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Descripcion general de la dieta de eliminacién

Imagen cortesia de 123RF

Una dieta de eliminacién es un plan de alimentacién a corto plazo en el que se
evitan los alimentos que podrian provocar reacciones adversas, como dolores
de cabeza o problemas digestivos. La eliminacién de los alimentos durante unas
semanas permite que la inflamacién y otros sintomas se calmen. Luego, puede
intentar reintroducir cada alimento que eliminé para ayudar a identificar qué
alimentos desencadenan los sintomas.

Existen muchos tipos de dietas de eliminacién. Esta guia explica la dieta de
eliminacién del IFM, que le ayuda a evitar una lista extensa de alimentos
desencadenantes comunes. Su profesional de medicina funcional puede

sugerirle este plan cuando sospeche que las reacciones adversas a los alimentos
estan influyendo en la disfuncién digestiva. La dieta de eliminacién también se
puede recomendar cuando tenga otros problemas de salud que a veces estan
relacionados con sensibilidades e intolerancias alimentarias, como fatiga, dolor

en las articulaciones o afecciones de la piel. Si sus problemas de salud no han
respondido a los tratamientos tipicos, usted y su proveedor deben considerar si los
desencadenantes alimentarios estan desempefando un papel.

Los objetivos principales de la dieta de eliminacién son sanar el intestino y poder
comer una variedad de alimentos integrales. Un plan de alimentacién que incluya
una amplia seleccién de alimentos nutritivos le ayuda a obtener todos los nutrientes
esenciales. Esto es especialmente importante para cualquier persona interesada en
respaldar su salud en general.

Vincular las reacciones alimentarias y los sintomas de salud

Algunas personas sobrellevan sintomas molestos durante mucho tiempo antes

de darse cuenta de que los alimentos pueden estar desencadenandolos. Esto es
particularmente cierto cuando las reacciones alimentarias se retrasan unas horas o
unos dias desde el momento en que se consumid el alimento. Las reacciones tardias
son tipicas en casos de sensibilidad e intolerancia a los alimentos. Esto contrasta
con las alergias alimentarias, que tienden a causar sintomas inmediatamente
después de ingerir un alimento desencadenante.’

Con frecuencia, los alimentos que provocan reacciones adversas son los que se

consumen regularmente, a menudo varias veces al dia, como el trigo, la leche y los
huevos.?* Cuando los alimentos se consumen de forma rutinaria, resulta mas dificil
identificar si estan provocando los sintomas. Si sigue consumiendo alimentos a los
que reacciona, su digestién y su absorcién de nutrientes pueden verse afectadas.®

Algunos alimentos, como el maiz y la soya, no solo se consumen con frecuencia,
sino que suelen estar modificados genéticamente (OMG) y contaminados con
herbicidas téxicos.4® La dieta de eliminacién le da la oportunidad de ver cémo se
siente cuando no incluye esos alimentos en su plan de alimentacién.

Los sintomas de las reacciones adversas a los alimentos abarcan una variedad
de categorias y varian de una persona a otra.” Ademas, el mismo alimento
desencadenante puede causar dolor de cabeza en una persona y diarrea en otra.
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Descripcion general de la dieta de eliminacién

Algunas afecciones en las cuales las reacciones adversas a los alimentos pueden
desempefiar un papel son las siguientes:

* Asma'o"

e Trastornos autoinmunitarios (como ciertos problemas de la tiroides)''3

Sindrome de dolor vesical (cistitis intersticial)'*
¢ Drenaje sinusal crénico’™

¢ Problemas digestivos: dolor abdominal, distensién abdominal, estrefimiento,
diarrea, gases, acidez estomacal, “intestino permeable” (aumento de la
permeabilidad intestinal), nduseas, etc.21¢18

¢ Esofagitis eosinofilica (EoE), un trastorno inflamatorio que puede interferir con
la deglucién’®?"

¢ Fatiga (baja energia)?

¢ Dolores de cabeza y migrafias®

¢ Dolores articulares y musculares??

e Cambios en el estado de &nimo, incluida la depresién??

e |rritaciones cutdneas?*25

Qué esperar de la dieta de eliminacion del IFM

La dieta de eliminacién del IFM consta de dos partes principales: eliminacién

y reintroduccién. La fase de eliminacién generalmente dura un minimo de tres
semanas.? Sin embargo, su profesional de medicina funcional puede ajustar esto
en funcién de factores especificos de su caso. Algunas personas necesitan periodos
de eliminacién méas prolongados.?’ Su cuerpo necesita tiempo para eliminar su
reactividad a los alimentos que desencadenan los sintomas.

Cuando comience la dieta de eliminacién, sus sintomas pueden empeorar durante
unos dias debido a la abstinencia de los alimentos que consume con frecuencia.
La intensidad y el tipo de sintomas de abstinencia varian de una persona a otra.
Algunos ejemplos de sintomas de abstinencia son los cambios en las heces, las
nauseas, los dolores musculares, la fatiga, los cambios de humor y una sensacién
general de malestar.?8%?

Después del periodo de eliminacién, el siguiente paso es volver a introducir

los alimentos de manera personalizada. La reintroduccién consiste en volver a
incorporar un alimento a la vez para observar si ese alimento causa sintomas.
Antes de la reintroduccién, no debe presentar sintomas significativos, para poder
identificar si un alimento reintroducido desencadena una reaccién no deseada.
Su profesional de medicina funcional lo guiara con respecto a cuando iniciar la
reintroduccion.

Si un alimento reintroducido causa sintomas (fisicos, mentales o emocionales), por
lo general se le recomendara evitarlo durante otros tres a seis meses. Transcurrido
ese tiempo, puede intentar volver a introducir el alimento. Una vez que su cuerpo
se haya curado, es posible que descubra que ahora puede comer algunos alimentos
que inicialmente le causaban sintomas. Sin embargo, es posible que necesite evitar
algunos alimentos a largo plazo.
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Caracteristicas de la dieta de eliminacidon

Identifica los desencadenantes alimentarios: La dieta de eliminacién puede ser dtil
para identificar los desencadenantes alimentarios, en particular las sensibilidades

e intolerancias alimentarias. Las reacciones de sensibilidad a los alimentos

pueden retrasarse horas o incluso dias.*® La sensibilidad a los alimentos suele

ser el resultado de un desequilibrio en el sistema digestivo que afecta al sistema
inmunitario. Las intolerancias alimentarias pueden ser el resultado de reacciones a
ciertos compuestos de los alimentos, como la histamina o el glutamato monosédico
(GMS).?" Las intolerancias alimentarias también pueden ocurrir cuando una persona
tiene un bajo contenido de una enzima, como la lactasa para la digestién de la
leche.®

Las alergias alimentarias pueden causar sintomas graves después de una
exposicion a los alimentos, generalmente en cuestién de minutos. Por lo tanto,

las alergias alimentarias suelen ser mas faciles de identificar que otras reacciones
alimentarias.” No debe utilizar la dieta de eliminacién para identificar reacciones
anafilacticas a los alimentos. Ademas, no debe comer un alimento que se le haya
dicho previamente que evite debido a una alergia alimentaria y a reacciones graves,
incluso si el alimento figura en el plan alimenticio de la dieta de eliminacién.

Reduce la inflamacién: Las reacciones alimentarias pueden provocar inflamacién y
dafar la pared intestinal.’”'® El alcohol (incluso en cantidades relativamente bajas)
también puede dafar el revestimiento intestinal.3334 Esto permite el paso de
particulas microscépicas de alimentos, microbios dafinos y toxinas (lo que a veces
se denomina aumento de la permeabilidad intestinal o “intestino permeable”).
Cuando las células del sistema inmunitario del otro lado de la pared intestinal
encuentran estos elementos no deseados, se provoca una inflamacién. Eliminar
los desencadenantes alimentarios y el alcohol de su plan alimenticio tiene como
objetivo disminuir la inflamacién y calmar el sistema inmunitario, lo que podria
reducir las probabilidades de que se produzcan otras reacciones alimentarias.’®??

El revestimiento intestinal esta formado por células que se reemplazan
aproximadamente cada tres dias.® En una sola semana, todas las células

del revestimiento intestinal se descomponen o se desprenden, y una nueva

célula crece para ocupar su lugar. Eliminar los alimentos que desencadenan la
inflamacién y, al mismo tiempo, suministrar al cuerpo alimentos antiinflamatorios y
ricos en nutrientes favorece la salud del tejido intestinal recién formado. El Plan
de alimentacién de la dieta de eliminacién del IFM incluye muchos alimentos
antiinflamatorios nutritivos.

Favorece un microbioma sano: Gran parte de la salud general de una persona
viene determinada por la salud de su tracto digestivo. Una parte importante de las
defensas inmunoldgicas se encuentran en el intestino.3¢% El sistema inmunitario
intestinal monitorea constantemente los alimentos que pasan por el tracto
digestivo. La forma en que responde el sistema inmunitario se ve afectada por

la flora (bacterias y otros microbios) que habita en el intestino.® La flora normal,
también llamada microbioma, ayuda a regular la respuesta inmunitaria.’

Imagen cortesia de 123RF
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Caracteristicas de la dieta de eliminacidon

Imagen cortesia de 123RF

Cuando el intestino esta inflamado, la cantidad de microbios sanos y no saludables
en el microbioma puede variar.*%4' Esto puede afectar al sistema inmunitario y
provocar sintomas no deseados. Proporcionar los nutrientes esenciales necesarios
para su recuperacion es un factor importante que contribuye a la formacién de un
microbioma saludable y a una respuesta inmunitaria sana.*?

Un microbioma intestinal saludable se puede reconstruir comiendo una variedad
de alimentos integrales, especialmente aquellos ricos en proteinas, fitonutrientes
(compuestos vegetales beneficiosos), probiéticos (microbios buenos) y prebisticos
(como fibra y fitonutrientes que nutren a los microbios).*243 Estos alimentos son la
base de la dieta de eliminacién.

Sin lacteos: Los productos lacteos se omiten en la dieta de eliminacién porque se
asocian con frecuencia a reacciones alimentarias. Los productos lacteos también
suelen estar contaminados con antibidticos, hormonas y pesticidas que se utilizan
en la agricultura.*44

La lactosa, el azlcar natural de la leche y otros productos lacteos, puede provocar
gases dolorosos, hinchazén y trastornos digestivos en personas que no tienen
suficiente lactasa, la enzima necesaria para digerir la lactosa. La intolerancia a la
lactosa afecta a méas de la mitad de las personas en todo el mundo, pero es méas
prevalente en algunas regiones (incluidos los Estados Unidos, Asia y Africa) que en
otras.*

Ciertos productos lacteos fermentados (como el yogur griego) y los quesos duros
(como el cheddar) son naturalmente maés bajos en lactosa.#’ Sin embargo, los
productos lacteos también contienen caseina, una proteina de la leche que puede
provocar reacciones adversas.

La leche contiene diferentes tipos de caseina, como la “A1” y la “A2", segun el tipo
de vaca que la produce. Los estudios preliminares sugieren que las personas que
tienen dificultades para digerir la lactosa o la leche pueden ver una disminucién de
algunos problemas digestivos con la leche A2 en comparacién con la leche estandar
(que contiene una mezcla de caseina A1y A2).450 Sin embargo, se necesitan
estudios mas amplios para confirmar un beneficio real. No se permite la leche
animal durante la fase de eliminacién de la dieta. Si lo desea, puede preguntarle a
su proveedor acerca de probar la leche A2 durante la fase de reintroduccién.

La composicién de proteinas, carbohidratos y grasas de la leche de oveja,

cabra y camello varia en comparacién con la leche de vaca.’' Los cientificos estan
estudiando si estas diferencias en las leches animales alternativas podrian provocar
menos trastornos digestivos en algunas personas.>? Desafortunadamente, algunas
personas también pueden experimentar sintomas al consumir leche animal que no
sea de vaca.>® No se permite la leche de vaca ni las leches animales alternativas
durante la fase de eliminacién de este plan alimentario. Solo los sustitutos no
lacteos de la leche, como la leche de coco o de arroz, se incluyen en la dieta de
eliminacion.
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Caracteristicas de la dieta de eliminacion

Sin gluten: El gluten es una familia de proteinas que se encuentran en los
cereales comunes (cebada, centeno y trigo) y en los productos elaborados

a partir de ellos (pan, cereales, galletas, pasta, etc.). El gluten se asocia con
frecuencia con reacciones alimentarias, por lo que se omite de la dieta de
eliminacién. Esto incluye eliminar las fuentes “ocultas” de gluten, como
algunas salsas, aderezos y sopas. Es fundamental leer los ingredientes de los
alimentos envasados. (Nota: Si planea hacerse una prueba para detectar la
enfermedad celiaca o la sensibilidad al gluten no celiaca, debe consumir gluten
en las semanas previas a la prueba.>* Consulte a su proveedor para obtener
més informacién).

El gluten puede provocar sintomas digestivos o no digestivos.>5¢ Las
proteinas del gluten llamadas gliadinas pueden desencadenar una reaccién
del sistema inmunitario que descompone las células del intestino delgado
que absorben los nutrientes.” Los cientificos estan estudiando cémo esta
degradacién promueve el aumento de la permeabilidad intestinal y podria
contribuir a la sensibilidad alimentaria, a otros problemas digestivos y a las
enfermedades autoinmunitarias.5®%°

Los componentes del trigo ademas del gluten, incluidos los carbohidratos
mal absorbidos llamados fructanos, también pueden causar sintomas
intestinales.®®¢’ Ademas, el trigo a menudo se rocia con glifosato, uno de

los herbicidas més utilizados en todo el mundo.84? Los estudios preliminares
sugieren que el glifosato podria alterar el microbioma intestinal y promover la
inflamacién 6365

Los productos lacteos y los cereales excluidos de la dieta de eliminacién se
muestran en la siguiente tabla. Verifique también estos articulos en las listas de
ingredientes de los productos.

Productos lacteos Cereales (que contienen gluten)

¢ Mantequilla e Cebada

e Queso (todos) e Bulgur

e Crema e Centeno

e Crema para batir e Seitan (sustituto de carne a base de
e Helados gluten)

o Kéfir e Triticale

e Leche e Trigo (farro, kamut, espelta y todas
e Crema agria las demés variedades)

e Yogur
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Caracteristicas de la dieta de eliminacidon

Fitonutrientes para la salud intestinal: La dieta de eliminacién incluye una variedad
de verduras y frutas coloridas, que contienen potentes fitonutrientes que favorecen
la salud. Por ejemplo, los fitonutrientes pueden ayudar a proteger la salud de las
células del intestino.t¢7

Reduce la carga téxica: La dieta de eliminacién fomenta el consumo de alimentos
organicos para disminuir la carga téxica del organismo. También fomenta las
fuentes de proteinas animales alimentadas con pasto, criadas en pastizales y criadas
en libertad, ya que tienen un contenido mas alto de grasas omega-3 saludables que
sus homdlogos alimentados con maiz y en jaulas.®®¢? Comer productos orgénicos
puede ayudar a reducir la exposicién a los colorantes, saborizantes, edulcorantes y
conservantes artificiales, junto con los pesticidas y otros productos quimicos.”%”!

La eliminacién de las toxinas que ya estan presentes en su cuerpo también

es importante. Se necesitan muchos nutrientes diferentes para promover la
desintoxicacién. La escasez de cualquiera de ellos podria tener como consecuencia
el aumento de la carga téxica. El consumo de alimentos vegetales integrales
favorece la regularidad digestiva y ayuda a reducir la carga téxica general del
cuerpo.’?73 Beber mucha agua también es importante para eliminar las toxinas.”

La carga toxica de una persona es el resultado de tres factores principales:”®

1. Genética: Los genes influyen en la forma en que el organismo elimina las
toxinas.

2. Toxinas: La exposicién a las toxinas varia segun la dieta, el estilo de vida, el
trabajo y el lugar donde vive.

3. Dieta: Los alimentos integrales ricos en fibra respaldan la capacidad del cuerpo
para eliminar las toxinas.

No hay restriccidn caldrica: La pérdida de peso no es un objetivo de la dieta de
eliminacién. Puede haber (o no) una pérdida de peso a medida que el cuerpo
comienza a sanar. Aunque el seguimiento de la ingesta de alimentos es Util,

no es necesario contar las calorias cuando se sigue la dieta de eliminacién. Sin
embargo, es esencial consumir solo los alimentos que aparecen en el plan de
alimentacién durante la fase de eliminacién. Puede usar el Registro de estilo de
vida, alimentacién y nutricién para llevar un registro de lo que come, lo que puede
ser Gtil cuando hay sintomas no resueltos. A veces, los ingredientes ocultos son los
culpables.

Promueve la conciencia corporal en relacion con los alimentos: Tras la fase de
eliminacién de la dieta (cuyo objetivo es minimizar o eliminar los sintomas), usted
realizara un “desafio” con ciertos alimentos durante la fase de reintroduccién.
Esto ayuda a identificar los desencadenantes alimentarios que pueden causar

los sintomas.”® Muchas personas adquieren una mayor conciencia de cémo los
hacen sentir determinados alimentos. Ademas, a medida que se reincorporan
cuidadosamente los alimentos en el plan de alimentacién, usted puede relacionar
los sintomas experimentados antes de la dieta de eliminacién con alimentos
especificos. Los cambios en la dieta también pueden contribuir a un cambio en el
sentido del gusto.”’.78
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QRCTERISTIC4 ¢
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Un recorrido por el plan de alimentacién

El Plan de alimentacién de la dieta de eliminacién ofrece un panorama de los
alimentos que estan disponibles para elegir cada dia.

Para tener éxito con la dieta de eliminacién, es muy importante saber qué
alimentos evitar y qué alimentos se pueden comer. La siguiente tabla es un
resumen. Su proveedor de medicina funcional puede ayudarlo con cualquier
personalizacién necesaria para su situacién individual.

Alimentos a evitar Alimentos a comer

e Alcohol e Alternativas a los lacteos
e Carne de res ¢ Pescado
e Chocolate e Frutas (solo las que figuran en el plan de alimentacién)
e Café, refrescos, bebidas energéticas, té (negro, verde, azul, e Carnes de caza
blanco) e Cereales integrales sin gluten (amaranto, trigo sarraceno,
e Maiz mijo, avena*, quinoa, arroz, teff, etc.)
® Productos lacteos e Aceites saludables
¢ Huevos e Té de hierbas (sin cafeina)
e Cereales que contienen gluten (todas las variedades de * Legumbres (excepto soya y mani)
cebada, centeno, trigo) * Frutos secos (excepto mani)
e Mani (cacahuate) ¢ Aves de corral
e Cerdo * Semillas
e Carnes procesadas * Vegetales
e Mariscos
* Soya y sus productos derivados
e Azlcar refinada (azucar blanca, jarabe de maiz de alta
fructosa, azlcar morena, sacarosa, etc.

*Si come avena, busque la que esté certificada como libre de gluten. Es posible que algunas personas con enfermedad celiaca tampoco puedan comer avena certificada
sin gluten, por ejemplo, debido a la presencia de otras proteinas molestas.”’ Siga los consejos de su médico sobre si debe incluir u omitir la avena.

Proteinas

La proteina es la piedra angular de una nutricién éptima. Desempefia mdltiples
funciones en el cuerpo, entre ellas, ayuda a mantener niveles saludables de aztcar
en sangre.® Ademas, el cuerpo no puede eliminar eficazmente las toxinas sin
aminoacidos. Estos componentes basicos de las proteinas se unen a las toxinas del
higado y ayudan al cuerpo a eliminar los compuestos no deseados.” Por lo tanto,
es muy importante incluir algo de proteina en las comidas y los refrigerios.

Es posible que note que algunas de sus fuentes de proteinas habituales, como la
carne de res y cerdo, se omiten en la dieta de eliminacién. La carne de res y cerdo
son las carnes rojas mas consumidas en el mundo.?' Desafortunadamente, mas del
95 % de los animales que se utilizan para la carne en los Estados Unidos comen
cultivos transgénicos.®2 Otros paises también suelen utilizar cultivos transgénicos
para alimentar a los animales.8% Otro motivo de preocupacién es que las toxinas
ambientales inflamatorias se encuentran con frecuencia en las carnes rojas
cultivadas de forma convencional, particularmente en la grasa.®%
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Un recorrido por el plan de alimentacién

La dieta de eliminacién incluye varias fuentes alternativas de proteinas

animales y vegetales. Al igual que con las otras categorias de alimentos, la calidad
es importante. Las proteinas de alta calidad incluyen fuentes magras, criadas

en pastizales, alimentadas con pasto, organicas y no transgénicas. Las opciones
de proteina animal incluyen aves de corral (pollo, gallina de Cornualles, pavo),
bisontes, corderos y animales de caza silvestre, como ciervos y alces (venado).

Otras opciones de proteinas de la dieta de eliminacién incluyen el pescado con
bajo contenido de mercurio, como el fletan, el arenque, el salmén y las sardinas.
Se prefieren las opciones de pescado sostenible capturado en el medio silvestre.®
Los mariscos se omiten de la dieta de eliminacién, ya que a menudo estéan
contaminados con toxinas, especialmente cuando se crian en piscifactorias.?”:8

Las opciones de proteinas vegetarianas incluyen legumbres, lentejas, guisantes,
espirulina y proteinas en polvo seleccionadas (cafiamo, guisantes y arroz).?? Revise
los ingredientes de las proteinas en polvo para ver si se les ha agregado algo,
especialmente las que no estan permitidas en la dieta de eliminacién (como el
azucar y el chocolate, incluido el cacao o la cocoa).

Legumbres

Las legumbres, como los frijoles y las lentejas, son una fuente nutritiva de
proteinas y carbohidratos complejos. Estos nutrientes promueven la sensacién
de saciedad y ayudan a controlar el azticar en sangre en comparacién con los
carbohidratos refinados como el arroz blanco o el pan.?>-2

Intente comer al menos una porcién de legumbres al dia, por ejemplo, en sopa o
ensalada. Ademas, disfrute de los frijoles cocidos y las salsas de legumbres como
el hummus. Si no estd acostumbrado a comer legumbres, aumente su consumo
gradualmente para que su sistema digestivo tenga tiempo de adaptarse. Por
ejemplo, comience rociando una cucharada de garbanzos sobre una ensalada de
hojas verdes.

Alternativas a los lacteos

Puede elegir entre varias alternativas a la leche de vaca en este plan de
alimentacién, principalmente en forma de “leche” hecha de frutos secos y semillas.
Los sustitutos de los productos lacteos, como la leche de almendras, coco, linaza

o avellanas, suelen contener edulcorantes o espesantes afiadidos (como la goma
xantana). Lea las listas de ingredientes para evitar los aditivos que podrian provocar
una reaccion.

La dieta de eliminacién también incluye alimentos fermentados como el kéfir de
coco sin azlcar y el yogur de coco debido a su contenido de probiéticos, que
pueden favorecer la salud intestinal y la salud en general.”® Dicho esto, algunas
personas que consumen alimentos fermentados, incluso si no son lacteos como el
kéfir de coco, pueden notar molestias digestivas u otros sintomas. Si esto es cierto
en su caso, hable con su profesional de medicina funcional, quien puede ayudarlo a
identificar la causa de origen.

Imégenes cortesia de 123RF
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Un recorrido por el plan de alimentacién

Frutos secos y semillas

Por lo general, se recomienda comer un pufiado pequefio de frutos secos y semillas
al dia.?*% El consumo regular de frutos secos puede ayudar a reducir el riesgo de
enfermedad cardiaca.?®?” Muchos frutos secos y semillas estéan incluidos en la dieta
de eliminacién. Se prefieren las nueces y semillas crudas o tostadas en seco, sin sal.

Se pueden agregar nueces y semillas a las comidas para aumentar los nutrientes y
el sabor. Espolvoree frutos secos y semillas sobre ensaladas y platos de verduras o
cdmalos como tentempié. Las semillas de linaza y cafiamo pueden molerse y
mezclarse en batidos o espolvorearse en ensaladas. Las mantequillas de frutos
secos como la de almendras, anacardos y el tahini (mantequilla de semillas de
sésamo) pueden usarse como condimento, untarse en frutas o esparcirse sobre
verduras.

Muchas personas son alérgicas o sensibles a los frutos secos. Su profesional de
medicina funcional puede recomendarle una versién modificada de este plan de
alimentacion si tiene o sospecha que tiene alergias o sensibilidades a los frutos
secos.

Grasas y aceites

Se puede utilizar una gran seleccién de grasas y aceites para aderezos caseros de
ensaladas y para cocinar mientras sigue la dieta de eliminacién. Entre las opciones
se encuentran grasas y aceites liquidos minimamente refinados, prensados en frio,
organicos, sin OMG, ya que son los de mejor calidad. Se recomienda consumir
regularmente estas grasas de alta calidad para ayudar a controlar la inflamacién,
que es importante para la salud intestinal.?®%?

El aceite de oliva extra virgen es una opcién excelente. Los estudios sugieren
que el aceite de oliva virgen extra favorece la salud del corazén y el higado.100-104
Los componentes beneficiosos del aceite de oliva también se encuentran en las
aceitunas enteras, que se incluyen en esta categoria del plan alimenticio.'%

Otra grasa de alta calidad que forma parte de la dieta de eliminacién es el aceite
de aguacate. A diferencia de muchos otros aceites vegetales que se extraen de las
semillas, el aceite de aguacate se extrae del propio fruto. Ademas de ser una buena
fuente de grasa saludable, los aguacates y sus aceites son ricos en nutrientes y
antioxidantes.'06: 107

El aceite de sésamo se incluye en la dieta de eliminacién para apoyar la funcién
hepética y ayudar a proteger contra la inflamacién.% 19 Otros aceites incluidos en
la categoria de grasas y aceites incluyen el aceite de almendras, el aceite de linaza,
el aceite de semillas de cafiamo y el aceite de nuez, entre otros.

Imagen cortesia de 123RF
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Iméagenes cortesia de 123RF

Si quiere incluir grasas sélidas en la dieta de eliminacidn, el ghee o mantequilla
clarificada es una buena opcién si no tiene alergia a la leche.’ Si bien el ghee es
técnicamente un producto lacteo, la mayoria de los componentes potencialmente
problematicos como la caseina (proteina de la leche) y la lactosa (aztcar de la leche)
se eliminan durante el proceso de fabricacién, dejando la grasa casi pura.'" 112 Eljja
manteca orgénica obtenida de vacas alimentadas con pasto.

La leche de coco enlatada (normal o baja en calorias) se incluye en la categoria
“Grasas y aceites” de la dieta de eliminacién porque es predominantemente una
fuente de grasa. La mayoria de las latas de metal estan revestidas con una sustancia
quimica llamada bisfenol A (BPA). Por lo tanto, busque latas sin BPA cuando compre
leche de coco enlatada. Como alternativa, compre leche de coco en caja. La leche
de coco en caja tiende a ser significativamente mas baja en grasa y se la clasifica
como una “alternativa a los lacteos” en la dieta de eliminacién.

Las grasas y los aceites liquidos se pueden dafiar con la exposicion al calor, la

luz y el oxigeno. Los aceites liquidos deben guardarse en recipientes de cristal
tintado (no de plastico) cerrados herméticamente y en un lugar fresco y oscuro.
No deben guardarse cerca de los fogones y deben desecharse si huelen a rancio.

Verduras sin almidoén y con almidén

La dieta de eliminacién hace hincapié en comer muchos vegetales coloridos,
preferentemente orgénicos. Lo ideal es comer al menos nueve porciones de
alimentos vegetales coloridos y ricos en fitonutrientes al dia, principalmente
verduras.

Las verduras cruciferas son una opcién fantastica durante la dieta de eliminacién.
Las verduras cruciferas, que incluyen el brécoli, la coliflor, la col, el kale, la

col china y la ricula, contienen nutrientes que favorecen los sistemas de
desintoxicacién del cuerpo.’3115

También debe tratar de comer un “arcoiris de colores” todos los dias. Las verduras
coloridas aportan una gran variedad de beneficios para la salud. Mientras que

las plantas de colores mas oscuros por lo general tienen un alto contenido de
fitonutrientes, incluso las verduras de la familia de las blancas y tostadas son
saludables y nutritivas.'é 117

Frutas

Las frutas ricas en fitonutrientes pueden ayudar a proteger las células de la
inflamacién.’® Comer una fruta es una buena opcién cuando se quiere algo

dulce. Es mejor comer fruta junto con un poco de proteina, como frutos secos o
mantequilla de frutos secos, para compensar cualquier posible aumento de aztcar
en sangre."?
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La fruta puede ser fresca o congelada, pero evite la fruta con edulcorantes
afadidos. De vez en cuando se pueden comer pequeiias cantidades de

fruta desecada sin azticar. Cémprela en una tienda o prepare su propia fruta
deshidratada. Al igual que con las verduras, compre fruta organica siempre que sea
posible.

La dieta de eliminacién incluye una amplia gama de frutas nutritivas, como
manzanas, moras, arandanos, kiwis, semillas de granada, fresas y frambuesas. Estos
son algunos de sus posibles beneficios:

¢ Las manzanas contienen fitonutrientes que pueden ayudar a controlar la
inflamacién y respaldar la salud de los vasos sanguineos.'?® 12! Las manzanas

se pueden comer crudas o guisadas con canela para darle mas sabor.

* Las bayas contienen compuestos antiinflamatorios. Pueden ser especialmente
Gtiles para respaldar la salud del cerebro y el corazén.'22124

e El kiwi se asocia con una mejor digestién y deposiciones saludables.'?5127 E|
kiwi es especialmente rico en fibra si se come con piel.

® Segun los estudios, las granadas estan relacionadas con beneficios
antiinflamatorios y para la salud del corazén.'28. 12

Las frutas citricas también estan incluidas en la dieta de eliminacién. Sin embargo,
su profesional de medicina funcional puede recomendarle que evite temporalmente
estas frutas en casos de sensibilidad presunta o conocida.

Cereales sin gluten

Los cereales integrales sin gluten estan permitidos en la dieta de eliminacién, ya
que proporcionan fibra y fitonutrientes.'® Estos componentes pueden contribuir a
los beneficios antiinflamatorios asociados con los cereales integrales.’3" 32 Algunos
ejemplos comunes de cereales integrales sin gluten son el amaranto, el arroz
integral, el trigo sarraceno (kasha), el mijo, la quinoa, el sorgo y el teff.

La contaminacién por gluten es un problema con la avena y, posiblemente, con
otros cereales sin gluten cuando esos cereales se cultivan cerca del trigo, el
centeno o la cebada.’3 La contaminacién también es un riesgo cuando los cereales
sin gluten y los que contienen gluten se transportan y procesan con el mismo
equipo. Cuando compre avena, busque en el envase el sello que certifica que no
contiene gluten. Péngase en contacto con el fabricante si el paquete no esta claro.
Esto es especialmente importante para las personas con enfermedad celiaca y otras
personas que son muy sensibles al gluten.'3*

Bebidas

Es importante beber abundante agua limpia y filtrada a lo largo del dia. La
hidratacién favorece el metabolismo y las deposiciones regulares.’> '3 La ingesta
adecuada de agua también se ha relacionado con efectos positivos en el estado de
animo, la energia y la funcién cerebral.'37-140

Imagen cortesia de 123RF
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Ademas del agua filtrada, tiene otras buenas opciones para consumir liquidos,
como los caldos (de vegetales y huesos) con bajo contenido de sodio, las sopas de
carne y otras bebidas descafeinadas, como los jugos de verduras frescas, crudas y
prensadas en frio. Los tés de hierbas (si no contienen cafeina) también estan
permitidos en la dieta de eliminacién. A algunas personas les gusta beber una
simple taza de agua caliente con un chorrito de jugo de limén fresco.

Si estd acostumbrado a agregar crema a ciertos tés de hierbas, como el de menta o
rooibos, evite las cremas no lacteas. Estas cremas altamente procesadas contienen

azlcares refinados y grasas no saludables. En su lugar, utilice un sustituto no lacteo
de la leche, como la leche de almendras o de coco.

También se deben eliminar tanto los refrescos normales como los endulzados
artificialmente. Intente sustituirlas por agua gasificada con rodajas de limén, o con
un chorrito de agua de coco.

Especias y condimentos

Las hierbas y especias son excelentes opciones mientras se sigue la dieta

de eliminacién, ya que proporcionan una variedad de compuestos vegetales
beneficiosos y afladen sabor a las comidas. Por ejemplo, la ciircuma se asocia con
beneficios antiinflamatorios y analgésicos.'#'143 El jengibre se ha utilizado en todo
el mundo para respaldar la salud debido, en parte, a su relacién con los beneficios
para la salud digestiva.14 145

La mayoria de los condimentos en las tiendas no estan permitidos en la dieta

de eliminacién porque normalmente contienen aditivos como edulcorantes y
conservantes. Muchos condimentos se elaboran con soya, que también se evita

en la dieta de eliminacién. Con algunos ingredientes aprobados, puede hacer
versiones caseras de algunos condimentos, como el kétchup, la salsa barbacoa y el
aderezo para ensaladas.

Se permiten las mostazas embotelladas (de Dijon, molidas a la piedra, etc.)
elaboradas sin azlcares afadidos. Se permiten la mayoria de los tipos de vinagre,
como el de sidra de manzana, el balsémico (sin azicar agregado), el blanco
destilado, el de ciruela ume y el vinagre de vino tinto o blanco. Sin embargo,
incluso estos condimentos deben usarse con moderacién.

El vinagre de malta no esta incluido en la dieta de eliminacién porque esta hecho
de cebada (un grano que contiene gluten) y no se destila para eliminar el gluten. El
vinagre de arroz asiatico se puede hacer con una mezcla de granos, asi que revise la
etiqueta para ver si no contiene gluten.

Imagen cortesia de 123RF
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Informacioén sobre el chocolate

El cacao (y la cocoa, término que a veces se usa para las formas minimamente
procesadas del grano de cacao) tiene beneficios en una dieta por lo demas
saludable. Sin embargo, todos los productos de cacao (como el chocolate caliente y
el chocolate) suelen excluirse de la dieta de eliminacién debido a su contenido

de cafeina y azlcar. Su profesional de medicina funcional puede brindarle mas
orientacién sobre el chocolate.

Informacion sobre los edulcorantes

Los siguientes edulcorantes, en cantidades muy pequefas, son generalmente
aceptables en la dieta de eliminacién: jarabe de arroz integral, melaza negra, jarabe
de arce puro, miel cruda, azticar de coco, néctar de agave, extracto puro de fruta
de monje y stevia. La cantidad total de edulcorantes permitidos no debe superar
las tres cucharaditas diarias. Tenga en cuenta que el extracto puro de hoja de stevia
(sin aditivos ni rellenos) es un edulcorante de alta intensidad que no requiere mas
que una pizca para obtener la maxima dulzura.

Qué no usar: Los edulcorantes artificiales (como la sucralosa, la sacarina, el
acesulfamo Ky el aspartamo), el aziicar de mesa y otros edulcorantes procesados
no estén recomendados en este programa. Los edulcorantes artificiales pueden
interferir con el control del apetito y pueden no reducir la preferencia por los
alimentos endulzados.# 147

Muchos edulcorantes, como el jarabe de maiz con alto contenido de fructosay la
dextrosa, derivan principalmente del maiz, que esté eliminado en este programa.
Los edulcorantes derivados del maiz y el aztcar elaborado a partir de la remolacha
azucarera suelen estar modificados genéticamente (OMG).82 Ademas, el jarabe

de maiz con alto contenido de fructosa puede causar problemas de intolerancia
en algunas personas debido a la dificultad para absorber grandes cantidades de
fructosa.™®

Los estudios han relacionado una mayor ingesta de aztcar con méas sintomas
intestinales en personas con el sindrome de intestino irritable (SII).’# 150 La ingesta
elevada de azticar también puede contribuir a un aumento no deseado de la
permeabilidad intestinal.’>" 152

Imagen cortesia de 123RF
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Como obtener los nutrientes que necesita

Como ya se menciond, la dieta de eliminacién es una dieta a corto plazo. Una de las
principales razones es que cuando se excluyen muchos alimentos, especialmente
durante mucho tiempo, se corre un mayor riesgo de sufrir una deficiencia
nutricional. Encontrar fuentes dietéticas alternativas de nutrientes es especialmente
importante si descubre que necesitara omitir un alimento a largo plazo. Sin
embargo, incluso durante la breve fase de eliminacién, puede hacer un mayor
esfuerzo para obtener los nutrientes que podria no consumir.

Los siguientes son algunos ejemplos de nutrientes que pueden ser més dificiles de
obtener si se omiten los alimentos basicos comunes, junto con fuentes alternativas
de nutrientes. Consulte a su profesional de medicina funcional para obtener
orientacién adicional.

Alimento omitido Fuentes alternativas de nutrientes

Leche/productos e Calcio: brécoli, garbanzos, kale, sardinas’>3 154

lacteos ¢ Riboflavina: champifiones, aves de corral, quinoa,
salmaén155: 156

¢ Yodo: mariscos, algas marinas, sal yodada'5’

Trigo e Vitaminas B: amaranto, trigo sarraceno, quinoa'>®

Carne de res o cerdo | ® Hierro: aves de corral, mariscos, caza silvestre,
legumbres'>?

Huevos e Vitamina A (incluido el betacaroteno): aceite

de higado de bacalao, zanahorias, espinacas,
batata'¢0. 161
e Biotina: salmén, semillas de girasol'6?
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Las siguientes son sustituciones para los momentos en los que desea
un determinado alimento o ingrediente, pero necesita evitarlo
mientras sigue la dieta de eliminacion.

Cuando quiera esto... ...consuma esto

queso

Leche (para cereales o malteadas), yogur,

Sustitutos de leche de almendras, coco, semillas de linaza, avellanas, cahamo,
avena (certificado sin gluten), arroz o semillas de girasol sin aztcar; yogur de
coco o kéfir sin azicar. Lea las etiquetas para asegurarse de que los sustitutos no
contengan lactosa ni leche.

Cereal caliente

Avena certificada sin gluten o avena cortada al acero, cereales de arroz, granos
de trigo sarraceno, copos de quinoa o avena cocida con manzana, canela y
amaranto*

Cereal frio

Arroz y mijo inflados, arroz integral crujiente y cereales de amaranto (si estan
etiquetados como sin gluten). Tenga en cuenta que el maiz se usa con frecuencia
en alimentos sin gluten, como los cereales.

Pan, galletas o pasta

Panes, galletas o pastas sin gluten elaborados con harinas alternativas, como
amaranto, frijoles, arroz integral, trigo sarraceno, yuca, mijo, avena, papa,

quinoa, sorgo, tapioca y teff. Revise las etiquetas para asegurarse de que los
alimentos no contengan gluten y estén hechos con edulcorantes aceptables.

Pan rapido Pudin de semillas de chia y compota de manzana*, panqueques de avena y
calabaza*

Rebozado Muela cualquier galleta o pan sin gluten permitido, o use harina de almendras (u
otra harina/producto de frutos secos), semillas de chia molidas, copos de coco
sin azucar o harina de coco

Huevos Sustituto de huevo vegano comprado en la tienda o mezcle 1 cucharada de

harina de linaza o chia en una licuadora con Vs de taza de agua y deje que
espese durante unos minutos.

Mantequilla de mani

Mantequilla de frutos secos o semillas, elaborada con almendras, anacardos,
avellanas, macadamias, nueces, semillas de calabaza o sésamo (tahini).

Helados

Varias marcas de postres congelados a base de arroz o coco; lea atentamente las
etiquetas para ver si contienen edulcorantes aceptables.

Bebidas carbonatadas

Agua mineral o gasificada, mezclada con un chorrito de limén o lima, o con una
pequeiia cantidad de su jugo favorito (% de agua, ¥ de jugo); agua filtrada o
purificada con rodajas de limén o lima; agua de coco sin endulzar.

Café, té

Té de hierbas (sin cafeina)

Mantequilla o margarina

Aceite de coco o ghee (mantequilla clarificada)

Azicar/edulcorantes

Néctar de agave, melaza negra, sirope de arroz integral, azticar de coco, arce
puro sirope, miel cruda, stevia, extracto puro de fruta del monje, mantequilla de
manzana sin azucar.

Condimentos

Vinagres (excepto el vinagre de malta); hierbas y especias, como sal, pimienta,
albahaca, algarroba, canela, comino, eneldo, ajo, jengibre, mostaza, orégano,
perejil, romero, estragdn, tomillo, circuma, etc. No olvide leer las etiquetas. La
mostaza embotellada, por ejemplo, a veces contiene gluten debido al uso de

vinagre de malta.

*Las recetas marcadas con un asterisco estan disponibles en el folleto Dieta de eliminacién: planificador semanal y recetas del IFM.
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Proceso de reintroduccion de los alimentos

Para identificar los posibles desencadenantes alimentarios, vuelva a introducir cada
alimento omitido durante la fase de eliminacién de uno en uno, generalmente cada
tres dias. Su proveedor de medicina funcional puede indicarle cuando comenzar
este proceso. Es importante que no presente sintomas significativos antes de
iniciar la reintroduccién de alimentos. Esto le ayudara a identificar si un alimento de
prueba desencadena los sintomas.

1. Elija un alimento de prueba. El primer dia de la fase de reintroduccién, elija un
alimento de prueba que haya sido excluido durante la fase de eliminacién. No
es necesario volver a introducir los alimentos en un orden determinado.

2. Coma el alimento de prueba. Puede comer hasta 2 o 3 porciones del alimento
de prueba el primer dia. Esté atento a la reacciéon el primer dia y los dos dias
siguientes (un total de 72 horas). Durante esos tres dias, registre cualquier
sintoma en Reintroduccién de alimentos - Registro de sintomas (disponible
a través de su profesional de medicina funcional). Vuelva a introducir solo un
alimento nuevo a la vez.

3. Realice el desafio con otro alimento. Si no hay ninguna reaccién al alimento
durante el periodo de tres dias, mantenga ese alimento en su plan de
alimentacién y vuelva a introducir un segundo alimento el dia 4. Al igual que
hizo con el primer alimento de la prueba, esté atento a cualquier sintoma
ese dia y los dos dias siguientes. Si no hay ninguna reaccién, mantenga
ese alimento en su dieta y pruebe el tercer alimento de desafio, y asi
sucesivamente.

Si sospecha que un alimento puede estar causando sintomas, pero no esta seguro,
deje de comerlo inmediatamente, espere hasta que los sintomas desaparezcan y
vuelva a introducir el siguiente alimento. Después de probar todos los alimentos
probleméticos, vuelva a probar el alimento sospechoso siguiendo el mismo
procedimiento que se acaba de describir.

Imagen cortesia de 123RF
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Alimentos/grupos

Alimentos para reintroducir

Para cada alimento que excluyé de la dieta de eliminacién, identifique y pruebe
una forma pura que no contenga aditivos ni ingredientes que haya eliminado, como
azlcar o conservantes. Los siguientes son ejemplos del tamafio promedio de las
porciones de algunos de los alimentos que puede intentar reintroducir.

Cebada, centeno (gluten)*

Alimentos de provocacién (ejemplos) y promedio del tamafio de la porcién

Cereales de centeno o cebada cocidos: %2 taza de galletas 100 % de centeno: 2-3
galletas

Maiz Granos de maiz frescos o congelados: 2 taza o 1 mazorca pequeiia
Lacteos Leche (descremada, 1 %, 2 % o leche entera): 1 taza

Queso (cualquier queso de leche entera, sin aditivos): 1 onza
Huevos Hervidos duros o blandos o escalfados: 2 huevos®

Mani (cacahuate)

Mani crudo o tostado en seco: % de taza de frutos secos
Mantequilla de cacahuete hecha solo con mani 100 %: 2 cucharadas

Carne de cerdo o ternera

Carne cocida, excepto en cacerola: 3-6 onzas

Mariscos

Realice el desafio con cada tipo de marisco por separado: 3-6 onzas

Soya

Edamame: 2 taza
de leche de soya: 1 taza
de tofu, tempeh: V2 taza

Trigo (gluten)

Cereal integral 100 % caliente cocido: %2 taza de fideos 100 % integrales: 1 taza

*No es inusual reaccionar al trigo, pero no a otros cereales que contienen gluten (centeno y cebada).
TSu médico puede sugerirle que pruebe primero las yemas de huevo y luego el huevo entero con la clara.

Consejos para seleccionar los alimentos del desafio

Reintroduzca alimentos simples en lugar de alimentos complejos con varios
ingredientes. Por ejemplo, pruebe los fideos espaguetis, no la pizza ni la lasafia,
que contienen productos lacteos (queso) y trigo o gluten. Del mismo modo, pruebe
la leche, no el helado, que probablemente contenga edulcorantes, huevos, soya u
otros ingredientes que tendra que probar por separado.

El chocolate también puede ser dificil de probar, ya que a menudo se hace con
azlcar y lecitina de soya. Las semillas de cacao crudo sin aztcar son una de las
formas de chocolate més simples que podrias probar en el desafio. O prepare
chocolate caliente con cacao en polvo sin azicar y una alternativa a la leche y un
edulcorante permitidos.

No pruebe una bebida de moca que contenga café y chocolate, o una bebida de
café que contenga lacteos (leche o crema). En cambio, elija café negro natural para
el desafio.
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Después de completar la prueba inicial de todos los alimentos que se excluyeron
durante la dieta de eliminacién, también puede ser til probar alimentos
individuales dentro de un grupo de alimentos para identificar si hay sensibilidad a
ciertas formas del alimento.

Por ejemplo, dentro del grupo de los lacteos, pruebe el queso de leche de vaca,
de oveja y de cabra. El yogur y la mantequilla pueden tolerarse a menudo, pero

la leche no. En la categoria de trigo, pruebe los productos de trigo germinado, la
espelta, el emmer/farro, el einkorn y otras formas antiguas de trigo o masa madre
(si no tiene la enfermedad celiaca ni intolerancia al gluten).

Consulte a su profesional de medicina funcional si tiene dudas al reincorporar
alimentos.

Reacciones a alimentos del desafio

Deje de comer cualquier alimento que le produzca una reaccién negativa
evidente. Su Reintroduccién de alimentos — Registro de sintomas tendra un
valor incalculable para ayudar a identificar los alimentos probleméticos. El registro
enumera los siguientes tipos de sintomas que pueden aparecer durante un desafio
alimentario:163-165

¢ Funcién digestiva/intestinal (como dolor abdominal, distensién abdominal,
estrefiimiento, diarrea, gases, etc.)

e Dolores articulares o musculares

¢ Presién/dolor de cabeza

e Congestién nasal o toracica (como dolor sinusal o secrecién nasal)

¢ Funcién renal o vesical

* Piel (como erupciones cutaneas, picazén, rubor o brotes)

¢ Nivel de energia (como fatiga)

® Suefio (como el insomnio)

¢ Otros sintomas (como cambios de humor, ansiedad, problemas de
concentracién, pulso acelerado o cambios en la presion arterial)

Si ciertos alimentos provocan claramente sintomas, evitelos durante otros tres
a seis meses. Durante este tiempo, su profesional de medicina funcional puede
recomendarle alimentos medicinales o suplementos nutricionales que ayuden a
recuperar su salud.
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Consejos utiles

Planifique para tener éxito: Compre los alimentos que necesitara con anticipacién.
Asegurese de que cada alimento que compre esté en el Plan de alimentacién de
la dieta de eliminacién. Si tiene alimentos en casa que lo puedan tentar, guardelos
fuera de la vista o dénelos, si es posible.

Lea las listas de ingredientes de todos los alimentos envasados: Pida a su
profesional de medicina funcional el folleto de IFM sobre Alérgenos alimentarios
ocultos, que enumera las fuentes menos obvias de alimentos e ingredientes

que debe evitar. Si un alimento no esta en el Plan de alimentacién de la dieta de
eliminacién, no lo coma. Si no esta seguro, pregunte a su profesional de medicina
funcional.

No pase hambre: Agregue mas verduras y frutas u otros alimentos permitidos
a su menu segln sea necesario. El menu necesita que lo personalice segln sus
preferencias. Si se siente abrumado con la planificacién de las comidas, solicite
asesoramiento a su médico.

Coma con regularidad: Comer a intervalos regulares durante el dia ayudara a
mantener estable el azticar en sangre. Coma los tentempiés sugeridos cuando
tenga hambre o antojos. Tenga a mano un aderezo para ensaladas casero para
preparar una ensalada rapida para el almuerzo.

Cene en casa: Por lo general, no se recomienda comer afuera, ya que es dificil
conocer todos los ingredientes de una comida. También es mejor evitar viajar
durante este tiempo. Seguir la dieta de eliminacién mientras estés de viaje puede
ser dificil. Si tiene que hacer un viaje, planifique sus comidas y lleve alimentos que
se puedan trasladar bien. Busque una suite de hotel con cocina.

Seleccione alimentos organicos: Siempre que sea posible, escoja alimentos
frescos y frutas y verduras orgénicas para reducir la ingesta de residuos quimicos y
pesticidas. Lave muy bien las frutas y verduras.

Compre aceites prensados en frio: Los aceites prensados en frio se extraen de

su fuente a temperaturas cuidadosamente controladas y sin productos quimicos.
Esto da como resultado un aceite mas nutritivo y de mayor calidad.’® Solo tenga
en cuenta que los aceites prensados en frio pueden contener proteinas que causan
alergias, ya que no estan refinados.’®’

Abandone la cafeina gradualmente: Las bebidas que contienen cafeina, como el
café, el té normal (sin hierbas), las bebidas energéticas y los refrescos, no estan
incluidas en la dieta de eliminacién. La abstinencia de cafeina puede provocar
sintomas desagradables, como dolores de cabeza e irritabilidad.'® Los sintomas
pueden comenzar tan pronto como 12 horas después de eliminar la sustancia y
pueden continuar durante més de una semana.'¢?

Si es un consumidor habitual de cafeina, reduzca su consumo de cafeina lentamente
antes de comenzar la dieta de eliminacién para prevenir o reducir los sintomas

de abstinencia. Por ejemplo, trate de beber medio café descafeinado/medio café
normal durante unos dias. Luego, contintie reduciendo lentamente la ingesta de
toda la cafeina.
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Consejos tiles

Beba suficiente agua: No olvide beber mucha agua filtrada al dia. Ahada jugo de
limén o lima recién exprimido para darle més sabor.

Descanse lo suficiente: Su profesional de medicina funcional puede recomendarle
limitar el ejercicio de alta intensidad durante parte de este programa o, en algunos
casos, durante todo el programa. Este periodo de descanso permite que el cuerpo
se cure sin la carga adicional del ejercicio. El descanso adecuado y la reduccién

del estrés son importantes para el éxito de este programa. Un ligero paseo diario
puede ser el ejercicio perfecto durante este tiempo.
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Preguntas frecuentes

;Cudl es la diferencia entre alergia, sensibilidad e intolerancia alimentaria?

Las alergias alimentarias causan sintomas graves, por lo general inmediatamente
después de ingerir un alimento y de manera constante después de cada exposicién.
La respuesta alérgica permite que el sistema inmunitario identifique el alimento
como extrafio y provocara sintomas alérgicos (edema, picor, dificultad respiratoria,
etc.), muchos de los cuales pueden poner en riesgo la vida.

La sensibilidad a los alimentos suele ser el resultado de un desequilibrio del
sistema digestivo que afecta al sistema inmunitario. Con frecuencia, la sensibilidad
a los alimentos provoca un retraso en los sintomas (de unas horas a unos dias
después de ingerir el alimento), por lo que es mas dificil relacionarlos con el
desencadenante.

Las intolerancias alimentarias son reacciones a ciertos componentes de los
alimentos (como la lactosa, el glutamato monosédico o la histamina) que pueden
ocurrir cuando una persona tiene niveles bajos de una enzima o un nutriente
necesario para descomponer ese compuesto. Por lo tanto, el cuerpo no puede
procesar correctamente ciertos alimentos.

Su profesional de medicina funcional le ayudara a determinar si tiene una
sensibilidad o una intolerancia alimentaria.

¢Hay otros alimentos que deba evitar?

Ademas de los alimentos omitidos en la dieta de eliminacién, los compuestos
especificos de ciertos alimentos pueden provocar reacciones adversas en algunas
personas. Estos incluyen histamina, oxalato, salicilato, niquel y solanaceas, como se
describe brevemente aqui:

¢ Histamina: Se encuentran naturalmente niveles més altos de histamina en
ciertos alimentos, como el aguacate, los alimentos fermentados, los frutos
secos, algunos mariscos, las espinacas y el tomate. Algunas personas tienen
bajos niveles de las enzimas necesarias para descomponer la histamina.!”?

¢ Oxalato: Las verduras de hoja verde, como la espinaca y la acelga, son
especialmente ricas en oxalato. Es posible que las personas con ciertas
afecciones de salud, como las propensas a los célculos renales, deban limitar
su consumo de oxalato.""

e Salicilato: Aunque es mas conocido por su presencia en algunos analgésicos
(como la aspirina), el salicilato también se encuentra de forma natural en los
alimentos. Algunas fuentes dietéticas de salicilato son el pepino, las judias
verdes, la pifia, las fresas y muchas hierbas y especias.’’? 173

¢ Niquel: Ciertos alimentos contienen una cantidad relativamente alta de
niquel, lo que puede causar sintomas digestivos y de otro tipo en personas
que reaccionan al niquel. Algunos alimentos ricos en niquel son el té negro,
los garbanzos, la lechuga, los frutos secos y la avena.'”*
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Preguntas frecuentes

¢ Solanaceas: Los alimentos que se consumen cominmente en la familia de las
solanaceas incluyen los pimientos, los tomates y las patatas. No esta claro
si estos alimentos contribuyen a los sintomas de afecciones como la artritis
o el sindrome del intestino irritable en determinadas personas. Estas son
dreas en las cuales los cientificos estan investigando para obtener mas
informacién.'75: 176

Es posible que su profesional de medicina funcional le pida que evite los alimentos
que contienen cantidades elevadas de dichos compuestos si se sospecha que estén
causando sintomas. Consulte a su proveedor para obtener més informacién.

¢Debo evitar las lectinas?

Las lectinas son proteinas que las plantas producen para protegerse de los
depredadores. Algunas de las principales fuentes de lectinas son las legumbres

y el trigo integral, entre otras fuentes como las solanaceas (tomates, patatas), el

ajo y los cacahuetes.”””- 178 Remojar, hervir, hacer brotar o fermentar estos alimentos
puede reducir significativamente el contenido de lectinas.”?: 18

Todos deben evitar comer legumbres duras o poco cocidas, ya que esto puede
causar intoxicacion alimentaria debido al alto contenido de lectina.'® 182 Sj las
cantidades mas pequenas de lectinas son problematicas es un tema de debate y
puede depender de cada persona. Consulte a su profesional de medicina funcional
para obtener orientacion.

;Qué hacer si las legumbres suelen provocar gases y distension abdominal?

Intente aumentar la ingesta de legumbres lentamente durante una a tres semanas.
Remojar los frijoles durante entre 30 minutos y 6 horas (o toda la noche) antes de
cocinarlos y luego desechar el agua también puede reducir los problemas de gases.
La coccidn a presion también podria hacer que las legumbres sean mas faciles

de digerir.’8 Sj se utilizan legumbres enlatadas, es util escurrirlas y enjuagarlas.
Algunas personas encuentran que las lentejas y los guisantes son mas faciles de
digerir que otras legumbres. Si tiene problemas para digerir estos alimentos, su
profesional de medicina funcional puede ayudarlo a determinar si hay intolerancia
alimentaria.

c;Puedo hacerme un andalisis de sangre en lugar de seguir la dieta de
eliminacion?

El deseo de ver “pruebas” de una sensibilidad alimentaria es comprensible. Sin
embargo, los resultados de los anélisis de sangre no son tan confiables como los
de eliminar y luego probar los alimentos. Dicho esto, si desea realizar pruebas de
sensibilidad alimentaria para ayudar a personalizar una dieta de eliminacién, hable
con su profesional de medicina funcional.? '8 También se debe considerar el costo
de las pruebas.
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Preguntas frecuentes

Tenga en cuenta que las intolerancias alimentarias (como la intolerancia a la lactosa)
no apareceran en una prueba de sensibilidad alimentaria si su sistema inmunitario
no participa en la reaccién de su cuerpo. Sin embargo, otras pruebas pueden
ayudar a detectar ciertas intolerancias. Por ejemplo, se puede usar una prueba de
hidrégeno en el aliento para ayudar a identificar la intolerancia a la lactosa.'8

/Qué pasa si la dieta de eliminacioén no soluciona mis sintomas?

Si la dieta de eliminacidon no mejora los sintomas, serd necesario analizar
nuevamente su caso con el profesional de medicina funcional. Es esencial evaluar si
la dieta de eliminacién se siguié de manera consistente y si las pruebas alimentarias
se llevaron a cabo correctamente. Es fécil pasar por alto un ingrediente oculto o
cometer otros errores al seguir este plan.

Para obtener buenos resultados, es necesario seguir la dieta el 100 % del tiempo.
Si la dieta se siguié correctamente pero no produjo los resultados deseados, el
profesional de medicina funcional puede recomendarle otro enfoque.

;Qué puedo comer en lugar de pan?

Los pasteles de arroz y las tortillas hechos con almendras, yuca, arroz u otras harinas
sin gluten e ingredientes permitidos pueden sustituir el pan. También considere
comer menos carbohidratos de cereales durante la dieta de eliminacién. Por ejemplo,
puede usar una hoja grande de lechuga como “envoltura” sustitutiva para verduras o
carnes.

;Qué especias o saborizantes adicionales se pueden utilizar?

En general, se recomienda el uso de todas las especias y hierbas, ya que realzan

los sabores naturales de los alimentos y contienen fitonutrientes muy beneficiosos
para la salud. Experimente con varias hierbas y especias. Para obtener el maximo
sabor, agregue hierbas frescas cerca del final de la coccién y hierbas secas cerca del
comienzo.

;Qué condimentos puedo usar?

Los dos tipos principales de condimentos embotellados permitidos en la dieta de
eliminacién son el vinagre y la mostaza. (Para mas informacién, consulte la pagina
15). Algunos condimentos embotellados comunes que debe evitar mientras siga la
dieta de eliminacion son la salsa barbacoa, el chocolate, el chutney, el kétchup, la
salsa de pepinillos, la salsa de soya, el tamari, el teriyaki y los pepinillos agridulces.
Estos condimentos a menudo se elaboran con soya y/o edulcorantes como azicar y
jarabe de maiz con alto contenido de fructosa. Puede hacer su propia versién de
algunos de estos condimentos con los ingredientes permitidos.

Imagen cortesia de 123RF

© The Institute for Functional Medicine e Dieta de eliminacién: guia integral Versién 2; actualizado en 2024 264
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;Se pueden usar verduras enlatadas en lugar de verduras frescas?

Por lo general, se prefieren las verduras frescas y congeladas a las enlatadas porque
las formas menos procesadas pueden retener mas nutrientes y/o pueden ayudar

a limitar la sal, los aditivos y los contaminantes quimicos como el BPA.18¢188 En
general, se aceptan legumbres enlatadas (garbanzos, frijoles negros, frijoles rojos,
etc.) y tomates enlatados. Enjuague bien las legumbres enlatadas antes de usarlas.
Escurrir y enjuagar los frijoles enlatados podria facilitar la digestion. Si compra
verduras y frijoles enlatados, elija los que estén en latas sin BPA, si es posible.

/Qué hago si no estoy seguro de que se haya producido una reaccién
alimentaria?

Si no esté seguro de si se ha producido una reaccién alimentaria, lo mejor es volver
a probar ese alimento. Asegurese de que no haya circunstancias inusuales en un

dia de desafio alimentario (como un dia muy estresante, una noche sin dormir

bien o un dia de viaje). Si tiene algin sintoma, como dolor de cabeza, es mejor
retrasar la reintroduccién del alimento. Asegurese de ingerir una cantidad suficiente
del alimento para generar un buen desafio. Si no se produce ninguna reaccién la
segunda vez, lo més probable es que no sea un alimento desencadenante.

Si se evitan todos los alimentos desencadenantes durante 3 meses, ;cOmo
puedo saber cuando esta bien volver a comerlos?

Transcurridos los tres meses, pruebe de nuevo los alimentos. Si se produce

una reaccion, vuelva a intentarlo en tres o seis meses. Es posible que algunos
desencadenantes alimentarios nunca se resuelvan; no importa cuanto tiempo evite
ese alimento, las reacciones seguiran ocurriendo.

Si un alimento se vuelve a probar y se considera aceptable, ;con qué
frecuencia puedo comerlo?

La respuesta varia de un individuo a otro. Aunque no experimente ninguna reaccién
al volver a probarlo, puede ser recomendable esperar al menos cuatro dias antes de
volver a hacerlo. Si experimenta una reaccion leve, espere una semana entre cada
exposicién (cada vez que lo coma). Cada persona responde de manera diferente, por
lo que es importante cultivar la conciencia corporal.

Ademas, recuerde incluir mucha variedad en su plan de alimentacién para maximizar
la nutricion. Plantéese el desafio de evitar comer los mismos alimentos todos los dias.

¢En qué se diferencia la dieta de eliminacion del IFM de otras dietas de
eliminacion?

Existen muchos tipos de dietas de eliminacién. Las dietas de eliminacién varian,
desde las muy restrictivas (comer solo un alimento al dia o solo unos pocos

alimentos cada dia) hasta las menos restrictivas (eliminar solo un alimento o grupo
de alimentos).
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La dieta de eliminacién del IFM se desarrollé para ayudar a identificar los alimentos
probleméticos, especialmente cuando no hay ninguna sugerencia de qué alimentos
pueden estar relacionados con las quejas a largo plazo. Este plan de alimentacién
elimina los granos que contienen gluten, los productos lacteos, la carne de cerdo, la
carne de res, el maiz, los huevos, la soya, el mani, los mariscos, el café y la cafeina,
el alcohol, el chocolate y los edulcorantes refinados.

;Cualquier persona puede hacer la dieta de eliminacion?

Es posible que la dieta de eliminacién no sea apropiada para personas con
necesidades nutricionales especiales, como mujeres embarazadas o en periodo
de lactancia, nifios y personas con bajo peso o con deficiencia de nutrientes.
Un profesional de la salud calificado puede ayudar a determinar si la dieta de
eliminacién es necesaria y apropiada en tales casos.

Las personas con antecedentes de un trastorno alimentario o una relacién dificil con
la comida (como la ortorexia nerviosa, una obsesién dafina por una alimentacién
saludable) generalmente no son buenas candidatas para la dieta de eliminacién.
Dicho esto, si la dieta de eliminacién es necesaria, su equipo de atencién debe
incluir profesionales calificados de salud mental, médicos y nutricién.

¢Cudales son los riesgos de la dieta de eliminacion?

Si bien las dietas de eliminacién se utilizan con frecuencia y con éxito, no estéan
exentas de riesgos. La dieta de eliminacién de IFM solo debe usarse bajo la
supervision de su profesional de medicina funcional. Ademas, cualquier persona
con antecedentes de alergia alimentaria y anafilaxia debe trabajar con un
profesional calificado que pueda diagnosticar y tratar las alergias alimentarias.

Las personas con antecedentes de alergia y anafilaxia, incluidos los sintomas de
alergia relacionados con la piel, tienen un mayor riesgo de desarrollar una alergia

a los alimentos previamente tolerados después de un periodo de eliminacién.'8%-1%1
Esto puede provocar reacciones alérgicas inmediatas y anafilaxia a los alimentos
reintroducidos después de una dieta de eliminacién.'”? %3 Consulte a su proveedor
de atencién médica para obtener orientacién si tiene antecedentes de alergia.
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Recursos y herramientas para el éxito

Aunque se trata de un plan de alimentacién a corto plazo, realizar una dieta de
eliminacién puede ser un proceso complejo y a veces confuso. En este plan de
alimentacién se incluyen recetas, sugerencias de refrigerios, una lista de compra y
otra informacién para que sea mucho mas fécil de seguir. Revise detenidamente
esta informacidn. Si tiene alguna pregunta o inquietud sobre este plan de
alimentacién, péngase en contacto con su profesional de medicina funcional.

Su profesional de medicina funcional puede proporcionarle los siguientes folletos
para ayudarlo a utilizar la dieta de eliminacién del IFM:

® Plan de alimentacién de la dieta de eliminacidn (lista de alimentos)

Dieta de eliminacion: planificador semanal y recetas

Registro de estilo de vida, alimentacién y nutricién—7 dia

Reintroduccién de alimentos — Registro de sintomas

Alérgenos alimentarios ocultos
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