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Resumen: La nutricion de precision es un enfoque emergente que adapta la dieta a las
caracteristicas genéticas, metabdlicas y fenotipicas de cada individuo, con especial impacto en la
prevencion y manejo del riesgo cardiovascular. A diferencia de las guias dietéticas generales, esta
disciplina integra la nutrigenética y la nutrigendmica, identificando variantes genéticas que
influyen en la respuesta a los alimentos. Estudios como Food4Me y PROMET CONNECT han
demostrado que las intervenciones nutricionales personalizadas mejoran la adherencia y reducen
factores de riesgo. Sin embargo, la implementacién enfrenta desafios éticos, tecnoldgicos y
econdmicos, como el acceso a pruebas genéticas y la privacidad de los datos.
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Abstract: Precision nutrition is an emerging approach that adapts diet to the genetic, metabolic,
and phenotypic characteristics of each individual, with a particular impact on the prevention and
management of cardiovascular risk. Unlike general dietary guidelines, this discipline integrates
nutrigenetics and nutrigenomics, identifying genetic variants that influence the response to food.
Studies such as Food4Me and PROMET CONNECT have demonstrated that personalized
nutritional interventions improve adherence and reduce risk factors. However, implementation
faces ethical, technological, and economic challenges, such as access to genetic testing and data
privacy.
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384 Daniel de Luis Roman

INTRODUCCION

La nutricién de precision es un campo emergente que busca
personalizar las recomendaciones dietéticas con base en las caracteristicas
genéticas, metabdlicas y fenotipicas de cada individuo. Este enfoque
resulta especialmente relevante en el manejo de las enfermedades
cardiovasculares (ECV), donde las intervenciones nutricionales
personalizadas pueden mejorar significativamente los resultados de salud.
Las ECV siguen siendo una de las principales causas de morbilidad y
mortalidad a nivel mundial, y la prevencion de estas condiciones a través
de estrategias dietéticas individualizadas podria tener un impacto profundo
en la salud publica.

A lo largo de la vida, una persona consume alrededor de 50 toneladas de
comida y bebe aproximadamente 50.000 litros de liquidos, lo que subraya
la potencial influencia de la dieta en la salud a lo largo del tiempo.
Tradicionalmente, las guias dietéticas se han basado en recomendaciones
generales para grandes grupos de personas. Sin embargo, los avances en
biologia molecular, nutrigenética y nutrigenémica han desafiado este
enfoque, proponiendo que la variabilidad individual debe ser tenida en
cuenta para obtener mejores resultados en la prevenciéon y el manejo de
enfermedades cronicas, incluyendo las ECV. La premisa "One size does
not fit all" refleja la necesidad de transitar de un enfoque poblacional hacia
una nutricidon mas precisa y personalizada (1),

Este articulo revisa el concepto de nutricién de precision, sus aplicaciones
en el riesgo cardiovascular, y presenta la evidencia cientifica que respalda
su implementacion. Ademas, se discuten las barreras éticas y tecnologicas
que este enfoque enfrenta, asi como los avances mas recientes en
nutrigenética, nutrigenémica y nutriepigenética.

1.La transicion de la nutricion clasica a la nutricion de precision

La nutricion clasica ha sido fundamental en la promocion de la
salud publica, ofreciendo recomendaciones dietéticas para la poblacion
general. Este enfoque, que se basa en el analisis de grupos alimentarios y
la descripcion de patrones dietéticos, ha demostrado ser efectivo en la
reduccion de ciertas enfermedades. No obstante, en las ultimas décadas ha
quedado claro que no todas las personas responden de la misma manera a
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los mismos alimentos. Esto ha abierto la puerta a la nutricidén de precision,
una disciplina que integra conocimientos de genética, biologia molecular
y metaboldmica para ofrecer una alimentacion ajustada a las caracteristicas
individuales.

Los avances en nutrigenética han identificado variantes genéticas
que influyen en como una persona responde a diferentes nutrientes,
mientras que la nutrigenémica explora como la dieta puede influir en la
expresion de genes (2). A nivel molecular, las interacciones entre los
nutrientes y los genes pueden afectar procesos fundamentales como la
inflamacion, la regulacion del metabolismo y el almacenamiento de grasa,
que son cruciales en el desarrollo de las ECV.

2.Nutrigenética y nutrigenomica: dos pilares de la nutricion de
precision

La nutrigenética se centra en coOmo las variaciones en los genes
afectan la respuesta del organismo a los nutrientes. Se ha estimado que
entre el 25% y el 70% de la variabilidad en el peso corporal de una persona
estd influenciada por factores genéticos, lo que sugiere que algunas
personas son mas susceptibles a desarrollar obesidad o a mantener un peso
adecuado en funcion de su perfil genético (). Por ejemplo, ciertos
polimorfismos de un solo nucledtido (SNPs) han sido asociados con el
metabolismo de grasas, carbohidratos y proteinas, lo que afecta la
predisposicion a desarrollar obesidad, diabetes mellitus tipo 2 (DM2) y
dislipidemias, todos ellos factores de riesgo cardiovascular.

Por otra parte, la nutrigenomica estudia como la dieta puede
modificar la expresion de los genes. Este campo se centra en las relaciones
moleculares entre los nutrientes y la respuesta genética, evaluando como
la alimentacién puede influir en la salud a nivel genético y epigenético (3).
Los estudios en nutrigenémica han demostrado que ciertos nutrientes
pueden activar o desactivar la expresion de genes relacionados con la
inflamacion, el estrés oxidativo y el metabolismo, lo que podria influir
directamente en el riesgo cardiovascular.

En el campo de la salud cardiovascular, la nutrigenética ha
identificado varios SNPs asociados con un mayor riesgo de enfermedades
del corazon. Estos hallazgos permiten personalizar las intervenciones
dietéticas de acuerdo con el perfil genético individual. Un ejemplo de esto
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es el gen APOA2, cuya variante -265T<C (rs5082) ha sido vinculada a una
mayor susceptibilidad a la obesidad en personas que consumen dietas altas
en grasas saturadas. Los estudios han demostrado que los portadores de
dos copias del alelo C tienen un riesgo significativamente mayor de
desarrollar obesidad si su dieta es rica en acidos grasos saturados, lo que
subraya la importancia de personalizar la calidad de la grasa en la dieta
para estos individuos ). Otro ejemplo es el gen TCF7L2 (rs7903146), que
estd fuertemente relacionado con el riesgo de desarrollar DM2. En un
estudio realizado en una poblaciéon de alto riesgo cardiovascular, se
encontrd que la dieta mediterranea puede mitigar los efectos adversos de
esta variante genética sobre los factores de riesgo cardiovascular y la
incidencia de accidente cerebrovascular (5. Este hallazgo es
particularmente relevante en la practica clinica, ya que permite ajustar la
intervencion dietética en funcion del perfil genético del paciente,
ofreciendo una estrategia preventiva mas efectiva para aquellos con alto
riesgo genético.

3.Recomendaciones dietéticas basadas en nutrigenética

La personalizacion de la dieta basada en la genética ha dado lugar
a un nuevo enfoque para la prevencion y el manejo del riesgo
cardiovascular. A continuacion, se detallan algunas de las principales
recomendaciones dietéticas basadas en la nutrigenética:

- Calidad de la grasa en la dieta: Los individuos con la variante APOA2
rs5082 deben reducir su consumo de 4cidos grasos saturados, ya que su
perfil genético los hace mas susceptibles a los efectos adversos de este tipo
de grasas, como el aumento del peso corporal y el riesgo metabolico ().

- Reducciéon del consumo de azicares: Los SNPs en genes como el
TCF7L2 influyen en la respuesta del organismo a los carbohidratos.
Reducir el consumo de azucares y carbohidratos refinados es
especialmente importante para las personas con una predisposicion
genética a la DM2, ya que esto puede ayudar a mitigar el riesgo de
desarrollar la enfermedad (s).
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- Aumento del consumo de fibra: Se ha demostrado que una mayor ingesta
de fibra tiene efectos protectores en individuos con variantes genéticas
asociadas al riesgo cardiovascular. Un estudio observo que las personas
con una alta ingesta de fibra tenian una menor incidencia de ECV, lo que
sugiere que esta recomendacion debe ser promovida especialmente en
aquellos con un perfil genético de alto riesgo ().

- Dieta mediterranea: La dieta mediterranea no solo es beneficiosa para la
poblacién general, sino que también puede mitigar los efectos adversos de
ciertas variantes genéticas, como el TCF7L2, en el riesgo cardiovascular.
Este patron dietético ha demostrado reducir significativamente los factores
de riesgo de ECV en individuos con predisposicion genética (s).

- Ingesta de vegetales y frutas: La variante PON1 rs662 G esta asociada
con un mayor riesgo de accidente cerebrovascular isquémico, pero se ha
observado que las personas con esta variante pueden beneficiarse en mayor
medida del consumo de vegetales, lo que subraya la importancia de
aumentar la ingesta de frutas y vegetales en personas con predisposicion
genética a enfermedades vasculares (7).

Otro factor importante a considerar en la nutricion de precision es
el ritmo circadiano. Estudios recientes han demostrado que el momento en
el que se consumen las comidas puede influir en la pérdida de peso y otros
marcadores de riesgo cardiovascular, especialmente en individuos con
ciertas variantes genéticas. Por ejemplo, las personas con la variante
CLOCK C>G (rs4580704) presentan diferencias en la respuesta
metabolica dependiendo de la hora del dia en que consumen las comidas
). En un estudio, se observo que los individuos con esta variante que
almorzaban tarde tenian una menor pérdida de peso en comparaciéon con
aquellos que almorzaban temprano, lo que indica que la sincronizacion de
las comidas también debe ser personalizada de acuerdo con el perfil
genético.

4.Barreras y desafios éticos en la nutricion de precision

A pesar de los avances cientificos, la implementaciéon de la
nutricion de precision enfrenta varios desafios éticos y practicos. Uno de
los principales problemas es el acceso a las pruebas genéticas, que atin no
estan disponibles para toda la poblacion. Esto podria crear desigualdades
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en la atencion médica, ya que solo aquellos con acceso a estas tecnologias
podrian beneficiarse de recomendaciones dietéticas personalizadas (o).

Ademas, la utilizacion de datos genéticos plantea problemas sobre
la privacidad y la confidencialidad. Las pruebas genéticas generan una
cantidad significativa de informacion personal que podria ser utilizada
indebidamente si no se aplican salvaguardias adecuadas. Existen también
cuestiones sobre el uso de esta informacion por parte de terceros, como
compaiias de seguros o empleadores, lo que podria derivar en
discriminacion genética (10).

Otro desafio es la necesidad de una mayor formacion y
concienciacion entre los profesionales de la salud. La nutricion de
precision requiere un conocimiento profundo de la genética, la biologia
molecular y la nutrigenémica, areas en las que muchos profesionales de la
salud pueden no estar suficientemente capacitados (11). Ademas, el costo
de las pruebas genéticas sigue siendo elevado, lo que limita su
implementacion a gran escala.

El avance en la identificacion de SNPs y otras variaciones
genéticas ha permitido una comprension mas profunda de las interacciones
entre los genes y los nutrientes en el contexto de las ECV. Sin embargo,
atn queda mucho por descubrir en este campo. La investigacion actual se
centra en la identificacion de nuevos biomarcadores genéticos que
permitan predecir con mayor precision el riesgo cardiovascular en
diferentes poblaciones (12). En este sentido, uno de los estudios mas
importantes en esta area es el proyecto "All of Us", una iniciativa lanzada
en Estados Unidos de America en 2015 que tiene como objetivo recopilar
datos genéticos, fenotipicos y de estilo de vida de mas de un milléon de
personas para crear una base de datos que permita desarrollar tratamientos
y recomendaciones personalizadas (9). Este proyecto, que ha recibido un
financiamiento significativo del gobierno de los Estados Unidos, esta
disefiado para avanzar la medicina de precision, incluyendo la nutricion
personalizada.

Ademas de la nutrigenética, la epigenética y el microbioma estan
emergiendo como areas clave en la nutricion de precision. La epigenética,
que incluye la metilacion del ADN y las modificaciones en las histonas,
influye en la expresion génica y puede ser modulada por la dieta, mientras
que el microbioma intestinal desempefia un papel crucial en la
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metabolizacion de los nutrientes y la regulacion del metabolismo
energético (13).

5. Evidencia de intervenciones personalizadas:

Uno de los estudios mas representativos que demuestra la
efectividad de la nutricion personalizada es el Food4Me. Este ensayo
clinico aleatorizado, llevado a cabo en Europa, evaluo los efectos de la
nutricion personalizada en comparacion con las recomendaciones
dietéticas generales. Los participantes que recibieron consejos
nutricionales personalizados, basados en su dieta, fenotipo y genotipo,
tuvieron una mejor adherencia y mostraron mayores mejoras en la calidad
de su dieta y en la pérdida de peso en comparacion con aquellos que
recibieron recomendaciones dietéticas estandar (14). En particular, los
participantes con un alto puntaje de riesgo genético mostraron una mayor
disminucién en los niveles de glucosa y en el indice de masa corporal
(IMC) cuando siguieron una dieta personalizada. Estos resultados sugieren
que la personalizacion de la dieta en funcion de la genética no solo mejora
la adherencia a las recomendaciones, sino que también puede tener un
impacto positivo en los marcadores clinicos de riesgo cardiovascular (14).

El estudio PROMET CONNECT es otro ejemplo de como la
nutricion de precision se estd aplicando en el manejo clinico del riesgo
cardiovascular. Este estudio observacional, llevado a cabo en Espaiia,
evalua la efectividad de un programa multidisciplinar de pérdida de peso
que incluye recomendaciones dietéticas personalizadas basadas en el perfil
genético de los pacientes. Se han analizado més de 6.000 pacientes, y los
resultados preliminares indican que aquellos que recibieron dietas
personalizadas en funcion de su genética mostraron una mayor reduccion
en el IMC y una mejor adherencia a largo plazo en comparacion con los
que recibieron recomendaciones dietéticas estandar (i5).

6.Conclusiones

La nutricion de precision representa una nueva era en el manejo de
las enfermedades cardiovasculares. Al personalizar las recomendaciones
dietéticas basadas en el perfil genético, fenotipico y metabdlico de cada
individuo, se pueden obtener mejores resultados en la prevenciéon y el
tratamiento de las ECV. Aunque este enfoque aun enfrenta barreras éticas,
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tecnoldgicas y econdmicas, los avances en nutrigenética, nutrigenomica y
nutriepigenética estdn allanando el camino para una medicina mas
personalizada y efectiva. La evidencia cientifica respalda la
implementacion de la nutricion personalizada en la préctica clinica,
especialmente en pacientes con riesgo cardiovascular. Estudios como el
Food4Me y el PROMET CONNECT han demostrado que las
intervenciones nutricionales personalizadas no solo mejoran la adherencia
a las recomendaciones dietéticas, sino que también pueden tener un
impacto significativo en la reduccion del riesgo cardiovascular. A medida
que la tecnologia avanza y los costos de las pruebas genéticas disminuyen,
es probable que la nutricién de precision se convierta en una parte integral
de la atencion médica.
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