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DIETA HIPOGLUCIDICA | REDUCCIO PONDERAL EN PACIENTS AMB
SINDROME METABOLICA. MILLORA ESTABLE EN ELS PARAMETRES
DE CONTROL DESPRES D'UN ANY DE SEGUIMENT

Des 2008, les Guies Terapeutiques de I'ADA aconsellen, tant la
classica dieta hipocalorica, baixa en greixos, com la
recentment incorporada dieta hipoglucidica, en el tractament
de la diabetis mellitus tipus 2 (DM2) i obesitat. No obstant aixo,
no defineix ni concreta aquest tipus de dieta, la qual cosa
dificulta notablement I'elaboracié de protocols d'estudi en
aquest tema.

Ens vam proposar observar l'efecte d'una dieta hipoglucidica
en pacients amb sindrome metabolica (SM) pel que fa a
reduccido ponderal i parametres de control clinics i analitics,
aixi com definir i concretar la dieta hipoglucidica.



Objectiu

Determinar |'efecte sobre el pes | els
principals parametres de control
metabolic d'una dieta hipoglucidica, en
pacients amb SM

Definir 1 concretar un tipus de dieta
hipoglucidica



Metode

Estudi retrospectiu
n=22 (18 homes i 4 dones)
Edat 45-65 anys

17 Pacients amb SM sense tractament
farmacologic

5 Pacients amb DM 2 , dintre del context
SM tractats amb metformina.

Sense medicacio concomitant

Tractament: dieta hipoglucidica + exercici
regular



Metode

Visites mensuals:
Mesures antropometriques
Assessorament dietetic
Registre de dades ala Visita basal (M1) i a la Visita final (M12):
Mesures antropometriques
Pressio Arterial i Analitica
Questionari de satisfaccio

Registres dietetics.



ATP Ill: Sindrome Metabodlico

Diagnostico cuando estan presentes >3 Factores de Riesgo

Factor de riesgo Criterio diagnostico
Obesidad abdominal
(didmetro cintura)
Hombres >102 cm
\IEIES >88 cm

1Gs >150 mg/dI
Colesterol HDL

Hombres <40 mg/dl

Mujeres <50 mg/dl
Presion Arterial >130/>85 mmHg
Glucemia basal >110 mg/dI

Expert Panel on Detection, Evaluation, and Treatment of High Blood Cholesterol in Adults.
JAMA. 2001,;285:2486-2497.



DIETA HIPOGLUCIDICA

Dieta qualitativa (sense calcul caloric)

Contingut minim de 130 g/dia glucids (per
evitar cetosi)

Macronutrients:
30-45% Glucids
35-40% Protelnes

20-30% Lipids (predomini de mono i
poliinsaturats)



Dieta hipoglucidica: Mecanisme d accio

Redueix glucemia pp.

Redueix hiperinsulinemia pp.

Major percentatge proteic
sacietat
termogenesi

Major percentatge de greixos
palatibilitat

Adherencia | satisfaccid: continuitat



Glucids

Los carbohidratos complejos

suministran vitaminas,

minerales COMO panes,

y fibra legumbres, arroz,
pasta y vegetales |

que producen
facula contienen
carbohidratos
complejos

Alimentos tales SN




DIETA HIPOGLUCIDICA.
A. Nubiola i I. Remolins

Esmorzar:

40-509g. de pa +oli d’oliva + formatge, embotit, pernil, tonyina, ous + cafe o infussio
Dinar i Sopar

Opcié 1:

-ler plat : Y2 racio: arros , patates, pasta, llegums, amanida, verdura, hortalisses, ....

-Segon plat : proteina sense quantificar :carns, peixos, aus, mariscs, ous ...
sense guarnicié ni pa
Opcio _ 2:
Plat combinat: 50% glucids + 50% proteines
Berenar: iogurt o café amb llet + formatge, pernil...
Pa: inclos en el percentatge de glucids
Coccions lliures (oli d'oliva)
Postres: Racio6 de fruita / fruits secs / lactic
Reduir / Suprimir alcohol, sucs, begudes ensucrades
Respectar horaris dels apats. Proteina /ingesta obligatori
A.Nubiola, .LRemolins. Av.Diabetol 2012;28(6):131-5



Pes (Kg)
Glucemia (mg/dL)
HbAlc (%)

Colesterol total
(mg/dL)

Colesterol HDL
(mg/dL)

Triglicerids (mg/dL)
PAS (mmHQ)
PAD (mmHg)

96,9
119,1
6,3
235,1

49,5

216,4
146,1
86,6

86,4
96,5
5,5
203,8

53,2

127,9
130,1
77,3

-10,5
-22,6
-0,8
-31,3

-3,8

-88,5
-16
-9,3

<0,05
<0,05
<0,05
<0,05

<0,05

<0,05
<0,05
<0,05



REDUCCIO PONDERAL EN12M: -10,4 Kg

GLUC [ Hb COLT |[COL |TG PAS PAD
mg AlC mg HDL mg mmHg | mmHg
% mg

-226 -09 -32 +3,8 -88 -16 -10



aloracio del compliment dietetic

Questionari de frequencia alimentaria
Recordatori de 24h
Enquesta de satisfaccio



- CONCLUSSIONS |

La dieta hipoglucidica és una opcio
valida per lareduccio de pes a mitja
termini en pacients amb SM.

Tots els parametres metabolics
analitzats milloren notablement a curt
termini, de forma significativa en tota la
mostra.



~ |CONCLUSSIONS I

La dieta hipoglucidica prescrita a
I’estudi no va comportar cap alteracio
significativa del pérfil renal en els
pacients inclosos.

Destaca I’elevat grau d’adheréncia a
aguesta dieta.



