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La dieta DASH, o Estrategia 
Dietética para Detener la Hipertensión, 
se desarrolló a través de una 
investigación financiada por el 
Instituto Nacional del Corazón, 
Pulmones y Sangre. Ha demostrado 
que es eficaz para reducir la presión 
arterial y los niveles de lípidos en la 
sangre, lo que en última instancia 
reduce el riesgo de una enfermedad 
cardiovascular. Este plan se enfoca en 
frutas, vegetales, granos integrales, 
proteínas magras, lácteos bajos en 
grasa y semillas, nueces y legumbres. 
También recomienda limitar las 
bebidas azucaradas, los dulces, el 
sodio y las carnes rojas. La dieta DASH 
es rica en magnesio, potasio y calcio, 
las cuales protegen contra la presión 
arterial alta. 

 

 El plan de alimentación DASH, ha 
demostrado ser efectivo para la 
prevención y el manejo de la 
hipertensión. Aproximadamente 1 de 
cada 3 adultos estadounidenses, tienen 
hipertensión. Este "asesino silencioso", que 
a menudo carece de síntomas evidentes, 
puede aumentar el riesgo de enfermedad 
cardíaca, accidente cerebrovascular, 
enfermedad renal y ceguera. 

A menudo, la hipertensión, una 
enfermedad crónica, se trata con 
medicamentos recetados. Sin embargo, 
los cambios en la dieta y el estilo de vida 
pueden reducir significativamente la 
presión arterial. 
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 La investigación muestra que en 
algunas personas, el plan de alimentación 
DASH puede reducir presión arterial tanto 
como o más que los medicamentos 
recetados. El plan de alimentación DASH, 
en combinación con una dieta restringida 
en sodio (1500 mg/día), puede producir 
resultados aún mayores en la reducción 
de la presión arterial.Esta es una gran 
noticia, especialmente teniendo en 
cuenta que la dieta puede ser una 
alternativa más segura a la medicación y, 
a menudo, cuesta menos. 

La investigación también ha 
demostrado que seguir una dieta DASH, 
puede ser beneficioso para muchas otras 
cuestiones médicas. Para comenzar, la 
dieta DASH está contrariamente asociada 
con el riesgo de diabetes mellitus tipo II. 
Cuando se combina con el ejercicio, 
puede provocar una pérdida de peso 
significativa, lo que mejora la sensibilidad 
a la insulina y puede reducir el riesgo de 
diabetes hasta en un 37 por ciento. 

También se ha demostrado que comer 
una dieta DASH, mejora los síntomas de la 
diabetes gestacional, incrementando la 
tolerancia a la glucosa y los perfiles 
lipídicos de los pacientes. Además, en los 
estudios se asoció con una menor 
necesidad de continuar la terapia con 
insulina después del parto y un menor 
riesgo de cesárea. 

La dieta DASH también parece ser 
benéfica para el cerebro. Un patrón de 
alimentación DASH no solo disminuye 
el riesgo de accidente cerebrovascular 
al disminuir la hipertensión, sino que 
también se asocia con un menor riesgo 
de deterioro cognitivo. La investigación 
ha demostrado que consumir una dieta 
estilo DASH, protege contra las pérdidas 
de la memoria episódica y semántica. 

No obstante, la dieta DASH es 
favorable para la salud digestiva y 
disminuye el riesgo de desarrollar cáncer 
colorrectal. Esto puede deberse a un 
mayor nivel de fibra o un mayor 
consumo de lácteos. 

DASH significa 
Tratamiento Dietético 
para Detener la 
Hipertensión (por sus 
siglas en inglés) 

El plan de alimentación DASH 
es rico en frutas, vegetales y 
granos integrales. Se enfoca 
en consumir productos 
lácteos bajos en grasa y sin 
grasa, nueces, semillas, 
leguminosas y cantidades 
limitadas de carnes sin grasa, 
pollo y pescado. 

En comparación con la dieta 
estadounidense típica, el plan 
de alimentación DASH es más 
bajo en grasas saturadas, 
colesterol, y grasa total y más 
alta en potasio, magnesio, 
calcio, fibra y proteínas. 
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También se ha demostrado que el 
patrón de alimentación DASH respalda 
la salud renal. Los estudios han 
demostrado que una dieta DASH, 
disminuye el riesgo de excreción de 
albúmina urinaria y protege contra la 
disminución rápida de la filtración 
glomerular, que son indicadores de una 
disminución de la función renal. 
También protege contra el desarrollo de 
cálculos renales. 

Sin embargo, es importante tener en 
cuenta que ciertos aspectos de la dieta 
DASH pueden estar contraindicados por 
ciertas afecciones médicas. Hable con 
un médico o un dietista certificado 
antes de cambiar a un plan de 
alimentación DASH, especialmente si 
tiene un padecimiento o enfermedad 
crónica. 

 

El plan de alimentación DASH es 
similar a muchas de las 
recomendaciones incluidas en las 
Pautas Dietéticas para Estadounidenses 
de 2010. Las Pautas Dietéticas para 
Estadounidenses de 2005, basan 
muchas recomendaciones en el Plan de 
alimentación de la dieta DASH. Sin 
embargo, tenga en cuenta que el Plan 
de alimentación DASH mide la ingesta 
de alimentos por "porciones diarias" en 

cada grupo de alimentos, mientras que 
las Pautas Dietéticas se centran en las 
"cantidades" totales de alimentos de 
cada grupo, en lugar de la cantidad de 
porciones diarias. 

 

Elija granos enteros 

Los granos integrales son más ricos 
en fibra, vitaminas y minerales en 
comparación con los granos refinados. 
Siempre que sea posible, elija granos 
enteros, como arroz silvestre, avena, 
quinoa o trigo sarraceno. Cuando 
compre pan, cereales, pasta o tortillas, 
busque productos que indiquen "100% 
de grano entero" en la etiqueta. De lo 
contrario, elija productos que nombren 
"grano integral" como el  primer 
elemento en la lista  de ingredientes. Al 
hornear, intente sustituir la harina de 
trigo integral por lo menos a la mitad de  

lo que indica una receta con harina 
común.  

 
 

Aumentar frutas y verduras 
 

Al igual que los granos integrales, las 
frutas y los vegetales son una excelente 
fuente de fibra en la dieta. Las frutas y 
los vegetales también son una rica 
fuente de potasio y magnesio, así como 
muchos otros nutrientes que se 
requieren para un funcionamiento 
corporal saludable. Enfóquese en frutas 
y vegetales frescos o congelados. Los 
productos enlatados generalmente 
contienen más sodio y azúcar. Cuando 
compre productos enlatados, busque 
opciones bajas en sodio y elija frutas 
enlatadas en su propio jugo para 
reducir la ingesta de azúcar. 

Pruebe estas propuestas sencillas 
para agregar más frutas y vegetales 
durante el día: 
● Cubra avena o yogurt con rodajas 

frescas de plátano, moras o 
duraznos. 

● Pique fruta o vegetales frescos 
como bocadillo. (Agregue un 
aderezo de yogurt) 

● Agregue a su sándwich lechuga, 
tomates y un poco de aguacate fino 
en rebandas. 

● Dirija las comidas alrededor de los 
vegetales. Pruebe una comida sin 
carne, varias veces por semana. 

Tabla 1. El Plan de Comidas DASH.  

Grupo de Alimentos Porción Diaria Tamaño de la porción 

por semana

por semana

 

Receta de batido de frutas 
 

 

• 1 taza de fruta (moras, mango, 
duraznos o cualquier 
combinación de frutas)  

• ½ taza de yogurt bajo en grasa o 
sin grasa (natural, vainilla o fruta)  

• ½ taza de leche 

 
Instrucciones: Licuar fruta. Agregue 
yogurt y leche. Mezcle hasta que esté 
homogéneo. El yogurt puede ser 
reemplazado por leche para obtener 
un licuado menos espero.  Use fruta 
congelada para un batido más 
espeso. Cuando experimente con 
nuevas combinaciones, considere 
agregar vegetales, mantequilla de 
nueces, aguacate o hierbas frescas a 
los batidos. 



● Revuelva algunas vegetales cocidas, 
como brócoli, calabacín o zanahorias, 
en una salsa de espagueti, sopa o 
guiso. 

● Reduzca la cantidad de carne en 
una receta y luego sustituya con 
vegetales. 
Pruebe frutas y vegetales nuevos y 

diferentes para agregar variedad. Los 
batidos son una forma divertida de 
experimentar con una variedad de 
sabores de frutas y agregar una porción 
de lácteos a la comida. 

 

Incluya productos lácteos sin 
grasa o bajos en grasa

Los productos lácteos bajos en 
grasa y sin grasa son una excelente 
fuente de calcio y proteínas. El potasio 
y el magnesio también se encuentran 
en los productos lácteos. El queso 
puede ser una fuente considerable de 
sodio en la dieta, así que tenga en 
cuenta su consumo. Al elegir el 
yogurt, asegúrese de leer la etiqueta 
nutricional y evaluar el contenido de 
azúcar. Algunos yogures suelen tener 
un alto contenido de azúcar añadido. 
Por esta razón, considere comprar 
yogurt natural y agregue cualquier 
fruta o saborizante deseado por su 
cuenta. 

Aumente la ingesta de productos 
lácteos sin grasa y con poca grasa con 
las siguientes sugerencias: 

•    Pruebe una taza de yogurt baja en 
grasa o sin grasa mezclado con 
frutas y nueces, avena, o granola. 

•    Espolvoree queso mozzarella bajo en 
grasa sobre pizza casera, una 
quesadilla o ensalada. 

•     Tome un vaso fresco y refrescante de 
leche baja en grasa o sin grasa con un 
bocadillo o una comida. 
Si los productos lácteos son 

difíciles de digerir, pruebe los 
productos lácteos cultivados, como el 
suero de leche, el yogurt o el 
requesón. La leche sin lactosa o la 
leche que tiene enzima lactasa 
añadida también están otra opción. Si 
los problemas persisten, pastillas de 
enzima lactasa o gotas (que se 
encuentran en las farmacias o 
supermercados) son algunas otras 
opciones. Las alternativas libres de 
lácteos, como la leche de soya, 
pueden no proporcionar los mismos 
nutrientes. Si tiene problemas con la 
intolerancia a la lactosa, trabaje con 
un dietista certificado para garantizar 
que se alcancen las necesidades 
dietéticas. 

 

Seleccione carnes magras, 
pescado y aves 

El plan de alimentación DASH 
también hace hincapié en el 
consumo de carnes magras, aves, y 
pescado, en lugar de carnes con un 
alto contenido de grasas saturadas. 
Las carnes aportan proteínas y 
magnesio a la dieta. Los huevos 
también son una excelente fuente de 
proteína magra. La carne roja se 
puede incluir en el Plan de 
alimentación DASH, pero el consumo 
debe ser limitado y de las variedades 
más delgadas, se recomienda el filete 
de ternera o el 90 por ciento de carne 
molida magra. La lata de carne 
alimentada con pasto puede ser una 

selección preferible porque puede 
tener menos grasa. Cuando prepare 
una comida, corte la grasa de las carnes 
previamente, o prepare un sartén para 
que la grasa gotee durante la cocción. 
Las carnes procesadas, como los hot 
dogs, las carnes para el desayuno y las 
carnes frías son una fuente importante 
de sodio, por lo que debe elegirlas con 
menos frecuencia. 

 

Incorpora Nueces, Semillas y 
Legumbres 

Nueces, semillas y legumbres aportan 
magnesio y potasio, junto con proteínas, 
ácidos grasos omega-3 y fibra a la dieta. 
Las legumbres incluyen frijoles, 
guisantes, lentejas y cacahuates. Las 
legumbres secas son más convenientes 
que los productos enlatados, debido al 
contenido de sodio. Al seleccionar 
nueces y semillas, elija la variedad 
tostada cruda o seca, que tiene menor 
contenido de sodio y azúcar. Las nueces 
tostadas con miel o saladas a menudo 
son muy ricas en azúcar y sodio, así que 
asegúrese de revisar la etiqueta y comer 
estas variedades con menos frecuencia.  

Tabla 2. Saborea el sabor en tus alimentos. 
Especie Sabor y Aroma Usos 

 



También, consuma porciones 
moderadas (una porción es 
aproximadamente un puñado pequeño, 
o 1/3 de taza); las nueces son ricas en 
calorías. 

Incorpore alimentos de este grupo de 
varias maneras: 
•     Dele sabor a las ensaladas agregando 

nueces o semillas tostadas en seco, o 
crudas o sin sal, como: nueces o 
semillas de girasol. 

•       Cubra el pollo o el pescado con una 
mezcla de nuez triturada. 

•        Pruebe panes con nueces o semillas.    
•     Tome un puñado de nueces sin sal 

como bocadillo. 

 

Considere los Tipos de Grasas y 
Aceites 

El plan de alimentación DASH 
incluye aproximadamente el 27 por 
ciento de calorías de la grasa. Trate de 
consumir solo el 6% de las calorías 
diarias de las grasas saturadas. Las 
grasas saturadas a menudo son sólidas 
a temperatura ambiente y se 
encuentran en alimentos como la 
mantequilla, el aceite de coco, la carne, 
el queso y los lácteos enteros. Además, 
evite las grasas trans, que se encuentran 
en algunos alimentos fritos, productos 
horneados, bocadillos, mantecas y 
margarinas. Los alimentos que 
contienen grasas trans se están 
volviendo menos frecuentes en los 
supermercados, pero revise "aceite 
parcialmente hidrogenado" en la lista 
de ingredientes antes de elegir comprar 
el producto. 

Se ha demostrado que las grasas 
saturadas y las grasas trans, aumentan los 
niveles de colesterol en la sangre. La 
vigilancia de la ingesta de alimentos que 

contienen estas grasas, puede ser una 
forma efectiva de controlar los niveles de 
colesterol en algunas personas.   

Enfóquese en comer grasas 
monoinsaturadas y poliinsaturadas, que 
generalmente son líquidas a 
temperatura ambiente, y se encuentran 
en alimentos como pescado, aceites 
vegetales, nueces y aguacate. En una 
dieta Americana, es importante tener en 
cuenta el consumo de cantidades 
adecuadas de ácidos grasos omega-3. El 
aceite de canola, aceite de linaza, 
nueces, y la soya son excelentes fuentes 
de ácidos grasos omega-3, al igual que  
los pescados de agua fría como el  

 
salmón, el arenque y la  caballa. 

La grasa es una parte importante de 
nuestra dieta, ya que proporciona 
energía y nutrientes esenciales. Sin 
embargo, como cualquier 
macronutriente, comer cantidades 
excesivas de grasa puede contribuir al 
aumento de peso no deseado. Comer 
cantidades excesivas de grasa también 
puede aumentar el riesgo de desarrollar 
enfermedades crónicas, como 
enfermedades cardíacas.  

 

Reducir el sodio 

La presión arterial disminuye en 
respuesta a una dieta restringida en 
sodio. Para un mayor beneficio, se 
recomienda un máximo de 1500 mg 
de sodio al día. Los alimentos 
procesados suelen tener un alto 
contenido de sodio. Son el mayor 
contribuyente de sodio a la dieta (77 
por ciento). El sodio natural representa 
aproximadamente el 12 por ciento del 
sodio en la dieta, mientras que el 11 
por ciento proviene de los alimentos 
agregados al cocinar y comer. Los 

alimentos con alto contenido de sodio 
incluyen bocadillos, alimentos 
enlatados, productos de tomate 
preparados, pizzas congeladas y cenas 
para microondas, queso, carnes 
procesadas (embutidos y carnes frías), 
condimentos, aderezos para ensaladas y 
cereales instantáneos. Los productos 
horneados como pan, bagels y 
panecillos ingleses también contribuyen 
con sodio a la dieta. Sin embargo, las 
alternativas bajas en sodio están cada 
vez más fácilmente disponibles. 
Además, los alimentos caseros 
generalmente tienen menos sodio que 
las versiones procesadas. Cuando exista 
la opción, elija productos bajos en sodio 
y sin sodio. 

Lea las etiquetas para determinar el 
contenido de sodio en los alimentos. 
Los productos etiquetados como "bajos 
en sodio" tienen 140 mg de sodio o 
menos por porción, mientras que los 
productos etiquetados como "sodio 
reducido" tienen al menos un 25% 
menos de sodio que el producto 
original. Si no hay disponible una 
opción baja en sodio para un alimento, 
considere sustituirla por una selección 
diferente. Por ejemplo, elija ejotes 
frescos o congelados en lugar de ejotes 
enlatados. Otra gran opción es preparar 
alternativas bajas en sodio en casa. 
Prepare productos horneados caseros, 
adobos y sopas para disminuir 
considerablemente el contenido de 
sodio. 

En lugar de agregar sal a su comida, 
mejore el sabor mediante el uso de 
hierbas y especias. Esta es una estrategia 
muy útil, para agregar nutrientes y reducir 
el sodio en una comida. 

 

Limite los dulces y azúcares 
agregados  

El plan de alimentación DASH también 
recomienda limitar los dulces y azúcares 
agregados a cinco porciones o menos por 
semana. Tenga en cuenta la cantidad de 
azúcar que se consume en postres, 
bebidas azucaradas y otros dulces. 
Además, considere que hay muchas 
fuentes ocultas de azúcar agregada en la 
dieta, como salsas, sopas, panes y otros 
productos horneados, cereales para el 
desayuno y yogurt con sabor. 

A continuación, algunos consejos 
para reducir el consumo de azúcar: 
•    Haga marinara y otras salsas en casa. 
•    Lea información nutrimental en las 

etiquetas cuidadosamente y compre 
artículos con cantidades menores de 
azúcar. 



•     Reemplace la gelatina, las mermeladas 
y el jarabe con mantequilla de nuez u 
otras alternativas. 

•     Reemplace sus opciones de postres 
con aquellas que son naturalmente 
bajos en azúcar y grasa, por ejemplo: 
el helado por sorbete. 

•      Haga postres a base de frutas. 
•       Reemplace el té endulzado con un 

sabroso té de hierbas. 
•     Beba agua o leche en lugar de 

refrescos o jugo. 
 

Para muchos estadounidenses, el Plan 
de alimentación DASH es dramáticamente 
diferente a su dieta normal. Si una persona 
elige adoptar el Plan de alimentación 
DASH, el camino hacia el cambio puede 
parecer bastante desalentador. Sin 
embargo, los cambios más exitosos y 
duraderos son el resultado de un cambio 
gradual. Comience con poco y sea 
paciente. 

1. Comience creando un diario 
de alimentación. Ésto, simplemente 
significa escribir todo (incluidas las 
cantidades) de qué, cuándo y por qué 
come y bebe a lo largo del día. Después 
de varios días de llevar registros, 
probablemente se manifestará un patrón 
en los hábitos alimenticios.  

2. Identifique las áreas que 
necesitan mejoras. Lo más probable 
es que sea fácil detectar áreas donde su 
dieta no cumple con las 
recomendaciones de la dieta DASH. 
Identifique estas áreas para mejorar. 

3. Elija lo que quiere cambiar. 
Según sus áreas de mejora identificadas, 
elija los lugares donde se sienta más 
motivado y comprometido a hacer el 
cambio. Muchos factores podrían influir 
en esta decisión, como las preferencias 
alimentarias o el tiempo/preparación 
necesaria para realizar el cambio. Lo más 
probable es que experimente un mayor 
grado de éxito, si realiza cambios 
graduales, en lugar de una reforma 
completa de su dieta. En caso de duda, 
realice pequeños cambios en lugar de 
cambios drásticos. 

4. Haga un plan. Para alcanzar su 
objetivo, necesitará un plan. Intente 
identificar barreras para su éxito. Las 
barreras pueden incluir falta de tiempo, 
comida chatarra en el ambiente de 
trabajo o alimentación compulsiva. Una 
vez que se hayan identificado las barreras, 
propongase soluciones prácticas para 
explorar más allá de cada una de ellas. 

Asimismo, la transición al plan de 
alimentación DASH puede implicar 
comer más frutas, verduras y productos 
integrales que antes. Estos alimentos son 
ricos en fibra, lo que puede causar 
hinchazón y diarrea en algunas personas. 
Entonces, otra vez, haga cambios 
graduales para prevenir efectos 
secundarios negativos. 

 

Una idea comúnmente errónea es 
que llevar una dieta DASH, genera 
cuentas de alimentación más altas. Sin 
embargo, es posible lograr cumplir con 
todas las recomendaciones de 
alimentación por día, de cada tipo de 
alimentos en el plan de dieta DASH, sin 
desfalcar su cuenta de banco. 

Pruebe estas alternativas para ahorrar 
dinero: 
•     Busque cupones de despensa y 

promociones. 
•     Abastezca de artículos que están en 

oferta. 
•     Elija marcas propias (genéricas). 
•      Compre productos de temporada, para 

ahorrar dinero. 
•     Cultive sus productos frescos en el 

jardín trasero. 
•     Puede congelar productos en el verano 

para para el invierno, cuando los 
precios son más altos. 

 
Muchas personas pueden 

beneficiarse de seguir un plan de 
alimentación DASH, no solo 
aquellos que actualmente sufren 
problemas de salud. Un modelo de 
alimentación DASH puede prevenir 
el desarrollo de numerosas 
enfermedades crónicas. Sea 
proactivo y elija un hábito 
alimenticio nutritivo hoy, para 
promover la salud a largo plazo y la 
longevidad. 

 
Menú 

Sodio 
(mg) 

DESAYUNO 
 

1 huevo revuelto, ½ taza de 
vegetales mixtos, y una 
cucharadita de aceite de 
oliva extra virgen 

       98 

1 rebanada de pan tostado 
100% integral      149 

1 cucharadita de aceite vegetal 
sin sal          0 

1 durazno          0 
1 taza de leche reducida en 
grasa      107 

 

ALMUERZO 
 

1 tortilla mediana 100% 
integral (mediana) 
½ taza de arroz de medio grano 
cocido 
¼ de taza de frijoles negros 
secos cocidos 
½ onza de queso bajo en 
grasa y sodio 
¼ taza de pico de gallo hecho 
en casa (libre de sal) 
½ taza de lechuga romana 
rallada 
½ aguacate mediano 

1 naranja  

     280 

1 

2 

     150 
 

        4 
2 

2 

5 

0 

 

CENA 
 

3 Oz. de salmón a la parrilla 
(cocido) 
½ taza espárragos asados 
½ taza de quinoa 
1 taza de espinaca cruda 
½ de vegetales mixtos 
1 cucharadita de vinagre 
balsámico 
½ taza de melón  

      60 
 

 

3 
6 

     24 
     15 

 
     99 

 

      13 
 

 

BOCADILLO 
 

1 Oz. almendras crudas o 
tostadas (sin sal) 

        1 

1 taza de yogurt natural, bajo 
en grasa      160 

1 taza de variedad de bayas 
1 taza de palomitas hechas 
con aire 

       2 
       1 

 

TOTAL 

 
1182 
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