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RESUMEN

Los primeros estudios sobre la dieta mediterréanea surgieron al
observarse que los habitantes de los paises bafiados por el Mar
Mediterraneo presentaban una menor prevalencia de enferme-
dades cardiovasculares, enfermedades crénicas y tenian una ma-
yor esperanza de vida que otras poblaciones del resto del mundo,
sobre todo en paises del Norte de Europa y América. Al estudiar
este fendmeno se observé que no dependia del nivel de educa-
cion, ni de la situacion social o el poder adquisitivo, por lo que
todo hizo pensar que se trataba de la dieta y se relacioné con los
hébitos alimentarios.

Palabras clave: Dieta mediterranea, enfermedades cardio-
vasculares.

Numerosos estudios realizados por los mejores exper-
tos en dieta, nutricion y salud revelan que los habi-
tantes de los paises mediterraneos disfrutan de uno
de los niveles de calidad de vida y expectativa de lon-
gevidad mas elevados del mundo, debido a la baja fre-
cuencia de enfermedades coronarias con relacion a
otros paises. Esta incidencia coincide con la ingesta
reducida de grasas saturadas!? que los lleva a niveles
bajos de colesterol de las lipoproteinas de baja densi-
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ABSTRACT

The first studies on the Mediterranean diet emerged to be obser-
ved that the in habitants of the countries bathed by the Medite-
rranean sea were presenting a minor was prevailing of diseases
cardiovascular, chronicle diseases, and had a greater life hope
that populations of the rest of the world, above all in countries of
the North of Europe and America’s. This phenomenon was not
depending on the education level, neither on the social situation
or the purchasing power, therefore all made to think that were
tried to the diet and was related to the food habits.

Key words: Mediterranean diet, cardiovascular diseases.

dad LDL y el aumento del colesterol de las lipoprotei-
nas de alta densidad HDL, segun publicé por primera
vez en 1970 el investigador Ancel Keys. En el denomi-
nado “Estudio de los sietes paises”, Keys hace men-
cion, que por su especial caracteristica, la dieta medi-
terranea esta cientifica y universalmente reconocida
como la mas saludable de todas las existentes por la
abundancia de elementos vegetales, frutos secos, con-
sumo de pescado, aves de corral, productos lacteos,
huevos, pequefias cantidades de carnes rojas, pan,
pastas, moderadas cantidades de vino consumido en
las comidas y grasas con predominio de las contenidas
en el aceite de oliva; sabemos que las grasas son uno
de los mas importantes de estos nutrientes, por su
aporte energético, su presencia en el desarrollo de las
estructuras celulares y porque sin ellas seria imposi-
ble la asimilacion de ciertas vitaminas y minerales; la
grasa es buena, aunque podemos hacer esta afirma-
cion sin temor a equivocarnos, hay que puntualizar
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gue no todas las grasas lo son: las que son provecho-
sas para el organismo y reducen los peligros de nive-
les de colesterol en sangre, son las monoinsaturadas
como el oleico que contiene el aceite de oliva.>* Al es-
tudiar los habitos alimenticios de distintas poblacio-
nes se comprobd que la alimentacién de las diversas
regiones mediterraneas compuesta con los alimentos
que constituyen la dieta mediterranea mencionados
anteriormente, producen el origen de reducidas cifras
de colesterol, valores que presentaban los mediterra-
neos cuando eran comparados con los habitantes de
América del Norte, anglosajones y centroeuropeos, los
cuales consumen una dieta con mayor contenido calo-
rico, basada en grasa y proteinas de origen animal,
productos lacteos y dulces que preparan con mante-
quillay sus derivados.

Como resultado de este hecho y de las conclusio-
nes de diferentes estudios, se acufid el beneficio de la
dieta mediterranea al conseguir cifras reducidas de
colesterol, pero sobre todo al impedir o dificultar su
oxidacién y con ello el proceso de formacion de las
lesiones en las arterias, infarto de miocardio, dismi-
nucidn de la presion arterial y una mayor dilatacion
de los vasos sanguineos, debido a que se tiene la cer-
teza de que la dieta mediterrdnea es muy rica en sus-
tancias antioxidantes como son la vitamina A, E, Cy
otras que posiblemente dificulten la oxidacion del co-
lesterol de las lipoproteinas de baja densidad, los da-
tos relativos a la nutricion en las regiones medite-
rrdneas parecen apoyar este mecanismo de preven-
cion de las enfermedades cardiovasculares. Se ha
comprobado que si se reduce el colesterol, desciende
la incidencia de enfermedad coronaria, por lo que es
indudable que la forma de alimentacién influye deci-
sivamente sobre los niveles de colesterol, aunque
también en muchos casos estos niveles son determi-
nados por factores genéticos. Es evidente que las

personas en situacion de riesgo como son los hiper-
tensos, fumadores, diabéticos y obesos deberan se-
guir con rigurosidad las normas de una alimentacion
cardiosaludable. No hay que olvidar que los factores
de riesgo se incrementan con la edad, fundamental-
mente a partir de los 50 afios, siendo mas elevados
entre los varones y en personas con antecedentes fa-
miliares de la enfermedad.*#5

Comer bien y comer sano, con alimentos apetito-
s0s, No es cuestion de pesos y balanzas, de complica-
dos célculos matematicos. Comer bien y sano esta al
alcance de cualquiera que conozca y sepa aprovechar
el equilibrio que proporciona la cocina del mediterra-
neo, la riqueza y variedad de sus productos, el gusto
y sabor de sus platillos, que conjugan lo mejor de la
tierray el mar.*

CONCLUSION

La dieta mediterranea proporciona beneficios impor-
tantes a los pacientes cardidpatas porque ha demos-
trado que desciende importantemente los niveles de
colesterol y esto repercute indudablemente en la re-
duccion de la cardiopatia isquémica al retardar el
proceso de ateroesclerosis.
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