pard el
organismo humano. Su déficit
resulta la carencia nutricional
mds frecuente en el mundo.
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Tngesta suficiente
CDR = 10 - 30 mg/dia

Fuente pincipal Fuentes accesotias

e &
¥iod

Hierro hemo

Suplementacin

Cereales fortificados, = e
legumbres, frutos
secos, semillas y

verduras de hoja verde.

Hierro no hemo
Absorcion adecuada

®

Hierro Hemo (I0-15%)
Vitamina C

Hierro no hemo (5-10% = CDR x 2)

Acido fitico (cereales infegrales, Taninos (espindcas, café, t&,

lequmbres, frutos secos y cdcdo, uvds y vino tinto)

Fosfatos (huevo y gaseosas)

Calcio ﬁ ﬁ

IBP (OmeprdzoD
b

semillas)

Acido oxdlico (verduras, frutas y
hortalizas) [Termoldbil

Salud irtestinal @@



