
Una dieta con un bajo por-
centaje de ácidos grasos
saturados y colesterol

resulta un elemento esencial en la
prevención y el tratamiento de las
enfermedades cardiovasculares. De
ahí el enorme interés existente
por los productos ricos en ácidos
grasos insaturados como los frutos
secos, que facilitan una dieta orien-
tada a reducir el colesterol total y
el colesterol de las lipoproteínas
de baja densidad (LDL).
Cuando se sustituyen productos
ricos en ácidos grasos saturados
por frutos secos ricos en ácidos
grasos insaturados, la dieta mantie-
ne idéntica energía pero se favore-
ce la reducción del colesterol plas-
mático y, en consecuencia, la pro-
tección frente a las enfermedades cardiovasculares. Así
lo confirman diversas investigaciones científicas que
constituyen la base para recomendar el consumo de
frutos secos (2-9). En este grupo se incluyen los pro-
ductos de los denominados árboles de frutos secos
(almendras, avellanas, macadamia, nueces, nueces de
anarcardo, piñones y pistachos) y los cacahuetes.

Composición de los frutos secos
Su contenido calórico oscila entre 5,3 y 6,6 Kcal/g de
fruto.Todos los frutos secos presentan una composición
similar en proteínas (10-25%), azúcares (5-20%) y en
lípidos (50-60%; 0,51 y 0,73 g/g de fruto) a excepción de
las castañas que son más ricas en hidratos de carbono
que en grasa (son más harináceas que oleosas) y, ade-
más, no aportan colesterol.

En cuanto a la composición en lípi-
dos, los frutos secos son pobres
en ácidos grasos saturados, entre
un 5 y un 8%, y ricos en ácidos
grasos insaturados. Siendo todos
ricos en ácidos grasos insaturados,
se pueden  diferenciar un grupo de
los frutos ricos en ácidos grasos
monoinsaturados, en particular
ácido oleico, como la avellana, la
almendra y el pistacho, de otro
grupo de los frutos ricos en ácidos
grasos poliinsaturados, en especial
ácido linoléico, como las nueces y
las pepitas de girasol. Además, las
nueces son ricas en ácido a linolé-
nico (Tabla 1 ) (10).
En los frutos secos existen otros
componentes a tener en cuenta:
fibra, con una parte de tipo solu-

ble, vitamina E, arginina, magnesio, ácido fólico, potasio
así como esteroles vegetales, flavonoides y componen-
tes fenólicos (6,8,10).

Efectos de los componentes de los frutos
secos
El estudio del consumo de frutos secos sobre la salud
se ha centrado en el efecto hipocolesterolemiante de
estos frutos. Este efecto está vinculado, en gran parte,
al tipo de ácidos grasos de estos frutos: un bajo por-
centaje en ácidos grasos saturados y un alto contenido
en insaturados (10).
La evaluación de las dietas dirigidas a reducir el coles-
terol plasmático, que incluyen almendras, nueces y ave-
llanas sin tener en cuenta la cantidad, permite cuantifi-
car la reducción del colesterol total en un 4-16% y del
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Frutos secos
de mayor consumo 

Almendra
(Prunus amygdalus)

Avellana
(Corylus avellana) 

Nuez de Anacardo
(Nacardium occidentale)

Nueces
(Juglans regia)

Piñones
(Pinus L.)

Pecana
Anacardo

Nuez del Brasil
Macadamia



El efecto beneficioso del con-
sumo de frutos secos sobre
la prevención de las enferme-

dades cardiovasculares se sustenta
en la evidencia de que los colecti-
vos con un consumo habitual de
este producto presentan un bajo
riesgo de enfermedades cardiovas-
culares. Nos referimos a las pobla-
ciones del Mediterráneo, los vege-
tarianos y la comunidad adventista
de California (2,5).
El consumo de frutos secos de las
poblaciones del Mediterráneo, to-
mando como ejemplo la ingesta
media en España, es de unos 6 g
diarios por persona (11,12).
En los vegetarianos, el consumo de
frutos secos aporta un porcentaje
importante de las proteínas y lípi-
dos y el consumo puede variar entre 33 y 80 g al día (5).
En los adventistas de California se confirmó por prime-
ra vez que una mayor frecuencia en el consumo reducía
el riesgo de enfermedades cardiovasculares. Así, en los
individuos que consumen frutos secos 5 veces o más
por semana se observa una reducción del 51% del ries-
go de infarto de miocardio, en relación con el grupo que
los consume menos de 1 vez por semana (2). Esta ob-
servación ha sido confirmada en un estudio realizado en
mujeres de diferentes edades (3) y en otro estudio cen-
trado en mujeres postmenopausicas (4,7).

Frutos secos y peso corporal
En los últimos años ha disminuido el consumo de frutos
secos en algunas de nuestras poblaciones. Este proceso
ha respondido, en parte, a la falsa creencia de que estos

productos, ricos en lípidos y de al-
to valor calórico, provocan el au-
mento del peso corporal.
Pero lo cierto es que si los frutos
secos reemplazan a otros alimen-
tos ricos en lípidos, el aporte ener-
gético total se mantiene estable y
se reduce el riesgo de exceso de
ponderal. Recordemos que 1 g de
fruto aporta unas 6 Kcal.
Por otra parte, cuando los frutos
secos se adicionan a la dieta en
forma de aperitivo o de postres
obviamente se incrementa el apor-
te energético de la ingesta habi-
tual. No obstante, parece que no
se observa un incremento del pe-
so, por lo que se barajan varias hi-
pótesis que son objeto de estudio
actualmente.

Recomendaciones prácticas
La recomendación en estos momentos, pues, es incluir
frutos secos en la dieta e incrementar la frecuencia de
su consumo, aunque no se ha definido una cantidad
precisa.
A modo de ejemplo, unos 25 g de frutos secos aportan
unos 16 g de lípidos y unos 2 g de ácidos grasos satu-
rados.Además, en la práctica diaria también es sencilla
la concreción si se conoce el peso aproximado de las
unidades de frutos secos.Así, en el caso de las avellanas
serían unas 25 unidades al día, pues cada avellana suele
pesar 1 g. Como la dieta cardiosaludable suele tener un
35% de la energía en forma de lípidos con menos de un
10% en ácidos grasos saturados (1) es fácil incluir hasta
unos 50 g de frutos secos.
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EFECTOS DE LOS FRUTOS SECOS SOBRE
LAS ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES

Reducción del colesterol total y
del colesterol de las LDL, sin
cambios en el colesterol de las HDL

Disminución del riesgo
cardiovascular, con un menor
riesgo de infarto de miocardio

Protección antioxidante de las LDL
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