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NUTRICION, GENETICA Y OBESIDAD

Unpesoembarazoso

ConunIMCsuperiora 30disminuyela
fertilidad y aumentan las tasas de aborto

J.0.
Barcelona

La obesidad no es buenacom-
pafera de viaje en ningdn mo-
mento de la vida, pero siademas
leacompanaelembarazo, estare-
laciéontodaviapuede sermascon-
flictiva. Los kilos de mds pueden
ocasionar problemas antes, du-
rantey tras la gestacion. Es mas,
la obesidad deja una herencia
poco deseable al recién nacido.
Malformaciones fetales, bebés
prematuros, trastornos metaboé-
licosy mayor riesgo de desarrollar
obesidad, entre otros.

Cuando las mujeres llegan
a determinada edad empiezan
a plantearse embarcarse en el
proceso de ser madres. El reto es
que, aquellas que presenten un
indice de masa corporal (IMC)
por encima de lo normal, se
planteen perder peso antes de
iniciar la gestacion. El peso total

deberia reducirse al menos un
5%. En primer lugar, adelgazar
les permitira, en la mayoria de
casos, quedarse embarazadas
con mas facilidad.“En general,
en las mujeres obesas la fertili-
dadseveafectadaporqueconel
sobrepeso se producen altera-
cionesenlaovulacionytambién
sobre el endometrio, mucosa
querecubreelinterior del tero’,
explica RosaTur, jefe del area de
endocrinologia y reproducciéon
de Salud de la Mujer Dexeus. Los
ovocitos son célulasinmaduras
que se encuentran en el interior
del ovario. Se activan periédi-
camente e inician el proceso
de maduracién para culminar,
generalmente, en la ovulacién
de un solo ovocito. Esta etapa
se produce de manera natural y
continuadaalolargo dela vida
fértil. La obesidad puede alterar
este proceso de maduracion.
Ademas, al afectar también al
endometrio tienen mas riesgo

de sufrir un aborto.”Pero la obe-
sidad no afecta Unicamente ala
fertilidad de la mujer, también a
la del hombre, puede dar lugar
a una produccién de esperma-
tozoides insuficiente o de mala
calidad’, senalaTur.

Las mujeres que, pese a pre-
sentar un IMC superior a 30, es
decir, considerado obesidad, se
hayan quedado embarazadas,
deben tener un estricto control
durante todo el proceso gesta-
cional.”Deberan vigilar su estilo
de vida seguir una dieta acorde
con suembarazoy hacer ejercicio
moderado, en definitiva debera
cuidarse’, apunta esta experta.
La ganancia de peso durante el
embarazo es distinta en funcién
del IMC de partida. Una mujer
obesapodra engordar9kg,como
mucho, durante los nueve meses.
También requerird un mayor se-
guimiento por parte de los pro-
fesionales para detectar a tiempo
posibles complicaciones pero,

como aclaraTur, “estas mujeres
cuentan con un inconveniente
importante, y es que el exceso de
grasa abdominal puede dificul-
tar una correcta visualizacion del
feto por ecografia, por lo que la
situacion puede ser mas compli-
cada”. En cualquier caso, un em-
barazo controlado puede ayudar
areducir el riesgo de complica-
ciones tanto a la madre durante
la gestacion, como al feto. La dia-
betes gestacional y la hiperten-
sién son las consecuencias mas
frecuentes.

Tener un parto natural tam-
bién es mucho mas dificil para

estas pacientes ya que la tasa
de partos por cesdrea se eleva
considerablemente. Segun un
estudiorealizado por el servicio
de obstetricia de Salud de la
Mujer Dexeus, con un IMC su-
periora 30, el 51,7% de lasem-
barazadas dan a luz mediante
cesdarea, un 59,7% cuando el
IMCes superiora los 35.“Alfinal,
la obesidad genera complica-
ciones que podrian prevenirse
con una buena planificacion, es
decir, con una pérdida de peso
anterior al embarazo por parte
del hombrey de la mujer’, con-
cluyeTur.

“Obesidad in vitro”

m Lafecundacion in vitro (FIV) es una opcion paraaque-
llas parejas que no pueden tener un hijo por medios na-
turales. El retraso de la maternidad es una de las causas
que ha hecho que esta técnica cada vez sea mas utilizada.
Y aunque la FIV tiene indices de éxito en aumento, las
pacientes obesas presentan un mayor fracaso en el trata-
miento. Segun otro estudio, realizado por el servicio de
reproduccion, con un IMC superior a 30, larespuestaala
estimulacion ovarica es menor, lo que provocalanecesidad
de utilizar elevadas dosis de gonadotropinas (medicamen-
tos para lafertilidad), las tasas de embarazo disminuyen
y las tasas de aborto aumentan.Todo ello seincrementa a
medida que aumenta el IMC. Por lo tanto, una mujer obesa
requiere tratamientos mas largos, ademas de presentar
tasas de cancelaciéon del ciclo mas elevadas por respuesta

insuficiente.

Como calcular el indice de masa corporal (IMC)

IMC = Kg / altura (m)2 Ejemplo: 65 Kg entre (1,70 x 1,70) = 22,49 (IMC normal)

GANACIA DE PESO EN EL EMBARAZO

Total embarazo Total 2°y 3°
IMC (Kg) trimestre (Kg/semana)

Peso bajo 12518 0.44-0.58
<185 o S

Peso normal 115-16 0.35-0.50
18,5-24.9 ¥ S

Sobrepeso 2115 0.23-0.33
05-29.9 o -

Obesidad
U 5-9 0,17-0,27

* Durante el primer trimestre se gana entre 0,5-2 Kg de media

FUENTE: INSTITUTE OF MEDICINE (IOM)
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