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El interés en la dieta cetogénica como estrategia
para la pérdida de peso y la mejora de la com-
posicion corporal ha crecido significativamente
en los Gltimos anos. Esta dieta, caracterizada por
su bajo consumo de carbohidratos y alta propor-
cién de grasas, promueve la cetosis, un estado
metabdlico en el que se utilizan los cuerpos
cetonicos derivados de las grasas como principal
fuente de energia en lugar de la glucosa. Si bien
la dieta cetogénica ha demostrado efectividad en
la reduccion del peso y grasa corporal, su reper-
cusion en la preservacion de la masa muscular
es un tema de discusion.

La masa muscular es fundamental para el
metabolismo debido a que, al ser un tejido
metabdlicamente activo, incrementa el gasto
metabdlico basal para facilitar el control ponde-
ral. Ademas, el musculo es el principal sitio de
captacion de glucosa, que mejora la sensibilidad
alainsulinay reduce el riesgo de padecer enfer-
medades metabdlicas: resistencia a la insulina 'y
diabetes mellitus tipo 2. También funciona como
reserva de aminodcidos esenciales, que pueden
movilizarse durante estados de catabolismo o
estrés metabdlico para preservar la homeosta-
sis.! La actividad muscular libera miocinas con
efectos endocrinos y paracrinos que modulan
procesos inflamatorios y metabdlicos en tejidos
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distantes, como el hepdtico y el adiposo. Una
adecuada masa muscular facilita la regulacion
del peso a largo plazo y evita que el paciente
vuelva a recuperar masa grasa después de una
dieta de reduccién de grasa. Ademas, previene
la sarcopenia, padecimiento asociado con un
incremento en la morbilidad y mortalidad, asi
como con un riesgo elevado de disfunciones
metabdlicas en el envejecimiento.?

El método Zélé es una dieta cetogénica muy
baja en calorias y grasas, con cuatro etapas. La
primera fase induce una cetosis con 650-730
kcal/dia en cinco comidas a base de productos
Zélé y vegetales bajos en glucemia, junto con
suplementacion de vitaminas y minerales. En la
segunda fase se incorporan proteinas animales
para incrementar la ingesta caldrica. La tercera
fase es de transicion, se aumentan los carbohi-
dratos y calorias para readaptacién metabélica.
Por Gltimo, la fase de mantenimiento equilibra
macronutrientes y calorias entre 1300-2250 kcal/
dia para mantener los resultados. Esta dieta ha
demostrado una pérdida significativa de grasa,
segln el estudio Diogenes.>**

Si bien la dieta es efectiva en la reduccién de
peso total, también puede inducir pérdidas en la
masa libre de grasa, lo que subraya la necesidad
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de estrategias complementarias para preservar la
masa muscular en contextos de cetosis.

Una de las estrategias mas significativas para
mantener la masa muscular durante la dieta
cetogénica es el ejercicio fisico, especialmente
el entrenamiento de fuerza. De acuerdo con
el posicionamiento de la International So-
ciety of Sports Nutrition, la dieta cetogénica
puede ser una opcion viable para disminuir
la grasa corporal y mantener la fuerza, pero
advierte el riesgo de pérdida de masa magra
si no se acompafa de suficiente proteina y
entrenamiento de fuerza. En un metanalisis
reciente se demostré que la dieta cetogénica
no afecta el rendimiento de fuerza en sujetos
entrenados. La dieta cetogénica no disminuy6
el rendimiento en pruebas de una repeticién
maxima (1RM) en ejercicios de fuerza como
el press de banca y la sentadilla.”

Las pautas de entrenamiento de fuerza son parti-
cularmente efectivas para pacientes sedentarios
o con baja actividad fisica que podrian benefi-
ciarse clinicamente de una dieta cetogénica. La
combinacién de esta dieta con ejercicios de re-
sistencia es ideal para preservar la masa muscular
mientras se fomenta la pérdida de grasa, lo que
es fundamental en pacientes que buscan mejorar
su calidad de vida y prevenir comorbilidades sin
afectar su composicién corporal.

Para estos pacientes, el entrenamiento de fuerza
de baja a moderada intensidad, que incluya ejer-
cicios de cuerpo completo (sentadillas asistidas,
press de pecho y remo con bandas de resistencia
o pesas ligeras), puede mejorar la sensibilidad
a la insulina y promover la retencién de masa
magra. Esto no solo ayuda a evitar la pérdida
muscular, sino que ademas contribuye a man-
tener un metabolismo saludable, decisivo en la
prevencion de enfermedades metabdlicas.?

Incorporar ejercicios de fuerza al menos dos
veces por semana es una recomendacion basica
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que, junto con la dieta cetogénica, puede tener
efectos sinérgicos. La dieta facilita la reduccion
de grasa corporal, mientras que el ejercicio
de resistencia asegura que la pérdida de peso
provenga principalmente de tejido adiposo y
no de masa magra, mejorando asi la funcion
muscular y la calidad de vida de los pacientes
a largo plazo.’

A medida que se avanza en la investigacion de
los efectos a largo plazo de la dieta cetogénica
serd importante identificar estrategias optimas
para su implementacion en individuos que bus-
quen mantener o aumentar su masa muscular.
El ejercicio de resistencia y la personalizacion
de macronutrientes son elementos decisivos que
deben considerarse en la planificaciéon de una
dieta cetogénica para maximizar sus beneficios
y reducir sus posibles efectos adversos en la
composicién corporal.
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