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RESUMEN

En los mamiferos, la gestacidn es un proceso que involucra una serie de
adaptaciones fisiolégicas normales en el organismo materno que permiten
el crecimiento de un nuevo individuo. Es conocido que para que exista un
adecuado desarrollo de 6rganos y sistemas fetales debe existir un equilibrio
entre los factores maternos y ambientales. Sin embargo, en las ultimas
décadas se ha descrito que la exposicion de mujeres embarazadas a ambientes
desfavorables, como un estado de malnutricion, trae consigo efectos negativos
no soélo a la salud materna, sino también genera un ambiente intrauterino
adverso que predispone a la descendencia a padecer enfermedades crénico-
degenerativas desde su nacimiento o en la vida adulta. Por esta razodn, el
concepto conocido como programacion del desarrollo, Origenes del Desarrollo
de la Salud y la Enfermedad por sus siglas en inglés (DOHaD), se ha enfocado
en explicar la relacion entre la exposicidon a determinados factores ambientales
y sociales durante la vida fetal y la aparicion de alguna patologia.

El objetivo de esta revision es ofrecer un panorama general de como es que un
individuo, puede ser susceptible a padecer enfermedades metabdlicas, debido
a los diversos factores ambientales, a los que podria estar expuesta la madre
durante etapas vulnerables de la vida y cdmo es que el consumo de dietas altas
engrasadurantelagestacion puedeser perjudicial parala progenie,enfatizando
la importancia del cuidado durante el embarazo en cuanto a aspectos fisicos,
psicosociales y nutricionales, de tal manera que se concientice a la poblacion
en general de la importancia de que las mujeres gestantes cuenten con un
entorno saludable.

Palabras clave: dieta alta en grasa, gestacion, obesidad materna, programacion
del desarrollo (DOHaD), transicion nutricional.

ABSTRACT

In mammals, pregnancy is a process that involves normal physiological
adaptations in mother's body that allows the growth of a new individual. It is
well known for proper organ development and growth of the fetus it must be
an equilibrium between maternal and environmental factors. However, in the
last decades has been observed that pregnant women exposed to unfavorable
environments, such as undernutrition, may bring adverse effects not only to
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mother“s health but also can induce a hostile
intrauterine environment, which may conduct
to the development of chronic-degenerative
diseases, since birth even in the adulthood.
This is why the developmental programming
concept (DOHaD: Developmental Origins
of Health and Disease), has focused on
explaining the relationship between exposure
to environmental and social factors during fetal
life and the development of several pathologies
after birth.

This review aims to offer a general
overviewof howanindividualmay be susceptible
to metabolic diseases due to the various
environmental factors that the mother could
be exposed to during vulnerable stages of life,
and how is that the high-fat diets consumption
during pregnancy can be detrimental to the
progeny, emphasizing the importance of
care during pregnancy in terms of physical,
psychosocial and nutritional aspects, all this
with the only purpose of awareness to the
general population about the importance that
pregnant women have a healthy environment.

Keywords: high fat diet, pregnancy, DOHaD,
maternal obesity, nutritional transition.

INTRODUCCION

BIENESTAR MATERNO DURANTE
EL EMBARAZO

La gestacion es un proceso fisiolégico en los
mamiferos, particularmente en las hembras,
que permite el desarrollo y crecimiento de
un nuevo organismo. El sistema circulatorio
materno-fetal de la placenta es donde el
feto adquiere la energia necesaria, mediante
diversos mecanismos de transporte de
nutrientes presentes en dicho tejido.! Ademas,
la disponibilidad de macronutrientes depende
directamente de su concentracion en sangre,
por lo que el feto puede nutrirse adecuada o
inadecuadamente, en funcién de la actividad
metabdlica de la madre, su regulacion
hormonal y su dieta.?

Durante este periodo, las necesidades
nutrimentales de la madre se incrementan
considerablemente, en comparacion del
estado de no embarazo, pues ocurren cambios
adaptativos importantes a nivel metabdlico

y fisioldgico en el organismo materno, los
cuales tienen una dinamica y temporalidad
precisa.®> Se ha sugerido la existencia de dos
etapas metabodlicas durante la gestacion:
la etapa inicial abarca los dos primeros
trimestres y se caracteriza por una condicion
predominantemente anabdlica, es decir,
en este periodo, donde los requerimientos
energéticos son relativamente bajos, el
organismo de la madre incrementa las reservas
de energia a través de la sintesis y acumulacion
de glucdgeno y triglicéridos, de tal manera
que dichas moléculas puedan ser utilizadas
como fuente de energia durante la gestacion
tardia (Ultimo trimestre). Lo anterior se da
gracias al incremento en el tamano y actividad
metabdlica de organos tales como el higado
y el tejido adiposo.*®> Por su parte, la segunda
etapa de la gestacion tiene lugar en el tercer
trimestre y es principalmente catabdlica, en
donde la glucosa es el sustrato energético mas
importante, pues el feto utiliza mas del 50%
del recambio total de esta macromolécula,
mientras que, en el caso de la madre, el
metabolismo de lipidos es la principal fuente de
energia, reduciendo la captacion de triglicéridos
circulantes y aumentando la lipdlisis en el tejido
adiposo. Ademas, durante este periodo, la
maduracion de la glandula mamaria requiere
alrededor del 25% de la energia disponible, tanto
de la ingesta caldrica diaria como de la grasa
almacenada durante la gestacion temprana,
por lo que la dieta materna debe ser adecuada
en cantidad y calidad nutrimental cubriendo
los requerimientos maternos y fetales.® En ese
sentido, la gestacion es un proceso que requiere
de una fina regulacion a nivel metabdlico
que permita satisfacer todas las demandas
energéticas por parte de la madre y el feto. Por
ello, no es sorprendente que las perturbaciones
en el metabolismo materno, derivadas del
entorno al que esta expuesta antes y durante
su embarazo, puedan generar cambios
potenciales en su fisiologia y por consiguiente,
se altere de manera permanente el desarrollo
de la progenie.

PROGRAMACION DEL DESARROLLO U
ORIGENES DEL DESARROLLO DE LA SALUD
Y LA ENFERMEDAD (DOHaD)

¢ De donde viene la hipdtesis de que los eventos a los
que esta expuesta la madre durante su emlbarazo
determinan el estado de salud de su descendencia?
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En las Jltimas décadas, la prevalencia a
nivel mundial de enfermedades croénico-
degenerativas, como diabetes y obesidad,
ha alcanzado cifras sumamente elevadas,
tanto en la poblacion adulta como en Ila
infantil.” Debido a las condiciones de vida
actuales, cada vez es mas frecuente encontrar
dentro de la poblacion practicas tales como
el consumo de alimentos ricos en grasas y
azUcares anadidos acompanados de alta
incidencia de sedentarismo. Sin embargo, lo
gue mas ha llamado la atencion en cuanto al
tema de la obesidad es que, de acuerdo con
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
esta condicion puede iniciar a temprana edad
y manifestar sus efectos adversos durante la
infancia y/o adolescencia en ambos sexos.®
De hecho, hoy en dia uno de los datos mas
preocupantes es que nuestro pais ocupa el
primer lugar a nivel mundial en sobrepeso y
obesidad infantil.®™® De ahi surge el interés por
determinar si existe la posibilidad de que un
individuo pueda nacer predispuesto a padecer
alguna enfermedad metabdlica.

Ala fecha, existen multiples estudios que
han demostrado que la exposicion a diversos
factores ambientales durante etapas criticas de
la vida, como lo es la gestacion, puede alterar
la trayectoria del desarrollo de un individuo,
modificando su metabolismo vy fisiologia
de manera temporal o permanente y en
consecuencia, incrementar el riesgo a padecer
una patologia desde la infancia." Algunas de
las exposiciones en Utero que se han evaluado
incluyen un estado de malnutricion materna
(dietas altas en grasa y carbohidratos, bajas en
proteina o con menor aporte nutrimental); asi
como también el consumo de drogas, alcohol o
tabaco;lacontaminacidonambientalyexposicion
a la radiacion solar; condiciones psicosociales
como estrés, ansiedad, depresion o violencia;
alteraciones hormonales derivadas de |la
obesidad, hipertension o diabetes gestacional,
por mencionar algunas. Dichas condiciones
generan un ambiente intrauterino adverso que
predispone desde muy temprana edad alamala
regulacion y funcion de érganos y sistemas, e
induce al desarrollo de diversas enfermedades,
principalmente a la aparicion de obesidad
desde la etapa infantil, la cual conllevard en
la edad adulta a diversas enfermedades como
cardiopatia coronaria, hipertension, sindrome
metabdlico, diabetes, entre otras.®?* A partir
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de estas investigaciones es que surge el
término denominado como programacion del
desarrollo o (DOHaD por sus siglas en inglés),
el cual nos habla de todos aquellos factores
ambientales y sociales que impactan en la vida
prenatal (gestacion), o postnatal temprana
(lactancia), de un individuo y pueden inducir
cambios temporales o permanentes en su
fisiologia.®™® Esto ocurre debido a que, ante
un entorno intrauterino adverso, la fisiologia
del feto generard adaptaciones bioguimicas y
metabdlicas, que le permiten incrementar sus
posibilidades inmediatas de supervivencia. Sin
embargo, estas adaptaciones traen consigo
modificaciones en la regulacion metabdlica,
el sistemma neuroendocrino y el adecuado
crecimiento del feto, lo que comunmente se
manifiesta como un estado de salud alterado
desde el nacimiento™ En esta teoria, se ha
utilizado al analisis de datos epidemioldgicos
en humanos, asi como el estudio de modelos
animales, los cuales han sugerido que las
condiciones ambientales a las que se enfrenta
la madre, durante la gestacion pueden traer
consigo alteraciones en la funcién enddcrina,
metabdlica, cognitiva e incluso reproductiva de
la descendencia.”

ORIGEN DE DOHaD.
TEORIA DE DAVID BARKER

David Barker, fue un médico epidemidlogo
que, desde 1986 hasta 2014, dedicd
sus investigaciones a intentar explicar
como es que las enfermedades crénico-
degenerativas, pueden ser consecuencia
de determinados factores ambientales o de
ciertas modificaciones en el entorno cercano
a las mujeres embarazadas, lo que provoca
cambios adversos en el desarrollo intrauterino
del feto. De esta manera, Barker se convirtid en
uno de los pioneros en acufar el término de
“programacion del desarrollo”.®

Dentro de estos estudios, los datos
epidemiolégicos  analizados por  Barker,
mostraron una relacion directa de eventos
histéricos en determinadas poblaciones vy
la aparicion de un cuadro patolégico en la
progenie. Por ejemplo, durante la Segunda
Guerra Mundial, se reportd que los nifos y
ninas nacidos en Reino Unido presentaban
un incremento en su peso corporal desde
el nacimiento y hasta el primer ano de vida,
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comparados con los infantes de otras regiones;
posteriormente, se encontré una correlacion
entre dicho aumento en el peso durante la
infancia y el desarrollo de cardiopatia coronaria,
en estos individuos al alcanzar la edad adulta.®”®

Por otro lado, durante la Hambruna
Holandesa (1944-1945), las mujeres
embarazadas solamente tenian acceso a una
racion de 400 a 800 calorias al dia, lo que en
anos posteriores se tradujo en la aparicion de
hipertension, diabetes y el incremento en la
masa de tejido adiposo en su descendencia."?
De esta manera, Barker llegd a la conclusion
de que, en efecto, las perturbaciones en el
ambiente cercanoa una mujer gestante pueden
alterar el correcto desarrollo de su progenie
a nivel intrauterino, de tal manera que estos
individuos nacen con mayor susceptibilidad a
presentar enfermedades metabdlicas, ya sea
gue se manifiesten durante su infancia o hasta
la vida adulta.®" 22

¢QUE OCURRE DENTRO DEL UTERO CUANDO
EL ENTORNO DE LA MUJER GESTANTE
NO ES EL ADECUADO?

Hasta el momento se han caracterizado tres
posibles mecanismos por los que un ambiente
intrauterino desfavorable puede programar
negativamente el desarrollo de un individuo, los
cuales son:"

- Modificaciones permanentes en la
estructura y funcién de érganos y tejidos.

- Alteraciones en la expresion de proteinas
(metilacion y acetilacion).

- Envejecimiento celular acelerado.

Para fines de esta revision, hablaremos
del primer mecanismo, el cual se refiere
a que las exposiciones adversas (como la
sobrenutricion y/o restriccion caldrica materna,
estrés psicosocial, tabaquismo, exposicion a
la contaminacion ambiental, etc.) durante la
gestacion (periodo donde se lleva a cabo el
desarrollo y maduracion de dérganos fetales),
puede generar una disminucion en la cantidad
y calidad de los nutrientes disponibles para
el feto; dichos nutrientes son enviados
primordialmente a drganos vitales como el
cerebroy el corazén, lo que provoca restriccion
nutrimental a d&rganos viscerales como el
higado, pancreas, rindbny musculo esquelético.?*

La desnutricion en este periodo tan critico de la
vida, como lo es el proceso de organogénesis,
induce alteraciones permanentes de la funcion
celular de estos drganos y en consecuencia, se
desarrolla una o varias patologias de caracter
metabdlico en la progenie.™ ?* Por ejemplo, en
las investigaciones de Beltran (2020), donde
se alimentd a ratas Wistar con una dieta alta
en grasa durante su crecimiento, gestacion y
lactancia, se observd cambios adversos en el
metabolismo de lipidos de sus crias macho,
reflejado como un aumento excesivo en
los depdsitos de grasa en el higado, lo cual
deterioraba la funcidon hepatica y se volvia
mas severo con la edad.?® De igual manera,
en los estudios realizados por Vilchis (2022),
donde se expuso a la rata a una dieta alta en
grasa durante su crecimiento y embarazo, se
encontré que este tipo de alimentacion, no
sélo generd desequilibrios en el metabolismo
materno  (hiperglucemia, hiperinsulinemia
y resistencia a la insulina), sino que también
provoco en la progenie un desbalance en la
proporcion de células B maduras e inmaduras
del pancreas, de tal manera que estos individuos
nacieron con intolerancia a la glucosa y con una
mayor predisposicion a desarrollar diabetes y
obesidad.® (Figura 1)

EFECTOS ADVERSOS OBSERVADOS
EN LA DESCENDENCIA. ESTUDIOS
CON MODELOS ANIMALES

Las investigaciones en humanos y el analisis
de datos epidemioldgicos, resultan ser de gran
importancia para establecer correlaciones entre
los factores ambientales a los que esta expuesta
la mujer gestante y los cambios observados
en el estado de salud de su progenie?’?®
Sin embargo, las consideraciones éticas en
dichos estudios impiden comprender en su
totalidad cuales son los mecanismos bioldgicos,
fisioldgicos y moleculares involucrados en
la programacion del desarrollo, debido a la
dificultad de obtener y manipular muestras
para su analisis o de llevar a cabo ciertos
procedimientos. En cambio, el uso de animales
de laboratorio permite a los investigadores
realizar evaluaciones mascomplejasentornoala
manifestacion de una enfermedad, generando
datos reproducibles y manteniendo un mayor
control de las condiciones ambientales a las
qgue estan expuestos los sujetos de estudio
(ciclos de sueno, tipo de dieta, nivel de estrés,

http://www.conamed.gob.mx/gobmx/revista/revista.php
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Programacion de érganos y sistemas

—> (A — f(

-Obesidad
-Alcoholismo
-Adiccién a las

Origenes del desarrollo de la salud y enfermedad (DOHaD)

8

drogas ‘ Etapa fetal Etapa neonatal
-Desnutricion
-Contaminacién
-:ede'ntarlsmo i+ Desregulacién metabdlica : < Deterioroenla
-Estres : del higado. maduracién cerebral.
i+ Dahfo en la diferenciacién de: < Problemas cognitivos
: las células B pancredticas. y de aprendizaje.
i+ Deterioro temprano del i « Desregulacién del
: tejido adiposo blanco. apetito.
emplo particular:
Consumo de dieta alta en grasa en el embarazo, Desbalance en la proporcién de Intolerancia a la glucosa y
genera niveles elevados de glucemia en plasmay células B maduras e inmaduras en el | predisposicién a generar Diabetes
resistencia a la insulina (cambios en el ambiente pancreas mellitus tipo 2
intrauterino)

Figura 1. Origenes del desarrollo de la salud y enfermedad (DOHaD). Factores que alteran el ambiente intrauterino maternoy los

efectos nocivos en la descendencia, en la etapa fetal y neonatal.

actividad fisica, humedad, temperatura), asi como en el modelo murino se ha comparado el ciclo
controlar de mejor manera el factor genético de vida de la rata, respecto al del ser humano
y dar seguimiento a diferentes generaciones, estableciendo semejanzas entre las diferentes
pues algunas especies tienen ciclos de vida etapas del desarrollo de ambos organismos.?®
mas cortos que el ser humano, por ejemplo, (Figura 2)
.. Infancia (fin de ; Adulto en edad A
Gestacion Adolescencia Adulto maduro Vejez

reproductiva

la lactancia)

Figura 2. Establecimiento del modelo en roedores sobre los estudios de programaciéon del desarrollo, que nos permiten observar una
aproximacion de los efectos negativos que ocurren en el humano a lo largo de la vida. dG = dias de gestacién; dE = dias de edad; mE = meses

Rev CONAMED. 2024; 29(1): 131-145
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Hasta el momento, se han utilizado mas de
23 especies animales donde se han evaluado
los efectos de la programacién del desarrollo,
dentro de las cuales los modelos principales
han sido en roedores (ratas, ratonesy conejillos
de Indias), ovejas, bovinos y primates no
humanos. De manera general,que, en todos los
experimentos realizados en mamiferos se ha
demostrado que el consumo de dietas altas en
grasa y el subsecuente desarrollo de obesidad
durante la gestacién y lactancia, favorece la
aparicion de desérdenes metabdlicos en las
crias, tales como niveles elevados de colesterol
y triglicéridos, desarrollo de higado graso no
alcohdlico, resistencia a la insulina e hipertrofia
del tejido adiposo.*®

Asi mismo, dentro de las investigaciones
realizadas en el Instituto Nacional de Ciencias
Médicas y Nutricién “Salvador Zubiran”
(INCMNSZ),donde se ha utilizado a larata Wistar
como modelo bioldgico, se ha observado que
el consumo materno de dietas altas en grasa
durante el crecimiento, gestacion y lactancia
puede traer una gran variedad de efectos
negativos en la descendencia, por ejemplo:

- Alteracion en el metabolismo de lipidos
en el higado y envejecimiento celular
prematuro.

- Crecimiento excesivo del tejido adiposo al
alcanzar la edad adulta, principalmente en
las crias macho.

- Retraso en el aprendizaje y motivacion de
las crias hembra.

- Estrésoxidativoalterado en las crias macho,
lo cual disminuye la calidad espermatica y
funcioén reproductiva, asi como modifica la
estructura testicular.

- Intolerancia a la glucosa y alteraciones
estructurales en el pancreas.

De igual manera, se han probado
modelos de intervencidbn materna con
suplementos alimenticios (por ejemplo el
uso de antioxidantes como resveratrol o de
probidticos a diferentes dosis), asi como la
implementacion de actividad fisica para
determinar si es posible revertir los efectos de
dichas dietas a las cuales fueron expuestas las
madres y que tienen consecuencias negativas
sobre la descendencia, encontrando que este
tipo de tratamientos ayudan a disminuir o
revertir los cambios negativos provocados

por la obesidad materna y pueden prevenir el
dano en las crias al alcanzar la vida adulta.

EFECTOS ADVERSOS DE ACUERDO
CON EL SEXO (DIMORFISMO SEXUAL)

Se ha reportado que el impacto de Ia
programacion negativa en el desarrollo de la
progenie puede ser diferente de acuerdo con
el sexo, provocando desérdenes metabdlicos
desde muy temprana edad y exacerbandose
en la vida adulta; demostrandose que en los
machos no sélo ocurre de manera mas aguda,
sino que el dano aparece de manera mMas
temprana, respecto a las hembras; a esto se le
conoce con el término de dimorfismo sexual.®

De acuerdo con estudios previos, se ha
observado que la mayoria de las enfermedades
metabdlicas tienen un origen temprano,
pues tienen lugar antes de la implantacion y
formacién gonadal. Los blastocistos masculinos
y femeninos exhiben diferencias especificas en
los patrones de expresion de genes, resultando
en una respuesta adaptativa diferente en
cada sexo ante un ambiente intrauterino
desfavorable.

Estos mecanismos pueden afectar
diferentes vias metabdlicas y enddcrinas,
trayendo consigo consecuencias fisiolégicas
dependientes del sexo en la vida posterior.?
Habitualmente, el dimorfismo sexual se
ha atribuido a los efectos de las hormonas
gonadales que influyen en diversos procesos
metabdlicos; por ejemplo, se sabe que los
niveles de estrogenos en las ratas hembra
estimulan la expresion de genes antioxidantes,
lo que confiere una mayor proteccién al higado
ante un aumento de radicales libres generados
a partir de un exceso de lipidos en este érgano
(esteatosis hepatica), mientras que en los
machos se suelen presentar efectos mas
severos,comocirrosis, falla hepéaticaocarcinoma
hepatocelular, ante el consumo de dietas altas
en grasa. Ademas, se ha determinado que el
complemento de los cromosomas sexuales
XX/XY, es un factor adicional que desempena
un papel importante en la adiposidad y la
regulacion normal delaglucosa. Investigaciones
previas indican que el efecto de la obesidad
materna, provocado por el consumo de dietas
altas en grasa antes y durante la gestacion,
afecta a la descendencia, tanto a machos

http://www.conamed.gob.mx/gobmx/revista/revista.php
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como a hembras, aunque de diferente manera,
pues se ha encontrado que existe una mayor
repercusion en el tejido adiposo de las crias
macho provenientes de madres obesas, los
cuales presentan mayor grado de hipertrofia
en los adipocitos acompanado de resistencia
a la insulina, mientras que en el caso de las
crias hembra las principales consecuencias
son a nivel cognitivo, (problemas de
aprendizaje, memoria a corto plazo, asi como
comportamiento ansioso) y reproductivo
(disminucion en la tasa de fertilidad).3* 34

OBESIDAD Y SU RELACION CON LA
PROGRAMACION DEL DESARROLLO

De acuerdo con la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS), la obesidad se define
como un acumulo excesivo de tejido
adiposo en el organismo, resultado de
las interacciones entre multiples factores
ambientales, genéticos y sociales, los cuales
incluyen cambios hormonales derivados del
envejecimiento, nivel socioecondmico, raza,
sexo, factores socioculturales y conductuales
como el consumo de alcohol, tabaquismo o
estados de estrés, ansiedad y depresion, entre
otros. No obstante, la causa de obesidad y
sobrepeso que ha sido mas estudiada a nivel
mundial es la ingesta de alimentos procesados
y ultraprocesados (los cuales son ricos en
grasas saturadas y carbohidratos), conocidas
como dietas altas en grasa (high fat diet),
comida rapida (fast food) o cafeteria (cafeteria),
acompanado de sedentarismo, lo que genera
un desequilibrio entre las calorias consumidas,
a través de la alimentacion y las gastadas
durante la actividad fisica, trayendo como
consecuencia no solo un aumento excesivo del
tejido adiposo y el peso corporal, sino también
desdrdenes metabdlicos y enddcrinos como
resistencia a la insulina y a la leptina, los cuales
pueden evolucionar a enfermedades mas
severas como diabetes, hipertension, higado
graso no alcohdlico, cardiopatia coronaria e
incluso algunos tipos de cancer.*®

Por su parte, en los ultimos anos, la
prevalencia de la obesidad y el sobrepeso
ha incrementado de manera acelerada en
México, por lo que se ha convertido en uno
de los problemas de salud publica con mayor
relevancia en los tiempos actuales. Dado que
se ha registrado una muy alta prevalencia en
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mujeres en edad reproductiva y en ninos en
edad escolar (ENSANUT 2021), parece ser que
los efectos de la programacion del desarrollo
estdn fuertemente relacionados con dichas
estadisticas, por lo que las investigaciones en
torno a la obesidad durante la gestacion cobran
cada vez mayor importancia y en ese sentido,
nosotros profundizaremos un poco Mas acerca
de esta condicion. Dentro de la gran variedad
de factores que pueden influir en el correcto
desarrollo de un individuo, uno de los mas
destacables es la obesidad materna generada
a partir del consumo de dietas altas en grasa
antes y durante la gestacion, lo que repercute
no soélo en el estado de salud de la madre, sino
qgue se ha establecido que puede programar
negativamente a la progenie y predisponerla
a padecer esta misma condicion desde el
nacimiento o la infancia.*0 %38

PREVALENCIA DEL SOBREPESO Y OBESIDAD
EN MUJERES GESTANTES Y EN INFANTES

De acuerdo con el informe publicado en 2021,
por la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion
(ENSANUT), la prevalencia de sobrepeso y
obesidad se ha incrementado de manera
acelerada en la poblacion mexicana, de tal
forma que el 76.8% de los adultos, de particular
interés las mujeres en edad reproductiva (entre
20 y 40 anos), presentaron alguna alteracion
metabdlica derivada de un aumento excesivo
en su peso corporal. Asi mismo, la cifra
combinada del sobrepeso y obesidad en esta
misma poblacién tuvo un aumento drastico en
las ultimas tres décadas, pasando de un 34.5%
en el ano 1988 a un 71.8% en 2021.°

Con respecto a la poblacion infantil, se
determind que la prevalencia de la obesidad
ha ido en aumento en comparacion con
los informes publicados en afos anteriores,
encontrando que en 2021, la cifra para los nifos
entre 5 y 11 anos de edad alcanzd un 23.8%,
mientras que en el caso de las nifas fue de un
13.1%.*® Aunado a lo anterior, se ha reportado
gue existe una fuerte relacién entre la obesidad
infantil y una mayor predisposicion en estos
nifos a sufrir dificultades respiratorias, muerte
prematura, fracturas o trastornos psicoldgicos
y de aprendizaje durante su infancia, asi
COMO Mmayor riesgo a presentar hipertension,
resistencia a la insulina, obesidad, diabetes y
cardiopatia coronaria en la edad adulta.*°
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Es por esta razdn que el area de investigacion
DOHaD, se ha centrado en estudiar los
mecanismos de adaptaciéon materna frente
a la obesidad y las posibles repercusiones en
su descendencia, de tal suerte que al elucidar
y comprender los mecanismos fisioldgicos
y moleculares que estan involucrados en
la programacion del desarrollo, se puedan
establecer nuevas estrategias de prevencion,
diagndstico y tratamiento que ayuden a
mejorar el estado de salud de la poblacion
y disminuir el riesgo a padecer alguna
enfermedad metabdlica desde los primeros
anos de vida.

LA GESTACION Y EL CONSUMO
EXCESIVO DE GRASAS

Esta documentado en la literatura que el alto
consumo de alimentos ricos en grasa produce
desequilibrios en el metabolismo de lipidos,
lo cual genera un desbalance en la funcién
enddcrina de érganos como el tejido adiposo y,
en consecuencia, se tiene una sobreexpresion
de hormonas tales como la insulina y la leptina,
lo que a largo plazo puede ocasionar resistencia
a ambas hormonas, trayendo como resultado
una elevacion en la concentracién de colesterol,
triglicéridos y glucosa en sangre.*

Estudios en roedores expuestos a dietas
altas en grasa durante la gestacion mostraron
que los fetos presentaron disminucién en su
peso corporal desde el primer dia de vida, al
igual que una mayor sensibilidad gustativa
a algunos sabores, por ejemplo, a lo dulce
y umami, lo cual favorecié el desarrollo de
obesidad y diabetes mellitus tipo 2 en la vida
adulta.*? También se demostré que el sistema
renina-angiotensina en el tejido adiposo
blanco que esta involucrado en la regulacion
de factores de transcripcidon y proteinas de
respuesta, se ve alterado, generando elevada
presion arterial en el feto mientras la madre
consuma dicha dieta.”® Ademas, se ha descrito
gue este tipo de dietas generan alteraciones
en la regulacion del apetito en los neonatos,
pues la maduracion del hipotalamo (zona del
cerebro encargada de mantener el equilibrio
entre las sensaciones de apetito y saciedad), se
lleva a cabo durante la vida fetal; entonces, las
concentraciones elevadas de lipidos durante el
periodo embrionario pueden afectar de manera
permanente la funcién hipotaldmica del feto,

lo cual contribuye al desarrollo de obesidad en
estos individuos desde sus primeros anos de
vida.4

Efectossimilareshansidodocumentados
en primates no humanos, mostrando
que la obesidad materna puede alterar el
metabolismo hepatico en la descendencia.
En el caso de los macacos, el consumo de
una dieta materna alta en grasa conduce
a un estado de lipotoxicidad, derivado del
aumento en la actividad mitocondrial de los
hepatocitos, lo que hace mas vulnerable a la
madre a sufrir lesion hepatocelular, asi como
predispone a la descendencia a presentar
higado graso no alcohdlico en la edad adulta,
debido a que el higado fetal no recibe la calidad
nutrimental suficiente para llevar a cabo su
correcta maduracion, tanto estructural como
funcional.%4¢

LA GESTACION Y EL CONSUMO EXCESIVO
DE CARBOHIDRATOS

Los estudios en roedores han demostrado que
el consumo de bebidas ricas en carbohidratos
simples durante la gestacion predispone
a su descendencia, tanto hembras como
machos, a ganar mayor peso corporal en
la vida adulta, asi como presentar mayor
concentracion de insulina y glucosa en sangre
y mayor predisposicion de presentar diabetes
mellitus tipo 2 y obesidad®” Ademas, las
investigaciones de Toop y colaboradores (2017),
comprobaron que la exposicion perinatal a
concentraciones altas de fructosa y/o sacarosa
tiene consecuencias metabdlicas deletéreas
en la descendencia al llegar a la edad adulta,
principalmente incrementando el indice de
adiposidad, los niveles de acidos grasos libres
ensangrey lagrasa hepatica.”® De igual manera,
se ha reportado que las mujeres expuestas
a bebidas ricas en carbohidratos durante
el embarazo, induce que sus hijas tengan
incremento del peso corporal, asi como hay
una mayor tendencia a la ingesta de alcohol,
mientras que en los hijos se incrementd el
consumo de drogas y el desarrollo de obesidad
en la edad adulta, puesto que el consumo de
dichas bebidas induce niveles elevados de
glucosa en plasma y resistencia a la insulina,
repercutiendo en los sistemas fisiolégicos
y de comportamiento; entonces se observo
que se puede alterar la funcién del sistema
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mesolimbico dopaminérgico, afectando las
propiedades motivacionales de incentivos
a estimulos asociados con los alimentos.#®
Esto concuerda con el trabajo de Davis y
colaboradores (2007), donde se informa que
las personas con sobrepeso u obesidad tienen
mayor sensibilidad a la palatabilidad de
alimentos dulces y grasos.*

GESTACION Y SEDENTARISMO:
CONJUGACION DE RIESGO QUE INFLUYE
EN EL DESARROLLO A LA OBESIDAD

El sedentarismo esta presente en al menos
el 50% de la poblacion a nivel mundial,
siendo un factor de riesgo creciente para el
desarrollo de enfermedades cardiovasculares y
metabodlicas.” Se ha establecido que la relacion
entre el sedentarismo, la diabetes mellitus tipo
2, la intolerancia a la glucosa y la obesidad es
mas alta en las mujeres en comparacion con
los hombres. Ademas, de acuerdo con Fazzi
(2017), el sedentarismo durante el embarazo
esta directamente relacionado con efectos
negativos, no solo en las madres sino también
en la descendencia®> Veintiséis estudios
mostraron que las mujeres embarazadas
pasaban mas del 50% del tiempo en un
estado completamente sedentario, lo cual
favoreci®¢ un aumento en su circunferencia
abdominal, hipertension, diabetes gestacional
y depresion, mientras que en los recién nacidos
la concentracion de proteina C reactiva y de
colesterol LDL se encontraba elevada, lo cual
es un factor de riesgo importante para el
desarrollo de obesidad y aterosclerosis.> Asi
mismo, también es importante mencionar
que los usos y costumbres en nuestro pais
siguen teniendo un impacto considerable en la
sociedad, fomentando el sedentarismo en las
mujeres embarazadas, transmitiendo una idea
poco acertada de que el reposo absoluto es una
manera de proteger a su hija(o).

La relacion entre un estilo de vida
sedentario y el consumo de una dieta
alta en grasa durante el embarazo ha
sido ampliamente abordada en modelos
experimentales. De acuerdo con el concepto
DOHaD, estas condiciones maternas estan
relacionadas con enfermedades metabdlicas
como diabetes y obesidad, las cuales pueden
presentarse en la primera generacion (efectos
de tipo intergeneracional), en la segunda

Rev CONAMED. 2024; 29(1): 131-145

Obesidad en la gestacion: Impacto sobre el desarrollo de la progenie

generacion por via paterna y hasta la tercera
generacion si es por via materna (efectos de
tipo transgeneracional), dejando en claro que
este estilo de vida afecta no sélo a la mujer
gestante, sino también a su descendencia, de
tal manera que cada vez resulta mas relevante
concientizar a la poblacion en general acerca
de la importancia de garantizar un entorno
saludable para la mujer embarazada, el cual
asegure en todo momento su bienestar fisico,
mental, social y nutricional,ademasde fomentar
iniciativas a nivel publico sobre que las mujeres
embarazadas en todo momento deben
desempenfar actividad fisica de acuerdo a la
etapa de la gestacion en que se encuentren.”

TRANSICION NUTRICIONAL: UNA TENDENCIA
EN FAVOR DE LA SALUD

El modelo propuesto por Popkin y Gordon en
2003, explica la llamada transicion nutricional,
es decir, aquellos cambios socioecondmicos
y culturales que impactan en la seleccion
o preferencia por ciertos alimentos para
su consumo, considerando tanto aspectos
cuantitativos como cualitativos. Los aspectos
cuantitativos se refieren a los cambios en
los patrones de alimentacion, teniendo una
preferencia  por alimentos densamente
energéticos y una disminucion en la ingesta de
frutas y verduras (alimentos con alto contenido
de fibra, vitaminas y minerales), acompafado
de inactividad fisica. Por su parte, los aspectos
cualitativos, como la adquisicion monetaria
y el nivel educativo, generan cambios en el
estilo de vida que promueven el aumento
del peso corporal, aparicion de obesidad vy el
incremento en la prevalencia de enfermedades
no transmisibles.® ¢

Reportes recientes indican  que,
antes de la década de los 60's, en nuestro
pais las personas consumian mas alimentos
organicos, aunque en menor cantidad, debido
a las condiciones socioecondmicas de esa
época, generando un déficit nutrimental que
provocaba retraso en el crecimiento de los
infantes (Figura 3). No obstante, a partir de 1961,
el patron de alimentacion cambio, teniendo
un incremento en el consumo de alimentos de
bajo costo pero con un contenido energético
elevado, derivado del aumento en el precio de
losalimentos de canasta basica.>” En ese sentido,
se ha identificado que los estratos de menor
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ingreso monetario se inclinan a la seleccion
de estos alimentos, ya que con ellos logran
reducir la sensacion de hambre a un menor
costo, mientras que, en los grupos de mayor
ingreso monetario, existe mayor posibilidad de
adquirir una amplia variedad de alimentos con
mejor calidad nutricional.®® Por lo anterior, se ha
demostrado que existia una estrecha relacion
entre la capacidad adquisitiva de una persona
y la presencia de obesidad y otras alteraciones
metabdlicas.

Actualmente en nuestro pais, los
cambios en el consumo de alimentos ocurren
en paralelo y en causalidad con el rapido
crecimiento y transformacién en el sistema
alimentario, por ejemplo, las cadenas de
suministro se han visto en la necesidad
de implementar estrategias como el uso
de productos transgénicos y organismos
genéticamente modificados para incrementar
la produccién y satisfacer la demanda de
alimentos. Esto suele suceder desde las granjas
y los cultivos para consumo humano, a través de
segmentos intermediarios de procesamiento,
venta al por mayor y logistica hacia los
segmentos finales de venta al por menor y
servicio de alimentos (restaurantes, cadenas de
comidarapida, tiendas locales, supermercados).

Esta transicion nutricional es un
“arma de doble filo”", ya que, por un lado, se
encuentran las tendencias positivas en cuanto
a la dieta, como la reduccién del costo de los
alimentos, su desestacionalizaciony elaumento
de la disponibilidad de algunos alimentos
con mayor calidad nutrimental, como carne y
lacteos, mientras que por el otro lado se tienen
las tendencias negativas, como el consumo
de comida rapida (densamente energética), y
alimentos altamente procesados (adicion de
sodio, conservadores, sustitutos de azucares),
perjudicando asi la salud de las personas.® De
igual manera, tanto hombres como mujeres en
edad productiva se han sumado a los sectores
laborales informal y formal a gran medida,
tanto en zonas urbanas como rurales, optando
por el consumo de alimentos preparados o
dietas occidentalizadas, descuidando el valor
nutrimental.®

Segun datos recopilados en 2012, por la
Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos en los
Hogares del Instituto Nacional de Estadistica

y Geografia (INEGI), el consumo energético
total aumentd de 2,316 Kcal/persona/dia en
1961 a 3,146 Kcal/persona/dia en 2009, aunado
a lo anterior, la Organizacion de las Naciones
Unidas para la Alimentacion y la Agricultura
(FAQ), explica que estos cambios en la ingesta
calérica se deben a que la energia derivada
de los cereales, verduras y leguminosas se
redujo considerablemente, mientras que de
manera simultanea el consumo de azUcares,
alimentos de origen animal y grasas vegetales
aumento debido a su palatabilidad, definiendo
los tiempos actuales como una etapa de alta
susceptibilidad para la poblacion a padecer
enfermedades cronico-degenerativas no
transmisibles.?? (Figura 3)

De acuerdo con este modelo de
transicion nutricional, en nuestro pais se esta
tomando consciencia de la susceptibilidad
hacia las enfermedades crénico-degenerativas
notransmisiblesdentrodela poblacion,optando
por politicas preventivas para combatir la alta
incidenciade estasenfermedades,denominado
como “cambio de comportamiento”, el
cual se enfoca en optar por estrategias de
alimentacion para tener un mundo sustentable,
disminuyendo el consumo de alimentos que
promuevan el incremento del peso corporal,
como los procesados, ultraprocesados, asi
como evitar el uso de recursos tales como
las granjas de peces, fabricas de carne, el
uso de aves industriales, a la par que se
promueve el consumo de alimentos con alto
contenido de fibra, bajo indice glucémico y
de preferencia de origen natural. Aunado a lo
anterior, se han implementado medidas como
el etiquetado nutricional de advertencia, la
eliminacion de comerciales atractivos para
el consumo de alimentos refinados dirigidos
a los infantes en edad escolar, la prohibicidn
de la venta de comida chatarra en escuelas
publicas, la disminucion en las porciones de
comida chatarra, la reduccién de azUcares
en la elaboracion de jugos y aguas de marcas
comerciales y la promocion del consumo de
alimentos ricos en fibra como frutas, verduras
y leguminosas, con bajo indice glucémico y de
origen natural, al igual que el favorecimiento
de la actividad fisica a través de la creacion de
areas recreativas, parques acuaticos, pistas de
bicicleta y talleres de ejercicio.>® (Figura 3)
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| EXPOSICION A LOS NUEVOS ESTILOS DE VIDA |

RETRASO EN EL CRECIMIENTO URBANO

Falta de agua potable, escases de transporte, largas
jornadas de trabajo, hacinamiento, escolaridad baja,
falta de vias de comunicacién, contaminacién

. 2

I URBANIZACION ACELERADA I

Urbanizacién, crecimiento econédmico, cambios
tecnoldgicos, smog, procesamiento de alimentos, aumento
en las vias de comunicacion, largas jornadas de trabajo

. 4

a) Habitos austeros por falta de
oportunidad

b) Malos habitos de vida por
urbanizacién

Aumento en la
actividad fisica por
largas jornadas de
trabajo

Bajo consumo
calérico

Falta de descanso
Mala higiene

Sedentarismo
Comportamiento
compulsivo por
alimentos
procesados
Malos habitos
de suefio
Stress
tabaquismo
Alcoholismo
Drogadiccion

A 2

c) Cambio de comportamiento de
los malos habitos

Actividad fisica

Eliminacion del consumo de
alimentos procesados

Descanso pertinente

Consumo de frutas y verduras
Control de las malas practicas de
farmacos y drogas

.'v

Fenotipo ahorrador
Problemas del desarrollo
Enfermedades metabélicas
Deficiencias nutricionales

Obesidad Grasa corporal reducida

Sind Metabsli Homr is en el metabolismo
Elr:“fe:?nn:ia dZsac:S::igo Control en el desarrollo de
enfermedades

degenerativa Estado de salud optimo

Figura 3. Modelo de transicion nutricional por exposicion a los nuevos estilos de vida.

Sinembargo, todavia falta mucho por hacer para
fortalecer las politicas publicas que se enfocan
en el cuidado materno e infantil. Por ejemplo,
en cuanto al ambiente laboral en México, a
las mujeres que han parido se les otorgan 12
semanas de descanso con goce de sueldo,
mientras que, en otros paises como Brasil, se les
proporcionan 24 semanas de descanso con goce
de sueldo. En este contexto, seria importante
promover que las mujeres embarazadas y
recién paridas cuenten con mas semanas de
descanso, favoreciendo mejores condiciones
sociales, ambientales y nutricionales que
generen un entorno saludable durante la
gestaciony lactancia, tanto para la madre como
para su descendencia, ya que en los primeros
dias de vida el consumo del calostro, asi como
el apego a su madre, ayuda a la maduracion
final de la funcién cerebral, inmunolégica y
metabdlica del bebé.®

Lo que hace que el concepto DOHaD,
sea Unico es que considera una amplia gama
de factores ambientales a los que puede estar
expuesta una mujer embarazada en su vida
cotidiana y que pueden modificar el estado
de salud de su progenie al inducir cambios
en el organismo materno durante periodos
cruciales para la vida, como lo es la gestacion.
Estos factores incluyen la tendencia al consumo
de alimentos ricos en grasas saturadas, las
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exposiciones a sustancias toxicas, el estrés
laboral o el contacto con agentes infecciosos.
Sin  embargo, aunque las investigaciones
cientificas se centran en estudiar el impacto
de estos factores a nivel molecular y fisioldgico,
también es importante que como sociedad nos
esforcemos en utilizar este concepto para hacer
consciencia acerca de los efectos adversos
de estos estresores sobre la mujer gestante,
de tal manera que se implementen nuevas
estrategias y politicas publicas que promuevan
un entorno saludable, tanto para las mujeres
embarazadas como para sus descendientes,
pues en muchas ocasiones, no estd en las
manos de estas madres favorecer un ambiente
adecuado para su progenie, sino que necesitan
de nuestro apoyo como sociedad para mejorar
el estilo de vida y crear un ambiente de calidad,
que permita a las nuevas generaciones tener
un estado de salud &éptimo, lo cual lograria
una disminucidn en la prevalencia de las
enfermedades crénico-degenerativas, que
actualmente son la principal causa de muerte
en nuestro pais.®

POLITICAS PUBLICAS PARA GARANTIZAR EL
BIENESTAR MATERNO DURANTE
EL EMBARAZO

Como parte de las estrategias y politicas en pro
de las mujeres gestantes, se debe contemplar



Pérez Moreno MA, Prieto Ibafiez V, Ramirez Gonzéalez V y Bautista Carbajal CJ. e 142

Obesidad en la gestacion: Impacto sobre el desarrollo de la progenie

el reducir los estresores a los que estas madres
estan expuestas constantemente, dentro de
los cuales actualmente se esperaria que se
considere favorecer el acceso a alimentos de
buena calidad nutrimental y agua potable;
brindar apoyo psicolégico para el manejo de
la depresion durante el embarazo y el estrés,
tanto laboral como en el hogar, por ejemplo,
una mejor atencidén en cuanto a, el manejo
de la ansiedad generada por el aislamiento
durante la pandemia por COVID-19, e incluso
seria de suma importancia, comenzar a
documentar cuales fueron las repercusiones,
tanto fisicas, como psicoldgicas y fisioldgicas,
qgue enfrentaron las mujeres que vivieron la
pandemia en estado de gestacion o lactancia,
asi como los posibles efectos en el desarrollo
de sus bebes, se puntualiza esto dado a
qgue durante este periodo, muchas mujeres
perdieron su seguimiento prenatal y postnatal
por el miedo a la infeccién o bien, por la
saturacion que hubo en los hospitales; ademas
también debemos empezar a incentivar o
fommentar a las mujeres a la actividad fisica
guiada, orientacion nutricional por expertos
de la salud y/o atencion médica de manera
regular, para que esto se logre debemos
ofrecer las opciones, condiciones, espacios y
personal que pueda apoyar a esta poblacion,
ademas de que es de suma importancia que
como sociedad seamos conscientes que una
mujer embarazada debe ser nuestra prioridad,
por tanto todos debemos cuidarlas, pues en
ellas se esta gestando no soélo la perpetuidad
de la especie si no la salud misma.%® Para ello
se requiere de un gran esfuerzo no solo a nivel
publico, si no también se debe invitar a los
sectores privados a participar de ello paraque en
conjunto se puedan impulsar estrategias para la
preservacion y recuperacion de espacios verdes
gue ayuden a reducir en lo mayor posible, la
contaminacion generada por la urbanizacion y
gue a su vez logran un mejor ambiente de vida,
sumado a esto se debe fomentar el adecuado
manejo y disposicion de desechos, reducir el
uso del ruido urbano, hacer consciencia del uso
del auto, todo esto en conjunto disminuyen
los altos niveles de contaminacion, en general
todas los mecanismo positivos que podamos
realizar,nosoloseraen prodetenerunambiente
saludable para nosotros mismos, si no para
nuestras mujeres en edad reproductiva. Por
otra parte se deben fomentar los cuidados pre-
concepcionales que promuevan un ambiente

intrauterino dptimo y garanticen el adecuado
crecimiento y desarrollo de la progenie;®
por ejemplo, el consumo de acido fdélico en
las mujeres fértiles, realizar actividad fisica
habitualmente, tener una dieta equilibrada,
respetar el horario de suefo (ciclo circadiano),
realizar actividades recreativas con la finalidad
de evitar practicas nocivas para la salud como
el consumo de alcohol, tabaco y/o drogas, al
igual que realizar estudios oportunos para el
diagnodstico y tratamiento de enfermedades
cronico-degenerativas (hipertension arterial,
resistencia a la insulina, hipotiroidismo,
diabetes).?” Con ello estariamos adelantandonos
de manera inteligente y audaz a la prevencion
y desarrollo de todos estos padecimientos
qgue hoy no solo ponen a México, sino a todo
el mundo, como la primera causa de muerte.
¢COmo se puede lograr esto? Las instituciones
publicas y privadas, asi como los expertos en el
area de la salud debemos trabajar en conjunto
para concientizar a la sociedad y a las mujeres
mismas sobre la importancia del cuidado
durante la gestacion, ya que el feto no tiene la
facultad para elegir y no es capaz de discernir
de lo que es bueno y malo con respecto a su
salud, lo cual lo colocaen un estado de completa
vulnerabilidad ante los factores ambientales
y sociales a los que esta expuesta la madre en
su dia a dia. Es importante no soélo trabajar en
ello, si no poder llegar a todos los sectores de
la poblacion, para que conozcan la importancia
de dicha etapa, y cudles serian los benéficos o
perjuicios, que se pudieran generar. Al final del
camino, lo mas valioso que se le puede otorgar
a nuestra descendencia es un estado de salud
o6ptimo, ya que a partir de ahi se pueden crear
nuevas oportunidades y acceder a una mejor
calidad de vida. En ese sentido, estd en nuestras
manos promover el bienestar y mejorar la salud
de las generaciones futuras. Como menciona
Bruce H. Lipton en su libro La biologia de la
creencia, “los genes de tus hijos solo reflejan
su potencial, no su destino. Esta en tus manos
proporcionarles el entorno que les permita
desarrollarse al maximo de su potencial”.®®
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