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Efectos del cambio en la velocidad al comer sobre la obesidad en pacientes con diabetes: un análisis 
secundario de datos longitudinales de control de salud 

 
  El sobrepeso y la obesidad 
generan una carga de enfermedad 
importante para el desarrollo de 
enfermedades crónicas no 
transmisibles.1 Sin embargo, 
iniciar con la reducción del 5-10% 
del peso basal ha mostrado 
disminuir el riesgo de 
complicaciones asociadas a la 
obesidad.2  Se puede mitigar el 
riesgo cardiometabólico con 
modificaciones en el patrón de 
alimentación, con el aumento de la 
actividad física y ejercicio, la 
disminución en el consumo de 
alcohol y la suspensión del 
tabaquismo.   
 
  Diversos grupos de investigación 
han analizado conductas cotidianas  
de alimentación como son el 
tiempo que pasa entre el despertar 
y el primer alimento del día, la 
preferencia y cantidad de 
alimentos consumidos en la cena, 
iniciar las comidas con una carga 
grande de carbohidratos y el 
tiempo de sueño efectivo.3 
Recientemente se estudiado el 
tiempo que dedicamos a comer 
como una variable de riesgo o 
protección para la ganancia o 
mantenimiento del peso corporal. 
Hurts y Fukuda4 analizaron los 
datos de 59,717 personas que 
acudieron entre el 2008 y 2013 a 
una revisión general por parte de 
su seguro de salud. Estos pacientes 
tenían el diagnostico de diabetes 
tipo 2 y obesidad al momento del 
estudio. Se recolectó información 

de su estilo de vida centrando las 
preguntas dirigidas a los hábitos 
alimentarios  sobre los tiempos en 
los cuales realizaban sus comidas 
principales (desayuno, comida y 
cena),  así como el tiempo entre la 
cena y la hora de dormir, el 
consumo de alcohol, tabaquismo y 
las colaciones entre las comidas 
principales. Se establecieron 
categorías según el tiempo que 
dedicaban a comer (“lento, normal 
o rápido”).   
 
   Los investigadores realizaron un 
modelo para examinar el efecto de 
los hábitos alimentarios sobre el 
índice de masa corporal (IMC) y la 
circunferencia de cintura. De los 
resultados más interesantes, 
desatacan que el comer lento o a 
una velocidad normal reduce 
significativamente el desarrollo de 
obesidad comparado con el grupo 
que comía rápidamente, el cual fue 
ligado al desarrollo de obesidad 
(42 y 29% respectivamente, 
p<0.001). Lo mismo paso para la 
circunferencia de cintura. De 
acuerdo a los hallazgos, los 
cambios en el tiempo de 
masticación pueden alterar el peso 
y adiposidad visceral de una 
persona.  
 
  A pesar de ser un estudio 
observacional, tiene fortalezas 
como el tiempo de seguimiento, la 
cantidad de pacientes valorados y 
la implementación de una base de 
datos estandarizada, lo que puede 

facilitar la comparación de datos 
con otras poblaciones. La principal 
debilidad del estudio es que la 
información fue recolectada con un 
cuestionario auto aplicable, lo cual 
puede tener un sesgo de memoria 
al momento de llenar el 
instrumento.  
 
  ¿Pero cuál sería la explicación 
fisiopatológica de la asociación 
entre comer “comer rápido” y 
aumento de peso? En sujetos que 
comen rápidamente, la tasa de 
consumo energético suele estar 
aumentada y hay una disminución 
de la secreción de incretinas, 
colecistoquinina y otras hormonas 
anorexigénicas, lo cual induce que 
cerebro no reconozca a tiempo las 
señales de saciedad.5,6 
 
  Estrategias sencillas, como 
reducir la velocidad de 
masticación, puede ser una medida 
útil que contribuye a la reducción o 
mantenimiento del peso corporal, 
así como para evitar la ganancia de 
peso en personas con sobrepeso y 
obesidad. 
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