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RESUMEN 

 

Introducción: El exceso de peso es un problema de salud pública mundial que 

se encuentra en aumento. La dieta hipocalórica moderada es el tratamiento 

nutricional actualmente más aceptado y utilizado; sin embargo, la falta de 

adherencia muchas veces presentada, incentiva la búsqueda alternativas 

eficaces de tratamiento. 

Objetivo: Evaluar la efectividad sobre la saciedad de una dieta de bajo índice 

glicémico en comparación a una dieta hipocalórica moderada en el tratamiento 

del exceso de peso.  

Materiales y métodos: El estudio consistió en un diseño experimental 

cualitativo, incluyó 20 mujeres sanas, con edades entre 25 y 40 años; con 

sobrepeso de grado II y obesidad de grado I y grado II, que se sometieron 

durante 4 semanas a tratamiento nutricional dividas aleatoriamente en 2 grupos 

(Dieta Hipocalórica moderada y Dieta de Bajo índice glicémico). La percepción 

de saciedad, la adherencia al plan nutricional y la variación de peso se evaluaron 

diaria y semanalmente de forma respectiva.  

Resultados: La dieta de Bajo índice glicémico genera una mayor saciedad 

(p=0,025) y adherencia al tratamiento nutricional (p=0,170) en comparación a la 

dieta Hipocalórica moderada; sin embargo, esta última logra una reducción de 

peso mayor (p=0,041). 

Conclusiones: La dieta de Bajo índice glicémico puede ser una alternativa 

terapéutica en aquellos pacientes que presentan un fracaso en el tratamiento 

nutricional convencional por falta de adherencia a la dieta derivada de la 

ausencia de saciedad. 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Obesity is an increasing global health problem.  A hypocaloric diet 

is the nutritional treatment more accepted and prescribed worldwide; however it´s 

have low adherence. For this reason find a nutrional alternative are imperative.  

Objetive: This study aims to assess the effectiveness of a low glycemic index 

diet in comparison to a hypocaloric diet in relation of satiety for overweigth´s 

treatment.   

Methods / Subjects: The qualitative experimental research desing included 20 

healthy women, aged 25 and 40 years old with pre-obesity and class I and class 

II obesity wich were ramdon divide in two groups (Hypocaloric diet and Low 

glycemic index diet) and completed 4 weeks of nutritional treatment. Satiety, 

adherence to treatment and weight loss were assess diary and weekly in that 

order. 

Results: A Low glycemic index diet are more satietogenic than a Hypocaloric diet 

(p=0,025); also a low glycemic index diet presents better adherence to treatment 

(p=0,170). In contrast a Hypocaloric diet offer more loss weight (p=0,041). 

Conclusions: A Low glycemic index diet would be and effective alternative for 

patients who had a previous fail coventional nutrition treatment considering they 

had non adherence because they weren´t satisfied. 
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