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Resumen

El sindrome metabolico, caracterizado por hipertension, hiperglucemia y obesidad abdominal, afecta
a un 20-25% de adultos globalmente, incrementando el riesgo cardiovascular; sin embargo, estudios
recientes sugieren que el microbioma intestinal influye en el metabolismo, y dietas personalizadas
seglin su composicion pueden optimizar la salud metabdlica. En adultos de 30 a 50 afios, las dietas
genéricas bajas en calorias muestran resultados limitados frente a intervenciones personalizadas. El
problema es la falta de enfoques dietéticos personalizados basados en el microbioma intestinal limita
la eficacia del tratamiento del sindrome metabolico, perpetuando parametros metabolicos alterados y
riesgos cardiovasculares en adultos. El objetivo del estudio es Analizar si las dietas personalizadas,
disefiadas segun el perfil del microbioma intestinal, son mas efectivas que las dietas genéricas bajas
en calorias para mejorar los parametros del sindrome metabolico en adultos través de una
investigacion documentada. Se aplica una metodologia de andlisis de contenidos con criterios de
exclusion e inclusion en fuentes con el rigor académico pertinente. Entre los resultados esperados se
destaca que las dietas personalizadas mejoraran significativamente los parametros metabolicos frente
a dietas estdndar, promoviendo enfoques nutricionales individualizados y reduciendo riesgos
cardiovasculares. La relevancia comprende en que estos hallazgos podrian revolucionar el tratamiento
del sindrome metabdlico mediante nutricidn personalizada, optimizando la salud metabdlica y
previniendo complicaciones cardiovasculares.

Palabras claves: Dietas personalizadas; adultos de 30 a 50 afios; microbioma intestinal; sindromes

metabdlicos.

Abstract

Metabolic syndrome, characterized by hypertension, hyperglycemia, and abdominal obesity, affects
20-25% of adults globally, increasing cardiovascular risk. However, recent studies suggest that the
gut microbiome influences metabolism, and personalized diets based on its composition can optimize
metabolic health. In adults aged 30-50 years, generic low-calorie diets show limited results compared
to personalized interventions. The problem is the lack of personalized dietary approaches based on
the gut microbiome limits the effectiveness of metabolic syndrome treatment, perpetuating altered
metabolic parameters and cardiovascular risks in adults. The objective of this study is to analyze
whether personalized diets, designed according to the gut microbiome profile, are more effective than
generic low-calorie diets in improving metabolic syndrome parameters in adults through documented

research. A content analysis methodology is applied with exclusion and inclusion criteria based on
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sources with the relevant academic rigor. Among the expected results, personalized diets will
significantly improve metabolic parameters compared to standard diets, promoting individualized
nutritional approaches and reducing cardiovascular risks. The relevance of these findings is that they
could revolutionize the treatment of metabolic syndrome through personalized nutrition, optimizing
metabolic health and preventing cardiovascular complications.

Keywords: Personalized diets; adults aged 30 to 50; gut microbiome; metabolic syndromes.

Resumo

A sindrome metabdlica, caracterizada por hipertensdo, hiperglicemia e obesidade abdominal, afeta
20-25% dos adultos a nivel global, aumentando o risco cardiovascular. No entanto, estudos recentes
sugerem que o microbioma intestinal influencia o metabolismo, e dietas personalizadas baseadas na
sua composicdo podem otimizar a saude metabolica. Em adultos dos 30 aos 50 anos, as dietas
genéricas de baixas calorias apresentam resultados limitados em comparacdo com as intervencoes
personalizadas. O problema é que a falta de abordagens dietéticas personalizadas baseadas no
microbioma intestinal limita a eficAcia do tratamento da sindrome metabodlica, perpetuando
parametros metabdlicos alterados e riscos cardiovasculares em adultos. O objetivo deste estudo é
analisar se as dietas personalizadas, concebidas de acordo com o perfil do microbioma intestinal, sdo
mais eficazes do que as dietas genéricas de baixas calorias na melhoria dos parametros da sindrome
metabdlica em adultos através de investigacdo documentada. E aplicada uma metodologia de analise
de contedo com critérios de exclusdo e inclusdo baseados em fontes com o rigor académico
relevante. Entre os resultados esperados, as dietas personalizadas irdo melhorar significativamente os
parametros metabolicos em comparagdo com as dietas padrdo, promovendo abordagens nutricionais
individualizadas e reduzindo os riscos cardiovasculares. A relevancia destas descobertas é que podem
revolucionar o tratamento da sindrome metabdlica através da nutricdo personalizada, otimizando a
salide metabolica e prevenindo complicag6es cardiovasculares.

Palavras-chave: Dietas personalizadas; adultos dos 30 aos 50 anos; microbioma intestinal;

sindromes metabolicas.

Introduccion
El sindrome metabolico, definido por hipertensidn, hiperglucemia, dislipidemia y obesidad
abdominal, afecta al 20-25% de la poblacién adulta mundial, segun la Organizacién Mundial de la

Salud (OMS, 2020), elevando significativamente el riesgo de enfermedades cardiovasculares y
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diabetes tipo 2. Estudios recientes destacan el rol del microbioma intestinal en la regulacion
metabolica, sugiriendo que dietas personalizadas basadas en su composicion pueden mejorar los
pardmetros metabdlicos frente a dietas genéricas (Sonnenburg y Backhed, 2016; Valdes et al., 2018).
De igual manera Zeevi et al. (2015) demostraron que la variabilidad interindividual del microbioma
influye en las respuestas glucémicas, apoyando la necesidad de enfoques nutricionales
individualizados.

Las investigaciones citadas evidencian que las dietas genéricas bajas en calorias tienen efectos
limitados en la gestion del sindrome metabdlico, especialmente en adultos de 30 a 50 afios, donde la
prevalencia es alta (Alberti et al., 2009). La modulacion del microbioma mediante dietas
personalizadas ha mostrado mejoras en marcadores metabdlicos, como glucosa y lipidos, en ensayos
clinicos (Sonnenburg & Béckhed, 2016).

La problemética es la falta de intervenciones dietéticas personalizadas basadas en el microbioma
limita la eficacia del tratamiento, perpetuando riesgos cardiovasculares y afectando la calidad de vida.
La relevancia social del estudio es cambiar de enfoque podria reducir la carga de enfermedades
cronicas, aliviar sistemas de salud publicos y promover bienestar en poblaciones vulnerables. Por
ende, la necesidad de investigar radica en cambiar el enfoque a una nutricion personalizada como
mecanismo de sanacion, siendo crucial para desarrollar tratamientos mas efectivos, optimizar
recursos sanitarios y abordar la heterogeneidad metabodlica, contribuyendo a la prevencién de
complicaciones cardiovasculares.

Importancia del microbioma intestinal

Segun Belkaid y Hand (2014) el microbioma intestinal, compuesto por billones de microorganismos
que residen en el tracto gastrointestinal, desempefia un papel crucial en la salud humana. Este
ecosistema microbiano regula funciones como la digestion, el metabolismo, la inmunidad y la
comunicacion con el eje intestino-cerebro, influyendo en la salud mental y fisica. Alteraciones en su
composicion, conocidas como dishiosis, se han asociado con enfermedades como la obesidad,
diabetes tipo 2, enfermedades inflamatorias intestinales y trastornos neuropsiquiatricos como la
ansiedad y la depresion. Ademas, el microbioma contribuye a la sintesis de vitaminas, la proteccion
contra patdgenos y la modulacion de respuestas inmunes, lo que lo convierte en un componente
esencial para el bienestar general.

Relacion del microbioma intestinal y problemas alimenticios

Herpertz-Dahlmann, Seitz y Baines (2017) refieren que el microbioma intestinal juega un papel

significativo en los trastornos alimenticios, como la anorexia nerviosa, la bulimia nerviosa y el
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trastorno por atracon. La composicion del microbioma puede influir en el apetito, la regulacién del
peso y el estado de animo a través del eje intestino-cerebro, afectando la percepcion de hambre y
saciedad. La disbiosis, o desequilibrio microbiano, se ha asociado con alteraciones en la produccion
de neurotransmisores como la serotonina y en la inflamacion sistémica, lo que puede exacerbar los
problemas alimenticios. Por ejemplo, estudios han mostrado que individuos con anorexia nerviosa
presentan una menor diversidad microbiana, lo que podria contribuir a la dificultad para recuperar
peso Y a la persistencia de sintomas psicolégicos. Ademas, el microbioma puede modular la respuesta
a nutrientes y la absorcién de energia, influyendo en comportamientos alimentarios desordenados.
Dietas personalizadas basadas en microbioma intestinal

Las dietas personalizadas basadas en el microbioma intestinal representan un enfoque innovador en
nutricion, adaptando la ingesta alimentaria a la composicion Unica de microorganismos de cada
individuo. Zmora, Suez y Elinav (2019) refieren que este enfoque considera que el microbioma
influye en la digestion, el metabolismo y la respuesta a los alimentos, permitiendo optimizar la salud
y prevenir enfermedades como obesidad, diabetes tipo 2 y trastornos gastrointestinales. A través de
analisis metagendmicos de heces, se identifican perfiles microbianos especificos que determinan
cdmo una persona procesa nutrientes, como carbohidratos o grasas, y su propension a inflamacion o
intolerancias. Por ejemplo, ciertos perfiles microbianos pueden indicar una mejor respuesta a dietas
ricas en fibra o bajas en carbohidratos. Estas dietas personalizadas buscan mejorar la salud
metabdlica, la funcion inmunolégica y el bienestar general, ajustandose a necesidades individuales.
Sin embargo, la implementacion requiere acceso a tecnologias de secuenciacion y colaboracion
interdisciplinaria entre nutricionistas, microbiélogos y médicos, ademas de considerar factores como
el costo y la adherencia del paciente.

El Microbioma Intestinal y el Sindrome Metabolico

Reyes y Cruz (2024) refieren que el microbioma intestinal, un ecosistema compuesto por billones de
microorganismos, es esencial para la digestion, la inmunidad y el metabolismo energético. En el
sindrome metabdlico (SM), caracterizado por obesidad abdominal, hipertension, dislipidemia y
resistencia a la insulina, se observa una disbiosis marcada por una menor diversidad microbiana y un
aumento de bacterias proinflamatorias, como las del filo Firmicutes en relacion con Bacteroidetes.
Esta disbiosis contribuye a la inflamacién cronica de bajo grado, la resistencia a la insulina y la
acumulacién de grasa, exacerbando los riesgos cardiovasculares y metabdlicos. Estudios recientes
han profundizado en como estas alteraciones microbianas influyen en el SM, destacando la

importancia de la composicion microbiana en la salud metabdlica. Por ejemplo, segun Koning,
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Herrema, Nieuwdorp et al. (2023) en el tratamiento del higado graso la reduccion de bacterias
productoras de acidos grasos de cadena corta (AGCC), como Faecalibacterium prausnitzii, se asocia
con un estado proinflamatorio que agrava el SM. La modulacion del microbioma a traves de
intervenciones dietéticas se presenta como una estrategia prometedora para mitigar estas alteraciones

y mejorar los resultados clinicos en pacientes con SM.

Mecanismos de Accion

De acuerdo con Sankararaman, Noriega, Velayuthan et al. (2023) el microbioma intestinal produce
metabolitos clave, como los AGCC (acetato, propionato y butirato), que modulan la sensibilidad a la
insulina y la inflamacion. El butirato, en particular, fortalece la barrera intestinal al promover la
expresion de proteinas de union estrecha, reduciendo la translocacion de lipopolisacéridos (LPS)
bacterianos, que inducen inflamacion sistémica. Estudios recientes han demostrado que una baja
produccidn de butirato, asociada con la disbiosis, esta relacionada con un aumento de la endotoxemia
metabolica, un factor clave en la resistencia a la insulina. Por ejemplo, un estudio de 2023 encontro
que la suplementacion con prebidticos que aumentan la produccion de AGCC mejora los marcadores
inflamatorios en pacientes con SM. Otro trabajo de 2024 destac6 que las bacterias productoras de
butirato, como Roseburia spp., pueden reducir los niveles de citoquinas proinflamatorias, mejorando
la homeostasis metabdlica. Estos hallazgos subrayan el potencial terapéutico de los metabolitos
microbianos en la gestion del SM, aungue se necesita mas investigacion para optimizar su aplicacion
clinica.

Regulacion del Metabolismo Energético

Basilicata et al. (2023) destaca que ciertas bacterias intestinales influyen en la absorcion de nutrientes
y el almacenamiento de grasa, afectando el balance energético. Por ejemplo, Prevotella copri puede
aumentar la extraccion de energia de los carbohidratos, contribuyendo al almacenamiento de grasa
en individuos con SM. Estudios de 2023 han mostrado que la disbiosis caracterizada por un aumento
de Firmicutes esta asociada con una mayor eficiencia en la extraccién calorica de la dieta, lo que
promueve la obesidad. Ademas, un estudio de 2024 encontro que las dietas ricas en fibra modulan la
composicion microbiana, reduciendo la abundancia de bacterias asociadas con el almacenamiento de
grasa y promoviendo un gasto energético mas eficiente. Estos efectos estan mediados por la
produccién de AGCC, que regulan hormonas como el péptido YY (PYY) y el péptido similar al

glucagon 1 (GLP-1), que controlan la saciedad y el metabolismo lipidico. La regulacion del
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metabolismo energético a traves del microbioma destaca como un objetivo clave para las

intervenciones dietéticas personalizadas.

Interacciones Inmunometabdlicas

Segun Di Vincenzo, Del Gaudio, Petito et al. (2023) el microbioma intestinal modula la respuesta
inmune, influenciando la inflamacion sistémica asociada al SM. La disbiosis puede aumentar la
permeabilidad intestinal, permitiendo la translocacion de LPS y otros componentes bacterianos, lo
que activa vias inflamatorias como la de las citoquinas proinflamatorias (IL-6, TNF-a). Un estudio
de 2023 demostrd que la transferencia de microbiota fecal de donantes sanos a pacientes con SM
mejora la regulacion inmune, reduciendo la inflamacion sistémica. Asimismo, un articulo de 2024
destacd que bacterias como Akkermansia muciniphila fortalecen la barrera intestinal y modulan las
células T reguladoras, disminuyendo la inflamacion crénica. Estas interacciones inmunometabdlicas
son criticas, ya que la inflamacidn crénica de bajo grado es un factor central en la progresion del SM
y sus complicaciones, como la diabetes tipo 2. La modulacién de estas interacciones a través de la
dieta ofrece una via para mitigar los efectos del SM.

Materiales y métodos

Se aplica una revision documental mediante un analisis de contenidos aplicando criterios de exclusion
e inclusion, tales como:

« Publicaciones de revistas cientificas

A X4

Bases de datos médicas (autores entendidos en la materia)

++ Rango de afios ho mayor a 6 afos

*,

% Tengan DOI o Link validado

4

L)

% Contribuyan al objetivo del escrito

La revision bibliografica no solo permite devengar citas sino dirimir criterios a través de un analisis
sistematico, fundamentando hallazgos, actualizando datos sobre la temética y sobre todo concatenar
saberes en un mismo contexto favoreciendo la produccion de conocimientos sobre el tema a la vez
que se socializa los descubrimientos hasta la presente fecha.

Resultados

Dietas Personalizadas Basadas en el Microbioma

Campaniello et al. (2022) refieren que las dietas ricas en fibra dietética fomentan el crecimiento de
bacterias beneficiosas como Bifidobacterium y Lactobacillus, que producen AGCC. Estas bacterias
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fermentan fibras no digeribles, generando metabolitos que mejoran la integridad de la barrera
intestinal y reducen la inflamacion. Un estudio de 2023 encontré que una dieta rica en fibra (25-30
g/dia) aumentd la abundancia de Bifidobacterium longum y mejord el perfil lipidico en pacientes con
SM. Otro trabajo de 2024 mostr6 que el consumo de fibra soluble, como la inulina, incrementd los
niveles de butirato fecal, lo que se asocidé con una reduccion de la glucemia en ayunas. Estas
intervenciones son clave para contrarrestar la disbiosis y promover un microbioma saludable, aunque
la respuesta puede variar segun la composicion inicial del microbioma del individuo. La fibra
dietética, presente en alimentos como legumbres, cereales integrales y verduras, es un componente
esencial de las dietas personalizadas para el SM.

Suplementacion con Probioticos/Prebiodticos

La suplementacién con probidticos y prebioticos busca corregir la disbiosis y mejorar la produccion
de AGCC. Los probidticos, como Lactobacillus casei y Bifidobacterium bifidum, pueden reducir la
inflamacion y mejorar la sensibilidad a la insulina. Un estudio de 2023 demostré que la
administracion de probidticos multiespecie durante 12 semanas mejord los marcadores de
inflamacion y el control glucémico en pacientes con SM. Por otro lado, los prebioticos, como la
oligofructosa, estimulan el crecimiento de bacterias beneficiosas. Un ensayo de 2024 mostré que la
suplementacion con inulina aumenté la abundancia de Akkermansia muciniphila, asociada con una
reduccion de la resistencia a la insulina. Sin embargo, Lora et al. (2024) refiere que la eficacia de
estas intervenciones depende de la cepa utilizada y la composicion basal del microbioma, lo que
resalta la importancia de personalizar las intervenciones segun el perfil microbiano del paciente.
Restriccion de Alimentos Inflamatorios

La restriccion de alimentos inflamatorios, como azlcares refinados y grasas saturadas, es crucial para
reducir la abundancia de bacterias proinflamatorias, como Bilophila wadsworthia. Estos alimentos
promueven la disbiosis al alterar la integridad de la barrera intestinal y aumentar la translocacion de
LPS. Un estudio de 2023 encontr6 que una dieta baja en grasas saturadas redujo la abundancia de
bacterias gramnegativas y los niveles de citoquinas proinflamatorias en pacientes con SM. Otro
estudio de 2024 mostro que la eliminacion de azucares refinados durante 8 semanas mejoro la
diversidad microbiana y disminuyé los marcadores de inflamacion sistémica. De igual forma
Chaowdhary et al. (2025) evidencian que estas intervenciones dietéticas, combinadas con un aumento
de alimentos antiinflamatorios como los ricos en omega-3, pueden optimizar la composicién del

microbiomay mitigar los efectos del SM, aunque requieren un enfoque personalizado para maximizar
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su impacto; también reflejan una mejora en la salud mental aumentando la sanacion natural al
aprovechar los organismos probi6ticos del cuerpo.

Control Glucémico

Las intervenciones que incrementan Akkermansia muciniphila han mostrado mejoras significativas
en la sensibilidad a la insulina. Un estudio de 2023 demostré que la suplementacion con prebidticos
que promueven Akkermansia redujo la glucemia en ayunas y los niveles de HbAlc en pacientes con
SM. Otro ensayo de 2024 encontrd que una dieta personalizada basada en el microbioma, rica en fibra
y probioticos, mejoréd la homeostasis de la glucosa al aumentar la produccion de AGCC, que
estimulan la secrecion de GLP-1. Estas mejoras estdn mediadas por la capacidad de Akkermansia para
fortalecer la barrera intestinal y reducir la inflamacion. Sin embargo, la respuesta glucémica varia
segun la composicién inicial del microbioma, lo que subraya la necesidad de personalizacion. Estos
hallazgos sugieren que las intervenciones basadas en el microbioma son una herramienta prometedora
para el control glucémico en el SM.

Reduccion de Lipidos

Onu, et al. (2025) las dietas ricas en fibra soluble, como la inulina y la pectina, han demostrado reducir
los niveles de colesterol LDL vy triglicéridos en pacientes con SM. Un estudio de 2023 encontrd que
el consumo diario de 15 g de fibra soluble aument6 la abundancia de bacterias productoras de
propionato, lo que se asoci6 con una disminucién del colesterol LDL. Hallazgos recientes evidencian
que una dieta personalizada que combina fibra y probidticos redujo los triglicéridos en un 15% en
pacientes con SM, probablemente debido a la modulacidn de la expresion de genes lipidicos en el
higado por los AGCC. Estas intervenciones no solo mejoran el perfil lipidico, sino que también
reducen el riesgo cardiovascular asociado al SM. La personalizacion basada en el microbioma es
clave para optimizar estos efectos, ya que la respuesta varia entre individuos.

La modulacién del microbioma puede influir en la saciedad y el gasto energético, facilitando la
pérdida de peso. Estos efectos estan mediados por la regulacion de bacterias como Bifidobacterium y
Lactobacillus, que modulan el metabolismo energético. Sin embargo, la adherencia a largo plazo y la
variabilidad interindividual son desafios que deben abordarse para maximizar los beneficios.
Limitaciones y Desafios

La variabilidad interindividual en la composicion del microbioma dificulta la estandarizacion de las
dietas personalizadas. Estudios recientes destacan que las respuestas a las intervenciones dietéticas
varian segun la abundancia inicial de ciertas bacterias, como Akkermansia o Bifidobacterium. De

igual manera Moles y Otaegui (2020) sefialan que factores como la genética, el estilo de vida y la
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dieta previa influyen en la composicion microbiana, complicando la prediccion de los resultados de
las intervenciones. Esta heterogeneidad requiere el uso de tecnologias avanzadas, como la
secuenciacion metagenomica, para disefiar dietas especificas, lo que aumenta la complejidad vy el
costo de estas estrategias. La personalizacion precisa es esencial para superar este desafio y garantizar
la eficacia de las intervenciones; debido a que el microbioma se adapta a los cambios en la dieta
aprovechando la capacidad natural del organismo de adecuarse cambiando a un estilo de vida sano.
Costo y Accesibilidad

Los analisis del microbioma, como la secuenciaciébn de ADN bacteriano, y las intervenciones
personalizadas son costosos y no estan ampliamente disponibles, especialmente en paises de ingresos
bajos y medios. El precio de un andlisis completo del microbioma puede superar los 500 USD, lo que
limita su accesibilidad. Ademas, la infraestructura necesaria para implementar estas intervenciones,
como laboratorios especializados y profesionales capacitados, no esta disponible en muchas regiones.
Estas barreras restringen la adopcion de dietas personalizadas, lo que requiere el desarrollo de
tecnologias més asequibles y estrategias de implementacion escalables para democratizar el acceso.
Adherencia a la Dieta

La sostenibilidad a largo plazo de las dietas personalizadas es un desafio significativo, en base a
criterios de nutricionistas solo el 60% de los participantes mantuvo la adherencia a una dieta
personalizada después de 6 meses, debido a la complejidad de las recomendaciones y la falta de
acceso a alimentos especificos. La educacion nutricional y el apoyo continuo son esenciales para
mejorar el cumplimiento, pero requieren recursos adicionales. Las estrategias para aumentar la
adherencia incluyen la simplificacion de las dietas y la integracion de alimentos culturalmente

aceptables.
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Comparacion de Dietas: Microbioma vs Comunes

Dieta Basada en Microbioma

Dieta Comin (Occidental)
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Figura 1. Comparacion  ©" de dietas basada en
. . Métricas
el microbioma
Las dietas comunes son poco flexibles y

generalmente se basan en los requerimientos tanto caldricos como nutricionales, pero ignoran el
microbioma, no responden ante cambios, sensibilidad del estémago o personalizacion en caso de
padecer enfermedades; por ejemplo para un diabético no es viable ayunar ni dejar de consumir
proteinas del todo al no poder ingerir azUcares; mientras que para alguien simplemente con obesidad
no es problema adaptarse a mas opciones; en el Ecuador existen gran variedad en términos de
alimentos e ingredientes facilitando adecuar la dieta; por lo tanto, hace faltan méas estudios e
iniciativas para realizar un enfoque mas flexible e interactivo donde el paciente sepa que le hace dafio,
que le gusta, qué requerimientos le hacen falta y poder elegir alternativas apetecibles.

De igual manera Alvarez, Guarner, Requena et al. (2020) la dieta incide directamente sobre el tipo y
comunidad de bacterias pasando de prevotella o bacteroides segln la ingesta vegetales o grasa animal;
pero optar por una dieta equilibrada basada en un estudio nutricional permite equilibrar esta flora
intestinal aprovechando la capacidad natural de sanacion del cuerpo acompafiado de mantenerse en
formay practicar algun deporte; por lo tanto, es importante ser disciplinado al cuidar su estilo de vida

a la par que se analiza la mejor ingesta para cada caso en particular.

Estudios recientes sobre los efectos de la dieta en el microbioma y enfermedades emtabolicas donde
Jia et al. (2023) demuestran que una dieta rica en grasas y azucares deriva en obesidad, diabetes e
hipertension a medida que cambian las bacterias de la flora intestinal produciendo endotoxinas e

inflamando al organismo; por ende, migrar a una dieta mas sana ayuda no solo a prevenir estas
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enfermedades sino a tratarlas al desinflamar el organismo por el exceso de toxinas y lipidos retenidos

en el instestino.

Tabla 1. Comparacion entre ambos tipos de dieta para adultos

Caracteristica /| Dieta Basada en el Microbioma Dieta Comun (Occidental)

Métrica

Composicion de la | Rica en fibra, frutas, verduras, cereales | Alta en grasas saturadas, aziicares

dieta integrales, legumbres, frutos secos, | refinados, carbohidratos
alimentos fermentados (prebiodticos y | procesados, carne roja, baja en
probidticos). Ejemplo: dieta | fibra. Predominan  alimentos
mediterrnea o vegetariana. ultraprocesados.

Diversidad Alta  (aumenta  especies como | Baja (predominan Bacteroides,

microbiana Faecalibacterium prausnitzii, | Ruminococcus gnavus,
Roseburia, Bifidobacterium, | disminucion de especies
Lactobacillus). beneficiosas).

Produccién de | Alta (fibra promueve &acidos grasos de | Baja (menor consumo de fibra

AGCC cadena corta como butirato, que regulan | reduce AGCC, afectando
metabolismo e inflamacién). regulacion metabdlica).

Sensibilidad a la | Mejorada (menor inflamacion, mejor | Reducida (inflamacion crdnica,

insulina tolerancia a la glucosa, asociada a | resistencia a la insulina, mayor
Prevotella). riesgo de diabetes tipo 2).

Riesgo de | Bajo (menor riesgo de obesidad, | Alto (asociado a obesidad,

enfermedades diabetes tipo 2, enfermedades | diabetes tipo 2, enfermedades

metabdlicas cardiovasculares). cardiovasculares por disbiosis).

Impacto en el [Promueve bacterias  beneficiosas, | Favorece bacterias patogenas,

microbioma mejora la salud intestinal y la regulacion | produce metabolitos toxicos (p.
del apetito. ej., amoniaco, p-cresol).

Personalizacion Alta (nutricion de precision adapta la | Baja (enfoque "talla Unica", no
dieta al microbioma individual, p. €j., | considera  variabilidad del
segun Prevotella o Bacteroides). microbioma).

Efectos Mejora el metabolismo lipidico, reduce | Aumenta inflamacion, resistencia

metabdlicos inflamacién, apoya pérdida de peso |a la insulina, y riesgo

especificos sostenible. cardiovascular.

Pol. Con. (Edicién nim. 109) Vol. 9, No 8, agosto 2025, pp. 1176-1191, ISSN: 2550 - 682X ‘




Efectos de las dietas personalizadas basadas en el microbioma intestinal en adultos con
sindrome metabdlico. Una revision tedrica

Ejemplos de | Frutas, verduras, legumbres, yogur, | Comida réapida, refrescos, carnes
alimentos kéfir, avena, nueces, aceite de oliva. procesadas, dulces, pan blanco.
Evidencia Estudios asocian dieta mediterranea con | Dietas altas en grasas saturadas
cientifica mayor Prevotella y mejor tolerancia a | aumentan acidos biliares
glucosa. secundarios, ligados a obesidad.

Conclusiones

Las dietas personalizadas basadas en el microbioma intestinal son mas efectivas que las dietas
genéricas para el manejo de trastornos metabolicos, como el sindrome metabdlico, la obesidad y la
diabetes tipo 2. Estudios recientes demuestran que estas dietas, al adaptarse a la composicion
microbiana individual, mejoran marcadores metabélicos clave, como la glucemia, los lipidos y la
inflamacion, mediante la modulacion de metabolitos como los acidos grasos de cadena corta (AGCC).
Sin embargo, la variabilidad interindividual en la respuesta microbiana requiere analisis
metagendmicos para optimizar los resultados, lo que destaca su superioridad frente a enfoques
estandarizados, aunque con limitaciones en estandarizacion y accesibilidad.

Desde el punto de vista de un nutricionista, la implementacion de dietas basadas en el microbioma es
factible, pero enfrenta desafios significativos. La necesidad de tecnologias avanzadas, como la
secuenciacion metagendmica, y su alto costo (>500 USD) limitan su accesibilidad, especialmente en
entornos de ingresos bajos y medios. Ademas, la adherencia a largo plazo es baja (60% tras 6 meses),
debido a la complejidad de las recomendaciones y la falta de acceso a alimentos especificos. Para
mejorar la factibilidad, los nutricionistas deben integrar alimentos culturalmente aceptables,
simplificar las pautas dietéticas y ofrecer educacion nutricional continua, combinada con estrategias
de apoyo como aplicaciones mdviles o asesoramiento personalizado. Estas dietas representan una
innovacion disruptiva en nutricién, al pasar de enfoques genéricos a intervenciones personalizadas
basadas en el perfil microbiano. La innovacion radica en su capacidad para abordar la heterogeneidad
metabdlica, aunque requiere colaboracién interdisciplinaria entre nutricionistas, microbi6logos y
médicos.

En Ecuador, los estudios sobre el microbioma intestinal y su relacion con dietas personalizadas para

trastornos metabdlicos estan en una etapa inicial.

La investigacion se centra en la caracterizacion del microbioma en poblaciones locales, con énfasis

en diferencias entre comunidades rurales y urbanas, pero carece de ensayos clinicos especificos sobre
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dietas basadas en el microbioma. La infraestructura para secuenciacion metagenémica es limitada,

restringida a universidades y centros de investigacion en ciudades como Quito y Guayaquil, lo que
dificulta la implementacion de estas estrategias. Ademas, factores socioeconémicos, como el acceso
limitado a alimentos especificos y la falta de educacion nutricional, representan barreras. Se necesitan
estudios longitudinales y colaboraciones internacionales para avanzar en la aplicacion clinica de estas
dietas en el contexto ecuatoriano, con un enfoque en poblaciones con alta prevalencia de obesidad y

diabetes tipo 2.
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