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¿Qué es?

30 %
Afecta al

de la 
población2,3.

Más frecuente en 
mujeres1-3.

¿Por qué ocurre?1-4

Comer deprisa y 
tragar demasiado aire 

mientras se come.

Exceso de alimentos ricos 
en hidratos de carbono o 

productores de gas.

Antibióticos que 
desequilibran la flora 

intestinal. 

Asociada al 
posoperatorio, por 

fallo en la motilidad.

Por algunas  
exploraciones radiológicas 

del tubo digestivo.

Por patologías orgánicas 
(enfermedad celíaca, 

síndromes de malabsorción, 
hipotiroidismo).

Síntoma acompañante de otros 
trastornos funcionales digestivos 

(estreñimiento crónico, síndrome del 
intestino irritable, dispepsia funcional).

Síntoma único en la hinchazón/
distensión abdominal funcional. 

Suele ser fluctuante y empeorar a lo largo 
del día, por el estrés y tras las comidas.

¿Cómo se trata?2-5

No

No mejoría

Sí

No mejoría

No mejoría

Oligosacáridos Disacáridos Monosacáridos Polioles

Trigo
Cebada
Centeno
Cebolla 
Puerro 

Parte blanca  
de la cebolleta

Ajo
Chalotes

Alcachofas 

Remolacha
Hinojo

Guisantes
Achicoria 
Pistachos
Anacardos
Legumbres

Lentejas
Garbanzos

Leche
Natillas
Helados

Yogur

Manzanas
Peras

Mangos
Cerezas
Sandía

Espárragos
Guisantes

Miel

Manzanas
Peras

Albaricoques
Cerezas

Nectarinas
Melocotones

Ciruelas
Sandía

Champiñones
Coliflor

Chicle con 
edulcorante
Confitería

¿Qué alimentos hay que reducir en la dieta baja en FODMAP*?5

*Carbohidratos fermentables: F, fermentable; O, oligosacáridos; D, disacáridos; M, monosacáridos; A, y (and); 
P: polioles

Sensación de presión, plenitud o gas 
atrapado, con o sin aumento objetivo del 

perímetro abdominal1. 
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