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* Ahora con doble DHA comparado con la version anterior de este ~AD
producto, solo para la version evaporada.
**Dirigido a nifios entre los 3 y 8 afos.

Leche Evaporada Gloria ninos contiene nutrientes esenciales en la
alimentacion diaria del nino.

DHA, es un acido graso esencial de la familia
omega 3 que contribuye a un adecuado desarrollo
cerebral, visual y cognitivo!

\
PROTEINAS, nutriente propio de la leche que
ayuda al mantenimiento de la masa muscular.?

\J

CALCIO Y ZINC
que ayudan al crecimiento y mantenimiento
de los huesos.

4

ZINC, B6 Y B12, nutrientes que contribuyen al
funcionamiento normal del sistema inmunitario.

VITAMINA D que contribuye a la
absorcion de calcio.?

INFORMACION
NUTRICIONAL

Tamario de porcién: 100 g para 200 mL diluido
Porciones por envase: 4

Cantidades por porcion

Energia (kcal /kJ) 123/514
100mL 100g %RD*
diluido*

Grasa total (g) 3.0 60 8%

Grasa saturada (g) 1.9 3.7
Grasas trans (g) 0.1 0.2
Grasa monoinsaturada (g) 0.8 1.6
Grasa poliinsaturada (g) 0.2 0.3
Ac. Docosahexaeonico (DHA) (mg) 21 42

Colesterol (mg) 9 18

Sodio (mg) 55 109 9%

Carbohidratos totales (g) 6.3 126 10%

Fibra dietaria (g) 05 11 4%
Azucares totales (g) 5.7 1.4
Az(cares afadidos (g) 1.0 2.0

Proteinas (g) 27 54 28%

|

Calcio (mg) 106 212 21%

Fésforo (mg) 88 176  35%

Zinc (mg) 0.8 15 30%

Vitamina A (ug RE) 50 100 25%

Vitamina D (ug) 05 10 7%

Vitamina E (mg) 0.7 14 20%

Vitamina B1 (mg) 0 0.1 15%

Vitamina B3 (mg EN) 0.8 16 20%

Vitamina B6 (mg) 0.1 02 30%

Vitamina B12 (ug) 0.1 02 20%

Biotina (ug) 1.2 24 20%

Acido Félico (expresado como folato) (g EDF) 10 20 10%

Una porcion equivale aproximadamente a 200 mL diluido.
**Los porcentajes del Requerimiento Diario (%RD) estan basadus en una dieta de 1800 kcal 0

** Aporte de nutrentes expresado como % de la Ingesta Adecuada (A) y Aporte Dietario
Recomendado (RDA) - 10M (Institute of Medicin, USA / 4 - 8 aos).

Leche cruda, leche concentrada
reconstituida, leche entera en
polvo, leche descremada en
polvo, azucar blanco, grasa
anhidra de leche, fuente de fibra:
polidextrosa, miel de abeja,
emulsificante: lecitina de soya
(SIN322 (i), fuentede DHA: aceite
refinado de algas,regulador de
acidez: fosfato disécido (SIN 339
(1)), antioxidante:tocoferol (SIN
307 b), vitaminas: A, C, D, E y del
Complejo B (B1, B3, B6, B12, acido
folico y biotina), estabilizante:
carragenina (SIN 407), fuente de
zinc: sulfato de zinc.

Lata400g

Latababy 170 g

)
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Zinc, tiene un efecto directo sobre el nimero y la funcion de
los macrofagos, especialmente en su funcién fagocitica. La
deficiencia de zinc en el ser humano inducida por una dieta
deficiente, provoca actividad reducida de la funcion de la timulina
y de las células NK, favoreciendo la proliferacion linfocitaria y
una menor produccion de IL-2, IFN-y TNF-alfa*#>

Vitamina B6, es esencial en la biosintesis de acidos nucleicos
y proteinas, teniendo un efecto sobre la funcién inmunoldgica,
ya que los anticuerpos y citoquinas se forman a partir de
aminoacidos y requieren vitamina B6 como coenzima en su
metabolismo. Los estudios demuestran que la deficiencia
de vitamina B6 altera la maduracion y el crecimiento de los
linfocitos, y la produccién de anticuerpos y la actividad de las

Vitamina B12, participa en el metabolismo del carbono 1y
existen interacciones con el metabolismo del folato. En un estado
deficiente de vitamina B12, la reaccion irreversible que forma
5-metil tetrahidrofolato (THF) da como resultado una forma
inactiva de folato si no es desmetilado por la metionina sintasa,
esto puede resultar en una deficiencia secundaria de folato con
alteraciones en la sintesis de timidina y purina y, posteriormente,
en la sintesis de ADN y ARN, lo que conduce a alteraciones en la
secrecion de inmunoglobulinas.®
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En esta etapa, se experimenta progresos inmensos en su desarrollo y en adquirir diferentes habilidades. Ademas, se
establecen las preferencias de alimentos influidas por la familia, por lo que se debe optar por mantener el control de la
alimentacion y mantener habitos y conductas alimentarias saludables.”®
NINOS DE 1A 3 ANOS DE EDAD: NINOS DE 4 A 6 ANOS DE EDAD:
Cam‘blo enel aF)eF1to yenel 1nferes por los alimentos. o El crecimiento es estable entre 5 a 7 cm de talla por ano y un aumento
Rapido aprendizaje del lenguaje, de la marcha y de la socializacion. ponderal entre 2,5 a 3,5 kg de peso por ano.
A los 3 afos, madurez de la mayoria de érganos y sistemas, similar al Persistencia del poco interés por los alimentos y bajo apetito.
adulto. Aumentan las necesidades de proteinas por el crecimiento de o o ..
¢ .. Consolidacién de los habitos nutricionales.
los musculos y otros tejidos. o s ) _ _
Aumento de peso entre 2 a 2,5 kg por afio y crecen aproximadamente Aprend1;age por imitacion y copia de las costumbres alimentarias en
. o su familia.
12 cm el segundo ano y 8-9 cm el tercero.
Valores normales de Peso y Talla para la edad, en Valores normales de Peso y Talla para la edad, en
nifas y nifios de 1a 3 anos de edad nifas y nifios de 4 a 6 aios de edad
SEXO 1ANO 2 ANOS 3 ANOS SEXO
Peso Nifias 7kgallkg 9kga14,8kg 10,8 kga 18,1 kg Peso Nifias 12,3kga21,5kg 12,7kga 24 kg 14 kg a 26,7 kg
Nifios 7,7kga12kg 9,7 kga 15,3 kg 11,3 kg a 18,3kg Nifios 12,7 kga 21,2 kg 13,3 kg a 23,6 kg 14,6 kg a 26,6 kg
Talla Nifias 68,9 cma 79,2 cm 79,3cma 92,2cm  87,4cm a102,7 cm Talla Nifas 941cmal11t3cm 100,01 cma 119,1cm 1049cm a 1254 cm
Nifios 71cma80,5cm 81cma 93,2cm 88,7 cm a99,8 cm Nifios  945cma 111,7cm  101,1cma 119,4cm  106,1 cm a1258cm
Adaptado de: Tabla de Valoracién antropométrica nifos <5afos. Minsa, CENAN. 2007 Adaptado de: Tabla de Valoracién antropométrica nifos <5afios. Minsa, CENAN, 2007. Tabla de Valoracién antropométrica
Tabla de Valoracion antropométrica nifas <5afios. Minsa, CENAN. 2007 nifas <5anos. Minsa, CENAN. 2007. Tabla de valoracion nutricional antropométrica- Mujeres 5 a 17 afos.Minsa, CENAN.
2015. Tabla de valoracion nutricional antropométrica- Hombres 5 a 17 afos. Minsa, CENAN. 2015
\
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_ MINERALES
GRUPO . . . . . . . . . . 31 . ’
DEEDAD VitA  VitC = VitD = VitE Vit B1 Vit. B3 Vit.B6 Vit. B12 Biotina Ac.Folico Calcio Fosforo  Zinc
ug/d mg/d ug /d mg/d mg/d mg/d mg/d g /d jg /d ug /d mg/d mg/d mg/d
1-3afios 300.0 15.0 15.0 6.0 0.5 6.0 0.5 0.9 8.0 150.0 700.0  460.0 3.0
4 -8afios 400.0 25.0 15.0 7.0 0.6 8.0 0.6 1.2 12.07 200.0 1000.0 500.0 5.0
* Ingesta adecuada (Al).
\
|l

El DHA es el principal acido graso poliinsaturado de la familia de los Omega-3 del cerebro, de la retina y del corazoén, asi, su
inclusion en la dieta se asocia con puntuaciones mas altas en pruebas de desarrollo visual y neurolégico en infantes y ninos!

Salud cerebral: El DHA representa aproximadamente el 30% de
los 4cidos grasos en la materia gris cerebral y el 97% del total de
los omega-3 en el cerebro.

Salud visual: El DHA tiene un papel importante en el desarrollo
y la funcién visual del nino a lo largo de la vida representando el
93% de todo el omega en la retina de los ojos.

Salud cardiovascular: El DHA es un componente clave del
corazéon debido a sus elevadas concentraciones en el tejido
cardiaco.

FUENTE DEDHA
Las principales fuentes son las algas marinas y peces de aguas
profundas como el atun, anchoveta, salmén y caballa.

La conversion del acido alfa-linolénico (ALA) a 4&cido
docosahexaenoico (DHA) en el organismo humano es posible, sin
embargo, se trata de un proceso de bajo rendimiento. Estudios
demuestran una tasa de conversion del 0.05%.12 Esta limitacion
fisiolégica evidencia la importancia del consumo de este acido
graso por medio de la alimentacion.”?
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