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PONENCIA 1

Introduccion: Los diversos enfoques para el tratamiento de
la obesidad incluyen el asesoramiento clinico centrado en la
dieta, la actividad fisica y la reconduccién de conductas; la far-
macoterapia y la cirugia baridtrica (1). Centrdndonos en el pri-
mero —el tratamiento dietoterdpico—, la totalidad de las guias
consultadas incluyen como objetivo primordial en este terre-
no una reduccién de la ingesta de alimentos que persigue un
balance negativo de calorias entre la ingesta y el gasto. A pe-
sar de la aparente simplicidad de este propdsito, las Gltimas
décadas de investigaciones han puesto de relieve su intrinse-
ca complejidad al revelarse varias docenas de factores que, en
distintas dreas de la vida, son capaces de dificultar mas que
de facilitar la consecucién de este objetivo. El panorama es in-
eludible: la obesidad es un problema complejo, multifacético y
sin soluciones faciles u obvias (2) y son precisas guias clinicas
que ayuden a los profesionales en la toma de decisiones.

Guias basadas en la evidencia

Juan Revenga Fraucal*

Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad San Jorge, Zaragoza, Espafia.

*conlasmanosenlamesa@gmail.com

©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

El objetivo fue obtener la mejor imagen del contexto y de los
puntos fuertes, de las debilidades y de las limitaciones de las
principales guias dietéticas basadas en la evidencia para el
tratamiento dietético de la obesidad.

Métodos: Para ello se pretende realizar un analisis metanarra-
tivo de la situacién, es decir, aportar una reflexiéon multiabar-
cadora, en la que se asume la comprensién del tratamiento
de la obesidad desde una perspectiva cientifica, histérica y
social de forma totalizadora.

Discusion y conclusiones: En bisqueda de la abigarrada
creencia de una soluciéon “Unica” para la obesidad, se han
realizadoy se siguen haciendo diversas investigaciones con las
que se trata de obtener un cuerpo de evidencia superior sobre
la eficacia de aquellas opciones que perfilan las elecciones
dietéticas: dietas bajas en grasa, dietas bajas en carbohidratos

s

resumenes

4 de julio de 2019 | Tratamiento dietético en la obesidad | Juan Revenga Frauca

de ponencias




Rev Esp Nutr Hum Diet. 2019; 23(Supl. 1): 86 - 87

o altas en proteinas, dietas con bajo indice glucémico, dietas
de bajo o muy bajo aporte caldrico, vegetarianas, veganas,
aquellas que eliminan uno o mds grupos de alimentos,
etcétera (3). A pesar de ello, el mejor predictor del éxito de
cualquier estrategia dietética es la adherencia a la misma (4)
con independencia de muchos otros factores de la proporcién
de macronutrientes, del nimero de ingestas a lo largo del dia,
de la inclusién o no del desayuno, etcétera.

Ademas, cada vez con mas fuerza se hacen oir voces que tras-
ladan la problemdtica del abordaje de la obesidad en térmi-
nos poblacionales al terreno de las politicas publicas. En este
sentido se advierte que, mds alld de cualquier otra estrategia,
la epidemia de la obesidad no revertird en tanto en cuanto los
gobiernos no asuman el liderazgo en este tema (5).

Cada vez queda mas patente y es mds urgente, destinar mads
recursos e investigaciéon a este terreno, maxime cuando se
conoce que las administraciones destinan en general menos
recursos al tratamiento de la obesidad frente a los destinados
a otras enfermedades que generan una menor discapacidad y
fallecimientos que la obesidad (6).
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