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RESUMEN

Introduccidn: los avances en los conocimientos de la Epigenética y su relacién con la
morbilidad en la edad adulta enfatizan con mas fuerza en el impacto que tiene la
alimentaciéon de la mujer durante el embarazo. Objetivo: conocer el consumo de
alimentos y los habitos dietéticos y téxicos de las gestantes. Método: se realizé un
estudio descriptivo y transversal en el que se aplic6 una entrevista estandarizada
mediante el uso de un cuestionario semi-estructurado a 100 gestantes que asistieron a
los Servicios de Genética en el periodo comprendido entre junio y noviembre de 2016 en
la Provincia de Villa Clara. Resultados: un gran nimero de embarazadas consume
carne, leche, pescado y frutas frescas y, en menor cantidad, vegetales; la carne de cerdo
es la que se consumen con mayor frecuencia y muchas no tienen habito de consumir
higado; un gran namero no tomd el acido félico preconcepcional por desconocimiento.
Algunas practican el habito de fumar e ingieren bebidas alcohdlicas porque desconocen
los efectos sobre el embarazo y su producto. Conclusiones: de las gestantes
entrevistadas la mayoria refieren consumir preferentemente leche, carne de cerdo y
pollo, poco mas de la mitad refirié ingerir higado, el mayor por ciento no consume acido
folico preconcepcional y persisten embarazadas que ingieren bebidas alcohdlicas, café y
cigarros y exponen su salud y la del futuro bebé a sus efectos nocivos.
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ABSTRACT

Introduction: advances in the knowledge of Epigenetics and its relationship with
morbidity in adulthood emphasize more strongly the impact that a woman's diet has
during pregnancy. Objective: to know the consumption of food and the dietary and toxic
habits of pregnant women. Method: a descriptive and cross-sectional study was
conducted in which a standardized interview was applied through the use of a semi-
structured questionnaire to 100 pregnant women who attended the Genetics Services in
the period between June and November 2016 in the Province of Villa Clara. Results: a
large number of pregnant women consume fresh meat, milk, fish and fruits and in
smaller quantities, vegetables; pork meat is the most commonly consumed and many
have no habit eat the pork liver; a large number of woman did not take folic acid before
pregnancy due to ignorance. Some preghant women practice smoking and drink alcohol
because they are unaware of the effects on pregnancy and its product. Conclusions: the
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majority of the pregnant women interviewed, report that they prefer to consume milk,
pork and chicken, just over half reported eating liver, the highest percentage do not
consume folic acid before pregnancy, and persist pregnant women who drink alcoholic
beverages, coffee and cigarettes and expose your health and that of the future baby to
its harmful effects.

Key words: epigenetics; dietary habits; toxic habits; pregnancy

INTRODUCCION

Es reconocido el efecto de factores nutricionales y otras exposiciones ambientales
sobre la expresion génica que determinan variantes fenotipicas. Los mecanismos
epigenéticos pueden ser definidos como una red de procesos biolégicos que
regulan la expresion de genes y que producen cambios en la funcién celular sin
cambiar la secuencia del acido desoxirribonucleico (ADN). La modulacion de la
expresion genética a través de cambios epigenéticos es un importante mecanismo
por el que la exposicion dietaria puede generar cambios en el desarrollo inmune,
en la expresion inmunogenética, lo que puede, potencialmente, producir efectos
sobre la funcibn inmune, el fenotipo clinico y el riesgo a desarrollar
enfermedades.®

Los avances en los conocimientos de la Epigenética y su relacion con la
morbilidad en la edad adulta cada vez posicionan con mas fuerza el impacto que
posee la alimentaciéon de la mujer durante el curso de su embarazo. En este
momento del ciclo vital un aporte deficiente en energia y micronutrientes se
asocia a un mayor riesgo en la morbilidad de las futuras generaciones; sin
embrago, las evidencias actuales sugieren que alimentaciones con cantidades
elevadas de carbohidratos, grasas saturadas o proteinas pueden también
condicionar una mayor vulnerabilidad para desarrollar diabetes gestacional,
sindrome metabdlico y otras condiciones de morbilidad tanto en la madre como
en la progenie.®™®

Estudios epidemioldgicos provenientes de diferentes contextos geogréaficos de
Iberoamérica revelan que las deficiencias nutricionales durante la gestacion
constituyen una problematica aun frecuente. Patrones alimentarios con un aporte
deficiente de micronutrientes como el hierro, el zinc, las vitaminas Ay C y los
folatos son descritos en varios estudios, tanto en mujeres adultas como en
adolescentes y en contextos de vulnerabilidad socioecondmica, asi como en
grupos poblacionales con un mejor acceso a la compra de alimentos.®

El embarazo se convierte en uno de los momentos de mayor vulnerabilidad
nutricional en la vida de la mujer porque las necesidades de energia y nutrientes
se encuentran aumentadas en virtud del crecimiento fetal y de la sintesis de
tejidos maternos como el aumento del tamafo uterino, la hipertrofia de las
glandulas mamarias y la acumulacion de las reservas grasas. El estado nutricional
de la madre previo a la gestacion y los héabitos alimentarios implementados
durante el embarazo son condicionantes de importancia en este periodo del ciclo
vital.

Mantener una alimentacion saludable es un objetivo primordial del cuidado
prenatal, momento en el que la educacion alimentaria nutricional resulta una
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herramienta imprescindible que permite reforzar los comportamientos
alimentarios beneficiosos y modificar los que impactan negativamente sobre la
salud. Alcanzar esas modificaciones requiere que la mujer tenga un papel activo y
sea consciente de los riesgos de llevar a cabo una alimentacién inadecuada y
testigo de sus propios avances y logros.®

En este contexto el disefio de intervenciones nutricionales que logren estimular
habitos saludables durante el embarazo es un desafio actual para los equipos de
salud.®

En relacién con la deficiencia de micronutrientes y segun los datos del ultimo
informe de la Organizacion Mundial de la Salud, publicado en 2015. Se estima
que mas de 40% de las embarazadas del mundo sufren anemia. Al menos la
mitad de esta carga de anemia se atribuye en principio a la carencia de hierro. ©®
La anemia durante el embarazo se asocia directamente a un elevado riesgo de
parto prematuro, bajo peso al nacer y mortalidad materna y neonatal. Su
prevencion es critica y tradicionalmente se ha logrado a través de la
suplementacion y de la fortificacién de alimentos.®

El &cido fdlico es vital para la renovacion y el crecimiento de las células y se
encuentra, principalmente, en las verduras. Una investigacion en la que participa
la Universidad Complutense de Madrid alerta del aporte insuficiente de esta
vitamina en la mayoria de los espafioles, sobre todo en las mujeres, en las que el
aporte aconsejado se alcanza solo en un 3% de los casos. Mejorar su ingesta es
necesario para evitar algunas malformaciones del feto en la etapa gestacional.®
Actualmente se considera que toda mujer que planea un embarazo debe tomar
suplementos de &acido félico.(”

La nutricion tiene el rol mas importante en la promocién de la salud materno
infantil. Un adecuado estado nutricional y alimentario, tanto preconcepcional
como durante el embarazo y la etapa de lactancia, impactara directamente sobre
la salud materno infantil.®

Por estos motivos es necesario que las mujeres conozcan la importancia que
presentan las caracteristicas de la seleccibn de alimentos y el aporte de
nutrientes como componentes claves del cuidado prenatal.®

Este trabajo es parte de un proyecto del Centro Nacional de Genética médica y su
objetivo es conocer los habitos alimentarios y toxicos de las embarazadas para
establecer estrategias encaminadas a reforzar la educacién nutricional desde la
etapa preconcepcional.

METODOS

Se realizé un estudio descriptivo y transversal en el que se aplic6 una entrevista
estandarizada mediante el uso de un cuestionario semi-estructurado. El universo
estuvo constituido por el total de gestantes que asistieron a los Servicios de
Genética provincial, de la Provincia de Villa Clara, en el periodo comprendido
entre el 15 de junio y el 15 de noviembre de 2016.

Para el célculo del tamafio muestral se estimé6 el promedio mensual de gestantes
evaluadas en los programas de atencion prenatal ofrecidos a nivel de los servicios
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municipales de Genética médica de la provincia en los ultimos cinco afios durante
los meses en que se ejecutaria el trabajo de campo.

El tamafio muestral estimado fue de 95 gestantes. Se definidé una cifra de 100
para prevenir un margen de hasta cinco entrevistas por investigador que pudieran
ser desestimadas tras el control de calidad. Se utiliz6 el muestreo aleatorio
simple. Se tuvo en cuenta la voluntariedad de las gestantes para su participacion.
La fuente de obtencion del dato fue la encuesta aplicada a las gestantes.

La informaciéon se almacend en un fichero confeccionado en el paquete estadistico
SPSS version 15.0 para Windows en el que, ademas, se realizd el procesamiento
de los datos segun los objetivos propuestos.

Para dar salida a los objetivos se utilizaron medidas descriptivas para variables
cuantitativas, de tendencia central y de dispersion (media y desviacion estandar,
respectivamente). En caso de variables cualitativas se hicieron distribuciones de
frecuencias absolutas y relativas expresadas en numeros y por cientos.

La informacidén resultante de la elaboracion primaria de los datos, asi como de los
resultados de las pruebas empleadas, se mostro en tablas estadisticas y graficos
para mejor interpretacion.

RESULTADOS

Se exploraron los habitos alimentarios de las gestantes en cuanto a los diferentes
grupos de alimentos. En su mayoria ingieren proteinas, cereales, frutas,
vegetales, grasas, algunos tipos de carne y aceite vegetal. EI 89% de las
embarazadas refiri6 consumir leche. Solamente 57 ingieren higado, para muchas
no es de su agrado, y el 82% come pescado. El 94% consumen aceite vegetal y
el 41% manteca. Tres refirieron agregar sal a la comida después de cocinada
(figura 1).

100 gg

100 2> %% g 85

90 82
80
70 57
60
50 [ 41
a0 |
30 | 19
20
10 I

Numero

Figura 1. Distribucién de las embarazadas segun los habitos alimentarios
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En cuanto a la frecuencia semanal del consumo de los diferentes grupos de
alimentos la tabla 1 muestra que la carne, los huevos y los vegetales son los que
se consumen mayor numero de veces (entre tres y seis dias a la semana); las
que consumen higado lo hacen apenas una vez en la semana, al igual que el
pescado. El 98% de las gestantes consumen frutas solamente entre uno y dos
dias a la semana (refieren dificultades con la disponibilidad).

Tabla 1. Frecuencia semanal de ingesta de diferentes alimentos

Variable Media Desviacién estandar Minimo Maximo
Huevos 4,2 2,0 2 7
Huevo frito 2,1 1,2 1 5
Huevo hervido 2,0 1,0 1 4
Vegetales 4,2 2,0 1 7
Vegetales verdes 3.4 2,0 1 7
Frutas 1,8 1,8 1 7
Carne 4,6 1,7 1 7
Higado de vaca 1,6 1,1 1 3
Higado de carnero 1,2 0,5 1 2
Higado de pollo 1,2 0,4 1 2
Higado de cerdo 1,1 0,4 1 3
Pescado 1,6 1,0 1 6
Margarina 1,3 1,3 1 2

La ingestion de carnes y pescados es igualmente importante en la dieta por lo
que aportan. El 42% de las gestantes consumen, con mayor frecuencia, la carne
de cerdo, el 39% la de pollo, el 12% la de vaca y el 5% la de ovejo (figura 2). El
46% de las gestantes que consumen con mayor frecuencia la carne de cerdo vive
en zona rural, lo que se explica por la disponibilidad de este alimento en la zona
de residencia. Del 82% de las embarazadas que consumen pescado, en su
mayoria, es de mar (47%); solo el 22% de las embarazadas refiri6 consumir
pescado enlatado, con mas frecuencia las sardinas.
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Figura 2. Distribucion de las embarazadas Figura 3. Distribucion de las embarazadas segun
segun los tipos de carne mas frecuentes el consumo de acido félico antes del embarazo
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En relacion al consumo de acido félico el 63% de las embarazadas no lo ingirié en
la etapa preconcepcional (figura 3). Solo el 37% de las embarazadas consumio
acido folico y el 79% de las que no lo consumieron refiri6 que no conocia que
debia tomarlo, lo que refleja que se ha trabajado poco en la promocidén acerca de
la importancia de su consumo a pesar de las estrategias actuales (se debe insistir
en la educacion en este aspecto). El 27% de las que consumieron acido fdlico
preconcepcional lo hicieron por mas de un afio y el 32% de tres a cuatro meses.
El 50% de las gestantes refiri6 haber ingerido bebidas alcohdlicas en algun
momento y algunas refirieron su consumo aun en el transcurso del embarazo. El
47% ingiere café y las 11 embarazadas que han fumado alguna iniciaron este
habito en la adolescencia; igualmente hay embarazadas que mantienen ese
habito (tabla 2).

Tabla 2. Distribucion de las embarazadas segun los habitos téxicos

Habitos téxicos Fr %o
Ha fumado alguna vez 11 11,0
Fuma actualmente 3 3,0
Ha tomado bebidas alcohélicas alguna vez 50 50,0
Toma fin de semana 2 2,0
Toma café 47 47,0
n=100

DISCUSION

Un elevado numero de embarazadas refirié ingerir carne, mas frecuentemente la
de cerdo y de pollo y, en menor por ciento, la de res y de ovejo; solo el 57%
consume higado, que aporta vitamina A.

El 41,8% de las embarazadas del mundo padecen anemia; como minimo la mitad
de esta carga de anemia obedece a la carencia de hierro (o ferropenia), mientras
que el resto se debe a la carencia de folatos y vitaminas B12 o A, a inflamacion
crénica, a infestaciones parasitarias o a trastornos hereditarios.®

Las bajas concentraciones de hemoglobina, indicativas de anemia moderada o
grave durante el embarazo, vienen asociadas a un mayor riesgo de parto
prematuro, mortalidad materno infantil y enfermedades infecciosas. La anemia
ferropénica puede afectar el crecimiento y el desarrollo tanto en la etapa
intrauterina como a largo plazo.®

Las carnes y el zinc son fuente importante de hierro de alta absorcién (hierro
heminico); los huevos y las carnes brindan proteinas de muy buena calidad
nutricional. ElI hierro es un mineral indispensable para la formacion de los
glébulos rojos y, consecuentemente, la prevencion de la anemia ferropénica.®®
Las mejores fuentes de folato son las verduras de hojas verdes, las legumbres
(frijoles, habichuelas, alubias, judias) y algunas frutas; también las frutas y las
verduras son fuente de gran variedad de vitaminas, minerales y fibra. La leche
aporta fundamentalmente calcio, foésforo y proteinas de muy buena calidad
nutricional; el calcio se requiere para formar los huesos y los dientes del bebé.?
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El pescado es un alimento facil de preparar. Es alto en proteina, bajo en grasa y
rico en nutrientes buenos para el corazon; sin embargo, la contaminacion en los
océanos, los lagos, los rios y los arroyos ha dejado a algunos peces con niveles
toxicos de mercurio, especialmente dafino para los fetos, los bebés y los
nifios.*®

Los acidos grasos omega-3 son un tipo de grasa que se encuentra, de forma
natural, en muchos tipos de pescado. Pueden ser un factor importante en el
desarrollo del cerebro del bebé tanto antes como después de nacer. Para sacar el
mayor provecho de los acidos grasos omega-3 las mujeres deben consumir por lo
menos dos porciones de pescado o mariscos (aproximadamente de ocho a 12
onzas) a la semana y cuando estan embarazadas o amamantando.®®

El pescado es un alimento sano para las personas de todas las edades. Una mujer
puede tomar ciertas precauciones para obtener los beneficios del pescado y
reducir los riesgos del mercurio. En el caso de peces que se pescan en aguas
locales no deben ser consumidos en exceso y se debe cocinar adecuadamente
para evitar la contaminacion.*®

En su mayoria refirieron la ingestion de aceite vegetal y, en menor por ciento,
manteca. Los aceites y las grasas son otra parte de una alimentacion saludable.
Los aceites vegetales aportan vitamina E y acidos grasos esenciales; aunque no
son un grupo de alimentos proporcionan nutrientes importantes. Durante el
embarazo las grasas que se consumen brindan energia y ayudan a formar
muchos de los 6rganos fetales y la placenta. La mayoria de las grasas y los
aceites en la dieta de la embarazada debe provenir de vegetales. Se debe limitar
el consumo de las grasas sélidas, como las que provienen de animales.®?

Muchas embarazadas no consumieron el acido félico preconcepcional, que reduce
la incidencia de malformaciones. Durante los primeros 28 dias del embarazo esta
vitamina es fundamental para reducir, hasta en un 75%, el riesgo de un
embarazo afectado por malformaciones del cierre del tubo neural. También
previene otras malformaciones congénitas como las fisuras labio palatinas y las
del tracto urinario, los defectos cardiacos conotruncales y la incidencia de
tumores del sistema nervioso central.®

La mujer debe consumir suficiente acido folico durante el periodo preconcepcional
a través de una adecuada ingesta de alimentos y suplementos.®® Tomar acido
félico cuando ya se conoce el embarazo no ayuda a prevenir el defecto del tubo
neural.

Al investigar sobre los habitos toxicos se encontré que 11 gestantes han fumado
alguna vez y que la mitad consumid bebidas alcohdlicas, mientras que el 47%
ingiere café.

El habito de fumar en las embarazadas ocasiona diversos efectos adversos en el
feto. El cigarrillo posee una serie de componentes organicos, quimicos y nocivos
(la nicotina y el monoxido de carbono son los mas conocidos). Mdltiples informes
confirman que el hijo de madre fumadora posee mayor riesgo de padecer toda
una serie de morbilidades dentro de las que se destacan el bajo peso al nacer y
los abortos repetidos porque esta demostrado que los productos téxicos del
cigarrillo acarrean deterioro del lecho vascular y alteraciones circulatorias que
atentan contra la oxigenacion y la alimentacién del feto intraatero.*®**
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Fumar en el embarazo puede producir abruptio placentae, placenta previa, rotura
prematura de membrana y aumento de la mortalidad neonatal, con una nueva
modalidad de dafo al futuro nifio que se denomina teratogenia conductual, que
no se expresa en deformidades de los 6rganos internos, el craneo y la cara, sino
en trastornos del comportamiento que los hacen nifios nerviosos, irritables o
impulsivos y, a veces, con dificultades en la inteligencia. Estd comprobado que los
hijos de padres fumadores tienen dos veces mas frecuencia de enfermedades
respiratorias como bronquitis y asma que los hijos de padres que no fuman.®®
Los efectos del alcohol sobre el embarazo estan bien definidos, cantidades tan
pequefias como 14ml de alcohol absoluto al dia reducen de 50 a 200gr el peso al
nacer, incrementan los indices de mortinatos y aumentan las incidencias de
malformaciones congénitas hasta en un 32%. Existe un amplio espectro de
respuestas fenotipicas fetales a los efectos del alcohol, en el extremo mas grave
estan los niflos que presentan el conjunto de anomalias que se denominan
sindrome de alcoholismo fetal.*®

Otros efectos nocivos son el riesgo de aborto (diferentes demostraciones plantean
que las mujeres que consumen 30ml de alcohol dos veces a la semana tienen
mas posibilidades de sufrirlo), el aumento del indice de mortinatos, los indices
mas altos de nifios pequefos para la edad gestacional (RCIU) y un promedio mas
bajo en el peso de la placenta al nacimiento y el indice de prematuridad, que
aumenta entre un tres y un 5%, y los niflos postmaduros entre un ocho y un 9%.
Las complicaciones obstétricas encontradas fueron: mayores riesgos de
infecciones, de abruptio placentae y de contracciones tetanicas para tener un
parto precipitado y una mayor incidencia en la aparicion de meconio en el liquido
amniotico.

La paciente debe ser consciente de que el etanol atraviesa libremente la placenta
y que el feto esta expuesto a los mismos niveles de alcohol que la madre.®®

La cafeina estimula la liberacion de acido en el estbmago y, en ocasiones, provoca
malestar estomacal, y es diurética, lo que significa que ayuda a eliminar los
liguidos del organismo y puede resultar en la pérdida de agua y calcio. El
consumo moderado de cafeina es aproximadamente de 200 a 300mg/dia, lo que
es similar a de una a tres tazas de café.®

El consumo de alcohol y la ingestion excesiva de café también ocasionan dafios a
la gestante y al producto de la concepcion.

Es importante para las mujeres embarazadas beber suficiente agua, leche y jugo.
Estos liquidos no deberan reemplazarse por bebidas que contengan cafeina.*®

CONCLUSIONES

De las gestantes entrevistadas la mayoria refieren consumir preferentemente
leche, carne de cerdo y pollo, y poco mas de la mitad refirié ingerir higado, que
es fuente de vitamina A. El mayor por ciento de las gestantes no consume acido
félico preconcepcional por no conocer que deben tomarlo y las que lo consumen
lo hacen entre uno y tres meses antes del embarazo. Persisten embarazadas que
ingieren bebidas alcohdlicas, café y cigarros y que exponen su salud y la del
futuro bebé a sus efectos nocivos.
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