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Resumen

Introducción: En la práctica clínica habitual observamos que 
algunas familias usan a menudo bebidas a base de vegetales, 
a veces como parte de una dieta variada y a veces sustituyendo 
por completo a la leche de vaca. La leche es un alimento fun-
damental en la infancia, en especial durante el periodo de lac-
tancia y en los niños de corta edad. En caso de que exista una 
indicación para suprimir la leche de la dieta, debe sustituirse 
por alimentos de similar valor nutricional.

Objetivo: Revisar la composición nutricional de bebidas ve-
getales y su posible relación con las deficiencias nutricionales 
cuando se emplean en lactantes.

Metodología: Se revisa la composición nutricional de bebidas 
vegetales a partir de la información obtenida de la web y de las 
etiquetas nutricionales. Se revisa la patología nutricional asociada 
al consumo de bebidas vegetales en lactantes a partir de una bús-
queda bibliográfica en PubMed de los últimos 25 años, con las 
condiciones vegetable beverages or rice beverages or soy bevera-
ges or plant milk beverages or rice milk e infant nutrition.

Resultados: Se describe la composición nutricional de 74 mar-
cas de bebidas vegetales comercializadas en España (24 de soja, 
14 de arroz, 12 de almendras, 16 de avena y 8 de horchata de 
chufa). Hay publicados al menos 27 casos de patología nutricional 
en lactantes y niños pequeños asociados al consumo casi exclu-
sivo de bebidas vegetales (3 con soja, 15 con arroz y 9 con almen-
dras). Se constata una asociación característica entre la bebida 
de soja y el raquitismo, la bebida de arroz y el kwashiorkor, así 
como entre la bebida de almendras y la alcalosis metabólica.

Discusión: Sería deseable que los envases de bebidas vegeta-
les indicasen que no deben consumirse de forma exclusiva antes 
del año de vida y que no son un alimento completo ni una alter-
nativa nutricional a la leche de vaca. En caso de que un niño siga 
una alimentación no exclusiva con este tipo de bebidas, el pedia-
tra debería conocer sus riesgos y limitaciones nutritivas para 
compensar los posibles déficits con otros alimentos.
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Abstract

Title: Vegetable drinks in infants: a nutritional risk (part 2)

Introduction: In common practice some families that use reg-
ularly vegetable drinks are found. Sometimes as a part of a 
varied diet, sometimes substituting cow’s milk. Milk is an im-
portant food during childhood and a key constituent of the diet 
in infants and toddlers. If there is a need to avoid milk, it should 
be substituted by a food with a similar nutritional profile.

Goal: To review the composition of commercially available 
vegetable drinks in Spain as well as to present data on the 
relationship between intake of infancy and nutritional deficien-
cies in this age.

Methods: Information present in the web and nutrition labels 
in packages was obtained. A bibliographic search was done 
(PubMed, since 1990) using as Mesh terms: “vegetable bever-
ages or rice beverages or soy beverages or plant milk beverag-
es or rice milk” and “infant nutrition”.

Results: 74 trade mark vegetable drinks were reviewed (24 
soy drinks, 14 rice drinks, 12 almond drinks, 16 oat drinks and 
8 horchata drinks). At least 27 cases of nutritional deficits 
when vegetable drink were consumed as exclusive or principal 
drink by infants have been published (3 using soy drink, 15 with 
a rice drink, 9 with almond drink). There was a correlation be-
tween soy drink and rickets, kwashiorkor and rice drinks, and 
metabolic alcalosis and use of an almond-based drink.

Discussion: As a recommendation it would be profitable if 
vegetable drink packages include in the labelling a comment 
alarming on the use of these drinks as exclusive or main drink 
in infancy and young children and that they are not an alterna-
tive to cow’s milk. Pediatricians should be aware of the nutri-
tional risk when babies consume these products regularly.

 

©2015 Ediciones Mayo, S.A. All rights reserved.

Keywords
Milk substitutes, beverages, soy drink, failure to thrive, 
kwashiorkor



Acta Pediatr Esp. 2015; 73(9): 229-235

230

Bebidas de almendras
La bebida de almendras consiste en un extracto de almendras 
molidas junto con agua. Se ha utilizado como parte de dietas 
astringentes en niños, y desde hace unos años también como 
alimento exclusivo en lactantes.

Composición
En las tablas 1a y 1b se recoge la composición de 12 marcas 
distintas de bebidas de almendras, algunas de las cuales se 
autodenominan «leche» de almendras.

En relación con la fórmula infantil, se trata de bebidas hipo-
calóricas (24-50 kcal/100 mL en 8 de las 12 marcas) e hipopro-
teicas (0,5-1,6 g/100 mL), con un contenido en hidratos de 
carbono de 3-10,5 g/100 mL y de lípidos de 1,1-2,8 g/100 mL.

Aunque la composición referida en los envases es incomple-
ta, según Doron et al.1 contienen 0,4 mg de sodio/100 mL, 0,32 
mg de hierro/100 mL y 17 mg de calcio/100 mL. Cinco de las 12 
marcas tienen calcio añadido (14-120 mg/100 mL), pero los fi-
tatos disminuyen su biodisponibilidad. Estas bebidas de al-
mendra no contienen vitamina D, salvo que estén fortificadas, 
lo que sólo ocurre en 3 de las 12 marcas. 

Manifestaciones clínicas secundarias  
al empleo de bebidas de almendras
Desde 1980 hay casos descritos de cuadros similares de alca-
losis metabólica hipoclorémica e hipopotasémica en lactantes 
alimentados con leches que carecen de cloruro sódico2,3. En la 

tabla 2 se recogen 8 casos de problemas clínicos asociados al 
consumo de la bebida de almendras1,4-8, entre los que destaca 
la alcalosis metabólica.

En efecto, un problema grave referido con la bebida de al-
mendras es la alcalosis metabólica grave. A partir de los datos 
de algunos estudios de casos, como el del lactante de 12 me-
ses notificado a la Agencia Francesa de Seguridad Alimentaria 
(ANSES)8, se sabe que la bebida de almendras contiene muy 
poco cloro (2,4 mg de cloro/100 mL), aparte del limitado conte-
nido en sodio antes referido. La hipocloremia secundaria a la 
falta de ingesta generaría una reabsorción renal del bicarbona-
to para permitir la reabsorción concomitante de sodio. Así, en 
ausencia del anión cloruro, el catión sodio debe ser reabsorbi-
do con otro anión, y como no hay otro anión disponible, debe 
ser el bicarbonato el que se reemplace por el cloruro. La reab-
sorción de sodio condiciona una pérdida de potasio por la orina 
y, por tanto, la aparición de hipopotasemia y poliuria. La con-
tracción del volumen condicionaría en definitiva un aumento de 
la reabsorción tubular proximal de agua, iones y bicarbonato, 
con lo que se perpetuaría la alcalosis metabólica. 

Además, y como se observa en la tabla 2, la bebida de al-
mendras puede ser responsable de raquitismo grave, como el 
caso referido por Doron et al.1, y puede ir acompañado de hipo-
calcemia causante de convulsión. Asimismo, puede condicio-
nar desnutrición proteica, a pesar de una ingesta de 3,3 g/kg 
de proteínas, debido a su bajo valor biológico y la falta de com-
plementariedad de aminoácidos. 

Composición de distintas marcas de bebidas de almendras comercializadas en España

Almond Dream 
Original Calcium 

& Vitaminsa

Bebida de 
almendras 

original 
Alprob

DieMilk 
Leche de 

Almendrasc

DieMilk 
Almendras 

Naturec

EcoMil 
Mandorla 

Bioc 

EcoMil 
Almond 

Calcium Bioc

Vivesoy 
Vidactiva 
Leche de 

almendrasd

Energía (kcal/100 mL) 43 24 50 38 46 46 27

Hidratos de carbono g/100 mL 
(azúcares)

4 (3,5) 3 (3) 6,3 (3,6) 2,7 (0,1) 5,4 (3,8) 5,4 (3,8) 3,4 (3,3)

Lípidos (g/100 mL)
(saturados/monoinsaturados/
poliinsaturados)

1,4  
(0,1/–/–)

1,1  
(0,1/–/–)

2,2 
(0,6/1,2/0,4)

2,6 
(0,3/1,8/0,5)

2,1 
(0,2/1,4/0,5)

2,1 
(0,2/1,4/0,5)

1,2  
(0,1/–/–)

Proteínas (g/100 mL) 0,8 0,5 1,1 1,1 0,9 0,9 0,5

Fibra alimentaria (g/100 mL) 0,9 0,2 0,4 0,4 0,8 0,8 0,3

Sal (g/100 mL) 0,04* 0,13 0,05* 0,02* 0,25 0,25 0,12

Calcio (mg/100 mL) 120 120 120 60,2

Vitamina D (µg/100 mL) 0,75 0,75 0,38

Hierro (mg/100 mL) 1,1

Vitamina B12 (µg/100 mL) 0,38 0,38

Vitamina E (mg/100 mL) 1,80 1,80

*Sodio. Fuente: páginas web (consultadas el 1-3-2015): ahttp://www.ricedream.eu/es/products/almond-dream-original-calcium-vitamins; bhttp://www.alpro.com/es/ 
productos/bebidas/almendra/original; chttp://www.ecomil.com/productos/; dhttp://www.vivesoy.com/leche-de-almendras/423/nutricion.
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Composición de distintas marcas de bebidas de almendras comercializadas en España

Almendrina  
Leche  

de almendras

Almendrola 
Leche  

de almendras

Monsoy  
Leche  

de almendras#

Leche  
de almendras 

Santiveri

Special Line 
Bebida  

de almendras

Energía (kcal/100 mL) 74 58 60 60 44

Hidratos de carbono (g/100 mL) (azúcares) 10,54 (10,54) 8,6 (8,4) 9,5 (8,5) 9,5 (8,5) 5,9 (4,1)

Lípidos (g/100 mL) (saturados/monoinsaturados/
poliinsaturados)

2,80 (0,47/1,64/0,59) 2,2 (0,2/1,6/0,4) 2,1 (0,1/1,5/0,5) 2,1 (0,1/–/–) 1,9 (0,4/–/–)

Proteínas (g/100 mL) 1,6 0,8 0,8 0,8 0,8

Fibra alimentaria (g/100 mL) 0,31 0,1 0,2 0,2 0,8

Sal (g/100 mL) <1 g* 0,02* <0,04* <40 mg* 0,05*

Calcio (mg/100 mL) 14

Fósforo (mg/100 g) 20

Magnesio (mg/100 mL) 8,8

Vitamina E (mg/100 mL) 0,96

*Sodio. Fuente: información nutricional del envase (30-3-2015). #Etiquetado.
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Casos clínicos publicados de problemas nutricionales asociados al consumo de bebidas de almendras en lactantes  
y niños pequeños

Autores,  
año de 
publicación

Motivos de la 
introducción de 
la bebida de 
almendras 
(prescripción o 
indicación)

Edad de la 
introducción  
de la bebida de 
almendras (edad 
en el momento del 
diagnóstico)

Características 
de la 
alimentación

Bebida 
consumida 

diaria

Ingesta 
nutricional 
Proteínas  
(g/kg/día) 
Energía  

(kcal/kg/día)

Primeros 
síntomas/
signos 
(valores 
normales)

Diagnóstico 
inicial

Kanaka  
et al.6, 1992

Eccema  
(decisión materna)

2,5 meses  
(7,5 meses)

Extracto de 
almendras casero
Agua
Cereales
Frutas

NC 98% DRI 
Proteínas

54% DRI calorías

Desmedro
Hipotonía
Bocio
TSH 378 mU/L 
(0,3-4)
T4 2,9 pmol/L 
(10-27)
T3 7,5 pmol/L  
(3-8,5)
Yodo 47 nmol/L 
(320-760)
Carnitina libre 
12 µmol/L  
(23-49)

Desnutrición
Deficiencia de 
yodo y 
carnitina

Mesa et al.7,  
2009

NC Nacimiento  
(31 días)

Bebida de 
almendras

NC NC Alcalosis 
metabólica
Deshidratación
Cl– 94 mEq/L
Na+ 136 mEq/L
K+ 3 mEq/L
C03H– 40,3 
mEq/L

Alcalosis 
metabólica

Mesa et al.7,  
2009

NC Nacimiento  
(4 meses)

Bebida de 
almendras

NC NC Alcalosis 
metabólica
Estupor
Hipotonía
Cl– 74 mEq/L
Na+ 124 mEq/L
K+ 2,2 mEq/L
C03H– 49,8 
mEq/L

Alcalosis 
metabólica

TA
B

LA
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Autores,  
año de 
publicación

Motivos de la 
introducción de 
la bebida de 
almendras 
(prescripción o 
indicación)

Edad de la 
introducción  
de la bebida de 
almendras (edad 
en el momento del 
diagnóstico)

Características 
de la 
alimentación

Bebida 
consumida 

diaria

Ingesta 
nutricional 
Proteínas  
(g/kg/día) 
Energía  

(kcal/kg/día)

Primeros 
síntomas/
signos 
(edad)

Diagnóstico 
inicial

ANSES8,  
2011

Sospecha de 
alergia a proteínas 
de leche de vaca

11 meses  
(12 meses)

Bebida de 
almendras

840 mL 1,64
48,7

Hipotonía
Alcalosis 
metabólica
Cl– 69 mEq/L
Na+ 127 mEq/L
K+ 1,9 mEq/L
C03H– 50 mEq/L

Alcalosis 
metabólica

Fourreau  
et al.4, 2013

Sospecha  
de reflujo 
gastroesofágico

12 meses  
(13 meses)

Bebida de 
almendras (sodio:  
17 mg/100 mL; 
cloro: 2,4 mg/100 
mL)
Yogur, legumbres

840 mL 1,64
137

Alcalosis 
metabólica
Cl– 69 mEq/L
Na+ 127 mEq/L
K+ 1,9 mEq/L
C03H– 48 mEq/L

Alcalosis 
metabólica

Doron et al.1,  
2013

Diarrea y vómitos 
atribuidos a alergia 
a las proteínas de 
leche de vaca

4 meses  
(6 meses)

Bebida casera  
de almendras
10 g de almendras 
por 100 mL de agua

1.000 mL 4,4
113

Desmedro
Signos clínicos 
de raquitismo
25-OH-vitamina 
D3: <5 µg/L
PTH: 30,3 pmol/L 
(1,2-6,8)
Calcio:
1,4 mmol/L  
(2-2,6)
P: 1,2 mmol/L 
(1-2,1)
Hb: 7,7 g/dL

Raquitismo
Hipocalcemia
Anemia

Doron et al.1,  
2013

Exantema 4-5 meses  
(8 meses)

Bebida casera de 
almendras y miel
20 g de almendras 
por 100 mL de agua

600 mL 3,3
84

Edemas 
periféricos
Alb 2 g/dL
Prot 3,6 g/dL

Kwashiorkor

Le Louer  
et al.5, 2014

Reflujo 
gastroesofágico
Eccema

3,5 meses  
(5 meses)

Bebida de 
almendras y 
castañas

NC NC Convulsión por 
hipocalcemia
Fallo de medro 
Vómitos, 
edemas
Alb 1,95 g/dL
Cinc 7 µmol/L 
(14-20)
Na+ 124 mEq/L
K+ 2,4 mEq/L
Calcio 0,64 
mmol/L 

Tetania 
hipocalcémica
Desnutrición

Le Louer  
et al.5, 2014

Convicción 
parental

8,5 meses  
(16,5 meses)

Bebida de 
almendras y nueces

NC NC Fractura 
patológica del 
fémur
25-OH-vitamina 
D3: <5 µg/L
PTH 83 ng/mL
Calcio 2,32 
mmol/L
Fósforo 1,71 
mmol/L

Raquitismo

Alb: albúmina; Hb: hemoglobina; NC: no consta; Prot: proteínas; Vit: vitamina.

Casos clínicos publicados de problemas nutricionales asociados al consumo de bebidas de almendras en lactantes  
y niños pequeños (continuación)
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Otras bebidas vegetales

En esta exposición hemos hecho hincapié en las bebidas vege-
tales de soja, arroz y almendras por ser las que más claramen-
te parecen asociarse a cuadros clínicos definidos según los 
datos de la bibliografía. Sin embargo, hay muchos tipos de 
bebidas combinadas en el mercado. Así, hay bebidas de los 
siguientes cereales o vegetales:
• Alpiste.
• Arroz integral con canela.
• Arroz integral con quinoa.
• Avellanas.
• Avena (con calcio, cacao, cereales...).
• Cáñamo.
• Castañas.
• Coco.
• Chufa.
• Espelta.
• Nuez.
• Quinoa.
• Sésamo.
• Soja con cacao o cereales...

Por su mayor empleo, hacemos constar la composición de 
bebidas de avena (tablas 3a y 3b) y horchata de chufa (ta bla 4) 
comercializadas en España. Las 16 bebidas de avena consul-
tadas contienen 0,5-1,3 g de proteínas/100 mL, 0,5-1,6 g de 

lípidos/100 mL y 6,0-10,5 g de de hidratos de carbono/100 mL, 
y su aporte energético es de 36-59 kcal/100 mL. En cuanto a 
las 8 bebidas de horchata de chufa, contienen 0,5-0,9 g de 
proteínas/100 mL, 2,0-3,6 g de lípidos/100 mL y 3,3-16 g de hi-
dratos de carbono/100 mL, con un aporte energético variable. 
Así, mientras hay dos horchatas de chufa que contienen 
entre 34 y 38 kcal/100 mL, las otras seis contienen entre 77 y 
101 kcal/100 mL.

También hay en el mercado innumerables combinaciones de 
bebidas vegetales (castañas y almendras, almendras y avella-
nas, nueces y almendras...). De hecho, ya empieza a haber ca-
sos publicados de niños que consumían estas bebidas de forma 
exclusiva en los primeros meses. Así, en un caso de consumo 
de leche de almendras y castañas se refiere una hipocalcemia 
severa responsable de un estado de mal convulsivo prolonga-
do5. En otro caso de consumo de bebida de castañas, soja, al-
mendras y nuez en un lactante de 2,5 meses, se refiere la pre-
sencia de desnutrición con hipotonía y somnolencia con 
hiponatremia e hipopotasemia graves4.

Resumen y consideraciones finales

En los primeros meses de vida es importante aportar las cantida-
des de nutrientes requeridas para lograr un crecimiento físico y 
un desarrollo psicomotor adecuados. Por ello, se recomienda la 

Composición de distintas marcas de bebidas de avena comercializadas en España

Alpro 
Avena 

Originala

Bebida de 
avena sin 

gluten  
Finestra sul 

Cielob

Avena 
Calcio 

Gerbléc

NaturGreen 
Avena 

Nature Biod

Oat 
Dream 

Calciume

Bebida de 
avena-fibra 

SoriaNaturalf

Bebida de 
avena-calcio 
SoriaNaturalg

Vivesoy 
Pielvitalh

Energía (kcal/100 mL) 46 43 43 38 51 38,5 39,7 40

Hidratos de carbono 
(g/100 mL) (azúcares)

8 (6) 6,1 (4,1) 7 (5) 7 (3,5) 8,6 (4,5) 6,07 (0,7) 6,27 (0,7) 6,3 (4,7)

Lípidos (g/100 mL)
(saturados/
monoinsaturados/
poliinsaturados)

0,9
(0,2/–/–)

1,6  
(0,4/0,4/0,8)

0,9 
(0,2/0,3/0,4)

0,7 
(0,1/0,3/0,4)

1,3  
(0,2/–/–)

0,95 
(0,13/0,30/0,48)

0,95 
(0,13/0,30/0,48)

0,9  
(0,2/–/–)

Proteínas (g/100 mL) 1,2 0,8 1,3 0,8 0,6 0,99 1,05 1,3

Fibra alimentaria 
(g/100 mL)

0,8 0,3 0,6 0,4 1,0 0,86 0,98 0,5

Sal (g/100 mL) 0,01 0,04* 0,1 0,04* 0,04 0,13* 0,13* 0,1

Calcio (mg/100 mL) 120 120 120 120 62

Vitamina D (µg/100 mL) 0,75 0,8 0,75 0,39

Biotina (µg/100 mL) 3,8

Vitamina B12  
(µg/100 mL)

0,375

*Sodio. Fuente: páginas web (consultadas el 29-3-2015): ahttp://www.alpro.com/es/productos/bebidas/avena/original; bhttp://www.lafinestrasulcielo.es/esp/producto/
bebida-de-avena-sin-gluten; chttps://www.gerble.es/productos/bebida-avena-calcio/; dhttp://www.naturgreen.es/vegetal/ecologico/bio.pl?tab=3; ehttp://www.ricedream.
eu/es/products/oat-dream-original-calcium-vitamins; fhttp://www.sorianatural.es/img/catalogo_alimentacion_ecologica_soria_natural_2013.pdf; ghttp://www.sorianatu-
ral.es/img/catalogo_alimentacion_ecologica_soria_natural_2013.pdf; hhttp://www.vivesoy.com/bebida-de-avena/421/nutricion
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lactancia materna o la fórmula infantil, y se desaconseja el em-
pleo exclusivo de bebidas vegetales por los siguientes motivos:
•  Proporcionan un aporte energético insuficiente (especial-

mente las de almendras y las de soja).
•  Proporcionan un aporte insuficiente de proteínas (especial-

mente las de arroz y las de almendras).
•  Proporcionan un aporte muy bajo de proteínas, con niveles 

energéticos relativamente adecuados (bebida de arroz).
•  Proporcionan un aporte de proteínas en cantidades acepta-

bles (como las de soja), pero de bajo valor biológico.
•  Proporcionan un aporte excesivo de azúcares monosacáridos 

y disacáridos, sin aporte de lactosa (todas ellas).

•  Proporcionan un aporte de lípidos vegetales sin suplementos 
de ácido docosahexaenoico y ácido araquidónico (todas 
ellas).

•  Proporcionan aportes insuficientes de vitamina D y calcio (en 
la mayoría de ellas, salvo que estén suplementadas).

•  Proporcionan aportes insuficientes de cloro y sodio (sobre 
todo las de almendras).

El empleo de bebidas vegetales de forma exclusiva en el lac-
tante o niño pequeño entraña riesgos graves para la salud. En 
vista de los casos revisados, cada tipo de bebida se asocia a 
un tipo de patología (tabla 5). Así, la bebida de soja no suple-

Composición de distintas marcas de bebidas de avena comercializadas en España

Amandín 
Avena con 

calcio

Céréal Bio 
Bebida  

de avena

Oat-Ly Bio Lactavena 
Bebida de avena 

Santiveri

Calciavena 
Santiveri

Special Line 
Bebida  

de avena

The Bridge 
BioDrink 

Avena

Yosoy 
Bebida  

de avena

Energía (kcal/100 mL) 58 59 45 46 46 36 48 38

Hidratos de carbono 
(g/100 mL) (azúcares)

10,5 (8,6) 10,5 (8,6) 6,5 (4) 8 (5,5) 8 (6) 6,5 (4) 7,8 (5,7) 6 (4,5)

Lípidos (g/100 mL) 
(saturados/
monoinsaturados/
poliinsaturados)

1,6 
(0,23/0,99/0,33)

1,6  
(0,2/–/–)

1,5  
(0,2/–/–)

0,9  
(0,2/–/–)

0,8 
(0,1/0,3/0,4)

0,5  
(0,1/–/–)

1,6  
(0,4/0,3/0,9)

0,9 
(0,2/0,3/0,4)

Proteínas (g/100 mL) 0,53 0,5 1 1,2 1,2 1 0,6 1,3

Fibra alimentaria 
(g/100 mL)

0,33 0,3 0,8 0,8 0,8 0,8 0,5

Sal (g/100 mL) 0,12 0,1 0,1 0,05 <0,04* 0,1 0,1 0,03

Calcio (mg/100 mL) 120 120 120

Vitamina D (µg/100 mL) 0,75

*Sodio.
Fuente: información nutricional del envase (30-3-2015).
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Composición de distintas marcas de bebidas de horchata de chufa comercializadas en España

Horchata  
de chufa 

Hacendado

Horchata  
de chufa  

La Horchata

Bebida  
de chufa  

sin lactosa 
Hacendado

Horchata 
de chufa 

Chufi

Horchata  
de chufa  

El Corte Inglés

Horchata 
de chufa 

Eroski

Horchata 
de chufa 

Chufi 
Ligera

Horchata  
de chufa 

Chufi Maestro 
Horchatero

Energía (kcal/100 mL) 83 83 38 77 72,2 72,2 34 101

Hidratos de carbono 
(g/100 mL) (azúcares)

14,7  
(13,7)

15,6  
(14,7)

3,4  
(2,2)

13  
(10)

12,5 12,5 3,3  
(1,7)

16  
(10)

Lípidos (g/100 mL) 
(saturados/
monoinsaturados/
poliinsaturados)

2,5  
(0,7/–/–)

2,2 
(0,6/–/–)

2,5  
(0,8/–/–)

2,3  
(0,6/–/–)

2,2 2,2 2  
(0,4/–/–)

3,6  
(0,7/–/–)

Proteínas (g/100 mL) 0,7 0,5 0,6 0,6 0,6 0,6 0,6 0,9

Fibra alimentaria 
(g/100 mL)

0,2 0,1 0,1 0,7 0,3 0,7

Sal (g/100 mL) 0,1 0,08 0,1 0,08 0,05 0,13

Fuente: información nutricional del envase (7-4-2015).
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mentada con vitaminas ni minerales puede condicionar raqui-
tismo y anemia ferropénica, fundamentalmente. La bebida de 
arroz condiciona, sobre todo, una desnutrición tipo kwas-
hiorkor. La bebida de almendras puede condicionar una alcalo-
sis metabólica grave, aunque también se han descrito casos de 
raquitismo.

En el caso de la alimentación no exclusiva con estas bebidas 
vegetales, el pediatra debe conocer sus riesgos y limitaciones 
nutritivas para compensar los déficits con otros alimentos. La 
utilización parcial de estas bebidas vegetales frente al empleo 
de leche de vaca o derivados lácteos puede suponer un enlen-
tecimiento del crecimiento, por la carencia en hierro, calcio o 
vitaminas8.

Muchas veces los padres asumen que los alimentos etique-
tados como naturales o ecológicos o vegetales son más ade-
cuados para sus hijos. Aunque en los productos consultados en 
nuestro medio no se indica que puedan incluirse en la alimen-
tación del niño pequeño, tampoco se advierte que no se deben 
dar a esas edades. En nuestra opinión, sería deseable que se 
indicase que estas bebidas no deben consumirse de forma ex-

clusiva antes del año de vida y que no son un alimento comple-
to ni una alternativa nutricional a la leche de vaca. Finalmente, 
en relación con el etiquetado de estas bebidas sería deseable 
que, aparte del contenido en macronutrientes, se aportase la 
composición en vitaminas y minerales. 
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Tipos de bebidas vegetales en lactantes  
y riesgo de patología nutricional

Tipo de bebida 
vegetal

Principal patología 
nutricional asociada 

Otra patología 
asociada

Soja Raquitismo Anemia ferropénica, 
alcalosis metabólica

Arroz Kwashiorkor Fallo de medro, 
anemia

Almendras Alcalosis metabólica 
grave

Raquitismo,  
fallo de medro
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