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RESUMEN 
La Nutrición de Precisión (NP) o nutrición personalizada se es un área de la 
nutrición enfocada en brindar recomendaciones e intervenciones personalizadas 
basadas en factores internos (personales) y externos (ambiente) y la interacción 
entre ellos. La NP considera la variabilidad interindividual en comparación con la 
nutrición genérica (NG), que no considera dicha variabilidad. En este escrito se 
pretende mostrar de forma sintética, los estudios que han evaluado el efecto de la 
NP en comparación con la NG en diferentes condiciones como diabetes, obesidad, 
cáncer, infertilidad. Así mismo, se pretende brindar algunas perspectivas con 
respecto a lo que falta por investigar.
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ABSTRACT 
Precision Nutrition (PN) is an emerging field dedicated to providing dietary
interventions based on the unique interplay between an individual's biology and
their environment. While General Nutrition (GN) overlooks interindividual
differences, PN leverages this variability to optimize health outcomes. This review
synthesizes current evidence evaluating the impact of PN compared to GN in the
management of diabetes, obesity, cancer, and infertility. Additionally, it outlines
critical areas for future investigation.

INTRODUCCIÓN
La nutrición de precisión (NP), que también 
se ha nombrado nutrición personalizada, se 
enfoca en brindar recomendaciones e 
intervenciones personalizadas basadas en 
factores internos (presencia de variantes 
genéticas, metabolismo, microbiota 
intestinal y parámetros antropométricos) y 
externos (estilos de vida) y la interacción 
entre ellos [1,2]. La NP considera la 
variabilidad interindividual, es decir, cada 
persona tendrá un efecto diferente a un 
mismo alimento, dicha variabilidad puede 
atribuirse al género, etnicidad, genética, 
condición metabólica, composición corporal, 
requerimiento nutricional, ambiente, 
microbiota intestinal, la interacción entre 
todos estos factores y otros factores que no 
se han descubierto [1–4]. La NP también 
puede brindarse a grupos, a este proceso se 
le conoce como estratificación, en donde los 
grupos son formados por personas con 
características clave similares, de tal manera 
que la recomendación nutricional pueda 
emitirse para todos aquellos que cumplan 
con ciertos criterios [1]. 

Se debe aclarar que la NP y nutrición 
personalizada son términos que en algunos 
documentos se han sugerido como 
sinónimos

sinónimos [1,2,5], sin embargo, existen 
diferencias clave entre ambos. La NP utiliza 
información más específica, basada en 
marcadores genéticos, genómicos, 
metabólicos, microbiota, antropometría y 
estilo de vida para brindar un tratamiento 
nutricional particular para cada individuo, 
asume la variabilidad interindividual en 
respuesta a los alimentos. Por otra parte, la 
nutrición personalizada generalmente no 
requiere de exámenes tan sofisticados para 
brindar un consejo nutricional, sin embargo, 
se basa en las preferencias y estilos de vida 
del paciente [5,6]. Es importante aclarar que 
la NP no es un término MeSH/DeCS oficial, 
sin embargo, se ha empleado en la literatura 
actual como tal. Este documento se enfocará 
en la nutrición de precisión.

Dentro de las características de la NP se 
incluyen: ser personalizada, confiable, 
basada en evidencia, compleja, integrativa, 
sistémica y evolucionada [3].

• Es personalizada ya que se toman datos 
individuales del consultante. 

• Es confiable ya que las recomendaciones 
que se deriven de los resultados se 
enfocan a mejorar parámetros 
específicos. 
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• Es basada en evidencia debido a se apoya 
de evidencia científica y metodología 
robusta.

• Se considera compleja porque requiere 
conocimiento especializado en sus 
herramientas y estudios particulares para 
poder desarrollarla. 

• Es integrativa ya que la variabilidad intra e 
interindividual depende de varios 
predictores. 

• Se considera sistémica ya que los datos 
colectados se analizan y se presentan de 
forma sistemática. Es evolucionada ya que 
las recomendaciones son dinámicas y 
evolucionan junto con los cambios 
individuales [3].

• Por otra parte, la nutrición genérica (NG) 
se basa en la afirmación que las 
recomendaciones nutricionales 
universales van a funcionar de la misma 
manera para todos los individuos, por lo 
tanto, han sido empleadas a nivel 
individual y poblacional, sin embargo, la 
NG ignora la variabilidad interindividual 
como factor importante del efecto de 
cada recomendación de forma 
individualizada[2,7]. 

Aprendizaje automático - Machine learning
A través del estudio de los factores 
genéticos, metabólicos, de consumo y gasto 
energético, estado metabólico, microbiota, 
respuesta glucémica a los alimentos y otros 
estudios, se puede generar una serie de 
datos que permitan integrar y generar 
modelos y algoritmos predictivos. Los 
modelos predictivos surgen a partir del 
análisis e integración de datos, inteligencia 
artificial y aprendizaje automático o Machine 
learning. Estos modelos permiten identificar 
los factores involucrados (horario de 
consumo, microbiota intestinal, marcadores 
hepáticos, horas de sueño, entre otros) en la 
respuesta de un marcador metabólico (por 
ejem

ejemplo: la glucosa y los triglicéridos) a 
diferentes alimentos y generar modelos 
predictivos para establecer recomendaciones 
precisas [1,3,8]. Para el desarrollo y 
aplicación de la NP se utilizan varios 
dispositivos de monitoreo y estudios más 
específicos, los cuales tienen un impacto 
económico importante, por lo que, los 
modelos predictivos pueden ser de gran 
utilidad para la aplicación de la NP a gran 
escala, y a través de la estratificación, poder 
brindar abordajes basados en NP a grupos 
con características específicas [1,3]

Diferencias entre la NP y la NG
Se ha comparado el efecto de la NP con la 
NG en ensayos clínicos aleatorizados y se ha 
observado que la NP generó más cambios en 
la dieta al comparar con el consejo de la NG 
después de 6 meses [7]. Una revisión 
sistemática que comparó el efecto de la NP 
con la NG reportó que el efecto benéfico de 
la NP no es consistente en todos los estudios, 
sin embargo, la metodología entre estudios 
es muy heterogénea y eso puede explicar la 
variabilidad en los resultados [2]. Es posible 
que la NP pueda promover el apego a largo 
plazo, lo que promoverá mejores resultados 
de acuerdo con los objetivos de tratamiento 
[7], sin embargo, aún se requiere más 
evidencia que sustente esta afirmación.

Diferencias entre la NP y la NG en el 
tratamiento de enfermedades
No se pretende realizar una revisión 
sistemática respecto a la NP, sin embargo, se 
mencionarán generalidades y ejemplos con 
respecto a las diferentes condiciones en las 
cuales se ha estudiado y aplicado la NP, 
como en pacientes con prediabetes, diabetes 
tipo 2, sobrepeso, obesidad, pacientes con 
cirugía bariátrica, síndrome metabólico, 
alteraciones  de fertilidad y neoplasia [4,9–
13]. 
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Prediabetes y diabetes mellitus tipo 2
Diferentes investigaciones han mostrado la 
variabilidad interindividual en los niveles de 
glucosa postprandial en respuesta a un 
mismo alimento y se han identificado varios 
factores que pueden estar involucrados en 
dicha variabilidad, entre ellos se encuentran: 
la composición corporal, la edad, 
marcadores hepáticos y microbiota intestinal 
[8,14,15]. Zeevi D y cols., mostraron que la 
NP resultó en la mejora de los niveles de 
glucosa postprandial, al comparar con la NG 
[8]. Por otra parte, otro estudio evaluó el 
efecto de la NP vs la NG sobre los niveles de 
hemoglobina glucosilada y variabilidad 
glucémica en pacientes con prediabetes o 
diabetes mellitus tipo 2 moderadamente 
controlada, no se observó diferencia 
significativa entre grupos [16], estos datos 
muestran que la NP no brindó mejores 
resultados en comparación con la NP, sin 
embargo, los autores mencionan la 
necesidad de estratificar de acuerdo a 
patrones de glucosa nocturna para 
identificar grupos que puedan beneficiarse 
más del abordaje personalizado [16]. 
En una revisión sistemática en la prevención 
y control de diabetes mellitus tipo 2, 
tampoco mostró evidencia suficiente que 
indique que la NP brinda mejores resultados 
que la NG [17].

Obesidad – cirugía bariátrica
En pacientes con obesidad, se han 
desarrollado diferentes estudios en donde se 
ha observado la interacción entre variantes 
genéticas, metabolitos microbianos, factores 
epigenéticos, consumo de folato, vitaminas 
del complejo B y ácidos grasos de cadena 
corta que interactúan con microRNAs 
(miRNAs) y que afectan el balance 
energético y la adiposidad [4]. Trouwborst y 
cols., estudiaron pacientes con sobrepeso y 
obesidad que se clasificaron de acuerdo al 
fenotipo

fenotipo predominante de resistencia a la 
insulina, el grupo de investigación mostró 
que una dieta alta en grasa monoinsaturada 
resultó más efectiva para mejorar la 
sensibilidad a la insulina y el metabolismo de 
hidratos de carbono en personas con 
resistencia muscular a la insulina al comparar 
con una dieta baja en grasa, alta en proteína 
y fibra, mientras que en un grupo de 
pacientes con resistencia hepática a la 
insulina se observó que una dieta baja en 
grasa y alta en proteína y fibra fue más 
favorable, ya que disminuyó la concentración 
de proteína C reactiva y de triglicéridos al 
comparar con la dieta alta en grasa 
monoinsaturada [11]. Lo anterior sugiere la 
relevancia de identificar el fenotipo 
metabólico de resistencia a la insulina, lo 
cual podría ser crucial para identificar las 
características de la dieta que tendrán mayor 
beneficio para el paciente o consultante, sin 
embargo, es necesario validar estos datos en 
otros grupos y poblaciones. 

Por otra parte, en pacientes con cirugía 
bariátrica se ha observado la importancia de 
identificar deficiencias nutricionales, 
suplementación nutricional, y una dieta de 
progresión en la integración de alimentos de 
forma personalizada [10], cabe destacar que 
se requieren más estudios que muestren los 
beneficios de la NP sobre la NG, así como la 
generación de modelos predictivos y árboles 
de decisión para este grupo de pacientes.

Continuando con el abordaje personalizado 
para el control de sobrepeso y obesidad, es 
necesario la investigación de biomarcadores 
que puedan ser más disponibles en la clínica 
a nivel poblacional, éstos deben tener un 
costo más accesible, ya que los estudios que 
se incluyen en NP tienden a tener un costo 
mayor. Es posible que índices como el índice 
Cintura/Talla y el índice triglicéridos/glucosa, 
que
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Que han mostrado ser predictores de la 
mortalidad por enfermedad cardiovascular 
[18], pueda ser investigados de forma 
personalizada en respuesta a diferentes 
intervenciones nutricionales. Aún falta 
evidencia con respecto a diferentes 
biomarcadores para establecer e integrar un 
panel básico de análisis.

Fertilidad
En mujeres con problemas de fertilidad, 
Fabozzi y cols., investigaron el abordaje 
personalizado basado en estrategias para el 
control de inflamación de bajo grado y en el 
control de la glucosa postprandial, también 
estudiaron el consumo de folato y el gen 
MTHFR, la microbiota y el consumo de 
curcumina, y se observó una mejora en la 
fertilidad [9]. También se ha reportado el 
beneficio de la suplementación con creatina 
para mejorar la fertilidad en hombres [19].
Cáncer – neoplasia

Por otra parte, en pacientes con cáncer, se 
ha identificado la importancia de una dieta 
personalizada basada en la mejora de la 
microbiota intestinal, dado el impacto que 
tiene ésta sobre el metabolismo de 
fármacos, la respuesta a la inmunoterapia y 
sobre la activación eficiente del sistema 
inmune [12]. Se ha visto la disminución de 
los efectos adversos generados por el 
tratamiento antineoplásico, posterior a la 
suplementación con prebióticos, así mismo, 
una dieta alta en fibra podría contribuir a 
disminuir el riesgo mucositis, diarrea, 
caquexia y malabsorción [12] Así mismo, se 
ha evaluado el efecto de polifenoles en el 
control del crecimiento de tumor y 
metástasis y se han probado efectos 
benéficos del consumo de ciertos polifenoles 
en presencia de ciertos tipos de neoplasia, 
por ejemplo, la curcumina ha probado ser 
beneficiosa en el tratamiento de cáncer de 

mama, próstata, pulmón y colorrectal, por 
otra parte, el consumo de 
epigalactocatequina-galato ha sido benéfica 
en cáncer de mama, pulmón y colorrectal, 
mientras que el jengibre ha mostrado 
efectos en leucemia [13], aún se requieren 
más estudios que muestren el efecto sobre 
la expresión de marcadores tumorales 
específicos, en los que, la administración de 
cierto polifenol pueda contribuir de forma 
más específica al control y tratamiento de 
diferentes tipos de cáncer.

En el cuadro 1 se describen componentes de 
la NP, se menciona de forma breve lo que se 
ha investigado y lo que falta por investigar.

Existen limitantes en la NP como la 
obtención de datos para alimentar el 
aprendizaje automático que contribuya a 
generar los modelos predictivos, por lo que 
aún faltan estrategias para refinar y 
estandarizar la obtención de datos. Así 
mismo, de los modelos predictivos que se 
han generado hasta el momento, sería 
importante la validación de estos en otras 
poblaciones con características étnicas y 
regionales diferentes.
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Componente 
de NP

Descripción Diferencias 
respecto a 
NG

Lo que se ha  
investigado

Lo que falta 
por investigar

Referencias

Nutrigenética Estudio de 
variantes 
genéticas que 
afectan 
factores 
nutricionales

NP evalúa 
variantes 
genéticas 
individuales

Varias 
investigaciones 
en diabetes 
tipo 2 y 
obesidad

Validación 
amplia en 
distintas 
poblaciones. 
Las variantes 
genéticas 
pueden 
corresponder a 
etnicidad

[20]

Metabolómica Perfil 
metabolómico 
para evaluar 
respuesta a 
alimentos

NP ajusta 
según 
metabolitos 
específicos

Uso en 
predicción 
glucémica 
postprandial

Integración con 
otros datos, 
estandarización

[8,14]

Microbiota 
intestinal

Perfil 
microbiano 
que modula 
metabolismo 
y respuesta

NP adapta 
dieta para 
modificar 
microbiota

Evidencia 
inicial en 
cáncer y 
glucosa 
postprandial,  
y obesidad

Estudios 
longitudinales, 
ensayos clínicos

[20]

Cronobiología Considera 
ritmos 
circadianos en 
horarios de 
consumo

Ajuste 
temporal 
personalizado

Estudios 
emergentes

Efecto de la 
crononutrición 
a nivel clínico, 
validación

[20]

NP: Nutrición de Precisión

Cuadro I. Lo que se ha investigado y lo que falta por investigar
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CONCLUSIÓN
Hasta el momento, no existe suficiente 
evidencia que apoye que la NP genera 
mejores resultados al comparar con la NG, 
esto puede deberse a la heterogeneidad en 
la metodología, es decir, los diferentes 
estudios han investigado grupos con 
características diferentes, las intervenciones 
nutricionales también son diferentes, el 
tiempo de intervención, los marcadores 
utilizados para evaluar su efectividad son 
distintos. Esto sugiere que aún se requieren 
más estudios que muestren los beneficios de 
la NP sobre la NG o bien, muestren las 
características de los grupos que podrían 
beneficiarse más de la NP.
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