
Radiografía Gelatina Gelagurt sabor a fresa 50g 

Tamaño de la porción:2 cucharaditas (10g) 

Kilocalorías (Kcal): 35 

Número de porciones por envase: 5 

 

Según la Organización Panamericana de la Salud, estos son los sellos de 

advertencia que tendría este producto: EXCESO DE SODIO, EXCESO DE 

AZÚCARES Y CONTIENE EDULCORANTES (1). 

 

Clasificación: Producto comestible ultraprocesado - Alimento enlatado o listo para 

preparar - Listos para reconstituir 

Análisis general del producto: Este producto contiene 19 ingredientes de los cuales 

11 corresponden a aditivos. Algunos aditivos usados en producción industrial de 

alimentos podrían afectar la salud (2)(3). Según los criterios de la Organización 

Panamericana de la Salud (OPS) (1) este producto excede la cantidad recomendada de 

consumo de sodio, azúcares y contiene otros endulzantes (edulcorantes artificiales). El 

consumo de productos que contienen exceso de estos nutrientes se relaciona con mayor 

riesgo de sufrir hipertensión, diabetes, enfermedades cardiovasculares y otras 

enfermedades crónicas no transmisibles (4). 

  

Ingredientes: (19 ingredientes): 

A continuación, se enumeran los ingredientes del producto, de mayor a menor cantidad, 

de acuerdo con la información reportada en la etiqueta. 

1. Azúcar 

2. Gelatina 

3. Sólidos de jarabe de maíz (crema no láctea) 

4. Aceite vegetal hidrogenado (crema no láctea) 

5. Caseinato de sodio (crema no láctea) 

6. Sacarosa (crema no láctea) 

7. Extracto de levadura (crema no láctea) 

8. Leche en polvo descremada 

9. Citrato de sodio (regulador de acidez) 

10. Dióxido de titanio (colorante inorgánico) 

11. Caseinato de calcio 

12. Ácido cítrico (acidulante) 

13. Ácido láctico(acidulante) 

14. Sabor a fresa (sabores artificiales) 

15. Sabor a yogurt (sabores artificiales) 

16. Aspartame (edulcorantes artificiales) 

17. Acesulfame-k (edulcorantes artificiales) 

18. Rojo ponceau 4R (colorante artificial) 

19. Vitaminas (vitamina C, vitamina B1) 

 

Otros ingredientes declarados en etiqueta: 



1. Fenilcetonúricos: contiene fenilalanina 

2. Contiene leche y derivados lácteos 

 

Nutrientes críticos en la Gelatina Gelagurt sabor a fresa: 

Cada porción de 2 cucharaditas (10 gramos) aporta un total de 35 Calorías. 

- Sodio1: según los criterios de la Organización Panamericana de la Salud (OPS), este 

producto contiene más de la cantidad máxima de sodio recomendada o aceptada. Este 

producto debería contener un máximo de 35mg de sodio, pero aporta 50 miligramos 

(mg), por lo que excede la cantidad recomendada de sodio en 15 mg (43%) 

- Azúcares2: Según los criterios de la Organización Panamericana de la Salud (OPS), la 

cantidad recomendada de azúcares es la que aporte máximo el 10% de las calorías del 

producto. En este producto, el 80% de las calorías provienen de los azúcares, es decir 

que, contiene ocho veces la cantidad recomendada de azúcares. Del total de calorías del 

producto (35Kcal), 28 calorías provienen de 7 gramos de azúcares.  

- Edulcorantes: También conocidos como endulzantes. Este producto contiene 

aspartame y acesulfame-k, edulcorantes artificiales 

 

Aditivos que contiene este producto:  

1. Caseinato de sodio: Usado como emulsionante o estabilizante 

2. Citrato de sodio (E-331):  Usado como regulador de acidez 

3. Dióxido de titanio (E-171): Usado como colorante inorgánico. Su ingesta está asociada 

a mayor riesgo de presentar infecciones y enfermedades intestinales como el Síndrome 

de Intestino Irritable (SII) y aumento o desarrollo de inflamación intestinal. Esto se debe 

a que altera la microbiota intestinal (disbiosis) disminuyendo los niveles de bacterias 

saludables y protectoras del intestino.  Además, se asoció con cáncer colorrectal en 

animales (5)(6). Otro estudio en animales encontró que en elevadas dosis se acumulaba 

en hígado y bazo ocasionando alteraciones estructurales y funcionales de esos órganos 

(7). Este aditivo tiene potencial efecto nocivo para la salud. 

4. Caseinato de calcio: Usado para que el producto se disuelva en agua 

5. Ácido cítrico (E-330): usado como acidulante. La seguridad de este aditivo no ha sido 

estudiada de manera crónica o en grandes cantidades, un estudio de 2018, reportó 4 

estudios de casos a partir de los cuales se sugiere que, dependiendo de la disposición 

genética, luego del consumo de ácido cítrico manufacturado, podrían aparecer 

 
1 Según el perfil de Nutrientes de la Organización Panamericana de la Salud (OPS) 2016, un producto tiene 

exceso de sodio, cuando la cantidad de sodio es igual o superior a las kilocalorías aportada por la porción 
establecida por el fabricante en el etiquetado. 

2 Cada gramo de azúcar aporta 4 kilocalorías. La cantidad de una cuchara de postre equivale a 4,5 gramos de 

azúcar. Según el perfil de Nutrientes de la Organización Panamericana de la Salud (OPS) 2016, un producto 
tiene exceso de azúcares libres, cuando las kilocalorías aportadas provenientes por los azúcares son iguales o 
superiores al 10 % de las kilocalorías aportadas por la porción establecida por el fabricante en el etiquetado. 



reacciones inflamatorias que causarían síntomas respiratorios, irritación intestinal, 

dolores articulares y musculares (8). Este aditivo tiene potencial efecto nocivo para la 

salud.  

6. Ácido láctico (E-270): Usado como regulador de ph. 

7. Sabor a fresa (sabor artificial): No se puede identificar ya que no se reporta el tipo de 

aditivo para este sabor. 

8. Sabor a yogurt (sabor artificial): No se puede identificar ya que no se reporta el tipo 

de aditivo para este sabor. 

9. Aspartame (E-951): Usado como edulcorante/endulzante artificial. Los resultados de 

algunos estudios demostraron que su consumo puede causar algunos efectos adversos 

efectos sobre la salud, incluida la obesidad, alteración en la microbiota intestinal, 

hipertensión, cáncer, efectos neuroconductuales (comportamientos, conductas, 

aprendizaje) adversos, disfunción del riñón (9), y en niñas se ha relacionado con 

menarquia precoz (10). Su consumo está relacionado con mayor intolerancia a la 

glucosa, particularmente para las personas con obesidad y aumento del azúcar en la 

sangre relacionado con el desarrollo de un tipo de diabetes (11), además se ha asociado 

con aumento de peso por aumento del apetito e ingesta de alimentos (12). Este aditivo 

tiene potencial efecto nocivo para la salud. 

10. Acesulfame-k (E-950): Usado como edulcorante/endulzante artificial. Su consumo 

se ha relacionado con cambios en la microbiota intestinal y disminución de bacterias 

beneficiosas en el intestino (13), además, varios estudios han sugerido que el 

acesulfame K puede reducir la actividad neuronal y su consumo prolongado está 

relacionado con un impacto negativo en la memoria y el aprendizaje (14). Este aditivo 

tiene potencial efecto nocivo para la salud. 

11. Rojo ponceau 4R (E-124): Usado como colorante artificial. Se han notificado algunos 

casos de reacciones alérgicas (urticaria) en personas susceptibles tras la ingesta de 

productos con este colorante (15). Otro estudio concluyó que el consumo de este 

colorante junto con otros colorantes sintéticos (como habitualmente se encuentra en el 

mercado) está relacionado con aumento de comportamientos hiperactivos en niñas y 

niños (falta de atención, impulsividad y sobreactividad) (16). Este aditivo tiene potencial 

efecto nocivo para la salud. 

 

Otros ingredientes para poner atención en este producto: 

1. Jarabe de maíz: Es un endulzante que aporta energía, obtenido de la modificación 

química del azúcar del maíz dulce. Es ampliamente utilizado por la industria de 

alimentos. Se caracteriza por tener una elevada cantidad de fructosa (obtenida 

artificialmente (17)). El consumo de jarabe de maíz está asociado a resistencia a 

la insulina, la alteración de la tolerancia a la glucosa, aumento de los niveles de 

triglicéridos, hipertensión, aumento de peso (18), obesidad, diabetes mellitus 2, 

hígado graso no alcohólico y enfermedad cardiovascular (19). Otro estudio 

mostró que la ingesta de este tipo de fructosa aumenta los niveles de ácido úrico 

en la sangre, lo cual podría relacionarse con el desarrollo de resistencia a la 

insulina, obesidad, hipertensión y niveles mayores de triglicéridos (20).  



 

Recomendaciones finales: Evite consumir este producto. Prefiera consumir postres 

caseros con frutas y otros ingredientes naturales, sin colores ni endulzantes artificiales. 

Si lo prefiere adicione yogurt sin dulce a la preparación o mermeladas/dulces de fruta 

preparados en casa. 

 

Elaborado por: Laura De Vega3 

Revisó: ND Rubén Orjuela, MSP Sharon Sánchez. 

 

Nota: Para más información consultar el documento “Anexo técnico radiografías” 
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