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Introducció

El vegetarianisme no és un fenomen nou, sinó que s’ha conservat en la majoria de les cul-
tures d’arreu del món des de l’inici dels temps . Els patrons dietètics que consisteixen exclu-
sivament, o majoritàriament, en aliments vegetals s’han seguit des de l’antiguitat, essenci-
alment per motius filosòfics, religiosos, però també per motius econòmics i de salut . En 
l’actualitat, davant l’emergència climàtica i la preocupació pel benestar dels animals, són els 
valors ètics els que mouen a un nombre de població creixent cap a l’elecció del vegetaria-
nisme com a patró alimentari .

A Europa, el 5% de la població es declara vegetariana . Encara que no existeixen dades ofi-
cials a Catalunya, en els últims anys s’observa un augment en el nombre de famílies que 
adopta una alimentació vegetariana o vegana, i per tant, també, en el nombre d’infants i/o 
adolescents que sol·liciten aquesta pauta alimentària a l’escola . Paral·lelament, va augmen-
tant el nombre de centres escolars que ofereixen menús vegetarians als comensals . Segons 
dades del Programa de Revisió de Menús Escolars (PReME) de l’Agència de Salut Pública 
de Catalunya, aquest ha passat del 8,9% l’any 2015 al 28,3% l’any 2019 .

En l’actualitat, hi ha convergència d’opinió entre acadèmics, polítics i organitzacions no go-
vernamentals en donar suport, sobre la base d’un important cos de proves científiques, a la 
necessitat d’una transició cap a una dieta basada en aliments d’origen vegetal (fruita, ver-
dura, llegums, fruita seca, llavors i cereals integrals) i un descens en el consum d’aliments 
d’origen animal, tant per a la salut de la població com per a la del planeta . Evidentment, 
igual que en l’alimentació omnívora, per tal que l’alimentació vegetariana sigui el màxim de 
respectuosa amb l’entorn, cal prioritzar els aliments de temporada i de producció local, fres-
cos o mínimament processats, així com evitar els productes ultraprocessats1 .

1 .  Els aliments processats són aquells als quals s’ha afegit sal, sucre, olis i greixos, conservants o additius amb 
la finalitat de perllongar-ne la vida útil, canviar la textura, donar-los sabors més intensos o fer-los més atrac-
tius . Els ultraprocessats, a més, contenen substàncies i additius que, encara que són segurs, serveixen 
únicament per potenciar o modificar els gustos .
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En què consisteix la dieta vegetariana?

El vegetarianisme és, segons la Unió Vegetariana Internacional, una pauta alimentària que 
es basa en aliments d’origen vegetal, amb o sense productes làctics, ous o mel . L’alimenta-
ció vegetariana es basa en el consum d’hortalisses i verdura, fruita, llegums (llenties, cigrons, 
mongetes seques, soja . . .) i derivats (tofu, tempeh, beguda de soja . . .), cereals i derivats (pas-
ta, arròs, pa, blat de moro . . .), tubercles (patata, moniato . . .), llavors (pipes, llavors de sèsam, 
de lli . . .), fruita seca (nous, avellanes, ametlles . . .), i olis i greixos vegetals, i que exclou, en 
major o menor grau, els aliments d’origen animal . En aquest sentit, les persones que adop-
ten el patró alimentari ovolactovegetarià prescindeixen de la carn i dels derivats, del peix i 
del marisc, mentre que consumeixen ous, làctics i mel; en la dieta lactovegetariana s’inclo-
uen els làctics; el patró ovovegetarià inclou els ous, mentre que en el vegetarianisme estric-
te o patró vegà s’exclou qualsevol aliment d’origen animal . 

En el present document, quan es citen les dietes vegetarianes, es fa referència tant a les 
ovolactovegetarianes com a les veganes . Si cal remarcar-ne alguna diferència, aleshores es 
cita explícitament la pauta alimentària a la que s’està referint .
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És saludable una dieta vegetariana?

Les dietes vegetarianes, en general, aporten menys greix saturat, colesterol i proteïna ani-
mal, i en canvi aporten més quantitat de fibra i de micronutrients com el magnesi, el potas-
si, els folats, els carotenoides, la vitamina C, la vitamina E i els flavonoides i d’altres fitoquí-
mics . En general, i a llarg termini, les persones vegetarianes presenten un bon estat de salut, 
i per a algunes malalties i afeccions clíniques, mostren millors indicadors que les omnívores:

● valors inferiors d’índex de massa corporal (IMC),
● menors índexs d’hipertensió arterial,
● nivells més baixos de colesterol total i LDL,
● millor control de la glucosa sèrica,
● menors taxes de mortalitat per accident cardiovascular, i
●  menor risc de diabetis mellitus tipus 2 i d’alguns tipus de càncer, com el de mama, 

de pròstata i de còlon .

Evidentment, una dieta vegetariana mal planificada, com qualsevol altre tipus d’alimentació 
desequilibrada, pot tenir conseqüències negatives sobre la salut i el creixement .

L’Acadèmia de Nutrició i Dietètica dels Estats Units afirma que les dietes vegetarianes, in-
cloent-hi les veganes, planificades adequadament, són saludables, nutricionalment ade-
quades i poden proporcionar beneficis per a la salut en la prevenció i el tractament de 
determinades malalties . Aquestes dietes són apropiades per a totes les etapes del cicle vital, 
embaràs, lactància, infantesa, adolescència i edat adulta, així com per a les persones espor-
tistes . Amb aquest posicionament coincideixen, entre altres, el Servei de Salut del Regne 
Unit (NHS), l’Associació de Dietistes del Canadà, el Departament de Salut del govern Aus-
tralià, el Col·legi Americà de Ginecologia i Obstetrícia, la Direcció General de Salut de Por-
tugal, la Societat Pediàtrica del Canadà, la Societat Europea de Gastroenterologia, Hepato-
logia i Nutrició Pediàtrica (ESPGHAN), l’Acadèmia Americana de Pediatria i la Societat 
Italiana per a la Nutrició Humana (SINU) . 

Recentment, el Comitè de Nutrició i Lactància Materna de l’Associació Española de Pedia-
tria ha publicat unes recomanacions a tenir en compte pels equips de pediatria per atendre 
adequadament a la població pediàtrica vegetariana .
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Com afecta la dieta vegetariana  
als infants?

Els estudis que analitzen l’adequació nutricional dels infants vegetarians dels països occi-
dentals troben, en general, una ingesta, un patró de creixement i un estatus nutricional 
adequats . La llet materna de dones vegetarianes (incloses les veganes) que segueixen die-
tes ben planificades i inclouen una font fiable de la vitamina B12, proporciona una nutrició 
adequada als lactants . El creixement dels bebès i dels infants vegetarians és similar al dels 
omnívors i està dins dels marges de normalitat de pes i d’alçada, tot i que sembla que els 
infants vegans tenen inicialment menys alçada i són més prims . Els infants que segueixen 
dietes vegetarianes poden tenir un menor risc de desenvolupar obesitat, i mostren un per-
fil antiinflamatori més favorable . El seu creixement es troba dins del rang normal, excepte 
els que segueixen dietes macrobiòtiques restrictives2, les taxes de creixement dels quals 
són reduïdes . Per aquest motiu, és important no confondre les dietes vegetarianes i veganes 
amb algunes propostes poc habituals com la macrobiòtica, la frugívora3, la crudívora4 o la 
crudivegana5, que no estan recomanades en nadons, infants, adolescents, dones embaras-
sades i lactants .

2 .  L’alimentació macrobiòtica es centra en el consum de productes segons el principi del Yin (tubercles, frui-
tes, animals i derivats i aliments processats) i del Yang (cereals integrals, llegums, algues i peix), organitzats 
en deu nivells, en els que es van eliminant els aliments a consumir a mida que es va augmentat de nivell, 
sent el més alt el nivell més restrictiu .

3 .  La dieta frugívora inclou només fruita, verdura que botànicament és fruita (tomàquet, albergínia, pebrot, 
alvocat, carabassa . . .), fruita seca, llavors i oli .

4 .  En la dieta crudívora tot allò que es consumeix està cru o deshidratat, o amb una cocció que no superi els 
40-42 ºC .

5 .  La dieta crudivegana segueix els mateixos principis que la vegana i la crudívora .
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Cal prendre suplements?

En principi, a no ser que hi hagi algun diagnòstic realitzat pels professionals de la salut que 
ho justifiqui, s’aconsella prendre vitamina B12 (diària o setmanalment segons la dosi que es 
prengui) i sal iodada (no més d’una culleradeta de cafè al dia), tant en la dieta ovolactove-
getariana com en la vegana . Els altres suplements de vitamines, minerals i altres compostos 
(DHA, per exemple) només s’haurien de prendre en cas de deficiència diagnosticada o sota 
consell de professionals qualificats .

En el cas del menjador escolar, l’única suplementació que cal tenir en compte és la de la 
sal iodada, que també es recomana per a la resta de comensals, és a dir en els menús om-
nívors . El suplement de vitamina B12 cal que es prengui en l’entorn familiar .



8

Què implica oferir menús vegetarians  
en el menjador escolar?

Cal considerar que l’alimentació dels infants es complementa amb els diferents àpats al 
llarg del dia i de la setmana, i que el menjador escolar ha de garantir que l’àpat que ofereix 
sigui saludable, suficient, segur i saborós . No és responsabilitat del centre escolar l’equilibri 
nutricional de l’alimentació dels infants, sinó que aquesta responsabilitat és de les famílies, 
que són les que planifiquen la major part dels àpats del dia, i complementen el dinar de 
l’escola amb l’esmorzar, el berenar i el sopar .

La Llei 17/2011, de 5 de juliol, de seguretat alimentària i nutrició no contempla l’obligació 
del centre de servir menús vegetarians . Sí que es fa referència al protocol a seguir en casos 
d’al·lèrgies o intoleràncies6 . No obstant, en el document de referència en l’àmbit de l’ali-
mentació als centres educatius (“Documento de Consenso sobre la Alimentación en los 
Centros Educativos”, dels Ministeris de Sanitat i d’Educació) s’afirma: “En casos de alumna-
do que por aspectos culturales o religiosos se motive la exclusión de un tipo de alimento, 
se dispondrá, siempre que las condiciones de organización e instalaciones lo permitan y 
sea asumible económicamente, de un menú alternativo considerado suficiente para cubrir 
las necesidades nutricionales de los escolares” .

Tal i com es pot llegir a la guia “L’alimentació saludable en l’etapa escolar”, de l’Agència de 
Salut Pública de Catalunya, el nombre creixent d’infants procedents d’altres països, cultures 
i religions, així com de famílies partidàries d’opcions alimentàries alternatives (vegetarianes), 
justifica la conveniència de disposar d’una opció de menú paral·lel que englobi les diferents 
variants de propostes alimentàries alternatives . Una programació de menús vegetarians 
pot cobrir les necessitats nutricionals d’infants i joves, i alhora satisfer diferents opcions re-
ligioses i personals, a més d’evitar la complexitat que pot representar donar cobertura a 
demandes molt diverses, que moltes vegades les cuines no poden assumir .

6 .  Les escoles amb alumnat amb al·lèrgies o intoleràncies alimentàries, diagnosticades per especialistes, que 
mitjançant l’informe mèdic corresponent acreditin la impossibilitat d’ingerir determinats aliments que per-
judiquen o posen en risc la seva salut, han d’elaborar menús especials adaptats a aquestes al·lèrgies o 
intoleràncies . En cas que les condicions d’organització, les instal·lacions o els locals de cuina no permetin 
complir amb les garanties exigides per a l’elaboració dels menús especials, o el cost addicional d’aquestes 
elaboracions resulti inassolible, caldrà facilitar els mitjans de refrigeració i escalfament adequats, d’ús ex-
clusiu per a aquests menjars, per tal que es pugui conservar i consumir el menú especial proporcionat per 
la família .

https://www.boe.es/buscar/pdf/2011/BOE-A-2011-11604-consolidado.pdf
http://salutweb.gencat.cat/web/.content/home/ambits_tematics/per_perfils/centres_educatius/menus_escolars/document_consens_sobre_lalimentacio_centres_educatius/documents/arxius/documconsen2011.pdf
http://salutweb.gencat.cat/web/.content/home/ambits_tematics/per_perfils/centres_educatius/menus_escolars/document_consens_sobre_lalimentacio_centres_educatius/documents/arxius/documconsen2011.pdf
https://participa.gencat.cat/uploads/decidim/attachment/file/658/L_alimentaci%C3%B3_saludable_en_l_etapa_escolar.pdf
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Per adaptar les receptes i preparacions culinàries de la planificació de menús omnívora a la 
vegetariana només cal substituir els aliments d’origen animal (peix, carn i derivats) per altres 
que es puguin equiparar des del punt de vista nutricional i gastronòmic, intentant fer les 
mínimes variacions sobre el menú basal .

Per la seva riquesa i densitat nutricional, els llegums són la base de l’alimentació vegetaria-
na, i una ració de llegums es pot utilitzar com una alternativa a una ració de carn, peix o ous . 
A més, en ser rics en hidrats de carboni i proteïnes, els llegums poden constituir un plat 
únic .

Com a aliments proteics, en la dieta ovolactovegetariana s’inclouen els llegums (llenties, 
cigrons, mongetes blanques, vermelles i negres . . .) i els seus derivats (tofu7, tempeh8, prote-
ïna de soja texturitzada9, farina de cigró10 . . .); els ous; el seitan11; la fruita seca picada (nous, 
ametlles, avellanes . . .) o en forma de pasta (tahina12, crema de cacauet, d’avellana . . .) i els 
lactis (llet, iogurt i formatge) . 

En la dieta vegetariana estricta o vegana els aliments proteics es limiten als llegums i deri-
vats, al seitan i a la fruita seca .

És important que, tant els/les Dietistes-Nutricionistes responsables de dissenyar els me-
nús, com els equips de cuina, estiguin ben informats sobre les recomanacions en alimenta-
ció vegetariana i les tècniques culinàries, per tal d’oferir menús vegetarians saludables, 
atractius i saborosos . 

 7 .  Tofu: s’elabora quallant la beguda de soja, i és ric en proteïnes i calci . Culinàriament, és molt versàtil, ja que 
té un gust neutre, un aspecte i color blanquinós, similar al formatge fresc, i una textura que varia segons 
el contingut d’aigua, des de sedosa a consistent . Es pot trobar aromatitzat amb herbes aromàtiques, frui-
ta seca i/o espècies .

 8 .  Tempeh: prové de la fermentació de la fava de soja o dels cigrons per un fong, que fa les proteïnes siguin 
més digeribles . El sabor és intens i pot estar condimentat amb tamari (sales de soja) i el contingut de sodi 
por ser elevat .

 9 .  Proteïna de soja texturitzada i d’altres llegums, sols o combinats amb farines de cereals . Està formada per 
un 50% de proteïna i s’utilitza com a substitut de la carn . Es presenta deshidratada en forma de granulats 
de diferents mides, daus, filets, escalopes, etc .

 10 .  Farina de cigró: té el mateix contingut nutricional que els cigrons . Barrejada amb aigua o brou es pot uti-
litzar com a substitut de l’ou .

 11 .  Seitan: és una massa cuita de gluten (part proteica d’alguns cereals, com el blat, l’ordi, la civada i el sègol) 
i tamari, amb la qual cosa el contingut de sodi pot ser elevat . Aporta un 20-25% de proteïna, que és 
menys completa que la derivada del llegum . Per la textura i el sabor permet preparacions molt similars a 
les dels filets de carn .

 12 .  Tahina: pasta feta amb llavors de sèsam lleugerament torrades i després mòltes .
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Posicionament de l’Agència de Salut 
Pública de Catalunya

L’Agència de Salut Pública de Catalunya, en resposta a la petició del Departament d’Edu-
cació i en base a l’exposició del present document argumentat per un cos sòlid d’evidèn cies 
científiques, dona suport a que a les escoles públiques i concertades de Catalunya s’oferei-
xi un menú vegetarià o vegà per aquelles famílies que així ho sol·licitin, en cas que les con-
dicions d’organització i les instal·lacions ho permetin .

Si les condicions organitzatives o de les instal·lacions i locals de cuina no permeten donar 
resposta als menús especials (entre ells els menús vegetarians i vegans) caldrà facilitar els 
mitjans de refrigeració i escalfament adequats per tal que es pugui conservar i consumir el 
menú proporcionat per la família .

Agència de Salut Pública de Catalunya
Programa de Revisió de Menús Escolars, PReME 
Barcelona, 27 de gener de 2020
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