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La Sensibilidad al Gluten y los FODMAPs:  ¿Hay una Conexión?
Todavía no se entiende bien la condición “sensibilidad al gluten no celiaca” (también conocida como 
sensibilidad al gluten). La manera actualmente aceptada de diagnosticar la condición es excluir la 
enfermedad celiaca, la alergia al trigo, y otras posibles causas de los síntomas. Luego, si una dieta 
sin gluten lleva a un mejoramiento de los síntomas, la sensibilidad al gluten puede ser diagnosticada.

¿Son los FODMAPs una de estas “otras posibles causas de síntomas”? Investigaciones limitadas 
indican que a veces esto puede ser el caso. Es posible que algunos individuos quienes creen 
que tienen sensibilidad al gluten y experimentan un mejoramiento de sus síntomas (síntomas 
relacionados al síndrome del intestino irritable, IBS)  cuando siguen una dieta sin gluten, son más 
bien beneficiando de un consumo reducido de FODMAPs y no de la eliminación del gluten. Se ha 
concluido en algunas investigaciones que tal vez el gluten no es la causa de síntomas del sistema 
gastrointestinal en algunos individuos, una vez que se ha reducido los FODMAPs en la dieta.

Lo común entre la dieta sin gluten y la dieta baja en FODMAPs es que los granos que contienen 
gluten (trigo, cebada y centeno) también contienen altas cantidades de FODMAPs. (Sin embargo, 
los FODMAPs se encuentran en los carbohidratos de estos alimentos, no en la proteína gluten.)  Por 
esto, cuando se elimina estos alimentos en una dieta sin gluten, también se reduce esta fuente de 
FODMAPs.

¿Que son los  FODMAPs?
FODMAP es el acrónimo en ingles para  Oligosacaridos, Disacaridos, Monosacaridos y Polioles 
Fermen-tables. (En ingles: Fermentable-Oligosaccharide-Disaccharide-Monosaccharide-And-
Polyols.) Básicamente, los FODMAPs son ciertos tipos de azucares y carbohidratos.  Se encuentran 
en una gran gama  de alimentos, incluyendo algunos alimentos en cada uno de los siguientes 
categorías:  frutas, verduras, nueces, semillas, granos y productos a base de granos, lácteos y 
alternativas a lácteos, azúcar y endulcorantes.

La dieta baja en FODMAPs se desarrollo en 1999 por Dra. Sue Shepherd en la Universidad de 
Monash en Australia, para controlar síntomas gastrointestinales asociadas con  el síndrome del 
intestino irritable (IBS). El nivel bajo de digestibilidad de los FODMAPs quiere decir que no son bien 
absorbidos en el intestino delgado, y por eso avanzan al intestino grueso, donde son fermentados 
por bacterias.   En algunas personas, esto causa síntomas parecidos a los del IBS, incluyendo 
distensión abdominal, dolor abdominal y función alterada del intestino. Existe algún evidencia que 
el hecho de reducir el consumo de FODMAPs provee alivio a aproximadamente el 75% de las 



personas con síntomas parecidas a los de IBS. Muchos alimentos son 
fuentes de FODMAPs y es importante que una dieta baja en FODMAPs 
sea bien planeada para asegurar un contenido suficiente de nutrientes. 
Generalmente, la dieta baja en FODMAPs se sigue estrictamente por 
un período de dos a seis semanas.  Después de esto, se reintroduce 
algunos alimentos para determinar cuales fuentes de FODMAPs son 
problemáticas para cada individuo.  

Personas con interés en la dieta baja en FODMAPs deben consultar con 
su médico, y con una dietista con conocimiento específico sobre esta 
dieta y sobre intolerancias a alimentos. Adicionalmente, es importante 
determinar  por medio de una consulta con un médico/profesional de 
salud, si otras pruebas médicas y/o tratamientos son necesarios, los 
cuales podrían incluir pruebas para la enfermedad celiaca.
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