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Resumen: Aporte nutricional de alimentos procesados
sin gluten de alto consumo en personas con enfermedad
celiaca. Introduccién: La industria alimentaria ha buscado
diferentes ingredientes para elaborar productos sin
gluten que cumplan con las expectativas organolépticas
del consumidor, repercutiendo en diferencias en la
composicién nutricional entre los alimentos sin gluten
y su equivalente con gluten. Objetivo: Comparar el
aporte de energia, azUcares totales, grasas saturadas
y sodio entre alimentos procesados sin gluten de alto
consumo en personas con Enfermedad celiaca en Chile
con su equivalente con gluten. Materiales y métodos:
Se compard el contenido de macronutrientes de 159
productos sin gluten de mayor consumo en personas con
enfermedad celiaca, con 161 equivalentes con gluten. Todos
los productos fueron seleccionados en supermercados y
plataformas de ventas en linea. Se identificé el contenido
de calorias, azucares totales, grasas saturadas y sodio
declarada en el etiquetado de alimentos con y sin gluten.
Resultados: Los grupos de alimentos sin gluten de mayor
consumo fueron harinas, pan molde, premezclas de
harinas, productos de pasteleria y galletas, pastas y salsas.
Los alimentos sin gluten tienen significativamente menor
aporte de proteinas, fibra, grasa total, grasas saturadas,
acidos grasos trans, hidratos de carbono disponibles,
azUcares totales. Ademas, los alimentos sin gluten tienen
mMas grasas monoinsaturadas y poliinsaturada. Solo las
harinas muestran un mayor contenido de grasas mono
y poliinsaturadas, y de proteinas, en comparaciéon a su
equivalente. Conclusiones: Los alimentos procesados
sin gluten de alto consumo en Chile tienen un menor
contenido de energia y grasa total que los alimentos con
gluten. Arch Latinoam Nutr 2025; 75(2): 79-86.
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Abstract: Nutritional contribution of high-consumption
gluten-free processed foods in people with celiac
disease. Introduction: The food industry has explored
various ingredients to develop gluten-free (GF) products
that meet consumers organoleptic expectations. This
has led to differences in the nutritional composition
between GF products and their gluten-containing
counterparts. Objective: To compare the energy,
total sugars, saturated fats, and sodium content of
commonly consumed processed gluten-free foods
in individuals with Celiac Disease in Chile with their
gluten-containing equivalents. Material and methods:
The nutritional content of 159 gluten-free products
frequently consumed by individuals with Celiac Disease
was compared with 161 gluten-containing counterparts.
Products were selected from supermarkets and online
sales platforms. Energy, total sugars, saturated fats, and
sodium contents were extracted from the nutritional
labels of both GF and gluten-containing products.
Results: The most consumed GF food groups included
flour, sliced bread, flour premixes, pastries and cookies,
pasta, and sauces. GF products showed significantly
lower levels of protein, fiber, total fat, saturated fat,
trans fat, available carbohydrates, and total sugars.
In contrast, GF foods contained higher amounts of
monounsaturated and polyunsaturated fats. Notably, GF
flours had higher content of protein, monounsaturated
and polyunsaturated fats compared to their gluten-
containing counterparts. Conclusions: Commonly
consumed processed gluten-free foods in Chile contain
lower energy and total fat levels compared to gluten-
containing products. Arch Latinoam Nutr 2025; 75(2):
79-86.

Keywords: Celiac disease, gluten-free diet, nutritional
composition, gluten free products.

Introduccién

La enfermedad celiaca es una patologia inmune
intestinal crénica desencadenada por la ingesta
de gluten de la dieta (1). En la actualidad, el Unico
tratamiento de la enfermedad celiaca es la dieta
libre de gluten.
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El gluten corresponde a un conjunto
de proteinas ricas en prolaminas que se
encuentran en las semillas de trigo, cebada
y centeno y, por lo tanto, en todos los
productos que contiene a estos ingredientes
(2). El gluten otorga viscosidad, elasticidad y
capacidad de retencién de agua, mejorando
las caracteristicas organolépticas y fisicas
(textura, estructura y volumen) de los
alimentos (3). Ademas, estas caracteristicas
fisicas y organolépticas del gluten son utiles
para su uso como aditivo en los alimentos
(3). Por esta razon, el gluten no sélo puede
estar presente en los alimentos de forma
natural, sino que también es anadido por el
fabricante en la elaboracién de productos
procesados y ultra procesados o, incluso,
agregado involuntariamente como es el caso
de la contaminacidn cruzada, producida en
plantas que procesan en conjunto alimentos
en base a trigo, cebada, centeno y alimentos
sin gluten (4).

Para dar cumplimiento a las exigencias de
la autoridad sanitaria, la industria de los
alimentos ha buscado alternativas para el
reemplazo del gluten en la formulacién de
alimentos procesados y ultra procesados.
Se han utilizado distintas formulaciones
gque combinan diferentes harinas en
base a cereales sin gluten como el arroz,
maiz, legumbres (garbanzos, soya), de
pseudocereales (amaranto, quinoa) y de
aditivos como goma xanthan, hidroxipropil
metil celulosa, carboximetil celulosa, goma
guar y otras gomas vegetales (5). Asimismo,
la produccién de este tipo de productos tiene
el desafio de cumplir con las expectativas del
consumidor, en cuanto a las caracteristicas
organolépticas y fisicas, las cuales deben ser
similares a las de un alimento con gluten.

Lo anterior establece diferencias en |la
composicion nutricional entre los alimentos
sin gluten y con gluten. La evidencia
demuestra que en general los alimentos
libres de gluten como harinas, mezclas de
harinas y panes tienen un menor aporte de
proteinas totales y de fibra (6). Con respecto a
lasdiferenciasencontradasentre el contenido
de grasa total, acidos grasos, azdcares y sodio
va a depender del tipo de producto y del pais
(7). En Espanay Reino Unido los alimentos sin

gluten tienen mayor contenido de grasa total, grasa
saturada y azUcares totales en pan, pizza y productos
de pasteleria (8-10). En Australia (11) y Eslovenia (12),
dichas diferencias se encontraron al comparar la
composicion nutricional de todos los alimentos con y
sin gluten. En Noruega se encontrd que la mayoria de
los alimentos libres de gluten analizados aportaban
mayor cantidad de energia, grasas saturadas,
carbohidratos, azUcares y sodio (13).

En Latinoamérica hay escasa informacién que
identifiquen la cantidad de calorias y macronutrientes
de los alimentos procesados libres de gluten
consumidos por personas con enfermedad celiaca.
El objetivo de este estudio fue comparar el aporte de
energia, azUcares totales, grasas saturadas y sodio
entre alimentos procesados con y sin gluten de alto
consumo en personas con Enfermedad Celiaca en
Chile. Los resultados de este estudio permitiran
entregar mejores recomendaciones en cuanto a la
frecuencia de consumo de alimentos procesados
libres de gluten para la poblacidén celiaca chilena.

Materiales y métodos
Diserio del estudio
El estudio fue observacional, transversal.
Seleccion de alimentos sin gluten de alto consumo.

Para determinar la seleccidn de alimentos de alto
consumo por personas con enfermedad celiaca se
realiz6 una encuesta alimentaria de frecuencia de
consumo diaria y semanal. Esta encuesta fue publicada
en la pagina web de la Fundacién de intolerancia al
gluten (CONVIVIR) (14) durante el mes de junio del afo
2019, para ser respondida por personas con enfermedad
celiaca que visitan la pagina.

La encuesta alimentaria tenia preguntas de frecuencia
semanal de ingesta de: helados, grasas, productos
de pasteleria, reposteria y confiteria, azUcares y miel,
conservas, encurtidos, caldos deshidratados, sopas
deshidratadas y cremas, comidas y platos preparados,
bebidas, jugos de fruta, suplementos alimentarios,
salsas y derivados lacteos. Las preguntas de frecuencia
de consumo diaria correspondian a alimentos sin gluten
como: pan, harinasy premezclas, almidén de papa, fécula
de maiz, almidén de yuca, semillas, frutas y verduras,
legumbres, especias y condimentos, huevos, pescado
y productos de pesca, carnes y productos carnicos,
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aceites, leches y productos lacteos. Se considerd un alto
consumo de alimentos procesados sin gluten a aquellos
que se consumieran tres 0 mas veces por semana.

Informacién nutricional del etiquetado de alimentos

Para asegurarse que los alimentos sin gluten de alto
consumo estuvieran certificados, se seleccionaron
aquellos que solo estuvieran publicados en los sitios
web de las agrupaciones de personas con enfermedad
celiaca chilenas, la Corporacién de Apoyo al Celiaco
(COACEL) (15) y la Fundacion de intolerancia al gluten
(CONVIVIR) (14). El total de esto productos publicados en
las listas de las fundaciones se consideré como el 100%
de disponibilidad. Para la seleccion de los alimentos
procesados con gluten, se buscaron los alimentos que
fueran elaborados en Chile, que tuvieran una mayor
demanda y que estén disponibles en las grandes
cadenas de supermercados que estuvieran en la ciudad
de Santiago de Chile.

Luego se buscaron todos los alimentos de alto consumo
certificados sin gluten que estuvieran disponibles en
las grandes cadenas de supermercados y en tiendas
especializadas de venta de alimentos sin gluten, que
estuvieran en la ciudad de Santiago de Chile. Ademas, se
visito el sitio web de fabricantes de alimentos sin gluten.
Para obtener la informacién nutricional de los alimentos
sin gluten de alto consumo, se buscd la informacion
nutricional declarada en la etiqueta del producto, por
100 gramos y por porcion.

Andlisis estadistico

El aporte de calorias, azUcares totales, grasas saturadas
y sodio se expresaron como promedio y desviacion
estandar. Para establecer las diferencias entre el aporte
de energia y nutrientes de los alimentos con y sin gluten,
se compard los aportes promedios de cada grupo de
alimento mediante la prueba estadistica t-student,
considerando como significativo un valor p menor a
0,05. El analisis estadistico se realizd con el programa
STATA15.1.

Resultados

Ciento cinco personas contestaron la encuesta en
linea de frecuencia de consumo de alimentos, que
identificaba los alimentos sin gluten de alto consumo.
Los grupos de alimentos procesados sin gluten de
alto consumo fueron: 1) harinas, 2) pan molde, 3)
premezclas de harinas, 4) productos de pasteleria
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y galletas, 5) pastas y 6) salsas. De estos
alimentos, se identificaron 321 alimentos sin
gluten con su respectiva marca comercial
gue estaban publicados en las listas de
las fundaciones COACEL y CONVIVIR. La
disponibilidad enelcomerciodelosalimentos
procesados sin gluten correspondid, con
relacién alo publicado en la paginaweb delas
fundaciones, a un 35%. Finalmente, se obtuvo
la informaciéon nutricional de 159 alimentos
sin gluten disponibles en el comercio y de 161
alimentos con gluten.

Para el grupo de las harinas, se analizaron
27 productos diferentes que correspondia a
harinas de maiz, mandioca, diferentes tipos
de quinoa, arroz, coco, almendra, amaranto,
avena, chia, linaza, lenteja y garbanzo. Para el
casode premezclasseanalizaron14 productos
diferentes, cuyas mezclas principales eran
en base a arroz, mandioca, maiz con menor
proporcién de quinoa, tapioca y papa.

El aporte promedio de energia de los
alimentos procesados sin gluten, por 100g
de producto, fue de 286 + 78 kcal, mientras
que para los alimentos con gluten fue de
326 * 60 kcal (p <0,05). El analisis general
de los alimentos sin gluten en comparacion
a los con gluten, muestra que los primeros
tienen significativamente menor aporte de
proteinas, fibra, grasa total, grasas saturadas,
acidos grasos trans, hidratos de carbono
disponibles, azucares totales y sodio (Tabla
1). Por su parte, los alimentos sin gluten
contienen mMas grasas monoinsaturadas y
poliinsaturada (p= 0,000) (Tabla1).

Al analizar los aportes segun grupo de
alimento con respecto a los macronutrientes,
el grupo de las harinas sin gluten presentan
mayor aporte energético, grasa total y
menos hidratos de carbono disponibles
(p= 0,0043, 0,011 y 0,017, respectivamente)
en comparacién a los alimentos con gluten.
El grupo de los panes presentan menor
aporte energético, proteina e hidratos de
carbono disponibles (p <0,05) y mas aporte
de grasa total (p= 0,012) en comparacién a
los alimentos con gluten. Por su parte, las
pastas presentan menor aporte de proteinas
(p= 0,000) y las premezclas tienen
menor aporte de grasa total (p= 0,001) en
comparacién a los alimentos con gluten. El
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Tabla 1. Aporte promedio de energia y macronutrientes
de todos los alimentos con y sin gluten analizados.

Energia y nutrientes por 100 g de alimento Sin gluten (n=159) Con gluten (n=161) Valor-p
Energia (kcal) 286 +78 326 + 60 0,000
Proteinas (9) 59+35 759+23 0,000
Grasa total (g) 6,0+89 77 +6,.2 0,024
Grasas saturadas (9) 24+24 37+28 0,000
Grasas Monoinsaturadas (g) 50+49 24+24 0,000
Grasas Poliinsaturadas (9) 6,1+48 26+27 0,000
Grasas Trans (g) 0,0+0,1 23+ 4] 0,000
Colesterol (mg) 85+123 8,0 £15,3 0,358
Hidratos de carbono disponibles (g) 511+16,5 56,2 +5,8 0,000
Azlcares totales (9) 45+6, 135+ 6,7 0,000
Fibra dietética (g) 52+ 44 6,5+39 0,002
Sodio (mg) 188 + 201 331+ 301 0,000

Datos expresados en promedios + desviacidon estandar. Prueba estadistica t-student

grupo de pasteles y galletas tienen menos el grupo de las salsas tiene menos aporte de calorias
aporte de energia, grasa total e hidratos de  (p=0,003) en comparacién a los alimentos con gluten
carbono disponibles (p= 0,05). Finalmente, (Tabla 2).

Tabla 2. Aporte promedio de energia y macronutrientes por 100 g de alimentos con y sin gluten.

Energia cal/100g Proteinas g/100g Grasa total g/100g Hidratos de Carbono

Tipo de alimento disponibles g/100g
SG CG Valor-p SG CG Valor-p SG CG Valor-p SG CG Valor-p
Harinas
n 27 19 27 19 27 19 27 19
Promedio 378 344 0,043 n3 9,9 0,216 3 2,0 0,0m 573 70,7 0,017
DS 81,2 22 74 14 17,0 1,6 26,2 53
Pan molde
n 13 20 13 20 13 20 13 20
Promedio 218 247 0,002 3,6 10,1 0,000 4.7 32 0,012 40,5 44,8 0,030
DS 26 25 1,2 1,8 2.4 1,2 71 54
Pastas
n 17 23 17 23 17 23 17 23
Promedio 336 345 0,231 8,2 12,3 0,000 1,8 25 0,096 670 68,6 0,357
DS 49 21 4,5 1,3 1,3 1,6 20,6 32
Premezclas de harina
n 14 21 14 21 14 21 14 21
Promedio 335 362 0,053 51 50 0,473 19 59 0,001 745 744 0,491
DS 35 52 4,3 2,0 21 4.2 14,2 9,2
Pasteleria y galletas
n 64 54 64 54 64 54 64 54
Promedio 380 482 0,000 6,2 6,0 0,387 136 20,3 0,000 601 70,5 0,000
DS 83 39 2,8 58 8,0 55 20,0 56
Salsas
n 24 24 24 24 24 24 24 24
Promedio 632 173 0,030 17 2,2 0,108 29 129 0,072 7,6 8,5 0,366
DS 197 202 1,0 17 231 234 1,0 6,2

SG: sin gluten; CG: con gluten. Datos expresados en promedio y desviacion estandar. Prueba estadistica t-student.
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Con respecto a los aportes de los diferentes tipos de
grasas en los alimentos procesados sin gluten en
comparacioén a los con gluten, las harinas tienen mas
grasas saturadas, monoinsaturadas y poliinsaturadas
(p= 0,040, 0,050 y 0,013, respectivamente). El grupo
de pan molde tienen mas grasas monoinsaturadas y
poliinsaturadas (p= 0,005y 0,041, respectivamente). El
grupo de las pastas tienen menos grasas saturadas
(p= 0,008). Las premezclas tienen menos grasas
saturadas, monoinsaturada y Trans (p= 0,000, 0,041y
0,002, respectivamente). Los productos de pasteleria
y galletas tienen menos grasas saturadas, pero mas
poliinsaturada (p= 0,000 y 0,017, respectivamente) y
las salsas tienen mas grasas poliinsaturada y Trans (p
0,000y 0,003, respectivamente) (Tabla 3).

Los alimentos procesados sin gluten que aportan
mas colesterol en comparacién a los con gluten son
los panes de molde y premezclas de harina (p= 0,000
y 0,029, respectivamente). Finalmente, el aporte de
sodio en los alimentos sin gluten es menor en las
harinas, premezclas de harinas y salsas, respecto
a los alimentos con gluten (p 0,008, 0,040 y 0,004,
respectivamente) (Tabla 3).

Discusién

En base al andlisis comparativo de alimentos con
y sin gluten en Chile, los alimentos sin gluten en
promedio tienen un menor contenido de energia
y grasa total que los alimentos con gluten. Estos
datos difieren de un estudio realizado en el Reino
Unido (10), donde se muestra que los alimentos sin
gluten tienen mayor contenido de grasa y grasa
saturada que los alimentos regulares. Sin embargo,
es interesante destacar que las harinas sin gluten
analizadas tienen significativamente mas contenido
de materia grasa total que las harinas regulares,
debido principalmente a que en los analisis se
consideraron harinas con diversos contenidos de
ingredientes como almendras, que aumenta el
aporte de grasa total, esto a partir de acidos grasos
monoy poliinsaturadas, que han demostrado efectos
beneficiosos para la salud (16).

Es importante mencionar que los ingredientes de
los alimentos analizados, especificamente de los
panes sin gluten, incluyen almidones dentro de
sus primeros cinco ingredientes, a diferencia de los
productos con gluten. Los almidones utilizados en
los alimentos sin gluten provienen comunmente

84

del maiz, mandioca, tapioca y papa, fuentes
gue suelen tener un alto contenido de
amilopectina y una digestion rapida (17).
La velocidad de digestion del almidén no
depende Unicamente de la proporcion de
amilosa y amilopectina, sino también del
grado de formacién de almidén resistente
durante el procesamiento, asi como de
la presencia de otros componentes que
interfieren con la digestidon, como la fibra
dietética (17). Algunos estudios han asociado
el alto consumo de almidones de digestion
rapida con una mayor liberacion de glucosa
e incrementos mas pronunciados en la
concentracion de insulina, lo que podria
contribuir, en ciertos contextos, al desarrollo
de alteraciones metabdlicas como el
sindrome metabdlico o la hiperlipidemia (18).
Por ello, se sugiere considerar estos aspectos
en la educacioén alimentaria de personas con
enfermedad celiaca, evaluando la calidad de
los ingredientes en productos sin gluten y
promoviendo una alimentacion saludable y
equilibrada.

El uso de almidones como ingredientes
en las harinas, pastas y panes, ademas
del uso en alta proporciéon de harinas de
arroz, repercute en la baja cantidad de
proteina de estos alimentos. En alimentos
sin gluten consumidos en ltalia, un estudio
reporté que tienen un menor aporte de
proteinas (19), similar a lo observado en el
presente estudio, cuando se analizan todos
los alimentos en conjunto. Sin embargo, el
analisis especifico por grupos de alimentos
del presente estudio muestra que las
harinas tienen un aporte significativamente
mayor de proteinas en comparacion a las
regulares. Esto debido a que las harinas
disponibles para analisis, se consideraron
harinas de almendras y lentejas, que tiene
mayor contenido de proteina que el resto de
las harinas sin gluten (20).

Asimismo, el mayor aporte de colesterol
en panes de molde y premezclas de
harina sin gluten se debe principalmente
a la presencia de huevo dentro de los
ingredientes, ingrediente que no es habitual
en los mismos alimentos, pero con gluten.
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El grupo de alimentos sin gluten de
pasteleria y galletas contiene un menor
aporte de calorias totales en comparacion a
los regulares, esto es por el aporte mas bajo
de grasas, hidratos de carbono disponibles y
azUcares totales. En Chile, existe una Ley que
regula el etiquetado de alimentos (21) para
limitar el alto contenido de energia, grasa
saturada, azUcaresy sodio. Ademas, incluye la
obligatoriedad de indicar en el etiquetado el
mensaje frontal “ALTO EN" que indica cuales
alimentos superan los limites establecidos,
de manera visibley de facil comprensién. Este
etiquetado ha contribuido a que la industria
alimentaria disminuya el contenido de estos
nutrientes para evitar la incorporaciéon de
mensajes “alto en” y de esta manera los
alimentos sin gluten se han beneficiado al
tener menor contenido de azUcares.

Un hallazgo interesante de este estudio fue
gue la disponibilidad de alimentos sin gluten
en Chile es baja, no alcanza el 50% de los
alimentos certificados sin gluten, publicado
por las fundaciones de pacientes celiacos en
Chile y esto dificulta aun mas, la adherencia
a la dieta sin gluten (22).

Un 30% de las personas con enfermedad
celiaca presentan sobrepeso y obesidad,
en Chile esta situacion es similar (23,24).
El sobrepeso y obesidad es multicausal, la
recuperacion del epitelio intestinal conduce a
la mejora en sintomas gastrointestinales con la
consecuente mayor ingesta de alimentos (23).
Otro factor puede ser el aumento de ingesta
de alimentos procesados sin gluten de alta
densidad energética y poco saludables. Se
puede argumentar que la materia prima
utilizada en los alimentos sin gluten es
relevante para generar productos saludables.
El andlisis de subgrupos del presente
estudio, principalmente el grupo de harinas
demuestra que la industria alimentaria debe
realizar esfuerzos para elaborar alimentos
sin gluten saludables. Considerando esta
informacién, utilizar ingredientes que sean
altos en acidos grasos monoy poliinsaturados
como los frutos secos (almendras, nueces,
avellanas) y alimentos con alto contenido
proteico, como proteinas vegetales de frutos
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secos y legumbres, puede resultar beneficioso en
este grupo estudiado, ya que la mayor ingesta de
alimentos sin gluten fueron las harinas, pan molde y
premezclas.

Finalmente, este estudio tuvo algunas limitaciones
como que el numero de alimentos analizados fue
bajo, ademas, la informacién nutricional de los
alimentos se obtuvo a través de la observacion
del etiguetado nutricional y no a través de analisis
proximal. Por otra parte, solo se hizo el andlisis a
partir de aquellos alimentos de alto consumo en
las personas con enfermedad celiaca. Para obtener
una informacién general de estos alimentos se
deben analizar todos los alimentos disponibles en
el mercado. Sin embargo, fue interesante identificar
gue existen alimentos que utilizan como ingrediente
principal frutos secos, esto cambia la composiciéon
de acidos grasos a un perfil mas saludable.

Conclusiones

Los alimentos procesados sin gluten de alto consumo
en Chile en general no contienen un mayor aporte de
energiay grasastotales que los procesados con gluten.
Sin embargo, al analizar por grupos de alimentos por
separado, las harinas sin gluten presentan mayor
aporte caldrico, pero a partir de un mayor aporte de
grasas saludables y proteinas vegetales.
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