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RESUMEN

Introduccion:

El envejecimiento conlleva a una pérdida progresiva de masa y fuerza muscular
(sarcopenia), afectando la movilidad y autonomia de los adultos mayores. La ingesta adecuada
de alimentos fuente de proteina, hierro y magnesio y la practica de actividad fisica, como la

natacion, son factores clave para mantener la funcionalidad muscular.

Objetivo:

Evaluar el consumo de alimentos fuente de proteinas, hierro y magnesio y su relacion
con el estado de la masa muscular en adultos mayores que practican natacion en el Complejo

Integral "Los Tiburones™ de Arroyo Seco

Metodologia:

Estudio observacional, descriptivo, transversal y cuantitativo. Participaron 50 adultos
mayores activos (31 mujeres y 19 hombres) de 60 anos o mas. Se registré el consumo de
nutrientes mediante cuestionario de frecuencia semanal y se determiné el porcentaje de masa
muscular mediante balanza de bioimpedancia. Los datos se analizaron descriptivamente y se

compararon con las recomendaciones nutricionales vigentes para adultos mayores (IDR).
Resultados:

De la muestra estudiada el 34% presentd masa muscular baja. El 34% no alcanz6 las
recomendaciones de ingesta de alimentos fuente de proteinas, observandose mayor frecuencia
de consumo insuficiente entre quienes presentaron masa muscular baja. La ingesta de hierro fue
adecuada en el 84% de los participantes, aunque la ingesta insuficiente se asocié con menor
masa muscular. Respecto al magnesio, el 72% presento una ingesta insuficiente, principalmente

entre los adultos mayores con masa muscular baja.
Conclusion:

En adultos mayores que practican natacion, la actividad fisica no resulta suficiente para
preservar la masa muscular cuando no se acompafa de una ingesta adecuada de nutrientes clave,

particularmente de proteina y magnesio.

Palabras clave: Adultos mayores; Consumo alimentos; Masa muscular; Natacion.
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INTRODUCCION

El envejecimiento es un proceso biologico progresivo, natural e irreversible que
conlleva una serie de modificaciones estructurales y funcionales en el organismo. Uno de los
mas significativos es la pérdida de masa y fuerza muscular, conocida como sarcopenia, que
compromete la movilidad, funcionalidad y autonomia de las personas mayores (1). Segtn la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se considera adulto mayor a toda persona de 60 afos

o mas (2).

La sarcopenia puede verse agravada por una alimentacion inadecuada, especialmente
en relacion con el consumo de nutrientes clave para la sintesis y el mantenimiento del tejido
muscular (3). Entre ellos, las proteinas desempenan un papel central por su funcion estructural
y metabolica. En esta poblacion, la eficiencia anabdlica disminuye, lo que implica mayores
requerimientos proteicos. La Ingesta Diaria Recomendada (IDR) de proteina es de 1 a 1.2
g/kg/dia para adultos mayores sanos (4). Diversos estudios coinciden en que una ingesta
proteica adecuada, especialmente cuando se combina con actividad fisica, se asocia con un

mejor mantenimiento de la masa muscular (5,6).

El hierro es un mineral esencial para la formacion de hemoglobina y mioglobina,
proteinas encargadas del transporte y almacenamiento de oxigeno. Su deficiencia puede
producir fatiga, debilidad muscular y menor tolerancia al ejercicio. La IDR de hierro para
adultos mayores es de 8 mg/dia (7). La evidencia disponible sugiere que niveles adecuados de
hierro se asocian con un mejor desempefio muscular, aunque el metabolismo de este mineral en

el envejecimiento presenta caracteristicas complejas (8,9).

El magnesio participa en numerosas reacciones enzimaticas vinculadas al metabolismo
energético, la contraccion muscular y la sintesis proteica. En adultos mayores, su déficit es
frecuente y puede afectar la funcidon muscular. Estudios recientes han asociado niveles
inadecuados de magnesio con menor fuerza y funcionalidad, aunque persisten diferencias en
cuanto al impacto de su suplementacion sobre la masa muscular (10,11). La IDR de magnesio

para adultos mayores es de 420 mg/dia para hombres y 320 mg/dia para mujeres (12).

La actividad fisica regular es una herramienta fundamental para mitigar el deterioro
muscular asociado a la edad. En este sentido, la natacion es una de las préacticas mas
recomendadas para esta poblacion, ya que combina trabajo aerdbico y de resistencia con bajo
impacto articular (13). Diversos estudios han observado que los adultos mayores que practican

natacion presentan un mejor estado funcional y muscular en comparacion con personas



sedentarias, siempre que la practica sea sostenida y acompanada de una alimentacion adecuada

(14,15).

Este problema cobra especial relevancia en Argentina, donde el envejecimiento
poblacional es un fenomeno en aumento. Segun el Censo Nacional del afio 2022 realizado por
el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INDEC), el 15.7% de la poblacion tiene 60 afios

0 mas, y se estima que esta proporcion continuara creciendo en las proximas décadas (16).

En este contexto, resulta pertinente analizar la relacion del consumo de alimentos fuente
de proteinas, hierro, magnesio y el estado de la masa muscular en adultos mayores activos,
considerando la importancia de la nutricion y la actividad fisica en el mantenimiento de la

funcionalidad y la calidad de vida en la vejez.



OBJETIVOS

Objetivo general:

o Evaluar el consumo de alimentos fuente de proteinas, hierro y magnesio y su
relacion con el estado de la masa muscular en adultos mayores que practican

natacion en el Complejo Integral "Los Tiburones™ de Arroyo Seco.
Objetivos especificos:

e Cuantificar el consumo habitual de alimentos fuente de proteinas, hierro y
magnesio mediante frecuencia de consumo.

e Comparar los valores obtenidos con las recomendaciones nutricionales para
adultos mayores activos.

e Determinar el estado de la masa muscular de los participantes mediante el uso
de balanza de bioimpedancia.

e Analizar la relacion entre la ingesta de alimentos fuente de proteinas, hierro y

magnesio con la masa muscular estimada.



MATERIALES Y METODOS
Poblacion y ambito de estudio
Adultos mayores de 60 afios o0 mas que practican natacion en el Complejo Integral "Los

Tiburones™ de Arroyo Seco. La recoleccion de datos se realizo entre octubre y diciembre de

2025.
Diseiio
Observacional, descriptivo, transversal y cuantitativo.

Criterios de elegibilidad

Criterio de inclusidn:

o Grupo etario de 60 afios 0 mas.
o Que practiquen natacion en el Complejo Integral “Los Tiburones™ de Arroyo
Seco.

o Participantes activos durante el periodo de recoleccion de datos.

Criterios de exclusion:

o Personas con enfermedades musculares degenerativas o cronicas que afecten la
masa muscular.
o Quienes no puedan realizar la actividad fisica regular por razones médicas.

o Aquellos que se nieguen a participar.

Muestreo

No probabilistico por conveniencia. Se incluyeron participantes que cumplieron los

criterios y aceptaron participar voluntariamente.

Variables

Variables de caracterizacion: edad (expresada en afios) y sexo biologico

(masculino/femenino).

Variables en estudio:

e Consumo de alimentos fuente de proteinas (g/dia), estimado a partir de la frecuencia de
consumo alimentaria semanal y/o uso de suplementos. Puntos de corte para consumo
de proteinas: se considerd consumo insuficiente a una ingesta menor de 1 g/kg/dia,

adecuado entre 1-1,2 g/kg/dia y excesivo mayor de 1,2 g/kg/dia



e Consumo de alimentos fuente de hierro (mg/dia), estimado a partir de la frecuencia de
consumo semanal y/o uso de suplementos. Puntos de corte para consumo de hierro. se
considerd consumo insuficiente a una ingesta menor de 8 mg/dia, adecuado igual o
mayor de 8 mg/dia y excesivo mayor de 45 mg/dia.

e Consumo de alimentos fuente de magnesio (mg/dia), estimado a partir de la frecuencia

de consumo semanal y/o uso de suplementos.

Puntos corte consumo | Insuficiente Adecuado Excesivo

de magnesio (mg/dia) (mg/dia) (mg/dia)

Hombre 60 afios o mas | <420 >420 > 350 solo fuentes
Mujer 60 afios o mds | <320 > 320 suplementarias

e Actividad fisica habitual: se registrd frecuencia semanal (veces/semana) y duracion
promedio (minutos) de las sesiones de natacion mediante consulta directa a los
participantes.

e Estado de masa muscular: porcentaje de musculo esquelético respecto al peso corporal
total que se determind mediante balanza de bioimpedancia Omron HBF-514, ingresando

datos de sexo, edad y talla.

Puntos corte musculo | Bajo Normal Alto
esquelético (% peso total) (% peso total) (% peso total)
Hombre 60 afios o mas | < 32,9 32,9-38,9 > 39
Mujer 60 afios o mas | <23,9 23,9-29.9 > 30

Analisis de la informacion

La informacion recolectada fue organizada y procesada mediante el programa Microsoft
Excel. Los datos obtenidos de la frecuencia de consumo semanal fueron volcados en una
planilla de calculo para estimar la frecuencia diaria de consumo de los nutrientes estudiados,
para lo cual se utilizaron las Tablas de Composicion Quimica de los Alimentos para Argentina
(SARA 2) (17). Para el calculo de ingesta recomendada de proteinas (g/kg/dia) se utilizé el peso
corporal actual medido en cada participante. Los valores se compararon con recomendaciones
vigentes y se clasificaron segin puntos de corte de cada nutriente. Los resultados se analizaron

de forma descriptiva y se presentaron en tablas y graficos.



Aspectos éticos

El presente trabajo se realizd respetando los principios éticos en la Declaracion de
Helsinki. Los participantes firmaron consentimiento informado y los datos fueron tratados de

forma an6nima y confidencial

Instrumento de recoleccion de datos y procedimientos

Se llevd a cabo mediante dos instrumentos:

e Encuesta de frecuencia de consumo alimentario: se utilizo un cuestionario estructurado
de frecuencia semanal para relevar el consumo habitual de alimentos fuente de
proteinas, hierro y magnesio, asi como el uso o no de suplementos relacionados. Previo
a su aplicacion definitiva, el instrumento fue sometido a una prueba piloto, a partir de
la cual se realizaron modificaciones con el objetivo de facilitar su comprension y
correcta cumplimentacion por parte de los participantes. La encuesta fue entregada en
formato papel mediante fotocopias, completada por los participantes y devuelta a la
investigadora. Para la estimacion de las porciones se utilizé un atlas de imagenes (18) y
material grafico complementario proveniente de trabajos académicos previos (19), con
fotografias de porciones estandarizadas y su respectivo gramaje. El calculo de las
porciones y la estimacion de la ingesta diaria de los nutrientes evaluados fueron
realizado mediante una planilla de célculo elaborada en Microsoft Excel.

e Valoracion de la masa muscular: realizada presencialmente mediante balanza de
bioimpedancia Omron HBF-514C (20). También se registr6 la frecuencia semanal y

duracion promedio de las sesiones de natacion.

Los procedimientos se realizaron en el Complejo Integral “Los Tiburones ~ de Arroyo Seco

bajo condiciones estandarizadas, con explicacion previa a los participantes.
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RESULTADOS

A partir del analisis de datos, se presentan los siguientes resultados.

Grafico 1. Distribucion de los participantes segiin sexo.

19 (38%)

31 (62%)

FEMENINO = MASCULINO

Fuente: elaboracion propia.

En el Grafico 1 se observa que del total de adultos mayores incluidos en el estudio (n =
50), 31 fueron mujeres (62%) y 19 fueron hombres (38%), indicando una mayor participacion

femenina en la muestra.

Tabla 1. Distribucion de los participantes segilin grupo etario

Grupo etario (afios) n° participantes Porcentaje %
60 a 64 22 44%
65 a 69 18 36%
70 a 74 6 12%
75 a 80 4 8%

Fuente: elaboracion propia.

La Tabla 1 presenta que la mayor proporcion de participantes se concentrd en el grupo

etario de 60 a 64 afios (44%), seguido por el grupo de 65 a 69 anos (36%). Los grupos

mayores a 70 afios presentaron menor representacion en la muestra.

Tabla 2. Consumo de suplementos de proteina, hierro y magnesio

Suplementos

Consume

No consume

Proteina

5 (10%)

45 (90%)

11



Hierro -

11 (22%)

50 (100%)
39 (78%)

Magnesio

Fuente: elaboracion propia.

La Tabla 2 muestra que, de los adultos mayores evaluados, 5 (10%) consumen
suplementos de proteina, ninguno reportdé consumo de suplemento de hierro y 11 (22%)

reportaron consumo de suplementos de magnesio.

Grafico 2. Ingesta diaria de proteina segun recomendaciones

10 (20%)

17 (34%)

23 (46%)

EXCESIVO ADECUADO INSUFICIENTE

Fuente: elaboracion propia.

En el Grafico 2 se observa que 23 participantes (46%) presentd una ingesta adecuada de
proteina, 10 participantes (20%) presentd una ingesta excesiva y 17 (34%) una ingesta
insuficiente, segun las recomendaciones para adultos mayores.

Tabla 3. Cumplimiento del requerimiento de proteina segiin modalidad de ingesta
(alimentacion exclusiva y alimentacion con suplementacion) y sexo

Sexo Alimentacion exclusiva Alimentacidn con suplementacion | Total
Cubre No cubre Cubre No cubre

Mujeres 21 7 3 - 31

Hombres 8 9 1 1 19

Total 29 16 4 1 50

Fuente: elaboracion propia.

En la Tabla 3 se observa que, en mujeres, todas las participantes que consumian
suplemento proteico (n= 3) cubrieron el requerimiento, mientras que con alimentacion

exclusiva 21 lo cubrieron y 7 no. En los hombres, con alimentacion exclusiva 8§ cumplieron y 9

12



no, y con suplementacion 1 cumplid y 1 no. En el total de la muestra, con alimentacion exclusiva
29 participantes cubrieron el requerimiento y 16 no, mientras que con suplemento 4 lo cubrieron

y 1 no.

Grafico 3. Ingesta diaria de hierro segun recomendaciones

8 (16%)

42 (84%)

= ADECUADO = INSUFICIENTE

Fuente: elaboracion propia.

En el Grafico 3 se observa que 42 participantes (84%) present6 una ingesta adecuada de
hierro y 8 (16%) una ingesta insuficiente, valores que corresponden exclusivamente al consumo

dietario dado que no se reportd suplementacion de hierro.

Grafico 4. Ingesta diaria de magnesio segiin recomendaciones

14 (28%)

= ADECUADO = INSUFICIENTE

Fuente: elaboracion propia.
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En el Grafico 4 se observa que 14 participantes (28%) present6 una ingesta adecuada y
36 (72%) se encontr6 en el rango de insuficiente segun la IDR de 320 mg/dia para mujeres y
420 mg/dia para hombres.

Tabla 4. Cumplimiento del requerimiento de magnesio segun modalidad de ingesta
(alimentacion exclusiva y alimentacion con suplementacion) y sexo

Sexo Alimentacion exclusiva Alimentacion con suplementacion Total
Cubre No cubre Cubre No cubre

Mujeres 2 24 5 - 31

Hombres 1 12 6 - 19

Total 3 36 11 - 50

Fuente: elaboracion propia.

En la Tabla 4 se observa que, en mujeres, todas las participantes que consumian
suplemento de magnesio (n= 5) cubrieron el requerimiento, mientras que con alimentacion
exclusiva solo 2 lo cubrieron y 24 no. En los hombres, todos los participantes que consumian
suplemento de magnesio (n= 6) cubrieron el requerimiento y con alimentacion exclusiva solo
1 cumplié y 12 no. En el total de la muestra, con alimentacion exclusiva Unicamente 3
participantes cubrieron el requerimiento y 36 no, mientras que con suplemento su totalidad

(n=11) cubrieron el requerimiento.

Grifico 5. Estado masa muscular segun el peso total

2 (4%)

17 (34%)

31 (62%)

BAJO +NORMAL ALTO

Fuente: elaboracion propia.

El Gréfico 5 resume el analisis del porcentaje de masa muscular estimado mediante

balanza de bioimpedancia. Entre los adultos mayores evaluados, 17 (34%) presentaron un

14



porcentaje de masa muscular bajo, 31 (62%) se ubicaron dentro del rango normal y 2 (4%)

alcanzaron un porcentaje alto de masa muscular en relacion con el peso total.

Tabla 5. Relacion entre consumo de nutrientes y masa muscular baja segin sexo

Nutriente Ingesta insuficiente Ingesta adecuada Total
Mujeres Hombres Mujeres Hombres

Proteinas 7 10 - - 17

Hierro 4 4 3 6 17

Magnesio 7 9 - 1 17

Fuente: elaboracion propia.

La Tabla 5 muestra que, entre los adultos mayores con masa muscular baja, la ingesta
de proteinas fue insuficiente en la totalidad de los casos, registrandose 7 mujeres y 10 hombres,
sin participantes con ingesta adecuada. Respecto al hierro, la ingesta insuficiente se registr6 en

4 mujeres y 4 hombres, mientras que una ingesta adecuada en 3 mujeres y 6 hombres. En

relacién con el magnesio, se observd una ingesta insuficiente en 7 mujeres y 9 hombres,

mientras que solo 1 hombre present6 ingesta adecuada.

15



DISCUSION

Los resultados del presente estudio muestran que el 34% de los adultos mayores
evaluados presenté masa muscular baja, a pesar de tratarse de una poblacion fisicamente activa.
Este hallazgo es comparable con lo reportado por Cruz-Jentoft et al., quienes describen
prevalencias de sarcopenia entre el 20% y 40% en adultos mayores, dependiendo del método

de evaluacion utilizado (1).

En relacion con el consumo de proteinas, se observé que el 34% de la muestra presento
una ingesta insuficiente y que la totalidad de los participantes evaluados con masa muscular
baja (n= 17) no alcanz6 las recomendaciones de 1-1.2 g/kg/dia. Resultados similares fueron
informados por Bauer et al., quienes sefialan que entre el 30% y 50% de los adultos mayores
no alcanza las recomendaciones proteicas, lo que se asocia con mayor pérdida de masa
muscular, incluso en sujetos fisicamente activos (4). La resistencia anabdlica propia del
envejecimiento podria explicar estos resultados, ya que incrementa los requerimientos proteicos

para estimular la sintesis muscular (3,5).

Respecto al hierro, el 84% de los participantes alcanzé una ingesta adecuada a partir de
la alimentacidn, sin uso de suplementos. No obstante, entre adultos mayores con masa muscular
baja, se observo que el 47% presentd una ingesta insuficiente. Estudios previos indican que, si
bien la ingesta dietaria de hierro suele ser adecuada en esta poblacion, su biodisponibilidad y
utilizacion pueden verse afectados por cambios fisioldgicos propios del envejecimiento, lo que

podria explicar la presencia de masa muscular baja incluso con consumos adecuados (7-9).

En cuanto al magnesio, el 72% de la muestra present6 una ingesta insuficiente, y entre
los adultos mayores con masa muscular baja se observd una alta proporcion de consumos
insuficientes. Este hallazgo coincide con lo reportado en el estudio INCHIANTI, donde se
evidencio que niveles bajos de magnesio se asocian con menor fuerza y desempefio muscular
en adultos mayores (11). En el presente estudio, la suplementacion con magnesio permitid que
la totalidad de los participantes suplementados alcanzara el requerimiento, lo que refuerza la

relevancia de este mineral en el mantenimiento de la masa muscular.

Si bien la natacion es una actividad recomendada para adultos mayores y se asocia a
beneficios funcionales y musculares (13,14), los resultados sugieren que la actividad fisica por
si sola no resulta suficiente para preservar la masa muscular cuando no se acompaina de una
alimentacion adecuada, en concordancia con estudios que destacan la necesidad de

intervenciones combinadas de ejercicio y nutricion (15).
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Entre las principales limitaciones del estudio se destacan el tamafio muestral reducido,
el disefio transversal, que impide establecer relaciones causales, y el uso de métodos indirectos

para la evaluacion del consumo alimentario y de la masa muscular.

A partir de los resultados obtenidos, se recomienda el desarrollo de estudios
longitudinales que permitan evaluar la evolucion de la masa muscular en relacion con la ingesta
de alimentos fuente de proteina y magnesio a lo largo del tiempo, asi como estudios de
intervencion que analicen el impacto de estrategias nutricionales especificas combinadas con
actividad fisica. Asimismo, los hallazgos resaltan la importancia de implementar acciones de
educacion alimentaria y prevencion desde etapas tempranas de la adultez, orientadas a
promover una ingesta adecuada de nutrientes clave, con el objetivo de preservar la masa

muscular y favorecer un envejecimiento saludable y funcional.

17



CONCLUSION

El presente estudio permitié evaluar el consumo de alimentos fuente de proteinas, hierro
y magnesio y su relacion con el estado de la masa muscular en adultos mayores que practican
natacion en el Complejo Integral "Los Tiburones™ de Arroyo Seco. Los resultados evidencian
que, aun tratandose de una poblacion fisicamente activa, una proporcion relevante de los
participantes presentd masa muscular baja, lo que pone de manifiesto la complejidad del
proceso de envejecimiento y la necesidad de abordar este fendmeno desde una perspectiva

integral.

En relacion con la ingesta de alimentos fuentes de proteinas, se observo que una parte
significativa de los adultos mayores no alcanzé las recomendaciones nutricionales establecidas.
Asimismo, la totalidad de los participantes con masa muscular baja presenté un consumo
insuficiente de proteinas, lo que refuerza el rol fundamental de este nutriente en el

mantenimiento de la masa muscular.

Respecto al hierro, aunque la mayoria de los participantes presentd una ingesta
adecuada, se identificaron consumos insuficientes entre adultos con masa muscular baja, lo que
sugiere que factores propios del envejecimiento podrian influir en su utilizacién y en la

funcionalidad muscular.

En cuanto al magnesio, se evidencio un elevado porcentaje de ingestas insuficientes en
la muestra estudiada. La relacion observada entre consumos inadecuados y la presencia de masa
muscular baja destaca la importancia de este mineral en la funcion muscular y pone en relieve

la necesidad de prestar mayor atencion a su aporte dietario en adultos mayores activos.

En conjunto, los hallazgos de este estudio indican que la practica de natacion, si bien
aporta beneficios funcionales, no resulta suficiente por si sola para garantizar un adecuado
estado de la masa muscular cuando no se acompafia de una alimentacion que cubra los
requerimientos de nutrientes clave. En este sentido, la evaluacién y el acompafiamiento
nutricional adquieren un rol central en la promocién de un envejecimiento saludable, orientado

a preservar la masa muscular, la funcionalidad y la calidad de vida de las personas mayores.
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ANEXOS

Nota de autorizacion Complejo "Los Tiburones™.
Arroyo Seco, 18/09/2025

A la Sra. Secretaria de Cultura, Griselda Centini y
Al Sr. Director de Deportes, Luciano Martin
Complejo "Los Tiburones™

Estimados/as:

Mi nombre es Maria Florencia Alegre, estudiante de Licenciatura de Nutricion en la

Universidad Abierta Interamericana.

Me comunico con el fin de solicitar autorizacion para llevar a cabo mi trabajo de tesis

de Licenciatura en Nutricion en las instalaciones del Complejo “Los Tiburones™.

El estudio se titula: “Consumo de proteinas, hierro y magnesio en adultos mayores que

practican natacion en el Complejo Los Tiburones de Arroyo Seco™.

El objetivo principal es analizar la ingesta de estos nutrientes y su relacién con la masa
muscular, a fin de aportar evidencia que permita desarrollar estrategias de promocion de la

salud y prevencion de la sarcopenia en la poblacion adulta mayor.
Para su realizacion, se requiere:

e Encuestar a los adultos mayores que practican natacion en la institucion, mediante
un cuestionario de frecuencia de consumo alimentario.

e Medir la masa muscular mediante balanza de bioimpedancia, actividad que se
realizard de forma presencial y bajo normas de confidencialidad y consentimiento

informado.

Toda la informacion sera utilizada exclusivamente con fines académicos, manteniendo
la confidencialidad de los datos personales de los participantes y cumpliendo los principios

éticos de la investigacion.

Desde ya agradezco la posibilidad de contar con su apoyo y quedo a disposicion para

conversar cualquier detalle o coordinar los pasos a seguir.

Muchas gracias por su tiempo y atencion.
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Modelo de Consentimiento Informado.

Estimado/a participante:

Por medio de la presente, se lo/a convoca a participar del trabajo de investigacion
“Consumo de Proteinas, Hierro y Magnesio en adultos mayores que realizan natacion en el
Complejo Integral Los Tiburones de Arroyo Seco” como tesis final de grado para la obtencion

del titulo de Licenciatura en Nutricion. La autora de dicha tesis es Maria Florencia Alegre.

La investigacion se realizara a partir de una encuesta voluntaria y anénima, realizada
por una encuestadora (la autora). Se indagaran preguntas sencillas sobre datos personas como
edad y sexo, frecuencia de actividad fisica y preguntas sobre ingesta de alimentos fuentes de
proteinas, hierro y de magnesio, junto con sus respectivos suplementos, asi como la frecuencia
en que usted las consume. También, se realizara la medicion de la masa muscular por medio de
balanza de bioimpedancia marca Omron HBF-514C. No necesita tener conocimientos previos
sobre estos temas, ya que la encuestadora le brindard informacion al respecto al momento de
realizar la encuesta, y le presentard modelos visuales que le facilitaran la estimacion de las

porciones de alimentos a las que se hara referencia.

Usted puede abandonar el estudio en cualquier momento, y se retirara sin ninguna
consecuencia. Sus datos personales seran de uso estricto a los fines de la investigacion, y solo

seran de conocimiento de la autora, sin ser divulgados a ninguna otra persona.

Mediante el presente consentimiento usted manifiesta haber sido informado acerca de
todas las implicancias de este estudio, haber sido informado sobre las caracteristicas de este, y
haber tenido oportunidad de evacuar todas sus dudas. Al firmarlo usted dejard constancia de
estar de acuerdo en participar en forma voluntaria. Como participante voluntario/a, tuve la

oportunidad de hacer preguntas y estoy de acuerdo en participar de la investigacion.

FIRMA DEL VOLUNTARIO

Como encuestadora y autora, manifiesto que evacué dudas y expliqué el procedimiento

de la investigacion.

FIRMA DE LA ENCUESTADORA
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, Encuesta sobre consumo de alimentos fuente de Proteina, Hierro y Magnesio.

Marcar con un circulo solo una respuesta:

1) (Consumis suplemento de proteina?
a) Si.
Cual y dosis:
b) No
2) ;Consumis suplemento de hierro?
a) Si.
Cuél y dosis:
b) No
3) ¢(Consumis suplemento de magnesio?
a) Si.
Cual y dosis:
b) No
4) Cuestionario de frecuencia de consumo
Marcar con un circulo en la columna “CONSUMO” si consumis o no el alimento.
Marcar con un circulo en la columna “PORCION EN GRAMOS” la letra que
corresponda a la porcion que consumis diariamente. (Guiarse con la hoja de porciones
de los alimentos).
1- CARNES Y EMBUTIDOS
ALIMENTOS CONSUMO cCuantas  veces | Porcion en gramos
por semana?
Carne de vaca SI - NO A-B-C-D
Cerdo SI - NO A-B-C-D
Pollo SI - NO A-B-C-D
Pescado SI - NO A-B-C-D
Higado SI - NO A-B-C
Morcilla SI - NO A-B
Jamon cocido SI - NO A-B-C
2- LACTEOS
ALIMENTOS CONSUMO JCuantas  veces | Porcion en gramos
por semana?
Leche SI - NO A-B-C-D
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Leche proteica SI NO A-B-C-D
Yogur SI NO A-B-C-D
Yogur proteico SI NO A-B-C-D
Queso feta SI NO A-B-C
Queso cremoso SI NO A -B
Queso crema SI NO A -B
Crema SI NO A -B
3- CEREALES
ALIMENTOS CONSUMO JCuantas  veces | Porcion en gramos
por semana?
Arroz blanco SI NO A-B-C-D
Arroz integral SI NO A-B-C-D
Pastas simples SI NO A-B-C-D
Pastas integrales SI NO A-B-C-D
Polenta SI NO A-B-C-D
Pan lactal blanco SI NO A-B-C-D
Pan lactal integral SI NO A-B-C-D
Avena SI NO A-B-C-D
Quinoa SI NO A-B-C-D
4- LEGUMBRES
ALIMENTOS CONSUMO .Cuantas  veces | Porcion en gramos
por semana?
Lentejas SI NO A-B-C-D
Garbanzos SI NO A-B-C-D
Porotos SI NO A-B-C-D
Arvejas secas SI NO A-B-C-D
Soja SI NO A-B-C-D
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5- HORTALIZAS
ALIMENTOS CONSUMO .Cuantas  veces | Porcion en gramos
por semana?
Acelga SI - NO A-B-C-D
Espinaca SI - NO A-B-C-D
Brocoli SI - NO A-B-C-D
Chauchas SI - NO A-B-C-D
6- HUEVO
ALIMENTOS CONSUMO ;Cuantas  veces
por semana?
Huevo de gallina SI - NO
7- FRUTOS SECOS
ALIMENTOS CONSUMO JCuantas  veces | Porcion en gramos
por semana?
Almendras SI - NO A-B-C
Nueces SI - NO A-B-C
Castafias de caju SI - NO A-B-C
Mani SI - NO A-B-C
8- SEMILLAS
ALIMENTOS CONSUMO ;Cuantas  veces | Porcion en gramos
por semana?
Chia SI - NO A -B
Lino SI - NO A -B
Sésamo SI - NO A -B
Girasol SI - NO A -B
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Guias fotograficas de porciones de alimentos fuentes de Proteina, Hierro y

Magnesio.

1) CARNES: Carne de vaca (bife de lomo, paleta, nalga, carne picada, milanesa, cuadrada,
vacio, colita de cuadril, peceto, bife de chorizo), carne de cerdo (costeleta, carré,
solomillo, bondiola, paleta, pechito, churrasquito), Pollo (pechuga, pata muslo, ala),
pescado (filete de merluza, salmon, atin, caballa, sabalo, abadejo, surubi, dorado) e

higado (de res, de pollo).

A B C D

Porcion: 100 gr

: ]

'

] 1
i

i

Porcion: 200 gr Porcion: 300 gr Porcion: 400 gr

EMBUTIDOS:

Morcilla bombon
A= 1 unidad 125 gr
B= 2 unidades 250 gr

Jamoén cocido
A=1 feta, 35 gr
B=2 fetas, 70 gr

C= 3 fetas, 105 gr

2) LACTEOS Leche (entera, descremada), leche proteica, yogur (entero, descremado) y

yogur proteico.

Capacidad total: 380 cm?
Nivel A: 300 cm?

Nivel B: 225 cm?

Nivel C: 150 cm?

Nivel D: 75 cm?

Queso feta

A=1 feta, 35 gr
B=2 fetas, 70 gr
C=3 fetas, 105 gr

Queso cremoso

A= feta de 1.5cm grosor: 50 gr

B=feta de 3cm grosor: 100 gr
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- Queso crema (entero, descremado) y crema (entera, descremada).

A= cucharadita de té

B= cucharada sopera 15 gr

3) CEREALES: Arroz (blanco, integral), pastas (simples, integrales), polenta, avena y

quinoa.

A

Porcién: 50 gr

.

|

Al
ﬁ.

.

|

!

!

B

C

Porcion: 100 gr

Porcion: 150 gr

M

D

Porcion: 200 gr

V74

Pan lactal integral
A= 1 rodaja, 20 gr
B=2 rodajas, 40 gr
C= 3 rodajas, 60 gr
D= 4 rodajas, 80 gr

Pan lactal blanco
A= 1 rodaja, 25 gr
B= 2 rodajas, 50 gr
C=3 rodajas, 75 gr
D= 4 rodajas, 100 gr

4) LEGUMBRES: Lentejas, garbanzos, porotos, arvejas secas y soja.

A

Porcion: 50 gr

B
Porcion: 100 gr

C
Porcion: 150 gr

D
Porcion: 200 gr

5) HORTALIZAS

- Acelga y Espinaca

A
Porcion: 100 gr

]
'

B
Porcion: 200 gr

C
Porcion: 300 gr

D
Porcion: 400 gr
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- Broécoli

A

Porcion: 80 gr

'
1
'

B
Porcion: 160 gr

]
'
'

C
Porcion: 240 gr

D
Porcion: 320 gr

- Chauchas

A

Porcion: 50 gr

A

B
Porcion: 100 gr

C
Porcion: 150 gr

D
Porcion: 200 gr

6)

HUEVO

Porcién: 100 gr (1 huevo)

7) FRUTOS SECOS: Almendras, nueces, castafias de caji, mani.

A= 1 pufiado: 20 gr
B= 2 puiiados: 40 gr
C= 3 puiiados: 60 gr

A= cucharadita de té 3 gr

B= cucharada sopera 10 gr
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