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L'alimentacio dels adolescents
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Quan es parla d'alimentaci6 en
|'adolescéncia no s'esta definint un
model alimentari basat en unes carac-
teristiques qualitativament diferents a
les de la resta de col-lectius poblacio-
nals. Aixo vol dir que els aliments que
haurien de prendre els joves durant el
periode de |'adolescéncia sén els
mateixos que han d'ingerir els seus
pares, els seus avis 0 els seus ger-
mans més petits. Parlem en aquest
cas de les quantitats fisiques de
nutrients i de les quilocalories que

aquests proporcionen. Cal considerar
que l'organisme del jove experimenta
canvis constants. Necessita una apor-
tacié constant per mantenir les fun-
cions vitals, atendre les exigéncies
materials de creixement i les deriva-
des de I'activitat fisica i/o de I'even-
tual practica de qualsevol esport.

Ara bé, aquests canvis no s6n només
fisics, sind també psiquics i socials,

per la qual cosa apareixen uns condi-
cionants molt vinculats, no a la dimen-

si6 estrictament biologica de I'alimen-
tacio, sind a la conducta o al compor-
tament alimentari, és a dir, als aspec-
tes psicoldgics i socioculturals de
|'acte alimentari. Moltes vegades
s'entén I'alimentacié no com un fet
profundament psiquic i cultural, sin6é
com una simple conducta lligada a la
supervivencia i, si bé aquest darrer
factor és evidentment molt important,
no es pot entendre el perque d'un
comportament alimentari determinat
sense endinsar-se en aquestes altres
dimensions.

Aix0, que és especialment important
en qualsevol moment de la vida, ho és
molt més durant I'adolescéncia ateses
les importants especificitats cognitives
i conductuals d'aquest intens i gran
moment de la vida. Tots sabem, també
els mateixos adoles cents, que aques-
ta etapa de la vida no és facil. Els
canvis s6n molt importants i les de-
mandes i les necessitats no es que-
den curtes. Amb el menjar s'ajunten
les ganes de viure i de fer coses i el
procés d'identificacié amb els com-
panys, amb determinats estereotips i
models socials i culturals, amb un
immens desig d'exercir la llibertat
personal i de gestionar la plena auto-
nomia que tot just s'estrena i, tot aixo,
en preséncia d'uns requeriments
nutricionals molt elevats que el cos no
para de demanar.

Tot aquest conjunt de circumstancies
fa que calguin algunes recomanacions
especifiques en I'alimentacié global
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d'un adolescent per assolir I'equilibri
alimentari que garanteixi un bon creixe-
ment i un bon estat de salut present
i futur. Cal tenir en compte que els
possibles déficits derivats d'una mala
alimentaci6 afavoreixen el deteriora-
ment de |'estat nutricional amb un risc
incrementat de patir determinades
malalties i trastorns en etapes poste-
riors de la vida. D'aixd ultim, només
un petit comentari addicional: cal
saber que moltes patologies que afec-
taran |'adult tenen l'inici i els determi-
nants evolutius en els estils de vida
adoptats durant la infancia i la joven-
tut. En serien uns exemples clars i
frequents, I'osteoporosi, els infarts de
miocardi, |'obesitat, determinats tipus
de cancers o, fins i tot, les caracteristi-
ques del procés natural d'envelliment.

L'adolescent es mou en un entorn
social que tracta d'inculcar-li una cul-
tura alimentaria que defensa el respec-
te i el manteniment del que és tradi-
cional (dieta mediterrania, natural
millor que sintétic o industrial, menjar
sa, etc.), perd amb una capacitat
d'eleccié molt influenciada per les
imposicions propagandistiques dels
mitjans de comunicacio, sovint els
seus educadors més fidels. Ens tro-
bem en un ambit amb un doble missat-
ge: D'una banda, la societat converteix
['aliment en un simbol promocionant la
sobrealimentacio i, de I'altra, ridiculitza
i estigmatitza I'obesitat i mitifica la
primor com un valor social, i afegeix
incertesa i temors en un adolescent

que busca models d'identificacié. Si a
aixo afegim el mecanisme d'identifica-
ci6 amb el grup i I'exigencia d'una forma
de ser que pesa molt més que la norma
establerta, precisament pel fet de pro-
venir d'aquells que no I'entenen, és a
dir els adults, no és estrany que |'ado-
lescent estableixi una clara preferéncia
pel desafiament emocional i conduc-
tual. Comprendre el fet alimentari de
qualsevol persona no ha de ser, doncs,
una questié exclusivament bioldgica o
bioquimica, siné que necessita

profundes reflexions culturals i social;
aquest requeriment és especialment

important en el cas dels adolescents.
Probablement la prevencié primaria de
molts trastorns lligats a I'alimentacié

(anoréxia nerviosa, bulimia, régims
erratics, etc.), cal basar-la en un plan-
tejament que tingui en consideracio
tots aquests fets.

Sabem queé és alld que els convé des
del punt de vista biomédic, concepte
que podriem traduir com els requeri-
ments nutricionals. Estan molt condi-
cionats, com ja s'ha comentat, pels
importants canvis que el seu cos expe-
rimenta en un periode intensament
anabodlic o de sintesi i creixement.

Per exemple, la massa magra o no
grassa (fonamentalment el teixit mus-
cular) es multiplica per 2,5 entre els
10 i els 20 anys en els nois i per 1,9
en les noies. La massa grassa en els
nois s'incrementa 1,3 vegades, men-
tre que en les noies ho fa 2,8. La talla
augmenta a un ritme de 810 cm/any.

L'adolescéncia és, doncs, juntament
amb el periode fetal i el primer any de
vida, I'época de la vida amb un creixe-
ment més important. Les necessitats
nutricionals es veuen progressivament
incrementades, i aix0 afegeix un ele-
ment més de risc de desequilibri.
Exigeix, doncs, un consell molt perso-
nalitzat, ja que les sistematitzacions
son Utils pero cal tenir molt en compte
les circumstancies personals. En
aquest sentit, cal saber que el ritme i
la durada del creixement son diferents
entre nois i noies i, fins i tot, entre
adolescents del mateix sexe.

Malgrat aix0, se saben prou coses per
poder donar aquestes referéncies
generals aplicables a les caracteris-
tiqgues somatiques de I'adolescéncia.
Veiem-ne els aspectes fonamentals.

Els nutrients han d'aportar, a més a
més de |'energia per al manteniment
de les funcions i estructures corporals,
els substractes necessaris per asse-
gurar les demandes derivades del
desenvolupament, ja que, si bé a qual-
sevol edat la nutricié constitueix un

factor decisiu per a la salut, durant les
etapes de creixement és quan adqui-
reix una importancia decisiva per aten-
dre les peculiaritats fisiologiques que
se'n deriven. Aixo vol dir que qualsevol
dieta restrictiva o hipocalorica cal que
sigui prescrita, justificada i permanent-
ment avaluada per un professional
competent.

La ingesta adequada de proteines ha
d'estar garantida per la preséncia
d'aliments del grup de les carns, els
lactics, peixos, ous i llegums, que no
només asseguren |'aportacié quantita-
tiva, sin6é també la qualitativa en forma
de proteines d'un elevat valor bioldgic.
Aquesta demanda és imprescindible
per donar resposta al procés de for-
macié i de creixement de nous teixits
i estructures organiques. En percen-
tatge, les proteines han de representar
el 15 % del total de les calories inge-
rides.

Les necessitats en vitamines dels
adolescents son superiors a les esta-
blertes per als adults, ja que cal res-
pondre a unes necessitats metaboli-
ques derivades d'una major ingesta
alimentaria. Tedricament s6n aporta-
des per |'alimentacié quotidiana, pero
no és infreqlient detectar, en diferents
enquestes alimentaries o determina-
cions bioquimiques, ingressos reals
inferiors als recomanats, especialment
la vitamina B1 (tiamina), la vitamina
B6 (piridoxina), la vitamina B12 i I'acid

folic. Aquest problema s'agreuja i
amplia a altres nutrients quan se se-
gueixen dietes d'aprimament autoad-
ministrades, alimentacions erratiques,
supressié d'alguna ingesta de forma
habitual o alimentacions vegetarianes
estrictes, circumstancies no infre-
quents en aquestes edats. Per asse-
gurar els requeriments en vitamines
és decisiva la preséncia abundant de
fruita fresca, verdures, hortalisses,
cereals, carns, peix i productes lactics
en la dieta quotidiana.

Una aportacié suficient de minerals
resulta imprescindible per al funcio-
nament metabolic correcte de I'orga-
nisme i per optimitzar el creixement
dels diferents teixits corporals. En
aquest sentit cal destacar les eleva-
des necessitats de calci per a la
formacio de la massa 0ssia, ja que el
90 % queda constituida durant I'ado-
lescéncia. Es tracta, doncs, d'un
periode clau per prevenir problemes

d'osteoporosi en el futur adult. Les
recomanacions estableixen una apor-
tacié optima entre 1.200 i 1.500
mil-ligrams diaris (1,2-1,5 grams). Els
consums habituals, segons dades
d'estudis diversos, no assoleixen
aquestes xifres, cosa que fa aconsel-
lable incrementar el consum de llet i
derivats lactics ja que es tracta de la
principal font alimentaria d'aquest
mineral. Un altre aliment molt interes-
sant és la fruita seca.

En relacié amb el ferro, les necessitats
diaries son forca elevades, ja que cal
donar resposta a ['augment de la
massa muscular i del volum sanguini
(globuls vermells). A més a més, a
causa de l'inici de la menstruacio, les
necessitats diaries s6n encara més
elevades en les noies. Aix0 fa que la
preséncia de carns, de peix, d'ous i
de llegums sigui molt important en
I'alimentacié dels adolescents. Cal
destacar que la preséncia de micro-
nutrients com la vitamina C en la dieta
faciliten I'absorcio del ferro alimentari.

Recentment el zenc ha adquirit una
importancia nutricional notable. Possi-
bles déficits en periodes de desenvo-
lupament poden condicionar un creixe-
ment deficient. Aliments rics en aquest
mineral son les ostres, les carns, els
llegums, la fruita seca, alguns format-
ges, els menuts (fetge, ronyons), el
pernil cuit (de York o dolg) i molts
d'altres, perd en una proporcié menor.
En principi, si I'aportacio protéica és
|'adequada, els requeriments en zenc
han de quedar coberts.

En definitiva, I'adolescéncia represen-
ta un periode particularment critic de
la vida i I'dltima etapa del creixement
fisic. Calen, doncs, aportacions regu-
lars i suficients de la maxima varietat
possible d'aliments. Aixd vol dir menjar
de tot i no saltar-se sistematicament
cap apat @
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