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1. FORMULACIÓN DEL PROBLEMA  

Durante el embarazo, las madres presentan cambios biológicos y fisiológicos, en el 

primer caso se presentan, aumento de peso y de volumen, hiperpigmentación en algunas 

zonas de la piel, estreñimiento, tamaño de las mamas aumentado, y en lo fisiológico 

variaciones principalmente en el sistema cardiovascular, digestivo, respiratorio, urinario, y en 

los órganos reproductivos, provocando cambios en sus requerimientos nutricionales 

principalmente de ácido fólico, hierro, zinc, yodo, vitamina C y A, por otra parte, también se 

presentan cambios en sus exigencias metabólicas, aumentando sus reservas de grasa y de 

igual forma la sensibilidad a la insulina. 

Según Gonzales, (2020) las dietas vegetarianas han tomado gran acogida en los 

últimos tiempos, apoyado por movimientos económicos, sociales, en busca de dietas más 

saludables y la producción de recursos sustentables. Además, la aprobación de estas pudo 

haber ocurrido por motivos de salud o por mejorarla, también por creencias religiosas, por 

razones éticas influyendo en los hábitos alimentarios, en este sentido la adopción por las 

practicas vegetarianas aumenta en popularidad, sobre todo en occidente. De acuerdo a la 

sociedad vegana mundial se estimó que para los años 2012 a 2017 la población vegana se 

cuadruplicó, por otra parte, en países como estados unidos aumentó un 5% la población 

vegetariana, porcentaje similar a la región europea (Ramirez & Gutiérrez, 2020).  

Además de acuerdo con Liarte, (2022) se considera que alrededor del 1,5% de la 

población española practica una dieta vegetariana, llegando al 10% en países europeos, 

Gonzales, (2020) también estima que en España la población vegetariana llegó a 580 mil 

personas, siendo 1,5%  la adopción de dieta vegetariana y 0,5% la vegana. En los años 2017 

a 2019 esta población tuvo un crecimiento de aproximadamente 27%, entre los cuales se 

encuentran los flexitarianos. 

De acuerdo a una revisión realizada por Foster y Samman, indican un aumento 

en la proporción de individuos con adopción de dietas vegetarianas en adultos entre 

1% y 6%, con base a fuentes estadounidenses, australianas, británicas o 
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neozelandesas; sin embargo, esta prevalencia puede aumentar en otros países, como 

es el caso de Alemania con una prevalencia del 9% o India con un 40% de población 

vegetariana (Gadgil et al., 2014). 

En Colombia no hay datos epidemiológicos suficientes para esta población, pero se 

estima que en los últimos años ha aumentado la población vegetariana, por similares motivos 

a los mencionados anteriormente. 

De acuerdo con la información de Meza, Centurión, et al., (2018) en un estudio 

realizado por el Centro Multidisciplinario de Investigaciones Tecnológicas, Universidad 

Nacional de Asunción y la Facultad de Ciencias Químicas, sobre el conocimiento de prácticas 

y actitudes alimentarias de vegetarianos en Paraguay, se encontró por medio de una 

encuesta que el 12,12% de la población participante obtenía la información de un nutricionista 

o profesional de la salud, sin embargo el 11,36% refirió obtenerla a partir de redes sociales, 

sitios web, blogs, entre otras, y el resto de población utiliza combinaciones de otras fuentes 

de información, lo cual demuestra que gran parte de la población se está “educando” con 

datos poco confiables  

Por medio de los datos encontrados, se observa que hay gran población vegetariana 

en el mundo, despertando el interés del sector de la salud, principalmente en etapas del ciclo 

vital como la gestación, donde los requerimientos nutricionales son determinantes para 

contribuir con el buen desarrollo en el periodo de la gestación, sin embargo, se pueden 

presentar deficiencias de algunos nutrientes esenciales para un correcto desarrollo fetal en 

las madres con prácticas vegetarianas debido a que esta población realiza la búsqueda en 

fuentes poco confiables,  por ejemplo en blogs, en páginas no académicas y no en bases 

científicas o artículos que se encuentren avalados, generando creencias y mitos sobre la 

imposibilidad de seguir una gestación saludable por medio de estas dietas, donde la base de 

estas suposiciones, radica en creer que van a presentar deficiencias de nutrientes, lo cual 

puede ocurrir si no se emplea una alimentación variada y balanceada, además, orientadas  

por profesionales con poca capacitación en el tema  o mal planeadas, por lo cual Pinheiro et 

al., (2017) indican que es necesario que un vegetariano cuente con un plan de alimentación 
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orientado por un nutricionista, evitando posibles riesgos y deficiencias, logrando un estilo de 

vida más saludable. Por lo anterior el Centro Holandés de Nutrición recomienda a las 

gestantes que llevan una dieta vegetariana consultar a un dietista como guía durante el 

embarazo (Meulenbroeks et al., 2021). 

            Gonzales (2020) afirma “las dietas vegetarianas y veganas han pasado de ser una 

tendencia a una realidad, que se encuentra en auge” donde se hace necesario asegurar una 

educación nutricional mejorando el aporte de nutrientes en poblaciones susceptibles, como 

lo son las gestantes. Por lo anterior, es importante que la madre conozca cómo debe 

alimentarse adecuadamente, en este caso aquellas que lleven una dieta vegetariana, la cual 

requiere de una correcta orientación e información acerca de cómo suplir sus requerimientos 

nutricionales, ya que no se cuenta con suficientes datos acerca del manejo de estas 

pacientes, y los que se encuentran disponibles suelen ser de fuentes no confiables, o con 

poca evidencia científica, además el no contar con unas guías alimentarias adecuadas o 

acompañamiento por parte de un profesional capacitado, así mismo el elevado costo de 

productos vegetarianos, puede provocar que estas madres no se alimenten bien y por ende 

corran riesgos nutricionales; esto también puede causar que tanto las personas del entorno 

como las madres crean en mitos sobre la imposibilidad de cubrir los requerimientos 

nutricionales a partir de estas dietas, así mismo Ramirez & Gómez, (2020) indican que por 

medio de una encuesta realizada se encontró un porcentaje minoritario de profesiones 

sanitarios que no apoyan este tipo de dietas en las diferentes etapas de la vida, debido a que 

consideran que estas son deficientes en muchos nutrientes, así mismo desconocen la 

importancia de estas en el tratamiento o prevención de algunas enfermedades.   
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2. JUSTIFICACIÓN 

Desde hace algunos años, las practicas vegetarianas han sido de gran acogida en la 

población mundial, debido a factores: medio ambientales, culturales, religiosos, como también 

el incremento en el costo de los alimentos que provienen de animales, además es importante 

mencionar que estas dietas existen desde tiempos ancestrales. Este cambio comenzó en la 

era paleolítica, cuando la naturaleza era la única fuente de alimento; luego, durante el 

neolítico, se logró el éxito en la agricultura y la ganadería, junto con el progreso y desarrollo 

de la sociedad moderna, la industria alimentaria y el procesamiento de alimentos también han 

cambiado (Comunitaria et al., 2022). 

 De acuerdo a Leitzmann, (2014) se muestra un  aumento en los impactos positivos a 

largo plazo de llevar una dieta vegetariana, estos efectos hacen parte de la novedosa 

disciplina científica de la ecología de la nutrición, y de la idea de “nueva ciencia de la nutrición” 

los dos conceptos buscan una adecuada sostenibilidad nutricional entendida como una 

alimentación integra y saludable, teniendo en cuenta el acceso de alimentos que sean sanos 

para el consumo humano (Leitzmann, 2014).  

Las madres gestantes aumentan sus requerimientos calórico-nutricionales debido a 

que no solamente deben suplir los requerimientos propios, también deben cubrir las del feto 

y esto es posible lograrlo por medio de una alimentación balanceada y equilibrada, en algunos 

casos se debe suplementar si dicha dieta no cumple con el adecuado aporte de los nutrientes 

necesarios (Restrepo et al., 2021).Una madre gestante acrecienta alrededor de 77.000 Kcal, 

divididas en cada uno de los trimestres. (FAO et al., 2004).  

La importancia de este trabajo se enfoca en que las madres gestantes vegetarianas 

cuenten con una guía confiable, que les permita de manera didáctica, clara y adecuada, 

educarse, respecto a cómo evitar posibles deficiencias nutricionales dentro de la práctica del 

vegetarianismo. 

Las necesidades en una madre gestante se incrementan significativamente, debido a 

cambios físicos, biológicos y fisiológicos, por lo anterior, es importante, que las madres con 
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prácticas vegetarianas cuenten con un material, donde puedan educarse respecto a cómo 

seguir ese tipo de alimentación y aprender diferentes maneras de cómo preparar sus 

alimentos adecuadamente en la etapa que se encuentran.  

El desconocimiento y la falta de herramientas de los profesionales en nutrición para 

asesorar adecuadamente a la población con prácticas vegetarianas crea la necesidad de 

elaborar un material educativo donde se adquiera mayor propiedad del tema, se mejore el 

interés y la cualificación de nutricionistas y profesionales sanitarios en las prácticas de este 

tipo de dietas, evitando así que estos impongan el consumo de carne en las madres gestantes 

con este tipo de alimentación por falta de conocimiento. Además, se espera que la 

elaboración de este material educativo permita diseñar políticas públicas en seguridad 

alimentaria más incluyentes que impacten a las madres con prácticas vegetarianas, 

generando una mejor vigilancia a esta población.  

El aumento de personas con adopción de dietas vegetarianas ha generado que los 

profesionales en nutrición requieran las herramientas y conocimientos suficientes para 

asesorar a la población sobre este estilo de vida, porque se ha evidenciado según Ramirez & 

Gutiérrez, (2020) que muchas personas buscan información en fuentes poco confiables, 

ocasionando problemas para la salud, ya que las redes sociales generan mucha 

desinformación, por lo tanto existe un riesgo adicional provocando posibles deficiencias de 

nutrientes y un estado nutricional inadecuado, lo cual hace necesario un asesoramiento por 

parte de los profesionales competentes en el área, especialmente en etapas como la 

gestación y primera infancia (Ramirez & Gutiérrez, 2020). 

De acuerdo con lo anterior se plantea la pregunta de investigación ¿Cómo debe ser 

el material educativo dirigido a madres gestantes que practican dietas vegetarianas? 
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3. MARCO TEÓRICO 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) la etapa de gestación comienza 

después de terminar la implantación, proceso en el cual se une la pared del útero con el 

blastocito, 5 a 6 días después de la fecundación, luego se traspasa el endometrio irrumpiendo 

el estroma. La implantación termina en el momento en que el espacio del epitelio es cerrado 

y se finaliza el proceso de nidación, allí es cuando inicia el embarazo, ocurriendo 12 a 16 días 

luego de haberse dado la fecundación (Guerrero et al., 2012).  

Durante el embarazo algunas madres llevan una dieta vegetariana, la cual consiste 

en no consumir carnes ni derivados, tampoco pescados, mariscos o productos del mar. 

Existen diferentes tipos de vegetarianismo de acuerdo con los alimentos que consumen, 

como se muestra en la figura 1; en primer lugar, se encuentran los veganos, quienes son muy 

estrictos, excluyendo los productos animales como: mariscos, pescados, carnes, aves, 

además de los lácteos y el huevo; esta dieta consiste en alimentarse a base de vegetales, 

frutas, leguminosas, semillas, cereales, frutos secos, entre otros. Por otro lado, están los 

lacto-ovo vegetarianos, los cuales se alimentan de: verduras, frutas, cereales, leguminosas, 

frutos secos, huevos y lácteos. También se encuentran los Lacto-vegetarianos, quienes 

suprimen de su dieta las carnes, huevos y mariscos (mariscos tambien hace referencia de 

productos del mar).  Por último, se encuentran los semivegetarianos y flexitarianos, quienes 

se asemejan un poco en su manera de alimentarse; en el caso de los semivegetarianos llevan 

una dieta donde ocasionalmente incluyen carnes, aves o pescados y al mismo tiempo 

practican la dieta vegetariana, por el contrario, los flexitarianos no llevan estrictamente una 

dieta vegetariana, consumen carnes, pescado o pollo, por esto es una dieta más flexible que 

las mencionadas anteriormente. 

Otras variantes corresponden a los macrobióticos que basan su dieta en cereales, 

leguminosas y verduras, siendo ocasional el consumo de pescado y algas marinas (Mata, 

2020). 
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En la dieta vegetariana se debe tener una adecuada preparación y combinación de 

alimentos, donde se garantice el correcto aporte y absorción nutricional, tanto de macro como 

micronutrientes, por lo que es idóneo contar con buenas preparaciones culinarias las cuales 

consisten en la combinación de diferentes ingredientes, que deben ser preparados de manera 

particular, lo que implica utilizar métodos térmicos que permitan potenciar las condiciones 

naturales de los alimentos, así como mejorar los procesos de digestión, lo que implicara una 

mejora importante en la salud (Bembibre, 2009). 

Es importante que las madres gestantes vegetarianas, cuenten con educación 

alimentaria y nutricional (EAN), la cual  busca estrategias para mejorar los hábitos 

alimentarios que contribuyan a mejorar el bienestar y salud de la persona, por medio de 

programas que promuevan habilidades para tomar decisiones encaminadas a mejorar la 

alimentación, así como promocionar un entorno alimentario adecuado, lo que se puede ver 

reflejado en esferas comunitarias, políticas e individuales.(Jones Bartlett, 2007), y que puede 

ser obtenida por medio de un material educativo el cual cuente con una diversidad de 

elementos de comunicación usados para la pedagogía, esto con el fin de aumentar la 

información, mejorar la comprensión y facilitar la manera en que se dispone la información 

(Landau, 2007). 
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4. OBJETIVOS 

4.1 Objetivo General  

Validar material educativo sobre alimentación dirigido a madres gestantes 

vegetarianas.  

 4.2 Objetivos Específicos  

4.2.1 Documentar bases bibliográficas sobre gestación y 

dietas vegetarianas.  

4.2.2 Diseñar un manual educativo dirigido a madres 

gestantes vegetarianas.  

4.2.3 Evaluar el material educativo diseñado, con la población 

objetivo y profesionales en nutrición. 
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5. METODOLOGÍA  

Se hizo una exploración en bases de datos como proquest, Scielo, science direct, 

google académico, de artículos publicados en los últimos cinco años, con palabras claves 

como: “madres vegetarianas”, “vegetarianismo en las gestantes”, “vitamina  B12 AND 

vegetarianismo”, “pregnancy AND diet vegetarians” en artículos de investigación, de revisión, 

capítulos de libros y literatura gris, producto de la búsqueda se obtuvieron 103 artículos, de 

los cuales se descartaron 53 porque no eran acordes con los objetivos de este trabajo y 

finalmente se seleccionaron 50 artículos para el análisis final, posteriormente la información 

recolectada se categorizó en subtemas por medio de una matriz en excel y finalmente se 

consolidó en un solo documento, que fue la base del material educativo, sobre alimentación 

vegetariana durante la gestación, con el fin de presentarlo como guía orientadora acerca de 

cómo alimentarse correctamente, cubriendo los requerimientos nutricionales en la gestación. 

Para la elaboración del material educativo se resumieron los principales hallazgos de la 

búsqueda, acompañado de información gráfica para el diseño final. El material educativo, se 

diseñó con un lenguaje sencillo, ordenado en: ¿Vegetarianismo y gestación? ¿Energía y 

nutrientes?, macronutrientes, ¿Qué son carbohidratos? ¿Qué es fibra? ¿Que son las grasas? 

¿Qué son las proteínas? micronutrientes ¿Qué nutrientes pueden tener mayor riesgo de 

deficiencia en una dieta vegetariana? [Calcio, vitamina D, Vitamina B12 (cianocobalamina), 

Vitamina B9 (ácido fólico o folato), Hierro, Zinc], esquema de suplementación en la gestación 

y preparaciones con ilustraciones que facilitarán su comprensión. Posteriormente se realizó 

una validación de este material educativo con dos poblaciones: profesionales en nutrición y 

madres gestantes vegetarianas, para la validación se utilizó la metodología Suitability 

Assessment of material (SAM), que se emplea para evaluar material educativo en el área de 

la salud; en esta metodología se evaluaron cinco áreas: contenido, motivación, 

contextualización, presentación, comprensión y cambios para la acción, se realizaron 

preguntas enfocadas en la valoración de cada área y se utilizó una escala de tres 

calificaciones: inadecuado (0), parcialmente adecuado (1) y adecuado (2), a continuación se 
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sumaron los puntajes obtenidos por área y se pondero en escala porcentual, esta metodología 

establece la validez de cada área con puntajes iguales o superiores al 80%. Además, se 

incluyó un espacio para sugerencias o comentarios por parte de los evaluadores y de acuerdo 

a estas se hicieron las respectivas correcciones del material.  
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6. RESULTADOS 

6.1. Revisión bibliográfica  

6.1.1. Generalidades  

6.1.1.1 ¿Qué es la alimentación vegetariana? 

Se han hallado un sinnúmero de definiciones sobre el vegetarianismo, las cuales 

concuerdan en que una alimentación a base de vegetales es aquella en la cual se evitan los 

alimentos provenientes de animales, como el cerdo, la carne de res, pescados, pollo y 

mariscos. Por otro lado, estas dietas incluyen una diversidad de alimentos vegetales, como: 

cereales, verduras, leguminosas, frutos secos, semillas y frutas (Miñon, 2022). 

También caracterizan esta dieta por su alto contenido de fitoquímicos y antioxidantes, 

además del bajo consumo de grasas saturadas, debido al consumo de hortalizas, cereales 

integrales y los alimentos antes mencionados.  

La práctica de dietas vegetarianas y veganas viene incrementando en todo el mundo 

en la última década, debido a la inclinación por el bienestar animal, el medio ambiente, 

motivos éticos, ecológicos y en menor medida por salud. Por otro lado, durante los últimos 

años, se ha evidenciado que los padres y cuidadores prefieren las dietas vegetarianas 

influenciando de esta manera en sus hijos (Ferreiro et al., 2020). 

El vegetarianismo surgió en la antigüedad para respetar a los animales; si bien el 

veganismo puede parecer una nueva moda que carece de una trayectoria histórica, 

simplemente no lo es; se puede decir que Pitágoras es el antiguo padre del vegetarianismo 

occidental, quien vivió a finales del siglo VI a.C e hizo que la dieta pitagórica significara evitar 

la carne de animales sacrificados (Liarte, 2022). 

De acuerdo con el comité de nutrición y lactancia materna de la 

asociación española de pediatría, En Europa, alrededor del 1,2% al 1,5% de 

las personas con prácticas vegetarianas (España y Portugal), aumentando al 

7% y 10% en Alemania y Reino Unido, aunque la proporción de vegetarianos 
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en el resto del mundo es mucho menor 1-3%. Sin embargo, no hay datos 

oficiales para España, desde hace algunos años se ha producido un 

incremento en el número de hogares que practican una alimentación a base 

de alimentos vegetales, lo que incluye de infantes y/o jóvenes. (Sebastiani et 

al., 2019)  

Según la Academia Americana de Nutrición y Dietética, los diferentes tipos de dieta 

vegetariana si son correctamente planificadas, son adecuadas durante cualquier etapa del 

ciclo vital incluida la gestación y la lactancia, esta academia asegura qué una inclusión de 

todos los nutrientes influye en el correcto desarrollo del embarazo, y los riesgos como la 

prematuridad y el bajo peso al nacer análogos a los de las personas que llevan dietas 

omnívoras.  

La Sociedad Argentina de Nutrición considera que, si una persona es vegetariana o 

decide adoptar esta dieta, debe ser educada y guiada por un nutricionista para convertirse en 

un vegetariano saludable, al mismo tiempo, se debe tener en cuenta que una dieta 

vegetariana restrictiva, monótona y con una mala planificación puede ser insuficiente en 

cuanto al aporte de nutrientes e incluso puede ser perjudicial para la salud a futuro. Por lo 

que resulta importante recibir información de profesionales idóneos para garantizar una dieta 

vegetariana adecuada y nutritiva, especialmente para poblaciones vulnerables (Murray et al., 

2014).  

Como cualquier otra dieta, las dietas vegetarianas y veganas deben planificarse 

adecuadamente (Ferreiro et al., 2020). Además, Organizaciones reconocidas como la 

Organización Mundial de la Salud (OMS) y las Naciones Unidas (ONU) fomentan una dieta a 

base de alimentos de origen vegetal que sea eficaz en la prevención de enfermedades 

crónicas y obesidad, además que sea más consciente con el medio ambiente que una dieta 

rica en productos cárnicos.  

Con todas las dificultades y la constante presión social, que presentan los 

vegetarianos, por parte de la población en general, y de igual forma la falta de consistencia 
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en la dieta, ha llevado a que este grupo sea considerado una amenaza. Esto limita su libertad 

para actuar de acuerdo con sus creencias, los obliga a adoptar nuevas formas de vida, los 

lleva a situaciones de aislamiento y crea la necesidad de encontrar un nuevo entorno social. 

Por lo tanto, es importante comprender las motivaciones, los desafíos y/o amenazas y las 

oportunidades sociales, políticas y económicas de las personas que practican esta dieta. El 

vegetarianismo se considera más una tendencia ideológica que otra dieta, pero en los últimos 

años también se ha recomendado como tratamiento preventivo para reducir el riesgo de 

presentar enfermedades crónicas no transmisibles (ECNT). Dada la creciente popularidad de 

esta dieta, sería interesante incluir la educación nutricional para vegetarianos como una 

actividad esencial de los expertos en áreas de salud; como resultado, los educadores y los 

estudiantes aprenderán sobre diferentes patrones de alimentación vegetariana, vegana y sus 

necesidades nutricionales correspondientes, como las pautas para planificar comidas 

saludables, que permitirá comprender y evitar problemas nutricionales específicos que surgen 

de comportamientos inapropiados (Ibañez, 2019) . 

Según Slywitch (2012) considera que existen alrededor de doscientos cincuenta 

estudios los cuales han evaluado directa e indirectamente el consumo de nutrientes en 

individuos veganos con relación a los omnívoros, donde se muestra que de todos los 

nutrientes fundamentales el único escaso relevantemente es la vitamina B12, y por el 

contrario los demás pueden obtenerse con adecuada biodisponibilidad y en abundancia en 

las dietas vegetarianas (Lima et al., 2017). 

Se establece además que una dieta vegetariana insuficiente o mal planeada, puede 

conllevar a enfermedades por deficiencia de nutrientes, como: anemia megaloblástica, 

anemia ferropénica, parto prematuro, enfermedades congénitas, retraso en el 

neurodesarrollo, enfermedad isquémica del corazón, aborto espontáneo, bajo peso al nacer, 

preeclampsia y crecimiento intrauterino restringido. (Perrone, 2021)(Mercedes Brosa et al., 

2019) 
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Globalmente, se considera que cambiar de la dieta actual a una alimentación basada 

en alimentos de origen vegetal, reduciría los riesgos de muerte prematura por enfermedades 

no transmisibles en un 18-21 % y disminuiría las transmisiones de gases de efecto 

invernadero en un 54-87 %. Entre los factores dietéticos, la elevada ingesta de sodio, el 

escaso aporte de cereales integrales, nueces, frutas, semillas, y verduras fueron los 

principales predictores de muerte y años de vida ajustados por discapacidad (AVAD) lo que 

se puede asociar con enfermedades cardiovasculares, cáncer y diabetes tipo 2. Además, 

Pinheiro et al., (2017) afirman que de acuerdo a la evidencia científica se ha constatado que 

estas dietas son beneficiosas para la salud, disminuyendo el riesgo de contraer algunas 

enfermedades crónicas, reduciendo los niveles de colesterol, lo que permite prevenir 

enfermedades cardiovasculares, entre otros.  

De igual forma, en anteriores investigaciones se encontró una disminución en la 

incidencia de cánceres, un 8 % en los vegetarianos y un 25 % en veganos, especialmente en 

cáncer de mama, colon y próstata (Manteiga, 2018). 

Las mujeres en estado de embarazo que sean vegetarianas tienen una proporción de 

partos por cesárea menor, también presentan menos mortalidad neonatal y materna, baja 

depresión después del parto, así como menos complicaciones durante este. Una dieta 

materna basada en plantas puede prevenir la diabetes gestacional al proporcionar más fibra. 

Además, las madres veganas parecen tener tasas más bajas de preeclampsia. (Perrone, 

2021) 

Las náuseas y los vómitos, también conocidos como náuseas matutinas, son una 

preocupación para muchas mujeres embarazadas, incluidas las vegetarianas, eliminan los 

alimentos que constituían gran parte de su dieta, como la lechuga, los frijoles secos y la 

bebida de soya, esta repulsión es muy común al inicio del embarazo y se piensa que son 

causadas por un mayor sentido del olfato, posiblemente debido a cambios hormonales 

(Wasserman, 2009). 
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6.1.1.2 Tipos   

DIETA CARNE PESCADO HUEVO LÁCTEOS MIEL  VEGETALES 

Vegana      X 

Lactovegetariana     X X 

Ovovegetariana   X  X X 

Ovolactovegetariana   X X X X 

Pescovegetariano  X X X X X 

Flexitariano 
Ocasional, no es 

estrictamente 
vegetariana 

X X X X 

Semi-vegetariana 
Ocasional, con más 

preferencia de 
vegetales 

X X X X 

 Figura 1:Tipos de vegetarianismo (Ana, 2017) 

 

Nota: En la figura anterior se explica brevemente las diferentes tendencias y/o 

variaciones en las dietas vegetarianas. 

6.1.1.3 Riesgos 

El embarazo es un proceso biológico, en el cual la mujer está en un estado de 

vulnerabilidad nutricional, ya que sus demandas nutricionales van en aumento, debido a esto, 

la nutrición es indispensable, tanto para asegurar el correcto desarrollo del feto, previniendo 

dificultades y riesgos de enfermedades en la madre y él bebe en las diferentes etapas de 

vida, como para asegurar un adecuado proceso de lactancia materna. 

El embarazo, como proceso anatómico fisiológico, debe ser monitoreado 

continuamente en varios aspectos, por ejemplo, debido al movimiento de los órganos del 

sistema digestivo y la propia vejiga; o, por supuesto, las articulaciones, los músculos y los 

huesos en varias etapas de crecimiento con el aumento en el peso y tamaño del feto 

nerviosismo repentino, nuevos comportamientos como letargo y necesidad constante de 

comer a pesar de tener menos espacio en el tubo digestivo. El aumento en la grasa corporal 

y el peso a menudo se controlan utilizando el IMC, la OMS recomienda realizar ejercicios 

aeróbicos  de moderada intensidad 150 minutos por semana con el fin de disminuir riesgos 

de altos niveles de presión arterial, preeclampsia y diabetes gestacional, así como problemas 

metabólicos como la malabsorción de nutrientes, que pueden afectar el desarrollo fetal 

(Lechón, 2020).  



18 
 

La nutrición toma gran importancia en el embarazo y lactancia más aún si la madre 

practica una dieta diferente a la omnívora donde se pueden limitar algunos alimentos, llo que 

sucede con las practicas veganas y vegetarianas la alimentación de las gestantes 

vegetarianas es de gran discusión puesto que se evitan alimentos de provenientes de 

animales, ya sea de manera parcial o absoluta, generando en ocasiones deficiencias 

nutricionales y efectos negativos en la salud del feto y de la madre.  

Con base a la Asociación Dietética Americana (ADA) “las practicas vegetarianas se 

han asociado con una disminución en el riesgo de mortalidad en enfermedad isquémica del 

corazón” ya que las personas que practican este tipo de dietas presentan disminución en 

niveles de presión sanguínea, colesterol, cáncer, diabetes tipo 2 e índice de masa corporal 

en comparación con los que no practican dietas vegetarianas. Aunque practicar una dieta 

vegetariana tiene grandes beneficios, es importante tener en cuenta que la presencia de 

déficits nutricionales se pueden presentar antes del embarazo y durante este puede haber 

mayor riesgo de presentar malformaciones congénitas, parto prematuro, bajo peso al nacer, 

aborto espontaneo, entre otras (Mercedes Brosa et al., 2019). 

Algunos datos refieren que las personas que llevan, dietas vegetarianas y veganas 

pueden presentar un aumento en niveles de homocisteína en el plasma, que puede estar 

directamente relacionado con las enfermedades cardiovasculares y un bajo nivel de 

mineralización ósea, lo cual predisponen a una osteoporosis. Incluso las practicas 

vegetarianas poseen bajo contenido de micronutrientes esenciales como vitamina B12, 

vitamina D, zinc, yodo calcio, hierro y ácidos grasos omega-3 (n-3),  por este motivo, no debe 

subestimarse el riesgo de deficiencias de micronutrientes que pueden conllevar a problemas 

de desnutrición (Mercedes Brosa et al., 2019).  

La OMS sugiere incrementar la diversidad y cantidad de alimentos consumidos en una 

madre gestante, donde se consuma la energía y proteína suficiente, además de contar con 

una suplementación regulada, alimentos enriquecidos o complementos , debido a que la 

alimentación de la madre puede influir directamente en el estado del feto. De no ser así se 

podrían presentar afectaciones placentarias, parto prematuro, preeclampsia y crecimiento 
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intrauterino restringido, es por esto que durante la gestación es importante contar con una 

dieta completa y saludable, factor que puede ser determinante para concebir un embarazo 

saludable y de esta manera evitar posibles enfermedades en el lactante y la gestante. 

(Ballano, 2017) 

6.1.2. Energía y macronutrientes  

La dieta de una madre gestante debe proporcionar energía suficiente para garantizar 

un buen estado de salud y generar adecuadas condiciones en los momentos donde se 

presente la gestación y el parto, permitiendo así una composición corporal idónea en el feto 

para que este goce de bienestar y salud durante toda su vida. (Bujaico & Quintana, 2014). 

Según la Academia Nacional de Medicina de Estados Unidos (NAM por sus siglas en 

ingles) y las Ingestas Dietéticas de Referencia (DRI por sus siglas en ingles), las necesidades 

calóricas durante el primer trimestre no son diferentes a las de una mujer no embarazada. A 

partir del segundo trimestre las madres gestantes requieren entre 340 kcal y 452 kcal extras 

o 260 kcal a 500 kcal, de acuerdo a la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA), 

es decir,  el aumento de energía se da entre la semana 10 y 30 y se recomienda una ingesta 

de 1800, 2200 y 2400 Kcal/día en el primer, segundo y tercer trimestre, que se debe al 

aumento calórico (70, 260 y 500 Kcal/día) (Ceballos et al., 2022) . 

Con base en las recomendaciones de ingesta de energía y nutrientes (RIEN) se 

estima que para lograr un aumento de peso promedio de 12 kg, una mujer gestante debe 

aumentar 85 Kcal/día en el primer trimestre, en el segundo trimestre 285 Kcal/día y finalmente 

en el tercer trimestre 475 Kcal/día (Ministerio de Salud y Protección Social, 2016), es decir, 

que el requerimiento diario de energía de esta población es igual al requerimiento de una 

madre no gestante más la cantidad adicional de acuerdo al trimestre en el que se encuentre, 

sin embargo la OMS recomienda que una mujer que realice actividad física debe de ingerir 

285 Kcal/día de más, contrario a las que disminuyen su entrenamiento, que deberá ser 200 
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Kcal/día, además los requerimientos energéticos dependerán de la acumulación de grasa que 

esta tenga al momento de la concepción (Bujaico & Quintana, 2014) 

Por otro lado, cabe mencionar que algunos estudios han encontrado que los 

vegetarianos tienen un aporte energético menor que aquellos que practican dietas omnívoras. 

Se identifico que las mujeres y hombres que seguían estas dietas tenían un índice de masa 

corporal (IMC) mucho menor que los que seguían practicas omnívoras, especialmente los 

veganos. En términos de distribución calórica, los carbohidratos proporcionan el mayor 

porcentaje de energía, se estima que proporcionan el 52 % de la energía requerida en el tipo 

de dieta lacto-ovo-vegetariana y el 55 % en una dieta vegana (García et al., 2019). 

6.1.2.1 Carbohidratos 

Los carbohidratos son los principales constituyentes de los cereales, la mayoría de los 

cuales son a base de almidón, en tanto que otros cereales, como la avena, el centeno o la 

cebada están dominados por polisacáridos no amiláceos. otros cereales incluyen el maíz, el 

trigo, el arroz, Los tubérculos y las leguminosas también aportan una importante cantidad de 

carbohidratos, además aportan proteínas, las cuales son esenciales en la dieta vegetariana. 

Los tubérculos comúnmente consumidos en Colombia son la papa, arracacha, yuca, ñame, 

batata, entre otros. las verduras y las frutas son carbohidratos fuentes de fibra que se deben 

incluir en la dieta vegetariana, ya que suministran agua y carbohidratos en una relación 9:1 

proporcionalmente, debido a esto es bajo el componente energético, a su vez se da un 

equilibrio con su elevado aporte de vitaminas A,B1,B2,B6,B9, E y C y fibra (Ceballos et al., 

2022). 

Por otro lado, es importante evitar la ingesta de los carbohidratos refinados y azúcares 

añadidos, por lo que puede promover el riesgo de presentar un aumento de peso y dificultades 

dentro de la etapa de gestación. Es conveniente que la alimentación de las madres sea rica 

el almidón y la fibra los cuales se encuentran en carbohidratos complejos  y, procurar un 

aporte menor al 10% de carbohidratos simples, es decir azúcares refinados (Bujaico & 

Quintana, 2014).  
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Normalmente se recomienda a las mujeres embarazadas vegetarianas que sigan una 

dieta equilibrada, variada y se apoyen de un profesional de la salud. Según la Academia de 

Nutrición y Dietética, las gestantes con alimentación a base de plantas requieren al menos 

175 gramos de carbohidratos al día, los cuales se pueden alcanzar fácilmente llevando una 

alimentación balanceada que incluya una diversidad de alimentos fuente de carbohidratos 

(Ceballos et al., 2022). 

6.1.2.2 Fibra 

La fibra dietética se define como compuestos de macromoléculas de diez o más 

monómeros, que no son descompuestos por las enzimas endógenas del intestino delgado, 

las cuales se clasifican en: polímeros de hidratos de carbono dietéticos que se encuentran en 

los alimentos consumidos, polímeros de carbohidratos obtenidos a partir de materias primas 

alimentarias, por medios químicos físicos o enzimáticos, para los cuales se ha presentado a 

la autoridad competente evidencia científica generalmente aceptada de que tienen efectos 

fisiológicos beneficiosos para la salud. 

De acuerdo a las funciones fisiológicas en la composición química, la fibra es 

clasificada en soluble la cual es caracterizada por formar un gel, lo que puede retrasar el 

vaciamiento gástrico y digestión de nutrientes en el tracto intestinal como el azúcar. La fibra 

insoluble es la que atraviesa el intestino grueso sin cambios y aumenta la cantidad de heces 

por su capacidad de absorción de masa y agua; en la tabla 1 se amplían los tipos de fibra que 

existen y las características que cada una posee. Algunos de los beneficios de la fibra es que 

las grasas que se producen en la fermentación de la fibra puede ser un factor protector en 

enfermedades como el cáncer de colon. Los alimentos que contienen fibra soluble pueden 

aumentar la saciedad, reducir la ingesta de alimentos y ayudar a controlar el peso. El 

incrementar el consumo de fibra reducir la densidad energética y la ingesta de grasas puede 

ayudar a prevenir la diabetes y ayudar a perder peso (Almeida-Alvarado et al., 2014). 
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Tabla 1 

Tipos de fibra, funciones y fuentes  (Rio, 2015) 

FIBRA SOLUBLE FIBRA INSOLUBLE  

• Forman geles en contacto con el 

agua.  

• Disminuye la absorción de lípidos, 

glucosa y sales biliares, que genera 

una reducción del colesterol total. 

• Actúa como factor de protección 

frente a enfermedades 

cardiovasculares como la diabetes 

y el cáncer de colon. 

• Genera una sensación de saciedad, 

siendo clave en el tratamiento de la 

reducción y mantenimiento de 

peso. 

FUENTES: Avena, cebada, leguminosas, 

frutas y verduras. 

• Aumenta la movilidad del intestino 

“colon”  

• Disminuye el tiempo de contacto de 

potenciales carcinogénicos en el 

colon. 

• Es utilizado como tratamiento y 

prevención de la constipación y 

enfermedades diverticulares. 

FUENTES: cereales y derivados integrales- 

   

Durante la gestación se debe incluir fibra en la dieta puesto que mejora la microbiota 

intestinal, reduce el colesterol LDL, tiene un efecto positivo en los niveles de glicemia y evita 

problemas de estreñimiento, sin embargo, se debe de tener cuidado con su exceso porque 

podría inhibir la absorción de nutrientes. 
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6.1.2.3 Grasas 

Las grasas aportan significantes cantidades de energía y son las que transportan a 

las vitaminas liposolubles, como la vitamina E, la cual se encuentra en el aceite de oliva virgen 

y en aceites de semillas, adicional a lo anterior en ninguna dieta se debe restringir a menos 

de que haya una indicación previa. Muchos de los alimentos que se ingieren en una 

alimentación a base de plantas aportan cantidades considerables de grasa, dentro de las 

cuales se encuentran las semillas oleaginosas (girasol, algodón), los frutos secos quienes 

contienen predominantemente ácidos grasos omega-6 (linoleico) y ácidos grasos 

poliinsaturados. El omega-3 (ácido linolénico) está presente en gran cantidad en las semillas 

de lino y nueces, productos de soya, semillas de chía, verduras de hoja verde y productos de 

soya. Por otra parte, el ácido linoleico debe estar presente en forma regular debido a que 

actúa como precursor del ácido eicosapentanoico (EPA) y el ácido docosahexaenoico (DHA) 

que están presentes en alimentos como las algas, además Comunitaria et al., (2022) 

recomienda a la madre gestante incluir en su dieta ácidos grasos esenciales, como el DHA, 

que cumple una función importante en la formación del sistema nervioso y la retina del feto, 

así mismo el ácido linolénico y linoleico cumplen una función importante en las estructuras 

del cerebro, asociando su déficit con alteraciones en la visión y aprendizaje del niño, este 

aceite se puede encontrar en semillas de girasol, oliva, maní, maíz, entre otras. Así mismo lo 

menciona Melina et al., (2016), los cuales refieren que los ácidos grasos de cadena larga son 

indispensables para el correcto mantenimiento y desarrollo del cerebro, membranas celulares 

y retina. Así mismo refieren que son indispensables en el desarrollo de la gestación y en la 

prevención de adquirir enfermedades crónicas y/o enfermedades del corazón.  

 Algunos alimentos de origen vegetal que aportan cantidades elevadas de ácidos 

grasos de cadena larga son: las nueces, el aceite y semillas de chía y linaza (Melina et al., 

2016). Para cubrir los requerimientos de ácido linolénico en lactantes y gestantes con 

prácticas vegetarianas es necesario consumir alimentos con altos niveles de grasa, al menos 

dos porciones al día, que aporten entre 100-200 mg/día (Baroni et al., 2019). 
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6.1.2.4 Proteínas  

García et al.,(2019) indican que algunas proteínas vegetales como la soja tiene una 

digestibilidad similar al huevo, por lo cual se considera la de mayor valor biológico, sin 

embargo se debe de tener cuidado con el consumo de algunos vegetales que puedan 

dificultar la absorción proteica por el aporte de  taninos y fitatos que son considerados 

antinutrientes, además de realizar una adecuada sinergia entre los alimentos para mejorar el 

aporte de algunos aminoácidos, como lo son la metionina y la lisina, los cuales son más 

deficientes que en la población omnívora, es decir si se tiene una dieta que contenga 

cantidades suficientes, variadas y de alta calidad de alimentos de origen vegetal se pueden 

cubrir los requerimientos necesarios de proteína 

Meza et al., (2018) informan que alrededor de un 90% de la población encuestada en 

el estudio: Conocimiento, prácticas y actitudes alimentarias de vegetarianos en Paraguay, 

intentaban reemplazar la proteína de origen animal por otras fuentes proteicas, con relación 

a lo anterior se identificó que no hay conciencia al momento de reemplazar la fuente proteica, 

es decir no hay conocimiento sobre la sinergia y antinutrientes que puede haber entre 

alimentos.  

Las proteínas vegetales se encuentran presentes en diversos alimentos y pueden ser 

suficientes si la dieta es variada, la calidad de la proteína en comparación con los alimentos 

provenientes de animales (leche o huevos) es más baja por causa de la digestibilidad que 

varía de 50% a 90% y 95% en la proteína animal. Por lo antes mencionado, es recomendable 

consumir diariamente una porción adecuada de alimentos ricos en proteínas vegetales como 

lo son: las leguminosas (frijoles, guisantes, garbanzos, lentejas, habas, etc.) semillas, frutos 

secos, soja y sus derivados (tofu, tempeh, etc.) quinua, avena y trigo para asegurar un 

equilibrio adecuado de aminoácidos.  

El aminoácido esencial limitante de los cereales como el maíz, trigo, y arroz es la lisina 

y metionina en leguminosas. Saber combinar y mezclar las fuentes vegetarianas de proteína 

son clave para cubrir los requerimientos proteicos en la población vegetariana.  
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La mejor manera de asegurar una ingesta proteica óptima debe incluir al menos dos 

o tres porciones en la dieta de leguminosas, nueces y semillas diarios. En casos donde el 

requerimiento de proteína sea mayor se necesitará consumir más de estos alimentos debido 

a lo que se ha mencionado respecto a la baja digestibilidad (Ceballos et al., 2022). 

La proteína es indispensable para que se lleve a cabo el proceso de la síntesis 

proteica, también para apoyar el crecimiento tanto fetal como de los tejidos, debido a que las 

necesidades aumentan en un 15 % en el segundo trimestre y en un 25 % en el tercer trimestre. 

Por lo que es necesario ingerir de 0,7, 9,6 y 31,2 g/día de más en cada trimestre, teniendo 

presente el riesgo de padecer deficiencia de aminoácidos esenciales (lisina, isoleucina, 

triptófano, treonina) en el último trimestre del embarazo. 

La proteína vegetal no tiene el mismo valor biológico que la proteína animal, sin 

embargo, si se combinan adecuadamente pueden proporcionar una nutrición completa. Por 

lo anterior, se recomienda incluir  leguminosas, frutos secos, soya y derivados y la quinoa, 

que aportan aminoácidos esenciales y se deben consumir en grandes cantidades durante el 

último trimestre del embarazo (Morey & Morey, 2021). 

Los aminoácidos tienen una función importante en la síntesis proteica, con el fin de 

conservar el crecimiento y los tejidos fetales, lo cual aumenta los requerimientos 

gestacionales. La ONU/FAO/OMS, recomienda aumentar la ingesta de proteínas seguras en 

1,3, 6,2 y 10,7 g/día en el primer, segundo y tercer trimestre o 6 g/día en promedio durante 

toda la gestación. Se estima que la proteína debe estar entre el 15% y el 25% de las calorías 

totales  (Bujaico & Quintana, 2014). 

 Con base en la recomendación de ingesta de energía y nutrientes para la población 

colombiana (RIEN) se recomienda una ingesta de proteína entre el 14-20% y/o 1,53 g/kg/día 

en todas las edades. (Ministerio de Salud y Protección Social, 2016) Alimentos como las 

nueces, semillas y leguminosas, así como los vegetales de hoja verde, se consideran ser 

fuente de proteína en una dieta vegana. Además, es importante tener una ingesta de 

aminoácidos como lisina, treonina, isoleucina, triptófano, las cuales aumentan sus 

requerimientos durante las últimas etapas del embarazo. Los pseudocereales (amaranto, 
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quinua), las espinacas, la soja y sus derivados, aportan la totalidad de aminoácidos 

esenciales en porciones similares a las proteínas de origen animal. Los aminoácidos 

esenciales están presentes en los alimentos de origen vegetal; además si se incluyen 

diferentes tipos de estos alimentos al día, no es necesario combinar fuentes de proteína en 

cada comida que se realice. Inversamente, la fibra y la presencia de factores antinutricionales, 

son causantes de una baja absorción de proteínas de origen vegetal, y cuando las 

necesidades de proteínas son elevadas, como, por ejemplo, en el embarazo, la lactancia , y 

la niñez (Baroni et al., 2019). 

6.1.3 Micronutrientes críticos  

Los micronutrientes no aportan energía, pero es importante señalar que cumplen un 

papel importante en el adecuado funcionamiento de las enzimas, actúan como antioxidantes 

y en los factores de transcripción proteica.  

La alimentación vegetariana suele ser abundante en magnesio, ácido fólico, fibra, 

hierro no hemo, vitamina C, E y Flavonoides; en la figura 2 se muestran los micronutrientes 

más críticos y de mayor relevancia en la dieta vegetariana. Los que presentan una deficiencia 

menos relevante son las grasas totales, ácidos grasos poliinsaturados como omega 3, 

colesterol, zinc, yodo, vitamina B12, D y hierro hemo.  

De acuerdo a varios estudios se encontró que es importante supervisar y evaluar la 

ingesta de suplementos como hierro, zinc, ácidos grasos EPA y DHA y vitaminas D y B12 en 

aquellas gestantes vegetarianas, ya que las investigaciones muestran que en estas mujeres 

es más frecuente encontrar niveles más bajos de estos nutrientes (Mercedes Brosa et al., 

2019). 

 

 

 

 

 



27 
 

DIETAS Vit B12 Vit A Vit B2 Vit D Calcio Hierro Zinc DHA 

Vegana X X X X X X X X 

Ovo-vegetariana   X X X X X X 

Lactovegetariana    X X X X X 

Ovolactovegetariana    X  X X X 

Figura 2: Nutrientes que pueden presentar posibles déficits en dietas veganas y 
vegetarianas (Ramirez & Gutiérrez, 2020). 

 

Según datos epidemiológicos brindados por la Encuesta Nacional de Nutrición y Salud 

de Argentina (ENNYS) 2005, los mayores riesgos de deficiencia de micronutrientes en 

gestantes son: zinc hierro calcio, vitaminas A y C. La ADA estima que el zinc, hierro, calcio, 

vitamina B12, B9, vitamina D y el ácido docosahexaenoico (DHA), son “micronutrientes 

críticos” en las madres embarazadas. 

6.1.3.1 Calcio 

El calcio es considerado un mineral indispensable, durante el crecimiento cuando la 

masa ósea se extiende, puede ser un nutriente crítico si no se tiene una ingesta dentro del 

vegetarianismo de lácteos y quesos. 

Es importante tener conocimiento acerca de la influencia de los oxalatos en la 

absorción del calcio, puesto que hay alimentos que tienen alto contenido de calcio, pero la 

existencia de los oxalatos genera oxalato cálcico poco soluble y como consecuencia baja 

absorción, como es el caso de la espinaca (Ferreiro et al., 2020). 

Una madre que consuma menos de 500 mg/día de calcio se debe suplementar o 

consumir mayor cantidad de estos, para lograr los requerimientos óseos tanto de la madre 

como del feto, ya que la ingesta recomendada es 1000 mg/día en la población omnívora, pero 

la población vegetariana necesita ingerir alrededor de 1200 a 1500 mg/día de calcio. Este 

mineral se encuentra en alimentos como: las hojas de nabo, productos de soya, coles, brócoli, 

entre otros.  
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los lácteos suelen ser la primera fuente de elección, no solo por la cantidad sino por 

la alta biodisponibilidad del mineral en este tipo de alimentos. En casos donde se omiten 

totalmente los lácteos, se debe acudir a productos fortificados en este mineral como lo son 

los derivados de la soja, cereales, y zumos. Los frutos secos también aportan cantidades 

importantes de calcio (Farran et al., 2015). 

6.1.3.2 Vitamina D 

Este micronutriente interviene en el funcionamiento del calcio, en la salud ósea, el 

sistema inmunitario y la insulina, además, la alimentación, los suplementos y la exposición a 

la luz solar son determinantes para tener unos niveles plasmáticos de vitamina D adecuados.  

Los rayos ultravioleta B permiten la síntesis de vitamina D3 y una dieta adecuada puede evitar 

deficiencias de la vitamina D, previniendo así la hipertensión y preeclampsia, ya que este  es 

indispensable para el control de la presión arterial, los electrolitos y la homeostasis del 

volumen en plasma, sin embargo, se debe de tener cuidado con su exceso ya que puede 

provocar un parto prematuro, además disminuir las concentraciones de progesterona y a su 

vez afectar la fertilidad, este mineral se encuentra en hongos expuestos a la luz solar, 

aguacate y alimentos fortificados (Mercedes Brosa et al., 2019). 

El Colegio Americano de Ginecología y Obstetricia afirman que el déficit de vitamina 

D es más prevalente en mujeres gestantes con prácticas vegetarianas que tengan una 

exposición al sol más baja, igual que quienes habitan en climas con temperaturas bajas y 

utilizan protector solar, además que son de piel oscura (Mercedes Brosa et al., 2019). Por 

otro lado Plasencia, (2018) indica, que para mejorar la síntesis de vitamina D se recomienda 

exponerse al sol de 5 a 10 minutos, preferiblemente que sea una exposición directa sin ningún 

tipo de protección solar, para que así, el cuerpo pueda realizar una mejor síntesis de esta 

vitamina. 
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En el feto los niveles de vitamina D son dependientes de la madre, por tanto se 

considera que tanto los niños como las madres vegetarianas pueden presentar riesgo de 

deficiencia de esta vitamina (Mercedes Brosa et al., 2019). 

6.1.3.3 Vitamina B12 

 

Es fundamental para el proceso de replicación celular y ayuda en la preservación de 

la vaina de mielina del sistema nervioso, además contribuye en la obtención de ácido fólico y 

en la prevención del deterioro del tubo neural actúa como protector, también es fundamental 

en la división de glóbulos rojos, síntesis de ADN y metabolismo del carbono, además tiene un 

papel importante en la energía de la mitocondria y preserva los axones neurales. La 

deficiencia de vitamina B12 se ha documentado en vegetarianos, y existe un consenso de 

que esta vitamina debe complementarse. (Zambrano et al., 2021), además, su déficit se 

asocia con anemia megaloblástica, alteraciones digestivas y trastornos nerviosos, 

preeclampsia, deterioro neurológico, en el feto puede generar defectos del tubo neural, de 

igual manera, se relaciona con un aumento en presentar espina bífida y riesgo de abortos 

precoces. Por lo anterior es recomendable una ingesta de 2,6 μg/día según Rodríguez et al., 

(2010), y entre 2,6 μg/día en el de embarazo y 2,8 μg/día en la etapa de lactancia según 

Liarte, (2022).  

Los vegetarianos, incluidos los que consumen huevos y lácteos, pueden sufrir 

deficiencia de vitamina B12, por esta razón es importante que la gestante controle los niveles 

de este nutriente antes de concebir, complementando en la gestación y lactancia para 

asegurar un adecuado aporte en el bebé. Después del destete, se debe complementar la 

vitamina B12 en todos los niños vegetarianos. 

La cianocobalamina no está presente en fuentes vegetales, además el intestino no 

tiene la capacidad de activarla, por otro lado las algas marinas o alimentos fermentados no 

se consideran tener un aporte confiable de vitamina B12, por lo anterior se recomienda que 
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todos los vegetarianos y veganos cuenten con una suplementación con vitamina B12 

obligatoria; incluso para los ovolactovegetarianos o quienes regularmente consuman 

productos fortificados, una porción de refuerzo a la semana puede optimizar los niveles de 

esta vitamina. 

En un análisis realizado durante el embarazo en mujeres vegetarianas sobre el efecto 

de suplementar esta vitamina y la repercusión de esta en la composición de la leche materna 

y plasma en niños, se encontró una correlación benéfica donde se observaron niveles más 

altos de vitamina B12 en aquellas que recibieron suplementos dietéticos. Además, se ha 

observado que durante el embarazo se asigna una mayor concentración de vitamina B12 al 

complejo cianocobalamina (vitamina B12 activa) para asegurar el requerimiento completo de 

vitamina en los tejidos maternos (Pujol, 2021) Adicional a lo anterior, un nivel bajo de esta 

vitamina se asocia con alteraciones en el perfil lipídico del cordón umbilical y con una 

resistencia a la insulina en la madre (Avnon et al., 2021). 

Según una investigación realizada en Alemania donde se evaluaron las 

concentraciones de B12 en 27 mujeres embarazadas que practicaban una dieta 

ovolactovegetariana, se encontró en sus resultados que el 33% de ellas presentaban 

deficiencias en el primer trimestre, 17% en el segundo y 39% en el tercer trimestre, por lo 

tanto, los investigadores estimaron que la deficiencia de esta vitamina dependía del trimestre 

en el que se encontrara la gestante (Mercedes Brosa et al., 2019). 

6.1.3.4 Folato B9 

La demanda del ácido fólico se incrementa durante el embarazo debido al desarrollo 

de órganos uteroplacentarios y los cambios hormonales, el folato está presente en las 

hortalizas de hoja verde. (Wasserman, 2009) 

Es necesario consumir 600 μg/día de vitamina B9 entre suplementos dietéticos y 

alimentos fortificados para prevenir posibles defectos del tubo neural, a su vez, la deficiencia 

de este nutriente está relacionado con malformaciones congénitas del tubo neural y es 
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fundamental desde el momento de la concepción para asegurar un correcto desarrollo del 

feto.  De acuerdo Resolucion 3280 de 2018- Ministerio de Salud y Proteccion Social, (2018). 

Se recomienda consumir 400 μg/día de ácido fólico al día, evitando posibles defectos del tubo 

neural. 

La pasta, el jugo de naranja, el pan enriquecido y las verduras de hoja verde son 

considerados alimentos fuente de ácido fólico. Las dietas vegetarianas aportan cantidades 

suficientes de vitamina B9, de no ser así, se puede acudir a suplementos o productos 

fortificados (Wasserman, 2009). 

6.1.3.5 Hierro  

La gestación requiere mayor aporte de hierro debido al transporte de este mineral de 

la placenta al feto y el incremento del volumen sanguíneo, por esto es esencial una 

suplementación de este mineral, ya que durante el embarazo se puede presentar anemia 

leve, pero esta es fisiológica debido a la hemodilución, también es importante no consumir 

este nutriente en conjunto con calcio, fibra y café para no inhibir su absorción, por el contrario 

se recomienda consumir con vitamina C para reducir los efectos inhibitorios del fitato, 

mejorando así la absorción. 

En el mundo cerca del 40% de las gestantes están anémicas, siendo la mitad de la 

población por deficiencias de hierro. En investigaciones recientes confirman que tomar 

suplementos de ácido fólico y hierro durante la gestación puede reducir el riesgo de bajas 

concentraciones de hierro. Presentar déficit de este nutriente puede ocasionar riesgos en la 

del feto y de la madre, como bajo peso al nacer, sepsis posparto, anemia materna, y parto 

prematuro. Para evitar defectos del tubo neural, se recomienda suplementar vía oral 400 μg 

(0,4 mg) de ácido fólico y 30-60 mg de hierro por día, iniciando antes de la fecundación. 

Además, los veganos requieren 1,8 veces más hierro que los omnívoros, debido a que la 

biodisponibilidad del hierro, está presente en mayor proporción en alimentos de origen animal 

(Comunitaria et al., 2022). 
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Durante el segundo y tercer trimestre de la gestación, se presentan alteraciones en el 

cuerpo como, incremento en el volumen sanguíneo y suministro de hierro al feto (Sebastiani 

et al., 2019), que puede intervenir debido a la demanda de este nutriente que se puede lograr 

con alimentos como: leguminosas, cereales integrales, soja y derivados, frutos secos, 

semillas y las verduras de hoja verde que se deben consumir todos los días, ya que son una 

fuente importante de vitaminas C (Baroni et al., 2019), así mismo, el suplemento de hierro 

debe ser consumido de forma habitual en todas las madres que lleven una gestación normal, 

sin embargo, las gestantes con unos valores de hemoglobina (Hb) mayores a 14g/dL, no 

necesitan suplementarse de manera rutinaria (Resolucion 3280 de 2018- Ministerio de Salud 

y Proteccion Social, 2018), No obstante la OMS indica que todas las mujeres deben 

suplementar el hierro con 30-60 mg/día para evitar riesgos de presentar sepsis puerperal, 

bajo peso al nacer, anemia y parto pretérmino. (Perera et al., 2020). 

6.1.3.6 Zinc  

Se sugiere a las madres incluir nuevos métodos de preparación para lograr una mejor 

absorción de este mineral, por ejemplo, germinar, cocer, remojar o fermentar los cereales, 

leguminosas y semillas; además, se aconseja ingerir de 11 mg/día en madres gestantes 

mayores a 19 años (Comunitaria et al., 2022). 

Este mineral se encuentra en niveles más bajos en alimentos vegetales, comparado 

con el porte de los alimentos de origen animal, pero se mantiene dentro de las cantidades 

necesarias. Durante la gestación, los requerimientos de zinc se incrementan, por lo que se e 

sugiere a las madres, aumentar su ingesta, a pesar de ello, no se han encontrado resultados 

de la deficiencia de este mineral (Sebastiani et al., 2019), mientras que otros autores refieren 

que el déficit de este mineral se encuentra asociado con la disminución del crecimiento 

(Yisahak et al., 2021). 

6.1.4 Prácticas alimentarias 

A lo largo del tiempo, muchas personas han tomado la decisión de eliminar la carne 

de su alimentación por motivos de salud o por convicciones morales. Las dietas vegetarianas 
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se han convertido en una tendencia social cada vez más común en los últimos años, 

produciendo la necesidad de profundizar sobre la conducta en la población con prácticas 

vegetarianas, donde se demuestra que es un asunto importante alrededor del mundo. Según 

Schnettler et al (2012), la postura alimentaria en Latinoamérica se encuentra asociado con 

cambios sociodemográficos, dietéticos, económicos y de estilo de vida. Los motivos más 

comunes para elegir una dieta vegetariana son las preocupaciones por el medio ambiente y, 

lo que es más importante, las causas que se asocian con el bienestar animal y con la salud. 

Así mismo el aumento del interés por estas dietas se debe al gran número de páginas web 

que hablan sobre estos temas, la formación de grupos con fines en común, libros 

gastronómicos, revistas, el surgimiento de restaurantes especializados en el tema y oferta de 

alimentación para la población vegetariana (Guerrero, 2020).  

 La identidad religiosa también es clave al momento de vincular la comida; un ejemplo 

es la Iglesia Adventista del Séptimo Día, que desde 1863 ha seguido lo que llamaron reformas 

pro-salud, que incluían, entre otras restricciones, advertencias contra el consumo de carne 

porque denunciaban que el vegetarianismo era bíblico y estaba muy relacionado con la salud. 

Otras religiones siguen principios éticos religiosos cercanos al vegetarianismo, como el 

budismo y el hinduismo, que promueven el respeto por las personas diferentes. A partir de la 

década de 1970, principalmente en Estados Unidos (EE. UU.), surgieron movimientos 

religiosos que acercaron la religión al medio ambiente y crearon un nuevo tipo de relación 

entre la naturaleza y el hombre, como resultado, ha surgido una nueva forma de comer que 

hace hincapié en la eliminación de los productos procesados, la carne roja y, en ocasiones, 

toda la proteína animal. Lo anterior condujo a la apertura de la cocina vegetariana a medida 

que se desarrollaban la cocina, el comercio y nuevos productos vegetarianos, lo que ayudó a 

cambiar el comportamiento bajo la influencia del movimiento New Age (García, 2021).  

El vegetarianismo y la búsqueda de alternativas de alimentos saludables son 

tendencias crecientes en el consumo mundial. Por ejemplo, en Estados Unidos, una encuesta 

nacional de 2016 encontró que el 3,3% de la población total del país es vegetariana, cuando 

se desglosan por género, los datos de la encuesta muestran un 3,5% para las mujeres y un 
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3,2% para los hombres; el 3,0% de la población de América Latina son vegetarianos. Otro 

dato interesante de la encuesta es el porcentaje de población que siempre elige alimentos de 

estas características cuando sale a comer, por lo que el 37% elige siempre comida 

vegetariana y el 15% siempre o casi siempre elige comida vegana. Una diferenciación por 

género que practican esta dieta muestra que el 39% de las mujeres y el 34% de los hombres, 

el 38% de los hispanos y el 43% de los residentes tienen entre 18 y 34 años (Azuay et al., 

2018).  

Las dietas en los países desarrollados se caracterizan por un alto consumo de carne, 

que ha venido aumentando; al mismo tiempo, la evidencia muestra que especialmente la 

carne de rumiantes tiene el mayor impacto ambiental maximizando también el riesgo de 

padecer diabetes o enfermedades como la cardiopatía hemorrágica. Por lo tanto, una dieta 

basada en plantas es una opción más sostenible y saludable en comparación con una dieta 

occidental.  

Los factores socioeconómicos y culturales inevitablemente afectan la nutrición 

humana, por esto, pertenecer a clases sociales altas y recibir mayores ingresos hace más 

probable poder llevar una alimentación saludable. Del mismo modo, la inseguridad 

alimentaria, la percepción subjetiva de no contar con un acceso adecuado a alimentos, 

disminuye la ingesta de frutas y verduras y aumenta el de alimentos ricos en grasas y 

azúcares, aperitivos y carnes rojas, además, el nivel educativo da señales sobre los 

conocimientos en hábitos saludables, por lo que las personas que tienen mayor educación 

tienden a llevar una alimentación más equilibrada, a su vez los hábitos culturales influyen en 

la alimentación, los gustos, actitudes y valores enlazados con la alimentación se transmiten 

de una generación a otra. 

Las causas que intervienen en las conductas alimentarias de hombres y mujeres son 

la insatisfacción con el cuerpo y tendencia a seguir una dieta de control de peso. Entre los 

aspectos que explican las diferencias mencionadas anteriormente, cobra especial 

importancia el aspecto psicológico, la delgadez se asocia con la forma corporal ideal y el éxito 

en las mujeres. Incluso, hay evidencia de que mientras los hombres tienden a ser físicamente 
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activos para controlar su peso, las mujeres tienden a estar menos satisfechas y más 

dispuestas a perder peso que los hombres, por lo que es más probable que hagan dieta para 

evitar el aumento de peso, esto fue independiente de su edad, nivel económico y país de 

origen (Guerrero, 2020).  

La composición del microbioma intestinal se ha asociado con la situación metabólica 

y la salud del huésped, esta puede verse comprometida por la composición de la alimentación 

que se lleva; el efecto de las dietas vegetarianas en la microbiota intestinal se ha investigado 

de diferentes maneras como ensayos de observación e intervención. En un estudio 

transversal de 101 adultos en Italia, se observó una mayor riqueza y abundancia de 

bacteroidetes. En comparación con los veganos y omnívoros, además las madres que 

llevaban una alimentación a base de vegetales presentaban un incremento de especies 

relacionadas con la absorción de lípidos y ácidos grasos, sin embargo, en estudios revisados 

no se encontró información suficiente sobre el impacto en microbiota intestinal durante el 

embarazo llevando una dieta vegetariana. (Barrett et al., 2018), por otro lado, de acuerdo a 

un estudio publicado por la Real Academia Nacional de Farmacia (España) se encontró 

relación entre las dietas altas en azucares y grasas, bajos niveles en la concentración de 

bacteroidetes y un incremento en los niveles de firmicutes, esto demostraría porque se puede 

presentar alteración en la microbiota intestinal (disbiosis) en niveles normales de pacientes 

que presenten obesidad, de igual modo la transformación de hábitos alimentarios ayudaría a 

mejorar los valores mencionados (Cardenas et al., 2021). 

Además de identificar los nutrientes que se pueden adquirir de los alimentos, es 

importante conocer y aplicar unos hábitos alimentarios adecuados para asegurar una 

alimentación balanceada. Esto se refiere al termino de biodisponibilidad, que indica la relación 

de un alimento consumido que puedo ser sintetizado, metabolizado o digerido por el cuerpo 

humano; la biodisponibilidad de los alimentos puede verse afectado por diferentes causas 

como: la eficiencia, la digestión, la composición de los alimentos, las relaciones con otros 

nutrientes y el método de preparación o procesamiento al los que se somete, entre otros. 
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Según la Sociedad Argentina de Nutrición (SAN), los alimentos fortificados están 

disponibles para la población vegetariana, los cuales son: bebida fortificada con hierro, 

vitamina D, calcio, jugos fortificados, análogos de carne, cereales, harinas, galletas y pasteles 

fortificados con huevo, estos últimos con las porciones más altas de omega 3 y otras pueden 

incrementar significativamente el aporte de zinc, hierro, calcio, vitamina D, vitamina B12 y 

ácidos grasos omega 3 en los vegetarianos (Bolivar, 2022).  

El vegetarianismo ha ganado fuerza gastronómica, convirtiéndose en parte del día a 

día. Hace unos años, la palabra no era tan conocida, no obstante, la gente del común utiliza 

el término aliado al concepto de cocina saludable, lo cual permite mejorar los hábitos 

alimentarios. Una de las áreas que recibe más atención son las áreas relacionadas con la 

salud, donde se pueden lograr beneficios para la misma a través de una nutrición adecuada 

y la suplementación de nutrientes necesarios. Los alimentos industrializados han generado 

que las personas se preocupen más por su salud, tomando medidas correctivas para evitar 

consumir estos productos y optar por alimentos más saludables y naturales dentro de la 

alimentación (Quijano & Sierra, 2019). 

6.1.5 Preparaciones  

Una adecuada combinación de alimentos en las dietas vegetarianas es clave para 

cubrir los requerimientos necesarios en una madre que practica este tipo de alimentación, por 

lo tanto es importante que las preparaciones cuenten con los macro y micronutrientes por 

medio de preparaciones que sean llamativas y variadas, además de que estas cuenten con 

una adecuada sinergia, es decir, que el plato contenga una correcta relación entre los 

diferentes grupos de alimento, un ejemplo de ello, es el aporte de aminoácidos esenciales los 

cuales se ven limitados en estas dietas, ya que como anteriormente se mencionó, se excluyen 

los alimentos de origen animal, quienes sí aportan los 9 aminoácidos esenciales, por tal razón, 

es importante la interacción entre diferentes alimentos, como se indica en la figura 3; por otra 

parte si se consume una variedad de alimentos de origen vegetal durante el día, no será 

necesario realizar mezclas de fuentes proteicas en cada comida. 
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Figura 3: Sinergia entre alimentos de origen vegetal  

6.2 Diseño del material educativo 

Con la información recolectada en el trabajo “Validación de material educativo 

sobre alimentación vegetariana en madres gestantes” se consolidaron los datos más 

relevantes de manera clara y sencilla para la población objetivo, que fue el sustento 

para la elaboración del material educativo “alimentación en madres gestantes 

vegetarianas”, como se muestra a continuación ver figura 4 a 39 

 

 

LEGUMINOSAS  

Bajo en metionina  

VERDURAS  

Bajo en metionina e 

isoleucina  

SEMILLAS Y 

FRUTOS SECOS  

Bajo en lisina e 

isoleucina  

CEREALES 

Bajo en lisina, 

treonina y triptófano  
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6.3 Validación del material educativo  

Como se mencionó en la metodología, el material educativo diseñado fue 

evaluado por un grupo de expertos en nutrición y dietética y madres gestantes con 

prácticas vegetarianas. 

Para la validación del material educativo se empleó la técnica de Suitability 

Assessment of Materials (SAM), la cual es utilizada en el sector de la salud y que 

se considera valido cuando el puntaje es igual o superior al 60%, para la 

calificación de los resultados se aplica la siguiente puntuación: ADECUADO: 2, 

PARCIALMENTE ADECUADO: 1, INADECUADO: 0.  

Los resultados obtenidos de acuerdo al grupo de profesionales en nutrición 

y dietética, arrojó un porcentaje mayor al 60% en todas las áreas, con mayor 

puntación en el área de motivación ver tabla 2.  

A continuación, se presentan las observaciones realizadas que sirvieron 

como retroalimentación para realizar las respectivas correcciones del material, no 

obstante, también se exponen los comentarios positivos:  

• “Muchas gracias a las estudiantes por presentar este material 

educativo y por tomarse el tiempo de informar sobre este tema tan importante 

que está tomando más auge”. 

• “Me parece un material muy valioso, bien estructurado y con 

excelente contenido”. 

• “Es un buen material, enriquece la consulta y da claridad”. 

• “El material educativo está muy llamativo, bien diseñado, con 

información muy valiosa para este grupo poblacional y presentada de una 

manera muy gráfica y creativa”. 

• “Felicidades, que trabajo tan bonito”. 

Comentarios constructivos:  
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• “Especificar en las recetas el número de porciones que se 

pueden preparar según la cantidad de ingredientes utilizados”. 

• “Me parece interesante que se incluya en la sección de grasas 

saludables al cacao que es un alimento que se produce en Colombia” 

• “Solo sugiero explicar un poco más la interpretación de la tabla, 

ya que no es claro si las casillas que se leen son las del corazón, las de 

color fuerte o ambas”. 

Tabla 2 

Porcentaje de evaluación de material educativo por áreas. Profesionales en nutrición 
y Dietética 

 
 

En el grupo de madres gestantes con prácticas vegetarianas, las áreas que 

obtuvieron mayor porcentaje fueron la presentación y motivación, ambas con 

un porcentaje superior al 90% ver tabla 3, sin embargo, se observa que todas 

las áreas son mayores al 60%, lo cual indica que el material es válido para las 

madres gestantes con prácticas vegetarianas. 

Posteriormente se presentan los comentarios recibidos por las madres 

gestantes con prácticas vegetarianas: 

• “Buen material, claro y preciso”. 
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• “Toda la información que hay está muy bien y muy muy interesante para 

las gestantes ya que es una alimentación muy buena e importante”. 

• “Tiene buena información, fácil de entender. Muy buen contenido, 

felicitaciones”.  

• “Es un material muy importante que en este caso el objetivo son las 

madres gestantes vegetarianas, pero aun así podrías contribuir y ayudar a 

cualquier madre gestante”. 

• “Entender esto como gestante es de gran importancia, no tanto para las 

gestantes vegetarianas, pues se sabe que las náuseas y otros procesos por los 

que se pasan son difíciles y la alimentación cambia a como normalmente es, por 

lo tanto, es algo que nos importa a todas las gestantes en general”. 

 

Tabla 3 

Porcentaje de evaluación de material educativo por áreas. Madres gestantes con 
prácticas vegetarianas  

 

 

   

Presentación 
95,0%

Motivación
95%

Contextualización 
93%

Comprensión 
95%

Cambios para la 
acción 
91%

0,0%

10,0%

20,0%

30,0%

40,0%

50,0%

60,0%

70,0%

80,0%

90,0%

100,0%



59 
 

7. DISCUSIÓN 

Se considera que una alimentación basada en plantas que sea asesorada por un 

profesional especialista en el tema no debe presentar déficit proteico, por lo que se espera 

que esta contenga la cantidad suficiente de energía y aminoácidos (García-Maldonado et al., 

2019) Por lo tanto, las prácticas vegetarianas se consideran idóneas para cualquier etapa de 

la vida, incluidas la etapa de embarazo, lactancia y niñez (Pujol, 2021).  

Una alimentación variada y apropiada durante la lactancia materna y la gestación es 

indispensable para la salud tanto del feto- lactante como para la madre, el desconocimiento 

de las madres gestantes vegetarianas hace necesario realizar acompañamiento por parte de 

un profesional idóneo y en este caso la elaboración del material educativo para evitar 

deficiencias durante esta etapa, ya que llevando este tipo de dietas se pueden cubrir los 

requerimientos nutricionales. Esta afirmación la respalda la Asociación Dietética Americana 

(ADA), quienes indican  que la alimentación a base de plantas bien planificada, incluso 

aquellas que sean totalmente veganas o vegetarianas, se consideran saludables, adecuadas 

nutricionalmente y proveen beneficios para la salud contribuyendo en la prevención y en el 

manejo  algunas enfermedades; además, esta academia asegura que el consumo suficiente 

de los diferentes nutrientes influye en el correcto desarrollo de la gestación y en los riesgos 

como prematuridad y bajo peso al nacer, siendo  similares a los de la población omnívora 

(Mercedes Brosa et al., 2019), también Sebastiani et al., (2019) estiman que a pesar de que 

las dietas vegetarianas pueden presentar riesgo en deficiencias nutricionales como vitamina 

D, yodo, proteínas, cianocobalamina, hierro, entre otras, esta práctica alimentaria bien 

planificada puede considerarse segura en etapas como la gestación y la lactancia materna, 

teniendo un aporte adecuado y suficiente de nutrientes; así mismo, Brosa et al., (2019) 

estiman que si hay una suplementación de los nutrientes que se consideran críticos en el 

embarazo, un adecuado asesoramiento, planificación y desarrollo del tipo de alimentación, 

las madres gestantes no presentarán riesgos nutricionales diferentes a los que podría 

presentar una madre omnívora. También la Sociedad Italiana de Alimentación Humana en el 
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año 2017, el comité español de nutrición y lactancia materna y la Academia de Nutrición y 

Dietética dedujeron que la alimentación vegetarianas que practican las mujeres embarazadas 

y lactantes son seguras (Liarte, 2022). Contrario a lo expuesto por la  Sociedad Alemana de 

Nutrición (DGE),  la cual manifiesta que los nutrientes necesarios son difíciles de alcanzar 

con una dieta vegetariana/vegana y que una dieta vegana no debe ser recomendada para 

gestantes, bebés, infantes o adolescentes, además la DGE refiere que el vegetarianismo está 

relacionado con grandes peligros para el feto, apoyando esta afirmación Ferreiro et al., (2020)  

quienes estiman que aunque esta dieta no es insegura, recomiendan que las madres 

gestantes sigan una alimentación omnívora de origen animal o al menos ovo-lacto-

vegetariana. Sin embargo, en un estudio realizado por Bellows et al., (2020) sobre la ingesta 

de micronutrientes, macronutrientes y energía en mujeres no vegetarianas y lacto-

vegetarianas, se encontró que no hay diversidad o desigualdad en las deficiencias 

nutricionales que se puedan presentar en la gestación de acuerdo con el tipo de dieta que se 

practique (Bellows et al., 2020).  

Cada vez son más las organizaciones y asociaciones que aceptan las dietas veganas 

y vegetarianas, afirmando así que estas son una opción saludable para los niños, gestantes 

y cualquier otro grupo de edad. Con base en esto la Asociación Española de Pediatría (AEP) 

ha creado unas guías que informan sobre los nutrientes que son claves para seguir una 

alimentación balanceada dentro del veganismo y vegetarianismo, en la cual abordan el tema 

y las recomendaciones que se deben tener en cuenta (Martínez, 2018). Por otra parte, 

algunos especialistas indican que una alimentación vegana mal programada puede ocasionar 

déficits de nutrientes, sobre todo en infantes(Perrone, 2021). Otros autores coinciden en 

afirmar que una alimentación vegana o vegetariana en edades preescolares es óptima, 

incluso se le han atribuido beneficios como la prevención de algunos tipos de cáncer, 

obesidad o enfermedades cardiovasculares, por lo que son una opción viable para 

contrarrestar patologías crónicas predominantes en estos tiempos, siempre que se logre 

cubrir las necesidades nutricionales (Irazusta et al., 2022). Además a las dietas vegetarianas 
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se le han atribuido riesgos de presentar déficits de algunos nutrientes como las proteínas, 

yodo, zinc, hierro, vitamina D, calcio y cianocobalamina, no obstante, si estas dietas incluyen 

frutas, verduras, frutos secos, cereales integrales y semillas, pueden cubrir las necesidades 

nutricionales que pueden presentar riesgos, también podrían presentar beneficios para la 

salud al ser una dieta alta en fibra y baja en grasas saturadas (Irazusta et al., 2022). 

Ramirez & Gutiérrez, (2020) indican con certeza que una dieta vegetariana completa, 

bien planeada, puede aportar los nutrientes y calorías suficientes para lograr un estado de 

salud y estado nutricional óptimo. También estos autores asocian el vegetarianismo como 

estilo preventivo para enfermedades como hipertensión, dislipidemias, diabetes tipo 2, 

enfermedades cardíacas, entre otras. Por otro lado, la población vegetariana pueden tener 

menor incidencia en cáncer y mantienen un índice de masa corporal más bajo (Ramirez & 

Gutiérrez, 2020). 

Es importante aclarar que este estudio tiene limitantes de información, ya que es un 

tema conocido, pero que en la gestación poco se ha estudiado, debido al aumento reciente 

en su implementación durante esta etapa. 

Por lo anterior, se encontró información limitada sobre los posibles riesgos que 

podrían presentar este tipo de dietas en enfermedades como la hipospadia, hiperémesis 

gravídica, desprendimiento de la placenta, depresión posparto, entre otras. Además, no se 

halló información confiable acerca de cómo deben las madres gestantes vegetarianas realizar 

una suplementación de los nutrientes críticos que se pueden presentar, también es importante 

mencionar que hay temas que no fueron abordados dentro de este trabajo como el 

vegetarianismo en las gestantes adolescentes, gestantes con embarazos múltiples, y debido 

a la gran variedad de tipos de vegetarianismo no se logra abordar todas las posibles prácticas. 

Por el contenido educativo que presenta este trabajo, puede ser empleado en el área 

de la salud, en programas de control prenatal, haciendo más segura la alimentación de las 

madres que temen expresar la adopción de este tipo de dietas, también en jornadas de 
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capacitación y para los profesionales en nutrición como ayuda didáctica para la atención de 

este tipo de población. 
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8. CONCLUSIONES  

Este tipo de dietas deben cubrir los requerimientos nutricionales en la etapa de 

gestación, supliendo los nutrientes por medio de una variedad de alimentos, los cuales 

aporten los macro y micronutrientes para un desarrollo adecuado en esta fase, evitando 

posibles deficiencias de vitamina A, cianocobalamina, yodo, vitamina D, proteínas, hierro, zinc 

y DHA, nutrientes que son considerados críticos en este tipo de dietas.  

Debido a los riesgos que se pueden presentar en la etapa de gestación llevando este 

tipo de alimentación, es importante como profesionales de la salud asesorar de manera 

adecuada a esta población, para contrarrestar riesgos como déficits nutricionales, parto 

prematuro, anemia, bajo peso al nacer, malformaciones congénitas, aborto espontáneo, 

desnutrición, altos niveles de homocisteína en el plasma, preeclampsia y crecimiento 

intrauterino restringido. 

Es posible practicar una dieta vegetariana durante la gestación y la lactancia, siempre 

que esta sea bien planificada, balanceada, es decir que cubra con los requerimientos 

nutricionales necesarios, además guiada por profesionales capacitados y con experiencia en 

este tipo de alimentación. 

A pesar de que es una práctica alimentaria que existe desde tiempos ancestrales, 

poco se tiene en cuenta en la actualidad y menos en la población gestante, por lo que hay 

información limitada o poco confiable, como lo es la suplementación de nutrientes críticos 

durante esta etapa. 

Se espera que este trabajo genere interrogantes que motiven a seguir realizando 

investigaciones sobre los temas que quedaron inconclusos o que no fueron abordados en su 

totalidad. 
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