida saludables como: “Formas ge-
nerales de vida, basadas en la interacción entre las condiciones de vida en 
un sentido amplio y los patrones individuales de conducta, determinados 
por factores socioculturales y características personales” (p. 3). Esta defini-
ción subraya cómo los factores socioculturales moldean los comportamien-
tos relacionados con la salud. Además, las creencias y percepciones com-
partidas dentro de una cultura pueden influir en la disposición de las 
personas para adoptar hábitos saludables. Por ejemplo, si en una comunidad 
existe la creencia de que la actividad física es innecesaria o que ciertos ali-
mentos saludables son menos deseables, los individuos pueden ser menos 
propensos a incorporarlos en su rutina diaria (González, 2016). Estas ba-
rreras culturales requieren intervenciones que respeten y comprendan las 
tradiciones locales, al tiempo que promueven cambios positivos en la salud. 
Esto puede incluir la adaptación de mensajes de salud pública para alinear-
se con los valores culturales, la colaboración con líderes comunitarios y la 
creación de programas que integren prácticas saludables en las tradiciones 
existentes (Salud Vital, 2023).

Los problemas de salud física y mental representan obstáculos signi
ficativos para mantener un estilo de vida saludable. Afecciones como en
fermedades crónicas, dolor persistente, depresión y ansiedad pueden dis-
minuir la motivación y la energía necesarias para adoptar hábitos saludables, 
como la actividad física regular y una alimentación equilibrada. Por ejemplo, 
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la disminución del uso de fuerza física en las actividades cotidianas, carac-
terística de la vida urbana moderna, ha repercutido negativamente en la 
salud física y mental de la población adulta joven. El sedentarismo, influen-
ciado por factores como el uso excesivo de dispositivos electrónicos y la 
falta de ejercicio, se ha asociado con un aumento en la prevalencia de en-
fermedades crónicas y una disminución en la calidad de vida. Además, la 
inactividad física está relacionada con una mayor incidencia de trastornos 
metabólicos y otros problemas de salud, lo que complica aún más la adop-
ción de un estilo de vida saludable (Conde, et al., 2022). Para superar lo 
anterior, se pueden implementar intervenciones comunitarias, programas 
de apoyo psicológico y políticas públicas que fomenten entornos que faci-
liten la práctica de actividad física y la adopción de estilos de vida saludables.

La falta de educación en actividad física es un obstáculo significativo 
para mantener un estilo de vida saludable, ya que impide a las personas 
adoptar prácticas regulares de ejercicio, que son fundamentales para la pre-
vención de enfermedades crónicas y la mejora del bienestar general. La 
educación en actividad física juega un papel crucial en la formación de 
hábitos saludables desde una edad temprana, y su ausencia puede contribuir 
al aumento de la inactividad física, un factor de riesgo importante para 
diversas patologías como enfermedades cardiovasculares, diabetes tipo 2 y 
obesidad (World Health Organization [who], 2018). Uno de los principales 
problemas derivados de la falta de educación en actividad física es la desin-
formación o la falta de comprensión sobre la importancia del ejercicio. 
Cuando las personas no comprenden los beneficios del ejercicio regular o 
no saben cómo integrarlo en su vida diaria, es menos probable que realicen 
esfuerzos para mantenerse activas.

Según Bauman et al. (2012), los programas de educación física bien 
estructurados son esenciales para fomentar la participación en actividades 
físicas, ya que enseñan a los individuos las estrategias necesarias para in-
corporar el ejercicio en su rutina cotidiana y contribuyen al desarrollo de 
una actitud positiva hacia la actividad física. Además, la falta de educación 
física en las escuelas y comunidades puede perpetuar el sedentarismo y las 
actitudes negativas hacia el ejercicio. En un estudio realizado por Sallis et 
al. (2000), se encontró que los estudiantes que participan en clases de edu-
cación física tienen más probabilidades de mantener niveles adecuados de 
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actividad física en la adultez, lo que subraya la importancia de la educa
ción temprana para establecer hábitos duraderos. Por otro lado, la educación 
física también tiene un impacto directo sobre la percepción de la activi
dad física en la sociedad. De acuerdo con Strong et al. (2005), la falta de 
conocimiento adecuado sobre los tipos de ejercicio y la forma correcta 
de realizarlos puede conducir a una falta de confianza en las personas para 
practicar actividad física, lo que se traduce en la exclusión de este compor-
tamiento en su vida diaria.

La falta de apoyo social y familiar constituye otro obstáculo relevante 
para mantener un estilo de vida saludable. Son un factor clave que influye 
en la adopción y la sostenibilidad de hábitos saludables, ya que las personas 
tienden a estar más motivadas y comprometidas cuando cuentan con el 
respaldo de su entorno cercano. Sin embargo, cuando este apoyo es insufi-
ciente o inexistente, las personas pueden enfrentar dificultades para integrar 
hábitos saludables en su vida cotidiana, lo que aumenta el riesgo de desa-
rrollar enfermedades y adoptar comportamientos perjudiciales para la salud. 
El apoyo social, que incluye el respaldo de amigos, familiares y la comuni-
dad, se ha identificado como un determinante significativo de la actividad 
física y otros comportamientos saludables. Según un estudio realizado por 
Gomwe et al. (2023), las personas que reciben apoyo social, tanto emocional 
como práctico, son más propensas a realizar ejercicio de manera regular. 
Este apoyo social puede provenir de diversas fuentes, como familiares que 
promuevan la práctica de actividad física o amigos que participen en acti-
vidades conjuntas. En contraste, la ausencia de este apoyo puede dificultar 
el establecimiento y mantenimiento de rutinas de ejercicio.

En el contexto familiar, el apoyo es igualmente crucial. Las familias que 
valoran y fomentan hábitos saludables, como la práctica regular de ejercicio 
y la adopción de una dieta balanceada, tienen una mayor probabilidad de 
influir positivamente en el comportamiento de sus miembros. Por ejemplo, 
un estudio de Morton et al. (2012) evidenció que los niños y adolescentes, 
que crecían en hogares donde se promovían hábitos saludables de actividad 
física y alimentación, mostraban una mayor disposición para mantener es-
tos comportamientos a medida que crecían. Este patrón demuestra que el 
entorno familiar no solo influye en los hábitos de los niños, sino también 
en su percepción sobre la importancia de llevar un estilo de vida saludable. 
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Además, la falta de apoyo social también puede generar barreras emocio-
nales, como la falta de motivación, el aislamiento o el estrés, que dificultan 
la adopción de conductas saludables. Según un análisis de Sallis et al. (1998), 
el apoyo social reduce la percepción de dificultades o barreras para la acti-
vidad física, lo que facilita que las personas puedan incorporar el ejercicio 
en su vida diaria, especialmente en contextos donde las demandas laborales 
o familiares pueden ser exigentes.

Por otro lado, un estudio realizado por McNeill et al. (2006) resalta que 
la ausencia de apoyo social puede generar sentimientos de frustración y 
desánimo, lo que podría desencadenar un abandono de los hábitos saluda-
bles. Las redes sociales de apoyo, por tanto, juegan un papel decisivo en la 
determinación de si una persona puede o no mantener un estilo de vida 
activo y saludable. La falta de apoyo social y familiar es un obstáculo im-
portante para mantener un estilo de vida saludable. Sin un entorno de apo-
yo positivo, las personas pueden tener dificultades para adoptar y mantener 
hábitos saludables, lo que incrementa el riesgo de enfermedades relaciona-
das con el sedentarismo y una mala alimentación. Por lo tanto, es esencial 
crear redes de apoyo, tanto a nivel familiar como social, para fomentar com-
portamientos que contribuyan al bienestar y la salud a largo plazo.

La dependencia tecnológica y el sedentarismo son dos factores interre-
lacionados que representan obstáculos considerables para mantener un 
estilo de vida saludable. En la era digital actual, la tecnología se ha integra-
do de manera profunda en la vida cotidiana, lo que ha conducido a un 
aumento en los comportamientos sedentarios, como el tiempo prolongado 
frente a pantallas de dispositivos electrónicos. Este estilo de vida sedenta-
rio está vinculado con un mayor riesgo de desarrollar enfermedades cró-
nicas, tales como la obesidad, enfermedades cardiovasculares, diabetes tipo 
2 y trastornos musculoesqueléticos (Thyfault y Booth, 2011). La depen-
dencia tecnológica, especialmente el uso excesivo de dispositivos como 
teléfonos inteligentes, computadoras y televisores, ha creado un entorno 
que favorece la inactividad física, convirtiéndose en una barrera para adop-
tar hábitos saludables.

El sedentarismo, definido como la falta de actividad física o la partici-
pación en actividades de bajo gasto energético, ha aumentado debido al uso 
constante de la tecnología. Según un informe de la Organización Mundial 
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de la Salud (oms) (2018), más de un cuarto de la población mundial no 
cumple con las recomendaciones mínimas de actividad física. En gran par-
te, esto se debe a que las actividades tecnológicas, como el uso de redes 
sociales, ver televisión y jugar videojuegos, a menudo reemplazan el tiem-
po que las personas podrían dedicar a la práctica de ejercicio. La disponi-
bilidad constante de entretenimiento digital y la falta de conciencia sobre 
los riesgos asociados con el sedentarismo son factores que contribuyen al 
mantenimiento de estos comportamientos. El sedentarismo asociado con 
la dependencia tecnológica tiene implicaciones negativas para la salud fí-
sica y mental.

En un estudio de Tremblay et al. (2010), se encontró que las personas 
que pasan más de dos horas al día frente a una pantalla tienen un mayor 
riesgo de sufrir problemas de salud, como obesidad, hipertensión y enfer-
medades metabólicas. Además, el uso excesivo de dispositivos electrónicos 
también ha sido relacionado con problemas de salud mental, como la an-
siedad y la depresión (Twenge, 2017). Estas condiciones pueden empeorar 
la disposición de las personas a realizar actividad física y a participar en 
comportamientos saludables en general. El aumento del sedentarismo, de-
bido a la dependencia tecnológica, también afecta a las poblaciones más 
jóvenes. En los niños y adolescentes, la exposición excesiva a dispositivos 
electrónicos y el tiempo dedicado a actividades sedentarias están directa-
mente relacionados con un bajo nivel de actividad física. Un estudio reali-
zado por Wu et al. (2017) reveló que los niños que pasan más tiempo fren-
te a las pantallas tienen menos probabilidades de participar en actividades 
físicas y, por lo tanto, presentan un mayor riesgo de desarrollar problemas 
de salud a largo plazo, como la obesidad infantil.

Por lo tanto, la dependencia tecnológica y el sedentarismo se han con-
vertido en desafíos clave para mantener un estilo de vida saludable. Com-
batir estos problemas requiere una estrategia, que combine la educación 
sobre los efectos negativos de la inactividad física con la promoción de 
hábitos activos, tales como el ejercicio regular y el uso equilibrado de la 
tecnología. Implementar intervenciones que fomenten la actividad física y 
reduzcan el tiempo frente a las pantallas es fundamental para contrarrestar 
los efectos adversos de un estilo de vida sedentario.
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Limitaciones en los servicios y la atención

La falta de acceso a servicios de salud y orientación profesional constituye 
un obstáculo significativo para mantener un estilo de vida saludable, ya 
que impide que muchas personas reciban la información, el apoyo y los 
recursos necesarios para tomar decisiones informadas sobre su bienestar 
físico y mental. El acceso adecuado a profesionales de la salud y a servicios 
médicos de calidad es fundamental para la prevención, el tratamiento y 
la gestión de diversas condiciones que afectan la salud, así como para la 
promoción de hábitos saludables. Sin este acceso, las personas pueden 
carecer del conocimiento necesario para realizar cambios positivos en su 
estilo de vida, lo que puede resultar en un mayor riesgo de enfermedades 
crónicas y otros problemas de salud. En primer lugar, la falta de acceso a 
servicios de salud dificulta la capacidad de las personas para obtener 
diagnósticos oportunos y adecuados, lo que puede llevar a la progresión 
de enfermedades prevenibles (oms, 2019).

El acceso limitado a atención médica adecuada está vinculado con un 
aumento de las tasas de morbilidad y mortalidad debido a enfermedades 
como la hipertensión, la diabetes tipo 2 y las enfermedades cardiovascu
lares, las cuales son evitables o tratables con intervención temprana. Las 
personas que no tienen acceso a atención médica regular pueden no recibir 
las recomendaciones necesarias sobre la actividad física, la nutrición y la 
gestión del estrés, lo que les impide adoptar un estilo de vida saludable (oms, 
2019). 

El acceso a orientación profesional en temas relacionados con la sa
lud y el bienestar también juega un papel crucial. Los profesionales de la 
salud, como médicos, nutricionistas, fisioterapeutas y entrenadores perso-
nales, tienen el conocimiento y la formación necesaria para proporcionar 
pautas específicas sobre cómo mejorar la salud a través de la actividad físi-
ca, la alimentación equilibrada y la gestión de otros aspectos del bienestar. 
Sin embargo, cuando las personas no tienen acceso a estos profesionales, 
debido a barreras económicas, geográficas o de otro tipo, es menos probable 
que logren cambios significativos en sus hábitos. En un estudio realizado 
por Seydoux et al. (2019), se encontró que la falta de orientación profesional 
en la gestión del peso y la actividad física aumenta la probabilidad de adop-
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tar comportamientos poco saludables y dificulta la implementación de cam-
bios sostenibles en el estilo de vida.

Además, la falta de acceso a servicios de salud adecuados puede per-
petuar la desigualdad en salud. Según un informe de la oms (2018), las 
poblaciones más vulnerables, como las personas de bajos ingresos o las 
que viven en áreas rurales, tienen más dificultades para acceder a atención 
médica de calidad. Esto puede resultar en una mayor prevalencia de en-
fermedades relacionadas con el estilo de vida, ya que estas personas tienen 
menos recursos para adoptar medidas preventivas o recibir tratamiento 
adecuado. La falta de recursos financieros para acceder a servicios de 
salud también puede dificultar la adopción de hábitos saludables, ya que 
los servicios, como la nutrición personalizada o el entrenamiento físico 
profesional, pueden estar fuera del alcance económico de muchas personas. 

La falta de acceso a servicios de salud y a orientación profesional repre
senta una barrera significativa para mantener un estilo de vida saludable. 
Sin la capacidad de obtener atención médica o la orientación de profesio-
nales capacitados, las personas están en desventaja a la hora de gestionar 
su salud de manera efectiva. Es esencial mejorar el acceso a estos servicios, 
especialmente en comunidades vulnerables, para fomentar hábitos salu-
dables y reducir la carga de enfermedades prevenibles.

Aunque se han descrito varios obstáculos de manera individual, re-
sulta fundamental profundizar en la forma en que estos interactúan en-
tre sí, por ejemplo, cómo la falta de políticas públicas efectivas agrava 
problemas de accesibilidad a alimentos saludables en comunidades de 
bajos recursos, o cómo la influencia del marketing se potencia en entor-
nos con escasa educación nutricional. Es por ello que todo lo descrito en 
este trabajo apunta a que debe abordarse desde una perspectiva interre-
lacional, esto significa analizar cómo los diferentes obstáculos para esti-
los de vida saludables interactúan y se potencian entre sí, en lugar de 
abordarlos como factores aislados, lo cual permitiría comprender mejor 
la complejidad del fenómeno. Por lo anterior, las intervenciones y estra-
tegias dirigidas a promover estilos de vida saludables han demostrado 
ser efectivas cuando se aplican de manera integral, abordando múltiples 
dimensiones del comportamiento y del entorno. Estudios recientes indi
can que las intervenciones que combinan la educación en salud, contri-
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buyen a la modificación de conductas (Menor-Rodríguez. et al., 2017; 
Johnson y Lee, 2021).

Programas y estrategias

Programas y estrategias para la mejora de los estilos de vida. La promoción 
de estilos de vida saludables es un pilar fundamental en la prevención de 
enfermedades crónicas no transmisibles y en la mejora de la calidad de vida. 
Diversos programas y estrategias han sido diseñados para fomentar hábitos 
saludables en la población, abordando aspectos clave, como la alimentación 
equilibrada, la actividad física y la educación sanitaria. Estas intervenciones 
han demostrado ser efectivas en diferentes entornos, como las escuelas, la 
comunidad y las políticas públicas, contribuyendo a la sostenibilidad.

Programas de alimentación y actividad física. Uno de los enfoques más 
efectivos para mejorar la calidad de vida de la población es la implementa-
ción de programas de alimentación y actividad física. En este sentido, el 
programa de alimentación, actividad física y salud en Madrid ha sido una 
iniciativa clave para reducir la prevalencia de enfermedades relacionadas 
con el sedentarismo y una mala alimentación.

Este programa promueve la adopción de hábitos saludables a través de 
campañas educativas, actividades deportivas y el acceso a alimentos salu-
dables, logrando una mayor concienciación sobre la importancia del bien-
estar físico y la alimentación (Subdirección General de Prevención y Pro-
moción de la Salud, 2020). Asimismo, estudios han demostrado que el 
fomento de la actividad física regular en la población genera múltiples be-
neficios, incluyendo la reducción del riesgo de enfermedades cardiovascu-
lares, obesidad y diabetes tipo 2. Pérez (2023) destaca que los programas de 
ejercicio físico estructurados dentro de las comunidades y escuelas pueden 
generar adherencia al movimiento desde edades tempranas, mejorando sig-
nificativamente la calidad de vida y el bienestar general de los individuos. 
Estas iniciativas no solo promueven la actividad física, sino que también 
refuerzan la importancia de una alimentación equilibrada.

Estrategias educativas en entornos escolares. La educación juega un papel 
fundamental en la consolidación de hábitos de vida saludables. La infancia 
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y la adolescencia son etapas críticas para la adopción de comportamientos 
saludables, por lo que las estrategias implementadas en las escuelas han 
mostrado gran efectividad en la prevención de enfermedades y en la pro-
moción del bienestar. Pérez (2023) enfatiza que la enseñanza sobre nutri-
ción, combinada con la práctica regular de actividad física, contribuye a la 
prevención de la obesidad infantil y fomenta hábitos sostenibles. Además, 
la Organización Mundial de la Salud (2020) ha recomendado la integración 
de programas de salud en los planos de estudio escolares, asegurando que 
los niños y adolescentes adquieran conocimientos prácticos sobre alimen-
tación saludable, hidratación adecuada y la importancia del ejercicio. La 
inclusión de estos temas en la educación formal fortalece el autocuidado y 
prepara a los jóvenes para tomar decisiones informadas sobre su salud en 
el futuro.

Intervenciones en la comunidad. Las estrategias comunitarias han con-
firmado ser esenciales en la promoción de estilos de vida saludables, espe-
cialmente en poblaciones en situación de vulnerabilidad. La estrategia de 
promoción de una vida saludable en Andalucía es un ejemplo de interven-
ción eficaz, que aborda los determinantes sociales de la salud y busca redu-
cir las desigualdades sanitarias. Esta iniciativa involucra a los gobiernos 
locales, instituciones educativas y organizaciones civiles en la promoción 
de hábitos saludables, enfocándose en la actividad física, la alimentación y 
el bienestar emocional (Junta de Andalucía, 2024). Por otro lado, un estudio 
realizado por Gonzalez-Cifuentes et al. (2023) evaluó una intervención co-
munitaria en Bogotá, donde gestores y promotores de actividad física reci-
bieron formación sobre la construcción de comunidades saludables. Los 
resultados mostraron mejoras significativas en los conocimientos, actitudes 
y prácticas de los participantes, lo que evidencia la importancia de involu-
crar a la comunidad en la promoción de la salud. Este tipo de programas 
refuerzan la idea de que el cambio de hábitos requiere el compromiso y la 
colaboración de múltiples actores.

Políticas y planes de acción. Las políticas públicas juegan un papel clave 
en la regulación y promoción de hábitos de vida saludables. En este sentido, 
diversos planos de acción han sido implementados para influir en los com-
portamientos de la población, especialmente en los niños en edad escolar. 
Una de estas iniciativas es la promovida por la Agencia Española de Segu-



	 O B S TÁ C U L O S  PA R A  M A N T E N E R  U N  E S T I L O  D E  V I D A  S A L U D A B L E � 81

ridad Alimentaria y Nutrición, la cual tiene como objetivo concienciar a los 
estudiantes de primaria sobre la importancia de una alimentación equi
librada y la actividad física mediante actividades didácticas y lúdicas (Vilas, 
2014).

Estas políticas no solo buscan informar, sino también regular el acceso 
a productos poco saludables, promoviendo ambientes que faciliten la toma 
de decisiones adecuadas. La regulación del etiquetado de alimentos, la pro-
hibición de la publicidad dirigida a niños sobre productos ultra procesa
dos y la implementación de impuestos a bebidas azucaradas son estrategias 
que han sido adoptadas en varios países, con el fin de mejorar la alimenta
ción de la población y reducir la incidencia de enfermedades relacionadas 
con una mala nutrición (oms, 2020).

En México se han implementado políticas innovadoras para combatir 
la obesidad, destacando el impuesto del 10 % a bebidas azucaradas (2014) 
y el etiquetado frontal de advertencia (2020). Estudios del Instituto Nacio-
nal de Salud Pública (insp, 2023) demuestran que estas medidas redujeron 
un 7.6 % el consumo de refrescos en hogares vulnerables y motivaron a 68 % 
de los consumidores a elegir productos más saludables. Además, el 20 % de 
la industria reformuló sus productos para evitar sellos de advertencia (Col-
chero et al., 2021). Sin embargo, persisten retos como la evasión fiscal en 
comercio informal (30 % del mercado) y estrategias de mercadotecnia que 
neutralizan parcialmente estos avances (Barquera y Rivera, 2020). Aun con 
todo lo que se ha avanzado es necesario que exista una fiscalización estric-
ta referente a la publicidad engañosa, que se otorguen subsidios a alimentos 
frescos en zonas marginadas y promover educación nutricional basada en 
evidencias (ops, 2023). Los resultados obtenidos en el caso de México re-
flejan como políticas interrelacionadas en materia fiscal, regulatorias y edu-
cativas pueden modificar entornos alimentarios, aunque lo ideal sería abor-
dar las desigualdades estructurales.

Conclusión

Las barreras para mantener un estilo de vida saludable son diversas y com-
plejas. Sin embargo, mediante la combinación de educación, accesibilidad 
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y apoyo social, es posible facilitar la adopción de hábitos que mejoren la 
calidad de vida de la población. Futuras investigaciones deben centrarse en 
el diseño de estrategias sostenibles y adaptadas a las necesidades específicas 
de cada comunidad.
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Resumen

El capítulo “Herramientas para tener una dieta saludable y sostenible: de la 
teoría a la acción” explora la necesidad de convertir los conocimientos sobre 
alimentación adecuada en conductas prácticas y sostenibles. Reconoce que 
saber qué comer no es suficiente, se requieren estrategias realistas adaptadas 
al contexto personal, social y cultural. A través de modelos de cambio con-
ductual, entrevista motivacional, guías alimentarias, herramientas tecnoló-
gicas y educativas, se promueve una nutrición centrada en la persona y 
basada en la evidencia científica. Se analizan intervenciones comunitarias, 
políticas públicas y acciones escolares que fortalecen entornos alimentarios 
saludables. Además, se destaca el papel del acompañamiento profesional, 
las redes de apoyo y la participación familiar para consolidar hábitos posi-
tivos. Frente a la infodemia alimentaria, se insiste en la necesidad de criterios 
claros para seleccionar fuentes y herramientas confiables y seguras. El en-
foque multicomponente propuesto busca generar cambios sostenibles en la 
dieta mediante la integración de conocimientos, recursos y actores diversos, 
impulsando así una mejora estructural en los sistemas alimentarios y la 
salud pública.
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Introducción

Una dieta saludable es fundamental para mantener un estilo de vida sano 
y, con ello, tener una mejor calidad de vida, tanto en lo individual como en 
lo comunitario. La evidencia científica demuestra que existe una relación 
directa entre el mantener una dieta saludable con nuestra salud metabólica 
y emocional; además identifica a la alimentación como un factor estratégi-
co para modular los diferentes riesgos para el desarrollo de enfermedades 
(Loughman et al., 2021; Gantenbein y Kanaka-Gantenbein, 2021). Sin em-
bargo, el conocer teóricamente los beneficios de una dieta saludable, o in-
cluso identificar las barreras asociadas, no garantizan el poder implemen-
tarlas en el largo plazo y de manera sostenible, tanto en lo individual, como 
a nivel poblacional. En este paso de lograr pasar de la teoría a la acción, 
siguen identificándose grandes desafíos a todos los niveles.

Poder garantizar una vida sana y promover el bienestar en todas las 
edades es uno de los ejes centrales para alcanzar el desarrollo sostenible 
(Rodríguez-Mañas et al., 2023). De acuerdo con la Organización de las 
Naciones Unidas (onu), el desarrollo sostenible se refiere a las acciones que 
cubren las necesidades del presente, pero sin comprometer la capacidad de 
las generaciones futuras para satisfacer sus propias necesidades. Se trata 
de un principio básico que busca el equilibrio en diferentes ámbitos, como 
el económico, social y ambiental, con la mira en un mejor futuro global. En 
este sentido, la correcta nutrición está considerada en el segundo objetivo 
de desarrollo sostenible de las Naciones Unidas: “Hambre cero”, que tiene 
como meta poner fin al hambre y en particular, a todas las formas de mala 
nutrición a lo largo de la vida (onu, 2025). Si buscamos poder llevar a la 
práctica acciones para una mejor nutrición y el mantenimiento de una die-
ta equilibrada, uno de los principios deberá ser la sostenibilidad.

En los capítulos anteriores de este libro, hemos planteado la importan-
cia a nivel biológico, psicológico y social de una alimentación saludable, así 
como los principales obstáculos que dificultan su adopción a nivel indivi-
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dual. Frente a este panorama, es necesario que, como profesionales de la 
salud, podamos ofrecer herramientas concretas, prácticas y accesibles que 
permitan traducir estos conocimientos en acciones cotidianas, adaptadas a 
las diferentes realidades de nuestra población.

Este capítulo tiene como finalidad el empoderar a los lectores al brindar 
un conjunto de herramientas basadas en evidencia científica y validadas 
en distintos contextos, que permitan implementar de manera práctica y 
contextualizada una dieta saludable y sostenible. A través de la revisión de 
guías alimentarias como las Guías alimentarias saludables y sostenibles para 
la población mexicana 2023, aplicaciones digitales, materiales educativos, 
recursos de evaluación dietética, intervenciones conductuales y tecnologías 
emergentes, se busca brindar un panorama integral que permita diseñar 
estrategias individualizadas y sostenibles. Más allá de prescribir recomen-
daciones generales, se enfatiza la necesidad de adaptar las herramientas a 
las condiciones individuales, sociales y culturales de cada persona, promo-
viendo la autonomía, el pensamiento crítico y la equidad alimentaria.

¿Qué se necesita para modificar el comportamiento alimentario?

El comportamiento alimentario es un conjunto de acciones que realiza un 
individuo para ingerir alimentos en respuesta a una motivación biológica, 
psicológica y sociocultural (Oda-Montecinos et al., 2015). De acuerdo con 
Contento (2020), la educación nutricional es más efectiva cuando se enfoca 
en el comportamiento y la acción, y no solo en los conocimientos. Sin em-
bargo, reconoce que es necesario que la práctica vaya ligada con la teoría y 
la investigación, y que esas acciones tengan un sustento basado en la evi-
dencia científica. Considerando esto, la educación nutricional tiene tres 
componentes esenciales que deben considerarse al intentar modificar el 
comportamiento alimentario: a) Componente motivacional, para que a tra-
vés de la comunicación efectiva se amplíe la concientización y se logre un 
impacto positivo en las creencias y actitudes en el individuo o comunidad; 
b) Componente de acción, este busca facilitar la capacidad de las personas 
para realizar acciones, a través del establecimiento de metas y el desarrollo 
de competencias de autorregulación y c) Componente ambiental, que im-
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plica el trabajo multi y transdisciplinario de los diferentes actores involu-
crados: nutriólogos, organismos y personal de salud, educadores, respon-
sables políticos, etc.

Además de considerar los tres componentes de la educación nutricional, 
es necesario que las herramientas y acciones llevadas a cabo para promover 
la mejora en el comportamiento alimentario se adapten de acuerdo al con-
texto, con la finalidad de disminuir las barreras sociodemográficas, econó-
micas, culturales y ambientales. Algunas de las estrategias con este enfoque 
multicomponente adaptado al contexto que han logrado resultados alenta-
dores para aumentar el consumo de frutas y verduras son: iniciativas de 
horticultura, programas de la granja a la institución, canastas de alimentos, 
vínculos entre políticas y programas de nutrición y agricultura, y estrategias 
basadas en el entorno del mercado alimentario (Kaur, 2023).

Sin embargo, una de las características del comportamiento alimentario 
es su estabilidad, es decir, su resistencia al cambio (Shepherd y Shepherd, 
2002). Se trata de conductas que pueden tener un fuerte arraigo en el sujeto 
y en la población, y que están relacionadas con la vida cotidiana, las cos-
tumbres, y cuestiones ambientales y sociales. Para lograr el cambio de com-
portamiento, diversos modelos como el Modelo Transteórico (Nakabayashi 
et al., 2020) o la Teoría del Comportamiento Planeado (Hagger y Hamilton, 
2025) han sido propuestos, destacando lo necesario que resulta el facilitar 
la transición entre la intención y la acción para lograr el cambio sostenible. 
Estos modelos promueven la integración de herramientas específicas para 
inducir la conducta deseada y disminuir la resistencia al cambio. De esta 
manera, las herramientas prácticas, consideradas como “cualquier recurso 
metodológico, digital, visual, educativo o conductual que facilite la adopción 
de decisiones alimentarias saludables” (Contento, 2020), pueden fungir 
como puente facilitador para pasar de la intención y la motivación a las 
acciones para el cambio. Sin embargo, además de su efectividad, las herra-
mientas deben evaluarse por su facilidad de uso, pertinencia cultural, así 
como su capacidad de adaptación al contexto socioeconómico de quien la 
utiliza, según corresponda (Kaur, 2023); es decir, generalmente, una misma 
estrategia requiere de ajustes o adecuaciones cuando se aplica en diferentes 
contextos.
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Herramientas para la planificación dietética a nivel individual 
y poblacional

La Organización Mundial de la Salud (oms) y diferentes sociedades nutri-
cionales y de salud emiten y actualizan periódicamente recomendaciones 
nutricionales para la población en general (Organización Mundial de la 
Salud, 2025). El poder trasladar estas guías a la práctica requiere de una 
planificación individualizada que permita ajustar los requerimientos nutri-
cionales de acuerdo con las condiciones fisiológicas, sociales y culturales de 
cada individuo o grupo. Esta personalización es fundamental para lograr 
una mayor adherencia a los planes alimentarios y una mejora en los indi-
cadores de salud, tanto para la prevención como para el tratamiento nutri-
cional (Gibney et al., 2020).

El primer paso para diseñar una dieta individualizada es la estimación 
precisa del requerimiento energético total (ret) de la persona. Para este fin, 
los profesionales de la nutrición utilizan en la práctica clínica y comunitaria 
fórmulas predictivas que se basan en la tasa metabólica basal (tmb) y pos-
teriormente se considera el gasto por actividad física y la condición fisioló-
gica, particularmente, embarazo y lactancia. Entre las fórmulas más utili-
zadas se encuentran: a) Harris-Benedict (Bendavid et al., 2021), que es la 
más tradicional y útil en adultos sanos, b) Mifflin-St Jeor (Macena et al., 
2023), indicada para adultos con sobrepeso y obesidad, ya que es la más 
precisa para este grupo en particular; c) fao/oms/onu (Díaz, 2006), reco-
mendada para población general y respaldada por organismos internacio-
nales, y otras como Ireton-Jones y Penn State para pacientes hospitalizados 
en estado crítico. Además de determinar el ret, se deben considerar los 
requerimientos de macronutrientes y micronutrientes de acuerdo con tablas 
de ingesta recomendada, como las Ingestas Dietéticas de Referencia (dri, 
por sus siglas en inglés) del Instituto de Medicina (Tucholski et al., 2006), 
las recomendaciones de la oms (oms, 2025) o las Guías alimentarias salu-
dables y sostenibles para la población mexicana (Secretaría de Salud, 2023), 
en nuestro país. Con respecto a la estimación del ret, en la actualidad se 
propone utilizar modelos predictivos o ecuaciones para estimar el gasto 
energético total (get) diario, más que estimar la tmb y multiplicarla por los 
factores para gasto energético por la actividad física. En la actualidad existe 
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un modelo predictivo que se generó para estimar el ret en personas entre 
4 y 96 años al considerar los resultados del gasto energético total medido 
por el método de agua doblemente marcada. El método de agua doblemente 
marcada es considerado hoy en día el estándar de oro para estimar el gasto 
energético total en personas de vida libre, lo que garantiza que este modelo 
o ecuación genera un valor del ret cercano al medido con dicha metodo-
logía. En términos generales, el ret es sinónimo del get, por lo tanto estos 
términos pueden usarse de manera indistinta (Bajunaid et al., 2025).  

Con el objetivo de individualizar, la dieta deberá adaptarse según la 
etapa del ciclo de vida en la que nos encontremos, factores psicosociales, 
patologías, hábitos y preferencias culturales e individuales. El abordaje cen-
trado en la persona o en el paciente es una tarea fundamental del nutriólo-
go y se refiere a la construcción de planes dietéticos de forma colaborativa, 
en donde se respeten las elecciones del paciente, se fomente la autonomía y 
se evite la imposición de modelos únicos (Schwartz, 2013; Chávez-Manza-
nera et al., 2024). Para lograrlo, el realizar una historia dietética completa 
y cuestionarios de preferencias alimentarias son esenciales en el proceso. 
La práctica de entrevista motivacional, entendida como un conjunto de 
habilidades de comunicación empleadas por el profesional de salud para 
facilitar la adherencia a diferentes comportamientos de salud, también pue-
de resultar de utilidad para fomentar cambios dietéticos favorables en la 
persona (Suire et al., 2021), ya que contribuye a reforzar el componente 
motivacional de la educación nutricional, mencionado previamente.

Algunas herramientas útiles para la planificación de la dieta son el uso 
de plantillas de menú, que permiten traducir los cálculos nutricionales en 
un esquema práctico de consumo diario o semanal. La ventaja de ellas es 
que pueden adaptarse a diferentes contextos, por ejemplo:

a) �menús por tiempos de comida, que permite dar opciones con canti-
dades o porciones estimadas por grupos de alimentos, como el plato 
del bien comer (Secretaría de Salud, 2023);

b) �listas de intercambio con uso de equivalentes (Cho et al., 2024); 
c) �menús por ciclos semanales o quincenales para instituciones como 

escuelas y comedores comunitarios; 
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d) Semáforos nutricionales que marcan la recomendación de frecuencia 
de consumo (Vorland et al., 2022), así como esquemas de tipo visual “meal 
prep”, que pueden ayudar en la educación para la planificación del tiempo 
y compras.

Las guías alimentarias basadas en alimentos son instrumentos de polí-
tica pública diseñados por cada país, con apoyo de la fao para trasladar los 
conocimientos científicos sobre nutrición en mensajes prácticos, cultural-
mente relevantes y accesibles para la población en general. Estas guías deben 
de reflejar las tradiciones alimentarias, los recursos agrícolas locales, los 
problemas de salud prevalentes y las características sociales de cada nación, 
lo que permite una mayor apropiación por parte de la población. Su prin-
cipal ventaja radica en que, al ofrecer recomendaciones dietéticas claras, 
visuales y aplicables, pueden ser útiles para promover una alimentación 
saludable y sostenible, prevenir enfermedades crónicas no transmisibles y 
mejorar la calidad de vida (Organización de las Naciones Unidas para la 
Alimentación y la Agricultura, 2025). 

Las guías alimentarias suelen incluir íconos o representaciones gráficas 
(como platos, pirámides o ruedas), mensajes clave sobre selección, prepa-
ración y consumo de alimentos, así como consejos adaptados a distintas 
etapas de la vida. Además, muchas de ellas integran actualmente criterios 
de sostenibilidad ambiental y seguridad alimentaria, fortaleciendo su rol 
como herramienta educativa, sanitaria y social. En México, las guías más 
recientes son las Guías alimentarias saludables y sostenibles para la población 
mexicana 2023, de donde deriva el ícono del Plato del bien comer saludable 
y sostenible, que integra alimentos locales asequibles y mantiene el concep-
to de plato y colores de semáforo (Secretaría de Salud, 2023). Otros ejemplos 
son My Plate, en Estados Unidos o La rueda de los Alimentos de España, 
que permiten adecuar y uniformar mensajes de acuerdo con el contexto de 
cada país y promueven un lenguaje común entre profesionales de salud, 
educadores y población general (Organización de las Naciones Unidas para 
la Alimentación y la Agricultura, 2025).

Otros recursos que pueden ser de utilidad como material didáctico, son 
las infografías, fichas visuales y materiales impresos o digitales que sinteti-
zan de manera sencilla, clara y atractiva conceptos como el tamaño de por-
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ciones, lectura de etiquetas, densidad calórica o sustituciones saludables. El 
uso de estas herramientas ayuda a reforzar el aprendizaje y la toma de de-
cisiones informadas. Sin embargo, es necesario que cumplan ciertos criterios 
de calidad, principalmente, que se mantengan apegadas a la evidencia cien-
tífica al mismo tiempo que el icono posea un diseño atractivo. Algunos 
ejemplos de este tipo de materiales son los desarrollados por el Instituto 
Nacional de Ciencias Médicas y Nutrición Salvador Zubirán, en México 
(incmnsz, 2025), las Guías alimentarias saludables y sostenibles para pobla-
ción mexicana 2023 (Secretaría de Salud, 2023) y las Guías de la Escuela de 
Salud Pública de Harvard (Harvard, 2025). 

Las tecnologías digitales han emergido en la última década como herra-
mientas innovadoras para la promoción de la alimentación saludable. Por 
ejemplo, aplicaciones como MyFitnessPal permiten registrar la ingesta y 
monitorear el consumo calórico y de macronutrientes para dar seguimien-
to a los objetivos nutricionales establecidos en conjunto con el profesional 
de salud. Algunas limitantes de este programa es que es poco preciso para 
estimar los valores de sodio y colesterol de la dieta (Evenepoel et al., 2020). 
Fooducate es otra aplicación móvil que permite escanear códigos de barras 
de productos alimenticios, proporcionando información detallada sobre su 
valor nutricional y asignando calificaciones (Furchgott, 2011). En conjunto, 
estas tecnologías hacen más sencilla la planificación, así como el seguimien-
to nutricional a nivel individual.

De manera adicional al uso de materiales educativos a nivel individual, 
la integración de herramientas visuales y ambientales a nivel comunitario 
ha resultado ser efectiva para modificar entornos alimentarios y fomentar 
elecciones saludables en la población. Así, las intervenciones de mercado-
tecnia para promover frutas y verduras en supermercados con señalización 
positiva (Thorndike et al., 2014) o el etiquetado nutricional visible (Bleich 
et al., 2017) en comedores y menús escolares, pueden ayudar en la toma de 
decisiones informadas. 

En México, la Secretaría de Salud y el Instituto Nacional de Salud Pú-
blica han promovido, junto con un grupo de expertos, acciones que han 
culminado en el actual etiquetado frontal de alimentos industrializados, con 
la finalidad de hacer más sencilla la comprensión de la información nutri-
cional para el consumidor (Comité de expertos académicos nacionales del 
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etiquetado frontal de alimentos y bebidas no alcohólicas para una mejor 
salud, 2018). Actualmente, estas recomendaciones han quedado asentadas 
en la modificación de la Norma Oficial Mexicana (Secretaría de Salud, 2010) 
y en las Guías alimentarias saludables y sostenibles para población mexicana 
2023 (Secretaría de Salud, 2023). 

Por otro lado, el 17 de abril de 2024 se publicó en el Diario Oficial de la 
Federación la Ley General de la Alimentación Adecuada y Sostenible (2024) 
que, entre otros puntos, estipula medidas específicas para regular la venta 
de alimentos en las escuelas, con la finalidad de promover entornos alimen-
tarios saludables y combatir la obesidad infantil. Entre sus disposiciones, la 
ley prohíbe la venta y publicidad de alimentos y bebidas con bajo valor 
nutricional dentro de los planteles educativos, especialmente aquellos que 
contienen sellos en el etiquetado frontal, altos niveles de azúcares, grasas 
saturadas y sodio. Asimismo, promueve la disponibilidad de agua potable 
y el consumo de alimentos frescos y locales, como frutas, verduras y cerea-
les integrales para crear un entorno escolar que favorezca hábitos alimen-
tarios saludables desde edades tempranas. ​

Herramientas para el acompañamiento  
y el cambio en el comportamiento alimentario

Uno de los principales desafíos en la adopción de una dieta saludable y 
sostenible no es la falta de conocimiento sobre qué alimentos consumir, sino 
la dificultad para mantener el cambio de comportamiento a largo plazo. Por 
ello, además de herramientas educativas o tecnológicas, es fundamental 
integrar estrategias conductuales basadas en teorías psicológicas y sociales, 
que promuevan la adherencia, el empoderamiento y la autonomía del indi-
viduo.

En el campo de la nutrición, diferentes modelos teóricos se han aplica-
do de forma exitosa para facilitar cambios sostenibles. Entre los más utili-
zados se encuentran: 

a) �La terapia cognitivo-conductual, que se enfoca en identificar y modi-
ficar pensamientos distorsionados, emociones disfuncionales y pa-
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trones de comportamiento que interfieren con los hábitos saludables. 
Su aplicación en nutrición ha demostrado efectividad en el tratamien-
to del sobrepeso, trastornos de la conducta alimentaria y falta de ad-
herencia dietética (Kim y Park et al., 2022; Linardon et al., 2017). En 
un meta análisis reciente (Kurnic et al., 2023) donde se incluyeron 
datos de 902 pacientes con obesidad o diabetes tipo 2, provenientes 
de nueve estudios, se demostró que la terapia cognitivo conductual 
tuvo efectos significativos en la pérdida de peso y su mantenimiento, 
así como para lograr cambios en el estilo de vida de los participantes, 
en comparación con grupos control. 

b) �La entrevista motivacional, que es una estrategia centrada en el pa-
ciente que busca resolver ambivalencias y fortalecer la motivación 
interna para el cambio. A través de preguntas abiertas, escucha re-
flexiva y refuerzo de la autoeficacia, la entrevista motivacional ha sido 
ampliamente usada por nutriólogos y profesionales de la salud para 
promover conductas saludables de forma no impositiva y respetuosa 
sin estigmatizar el problema de la obesidad (Moizé et al., 2025). Sin 
embargo, esta técnica tiene algunas limitaciones. En el meta análisis 
de Michalopoulou (2022), donde se incluyeron 46 estudios con un 
total de 11077 participantes se determinó que la entrevista motiva-
cional no fue un factor independiente que contribuya al control del 
peso. Sin embargo, esto posiblemente se debe a que existió mucha 
heterogeneidad en los estudios incluidos, con diferencias en la du
ración del seguimiento, que no permitió la correcta estratificación 
debido al número limitado de estudios con características similares, 
por lo que tampoco se pueden descartar sus beneficios. Aun así, debe 
considerarse que para poderla aplicarla correctamente es necesario 
de personal altamente capacitado, lo que también podría explicar las 
diferencias encontradas entre múltiples estudios.

c) �El modelo transteórico del cambio, describe el proceso de cambio como 
un ciclo de etapas, desde la pre contemplación, contemplación, pre-
paración, acción, al mantenimiento, permitiendo adaptar la inter
vención a la disposición real del paciente. Este modelo se ha vin-
culado a mayores tasas de éxito en programas dietéticos 
personalizados (Norcross et al., 2011). Este modelo también ha sido 
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evaluado en meta análisis (Mastellos et al., 2014), incluyendo 2971 
participantes de tres estudios. En los resultados se demuestra que 
la aplicación de este modelo produjo cambios benéficos en la ac-
tividad física y en la dieta, logrando una mayor reducción en la 
ingesta de grasas y un mayor consumo de frutas y verduras. Sin em-
bargo, los autores refieren un nivel bajo en la calidad de la evidencia, 
que puede deberse a imprecisiones y limitaciones metodológicas de 
los estudios disponibles.

Así, a pesar de existir evidencia de la utilidad de estos modelos, en la 
práctica no existe uno que sea completamente efectivo y generalmente 
las recomendaciones nos invitan a combinar diferentes estrategias acordes 
a las condiciones del contexto donde nos encontremos.

Otro aspecto que debe considerarse con relación al acompañamiento 
para el cambio de hábitos dietarios y nutricionales, es el papel de las redes 
de apoyo en todos los niveles, desde lo familiar a lo comunitario, sin de
jar de lado al profesional de salud. La alimentación es una forma de sociali
zación que tenemos los seres humanos desde tiempos ancestrales (Aparici, 
2017). Cuando se busca lograr un cambio en la conducta dietaria, el invo-
lucramiento de la familia, especialmente en la planeación y preparación de 
los alimentos, puede mejorar la adherencia dietética, el aprendizaje por 
imitación en los niños y la cohesión emocional. Algunas prácticas, como el 
comer en familia, se han asociado con un menor consumo de comida ultra 
procesada, mientras que un aumento en la ingesta de frutas, verduras, ce-
reales y productos ricos en calcio (Moreno y Galiano, 2006). Este es un 
aspecto que ha sido considerado en las Guías alimentarias saludables y sos-
tenibles para población mexicana 2023, donde se recomienda la planeación 
de menús en familia, la preparación de alimentos en casa con involucra-
miento de todos los miembros, así como el considerar el tiempo de comida 
como un espacio para compartir y para pasar el tiempo en familia (Secre-
taría de Salud, 2023).

La integración de estrategias conductuales, con herramientas de acom-
pañamiento emocional y redes de apoyo, permiten superar barreras indivi-
duales y crear entornos propicios para el bienestar. Estas herramientas deben 
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ser culturalmente pertinentes, emocionalmente sensibles y adaptadas a las 
realidades de cada individuo o comunidad.

A nivel comunitario, las acciones y programas que involucran a promo-
tores de salud, el desarrollo de huertos urbanos, ferias saludables o inter-
venciones escolares pueden ayudar a generar entornos que favorecen el 
cambio, principalmente cuando se trata de poblaciones vulnerables (Olave-
Müller et al., 2018). Con respecto a la red de apoyo profesional, las figuras 
del nutriólogo, médico, y otros profesionales de la salud deben fungir no 
solo como fuente de conocimiento, sino como facilitadores del cambio con-
ductual. Así, la escucha activa, la empatía y el acompañamiento cercano son 
tan importantes como el plan de alimentación en sí (Contento, 2020). 

Integración práctica: de la selección de herramientas  
al uso de estrategias multicomponente

En la actualidad, enfrentamos un entorno cada vez más saturado de infor-
mación sobre alimentación, salud y dietas, donde tanto profesionales de la 
nutrición como público en general deben poner en práctica criterios claros 
y críticos para seleccionar herramientas confiables que promuevan una die-
ta equilibrada y adecuada. Esta situación toma relevancia especialmente en 
México, donde la alta prevalencia de enfermedades crónicas relacionadas 
con la alimentación (Shamah-Levy et al., 2024) coexiste con una oferta 
creciente de aplicaciones, guías, influencers y productos que, en muchos 
casos, carecen de sustento científico. Esto es lo que se denomina infode
mia, caracterizada por una sobreabundancia de información “desinfor
mativa”, que se puede dividir en desinformación y mala información. La 
desinformación se refiere a la información creada con la finalidad de des-
informar, mientras que la mala información son datos erróneos que, sin ser 
malintencionados, contribuyen a la confusión (Torres, 2022). 

De acuerdo con la Procuraduría Federal del Consumidor (Profeco), en 
México una elevada proporción de bebidas y productos etiquetados como 
“saludables” contienen entre sus ingredientes niveles elevados de azúcares, 
sodio o grasas saturadas (Sosa, 2025). El problema es la falta de apego a la 
regulación, así como la falta de transparencia y de información contrastada 
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sobre los datos que se colocan en el etiquetado de alimentos procesados 
(Ten et al., 2007). Existe evidencia que las afirmaciones que se incluyen en 
el etiquetado influyen en las elecciones alimentarias de los consumidores, 
por lo que es necesario regularlas mediante una legislación específica (Ales-
sandrini et al., 2020).

Considerando lo anterior, como profesionales de la salud o usuarios 
potenciales, debemos aprender a identificar fuentes confiables y consultar 
con profesionales certificados. Además, es fundamental evaluar las herra-
mientas que se emplean en la educación nutricional y planificación de la 
dieta, ya sean materiales impresos, digitales o audiovisuales (Unicef, 2003). 
Entre los criterios que debemos considerar son: a) la validez, es decir que 
la información tenga respaldo científico actual o que esté basada en con
sensos de organismos nacionales e internacionales, como la Secretaría de 
Salud, el Instituto Nacional de Salud Pública, la oms, la fao o los posiciona
mientos de las sociedades de especialistas en el área de la salud. Otro de los 
aspectos que debe considerarse es b) la utilidad, ya que las herramientas, 
además de ser claras, deben ser prácticas y relevantes al contexto donde 
serán utilizadas. Por ejemplo, los alimentos considerados deben ser accesi-
bles en la localidad, asequibles y culturalmente apropiados. Asimismo, c) la 
accesibilidad, consiste en que la herramienta debe estar disponible en dife-
rentes medios, idealmente de manera gratuita y con lenguaje inclusivo. Este 
aspecto es importante ya que, en países como México, existe una brecha 
digital que contribuye a la desigualdad (Romero, 2022). Finalmente, otra 
propiedad que debemos buscar en las herramientas que utilicemos es d) la 
adaptabilidad a diferentes grupos poblacionales y entornos, lo que facilita-
rá su adecuación y por lo tanto su eficacia (Navas-Franco et al., 2024).

Como hemos sugerido, dado que la conducta alimentaria depende de 
múltiples factores, el uso coordinado de herramientas y técnicas diferentes 
pueden resultar más eficaces que las intervenciones aisladas, al tener un 
enfoque integrador y multicomponente. Se trata de abordar de manera si-
multánea y sinérgica los diferentes factores individuales, estructurales y 
sociales para promover las conductas alimentarias saludables. Si relaciona-
mos esto con el problema actual de la obesidad, una de las propuestas de 
abordaje (Swinburn et al., 2019) es que debe atacarse de manera multisec-
torial, considerando los diferentes niveles y factores de la epidemia, involu-
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crando diferentes estrategias que involucren a profesionales de la salud, 
agricultura, gobierno, sector educativo y, sobre todo, a la comunidad. 

El enfoque multicomponente deberá estar enfocado al contexto. Es de-
cir, que las estrategias empleadas en el ámbito clínico o individual deberán 
ser diferentes a las del ámbito familiar, escolar o poblacional. 

Por ejemplo, en el ámbito clínico e individual, resultan útiles el uso de 
instrumentos clínicos estandarizados y validados para la evaluación de la 
dieta, la terapia conductual y entrevista motivacional, en combinación con 
materiales educativos, tanto impresos como, digitales adaptados a las nece-
sidades del paciente. También pueden utilizarse aplicaciones para el moni-
toreo de la dieta, para el seguimiento del paciente y asesoramiento por par-
te del profesional de salud. Estrategias que faciliten el aprendizaje activo son 
más efectivas para mantener a largo plazo los cambios en la dieta y estilo de 
vida (Uemura et al., 2021). 

En el núcleo familiar, las estrategias multicomponente pueden incluir el 
uso de calendarios de menús familiares acordes al presupuesto, el uso de in-
fografías y materiales gráficos sobre lista de super saludable, tamaño de por-
ciones, etcétera; uso de aplicaciones móviles para la planificación de recetas 
compartidas entre los miembros de la familia, así como el incluir a los niños 
y jóvenes en la preparación de las comidas. Estas acciones pueden favorecer 
el mayor consumo de frutas y verduras en los niños y demás integrantes de 
la familia, y con ello mejorar la calidad de la dieta (Maíz et al., 2018).

En el ámbito escolar, las estrategias legales y de salud pública como la 
aplicación de la Ley General de la Alimentación Adecuada y Sostenible 
(2024), en conjunto con menús saludables rotatorios para los desayunos 
escolares, materiales audiovisuales, juegos educativos y desarrollo de huer-
tos escolares, pueden resultar más exitosos que estrategias desarticuladas. 
Cuando se utilizan en conjunto ayudan al aprendizaje activo, favoreciendo 
la alfabetización alimentaria desde edades tempranas (Oxenham y King, 
2010; De la Cruz, 2015).

A nivel poblacional, el contar con promotores de salud nutricional co-
munitarios, la promoción de ferias o eventos locales de alimentos saludables, 
artesanales y locales, campañas de divulgación, así como el uso de incenti-
vos gubernamentales para mejorar el acceso a alimentos saludables, son 
algunas de las estrategias que han sido consideradas, demostrando utilidad 
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durante la pandemia por covid-19 (cdc, 2022). Un programa comunitario 
donde podemos ver la aplicación de estas estrategias es el programa Merca-
do, comunidad, alimentación y abasto “Mercomuna”, implementado en Mé-
xico, con apoyo de la fao. Este programa, dirigido a familias vulnerables, 
busca dar apoyo económico y asesoría para la adquisición de alimentos 
saludables y favorecer a los pequeños productores, incidiendo en objeti
vos de desarrollo sostenible como la erradicación de la pobreza, hambre 
cero y crecimiento económico (Oliva, 2025). 

Por otro lado, el programa Strong Hearts, Healthy Communities, imple-
mentado en zonas rurales de Estados Unidos, se desarrolló durante seis 
meses en comunidades rurales. En él participaron mujeres mayores de 40 
años con sobrepeso u obesidad. La estrategia combinó intervenciones a 
nivel individual, grupal y comunitario, con clases presenciales dos veces por 
semana que integraban educación nutricional, actividad física supervisada 
y formación en participación cívica, logrando un aumento significativo en 
el consumo de frutas y verduras, tanto en cantidad total como en la inclusión 
de vegetales por separado (Folta et al., 2019). El reto de este tipo de inter-
venciones es que la educación nutricional no se limite a contenidos teóricos, 
sino que se complemente con oportunidades reales para modificar el entor-
no alimentario y físico, adaptándose a las condiciones locales.

La sinergia entre políticas públicas y acción profesional a nivel individual 
y comunitario, facilita la escalabilidad de intervenciones exitosas y promue-
ve una transformación estructural del sistema alimentario.

Acciones prácticas para lograr una dieta saludable  
y sostenible en el contexto mexicano

De manera individual, la implementación de pequeñas acciones puede ayu-
dar a llevar a cabo una dieta saludable y sostenible. A continuación, se pro
ponen algunas ideas de acciones para llevar a la práctica una dieta saludable 
y sostenible de acuerdo con las diez recomendaciones de las Guías Alimen-
tarias saludables y sostenibles para la población mexicana 2023, comentadas 
en el capítulo 1 de este libro (Secretaría de Salud, 2023). Estas prácticas 
pueden ir incluyéndose en el día a día, de manera escalonada y ayudar en 
el planteamiento de metas individuales.
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1. �Toma la decisión de dar lactancia materna a tu bebé. Para favorecer la 
toma de decisión, el abordaje educativo centrado en la familia, y no 
solo en la madre, puede ser de utilidad desde el embarazo y posterior 
al nacimiento para aumentar la tasa de lactancia materna. Otras es-
trategias basadas en tecnologías, como el envío de mensajes de texto 
motivadores y para la resolución de dudas, también han demostrado 
efectividad para disminuir las barreras asociadas al abandono de la 
lactancia materna (Sayres y Visentin, 2018). Para tener un inicio tem-
prano de la lactancia materna desde la primera hora después del par-
to, es importante la comunicación con el hospital para avisar el deseo 
de no utilizar fórmulas infantiles y, en la medida de lo posible, solici-
tar con anticipación el alojamiento conjunto de la madre con su bebé 
(Secretaría de Salud, 2023).

2. �Aumenta tu consumo de frutas y verduras frescas llenando la mitad del 
plato con vegetales y tratando de incluir todos los colores del arcoiris. 
Una manera sencilla de controlar la cantidad de alimentos que se 
consume es visualizando el plato. La guía del Plato del Bien Comer 
propone que la mitad del plato se llene con verduras y frutas, dando 
prioridad a la variedad y a las de estación (Secretaría de Salud, 2023). 
Planifica tus compras y atrévete a probar una verdura diferente cada 
día, por ejemplo, incorporándolas a tus platillos favoritos o experi-
mentando con nuevos (Arriaga y Blas, 2025). Iniciar la comida con 
vegetales aumenta la saciedad, mejora la digestión y favorece un me-
nor consumo de energía total. Colores como el rojo (tomate), verde 
(espinaca), morado (betabel), anaranjado (zanahoria) y blanco (ce-
bolla) tienen funciones específicas como antioxidantes, antiinflama-
torios y protectores cardiovasculares (Vega-Castellanos et al., 2024). 
Además, esta práctica ayuda a reducir el consumo de productos ul-
traprocesados altos en sodio y nos ayuda a mantener el equilibrio de 
nuestra microbiota intestinal (Armet et al., 2022).

3. �Consume todos los días frijoles, lentejas o habas. Para evitar la mono-
tonía, puedes recurrir a las diferentes variedades que tenemos en Mé-
xico e incluirlas tanto en platillos calientes como fríos, ya sea en tus 
comidas principales o como colaciones (Secretaría de Salud, 2023). 
Por practicidad, puedes cocinarlas en cantidades adecuadas para 
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el consumo familiar de toda la semana. Sin embargo, en otros países 
como España se ha encontrado que la posibilidad para comprar di-
ferentes presentaciones de legumbres cocidas, listas para su uso, 
también puede ser una buena opción adaptada al estilo de vida mo-
derno, que puede favorecer su consumo y promover la recuperación 
de la dieta tradicional saludable (Olmedilla et al., 2010). Si estás con-
siderando esta opción, es recomendable poner en práctica la lectura 
de etiquetas y elegir aquellas presentaciones con menos cantidad de 
grasa y sodio.

4. �Elige cereales integrales o de granos enteros. La manera de lograrlo es 
sustituyendo los productos refinados por aquellos integrales, por 
ejemplo, el arroz blanco por arroz integral, o la harina y panes blancos 
por sus versiones integrales (Secretaría de Salud, 2023). En las recetas 
que prepares, agrega avena o salvado triturado en lugar de pan moli-
do deshidratado. Prefiere las tortillas de maíz o de harina integral 
antes de elegir las de harina refinada (Mayo Clinic, 2023).

5. �Come menos carne de res y carnes procesadas. Para alcanzar esta meta, 
las Guías de alimentación mexicanas (Secretaría de Salud, 2023) re-
comiendan tener al menos un día de la semana sin carne. Otras op-
ciones prácticas son el sustituir este tipo de carnes por legumbres 
como frijoles y lentejas o alimentos como el huevo, pollo o pescado. 
Es importante que cuando consumas carnes rojas no te excedas en las 
porciones. Si lo que te gusta es el sabor de la carne, otra alternativa es 
probar e incluir en tus comidas algunas de las diferentes variedades 
de hongos comestibles, ya sea como sustituto de la carne o mezclan-
do con ella para reducir la cantidad de carne. Los hongos aportan a 
los guisados el sabor umami, de manera similar a la carne, resaltando 
el sabor de las comidas, al mismo tiempo que por su consistencia 
carnosa, no sentirás la diferencia (Das et al., 2021).

6. �Evita alimentos ultraprocesados. Anticiparse a situaciones de hambre 
fuera de casa reduce el riesgo de consumir productos ultraprocesados. 
Opciones como frutas frescas, nueces sin sal, semillas, verdura picada 
o yogurt natural son colaciones nutritivas y prácticas. Este tipo de 
estrategia es especialmente útil en contextos escolares y laborales, 
donde el acceso a alimentos saludables suele ser muy limitado (incm-
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nsz, 2023). La lectura del etiquetado frontal es una herramienta efec-
tiva para identificar productos con exceso de azúcares, grasas y sodio. 
En México, el etiquetado de advertencia implementado por la nom-
051 ha sido un avance importante en el control del consumo de estos 
nutrientes críticos (ops, 2020). Aprender a identificar los ingredientes 
ocultos en etiquetas, como el jarabe de maíz alto en fructosa o los 
aceites parcialmente hidrogenados, es clave para mejorar la calidad 
de la dieta.

7. �Toma más agua natural y limita las bebidas azucaradas. El consumo 
adecuado de agua es fundamental para el equilibrio hídrico, la diges-
tión y el metabolismo. Se recomienda preferir agua simple potable en 
lugar de bebidas azucaradas o saborizadas. México es uno de los paí-
ses con mayor consumo de refrescos, lo cual se asocia a un mayor 
riesgo de obesidad, diabetes tipo 2 y mortalidad (Braverman-Brons-
tein et al., 2020). El consumo de agua puede aumentar el gasto ener-
gético y ser una herramienta adicional para controlar el peso (Çı-
tar, 2023). Llevar un recipiente reutilizable y establecer recordatorios 
puede ayudar a aumentar la ingesta diaria.

8. �Evita el consumo de alcohol. El consumo excesivo de alcohol aporta 
calorías vacías, interfiere con la absorción de nutrientes, altera el me-
tabolismo en el hígado y contribuye al riesgo de enfermedades cró-
nicas. La Organización Mundial de la Salud (2023) recomienda un 
consumo moderado o nulo, especialmente en personas con comor-
bilidades o en etapas vulnerables como son la adolescencia y el em-
barazo. Algunas recomendaciones para disminuir el consumo son 
establecer límites y contar tus bebidas (cdc, 2023); no tener bebidas 
alcohólicas en la casa, diluir las bebidas con agua mineral y alternar 
su consumo con un vaso de agua (Secretaría de Salud, 2023). También 
es recomendado identificar tus “detonantes”, ya que suelen existir lu-
gares, actividades o personas que aumenten tu posibilidad de consu-
mir alcohol. El identificar estos factores te ayudará a limitarlas y al-
canzar tu meta (cdc, 2023).

9. �Aumenta tu actividad física: cuenta tus pasos. La actividad física re-
gular ayuda a mejorar el control del peso, la sensibilidad a la insulina, 
la salud cardiovascular y el estado de ánimo. Una meta práctica es 
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alcanzar al menos 8 000 a 10 000 pasos diarios, lo cual puede moni-
torearse con aplicaciones gratuitas o dispositivos móviles y ayudar a 
disminuir la mortalidad (Banach et al., 2023). Subir escaleras, caminar 
al transporte público o realizar pausas activas también contribuye al 
aumento de tu actividad. Disminuye el tiempo que pasas frente a 
pantallas como celulares, televisión, computadora o videojuegos (Se-
cretaría de Salud, 2023). Por ejemplo, poniendo una alarma para que 
después de un rato de ver televisión suene y te levantes a hacer acti-
vidad. Planear actividades al aire libre con tu familia o amigos de 
manera regular puede ayudarte a aumentar tu motivación y a que el 
ejercicio no se vuelva algo monótono. 

10. �Disfruta el proceso e incluye a tu familia. Adoptar una dieta saludable 
no debe sufrirse como una restricción, sino vivirse como un acto de 
autocuidado y nuevo estilo de vida a largo plazo. Involucrar a la fa
milia y amigos en la planeación de menús y preparación de alimentos, 
compartir recetas saludables y celebrar pequeños logros puede ayu-
darnos a reforzar el cambio positivo y fortalecer los vínculos afectivos 
a través de la comida (Contento, 2020). La planificación anticipada 
de los alimentos permite ahorrar tiempo, reducir desperdicios y me-
jorar la calidad nutricional de la dieta. Es recomendable organizar 
menús semanales equilibrados que incluyan cereales integrales, le-
guminosas, frutas y verduras, pescados, lácteos bajos en grasa y gra-
sas saludables (Ducrot et al., 2017). Herramientas como calendarios 
de comida, listas de compras y aplicaciones móviles pueden ser útiles 
en este proceso.

Conclusión

La adopción de una dieta saludable y sostenible es esencial para promo
ver la salud integral, pero su implementación requiere más que conocimien-
to técnico, son necesarias herramientas prácticas, entornos favorables, apo-
yo profesional y voluntad política. Un enfoque multicomponente, centrado 
en la persona y contextualizado, es clave para mejorar de forma sostenida 
los hábitos alimentarios. Para ello, es fundamental transformar los entornos 
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escolares, laborales y comunitarios, garantizar el acceso a alimentos saluda-
bles, regular la publicidad y basar las políticas en evidencia científica. Este 
reto colectivo exige el compromiso de profesionales de la salud, educadores, 
políticos y sociedad en general, para que los cambios se integren de mane-
ra natural en la vida diaria y las herramientas propuestas se conviertan en 
verdaderos agentes de transformación.
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Este libro te ofrece una guía práctica y clara, con la información más esen-
cial en nutrición, que está alineada con las Guías alimentarias para la po-
blación mexicana. Para su realización se estableció una colaboración en-

tre especialistas en nutrición, psicología y medicina, lo cual lo hace una 
herramienta más comprensible para cuidar la salud a partir de la alimentación. 
La metodología se basó en la revisión de la literatura más reciente, que incluyó 
investigaciones con respaldo científico sobre el efecto de los alimentos en la 
salud. Con este libro no solo aprenderás qué comer, también conocerás los 
beneficios de una alimentación saludable para tu bienestar emocional y apren-
derás qué alimentos incluir para aumentar tu energía y tu estado de ánimo. 
Cabe mencionar que en los dos capítulos finales se exploran los principales 
desafíos que todos enfrentamos para mantener un estilo de vida saludable, y 
te proporcionamos estrategias concretas para superarlos. El objetivo de esta 
publicación es ayudarte a avanzar día a día hacia una mayor adherencia a una 
alimentación sana.
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