Ayuno intermitente y dietas de moda: qué sabe la ciencia

Son de rdpida viralizacion e invaden las conversaciones en redes sociales. Sin embargo, no todos los
planes alimentarios son beneficiosos para la salud.

Buenos Aires, diciembre de 2025. El interés por el ayuno intermitente y por diversas dietas de moda
ha aumentado en los ultimos afios. “Aunque estas practicas suelen asociarse con promesas de
descenso rdpido de peso, mejoras metabdlicas o ‘desintoxicaciéon’, no todas tienen un respaldo
cientifico sélido, y algunas pueden implicar riesgos si no se realizan con acompafiamiento profesional”,
sefiala el Dr. Diego Picchio (MP 3016), médico cardiélogo y miembro del Comité de Salud Ambiental
y Prevencion Cardiovascular de la Federacion Argentina de Cardiologia (FAC).

En este contexto, desde la FAC comparten recomendaciones para ayudar a la comunidad a
comprender cudles son los beneficios reales y los posibles riesgos de estas practicas, reafirmando su
compromiso de brindar informacién clara, confiable y basada en evidencia para favorecer decisiones
saludables.

Ayuno intermitente: qué es y cdmo actua

El ayuno intermitente incluye distintos esquemas que alternan periodos de alimentacion habitual con
periodos de restriccidn parcial o total de alimentos. Entre los mas conocidos se encuentran el 16/8 hs,
el 5:2 dias, la restriccién caldrica en dias alternos y el ayuno prolongado bajo supervisidon. Durante las
primeras horas de ayuno, el cuerpo utiliza la glucosa disponible; luego descienden los niveles de
insulina, aumenta el uso de grasas como fuente de energia y se activan procesos metabdlicos
asociados a:

e Reduccién moderada del peso corporal

e Disminucién de glucosa y mejora de la sensibilidad a la insulina

e  Mayor utilizacién de grasas (lipdlisis)

e Reduccidn del estrés oxidativo y de algunos mediadores inflamatorios, segln ciertos

estudios

Picchio explica que “en personas con sobrepeso u obesidad, el ayuno intermitente puede lograr una
pérdida de peso similar a la de una dieta hipocaldrica tradicional. Algunos estudios muestran
pequefias mejoras en la presion arterial, el colesterol LDL y los triglicéridos. Sin embargo, hasta el
momento no se ha demostrado que el ayuno sea superior a otros enfoques nutricionales cuando la
pérdida de peso es comparable”.

Respecto a los riesgos, Picchio menciona la posibilidad de hipoglucemia (descenso en los niveles de
azucar) en personas con diabetes bajo tratamiento, la aparicién de atracones o conductas alimentarias
poco saludables y descompensaciones en personas con enfermedades cardiovasculares no
controladas. “No es una estrategia adecuada para todas las personas y debe evaluarse de manera
”

individual”, concluye.

Dietas de moda



Un ejemplo es la dieta cetogénica (“keto”), que se caracteriza por un alto consumo de grasas y una
baja ingesta de carbohidratos. “En el corto plazo puede generar descenso de peso y mejoras en los
niveles de glucosa. Sin embargo, en personas con cierta predisposicidon genética puede aumentar el
colesterol LDL, producir cetosis excesiva y generar déficits de micronutrientes. Por eso, solo es util en
situaciones puntuales y bajo un seguimiento médico-nutricional estricto”, sefala Picchio.

Otro caso es la dieta détox, que propone “eliminar toxinas” a través de jugos o restricciones extremas.
Al respecto, Picchio aclara que “no existe evidencia cientifica que demuestre beneficios reales. El
organismo ya cuenta con mecanismos propios de desintoxicacion a través del higado y los rifiones”.
Entre los riesgos de este tipo de dietas se encuentran la hipoglucemia, la pérdida de masa musculary
los desequilibrios hidroelectroliticos, por lo que no son recomendadas por las sociedades cientificas.

Por su parte, las dietas ultra hipocaldricas prometen descensos rapidos de peso mediante una
restriccion severa de calorias. Sin embargo, los estudios muestran que, si bien el peso baja
rapidamente, suele aparecer el efecto rebote y una pérdida significativa de masa muscular. “Entre los

riesgos se incluyen arritmias, alteraciones hidroelectroliticas, baja presion arterial y trastornos de la
conducta alimentaria. Por estos motivos, solo deben indicarse en situaciones médicas muy

especificas”, explica Picchio.

Finalmente, se encuentran las dietas basadas en los llamados “superalimentos”, a los que se les
atribuyen propiedades casi “curativas”. En este sentido, Picchio recuerda que “ningun alimento por si
solo previene ni cura enfermedades. Los beneficios para la salud dependen del patrén alimentario en
su conjunto, no de productos aislados”.

Perspectiva cardiovascular

Frente a la gran cantidad de informacién que circula en distintos medios sobre dietas, desde la FAC
recuerdan que todo enfoque alimentario debe cumplir con tres principios basicos: seguridad
metabdlica y cardiovascular, posibilidad de sostenerse en el tiempo y adecuacidn al contexto clinico
de cada persona.

“Las investigaciones muestran que los patrones alimentarios con mayor evidencia en la reduccién del
riesgo cardiovascular a largo plazo siguen siendo la dieta mediterranea, la dieta DASH y otras formas
de alimentacion basadas en alimentos reales, con bajo nivel de procesamiento y un adecuado
equilibrio de nutrientes. Hasta el momento, ninguna dieta de moda ha demostrado ser superior de
manera sostenida a estos modelos, que cuentan con décadas de respaldo cientifico”, sefiala Picchio.

En este sentido, desde la FAC se destaca que tanto las dietas de moda como el ayuno intermitente
pueden ofrecer beneficios en determinados grupos de pacientes, pero no son soluciones universales
ni estan exentas de riesgos. La clave continta siendo la educacion, la evaluacion personalizada vy el
acompafiamiento médico y nutricional, especialmente en personas con enfermedades crdnicas o con
riesgo cardiovascular.
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Acerca de la Federacion Argentina de Cardiologia

La Federacion Argentina de Cardiologia es una Institucion cientifica que tiene mas de cincuenta afios estimulando
la excelencia en la cardiologia nacional a lo largo y a lo ancho del pais. Esté presidida actualmente por el Dr.
Diego Echazarreta de la ciudad de La Plata, Buenos Aires. La FAC est4 compuesta por 33 Sociedades
Federadas, 5 delegaciones, 25 Comités Cientificos de Subespecialidades y 14 Secretarias, de las cuales la de
Extension a la Comunidad, cuyos responsables son los Dres. Sonia Costantini, Luis Cicco y Natalia Cocco son
los encargados de ejecutar las politicas vinculadas a la prevencion dirigidas al publico general no médico. Ademas,
la Dra. Lorena Brocal se desempefia como nexo entre la Mesa Directiva de la FAC y la Secretaria de Extension
a la Comunidad. Esta conformacion y desarrollo del trabajo representa un aporte de la Institucion como Sociedad
Médica, a la concientizacion y prevencion de la enfermedad cardiovascular. Sus bases federales y de gran
presencia nacional no eluden su gran proyeccioén internacional. Es miembro pleno de la World Heart Federation
y esta vinculada a importantes Sociedades Cientificas Internacionales




