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Nacimientos con bajo peso
A Estos bebés tienen mas riesgo
de padecer obesidad y diabetes
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Los 1.000 primeros dias que condicionan toda la vida

Peso desde el
alumbtramiento

Peso cuando
cumple un afio

Fisicamente: En el vientre
materno, la primera célula
se acaba convirtiendo en
500 billones de células.

El peso del bebé se triplica
desde el alumbramiento

hasta que cumple un aio

— 2em —

El bebé crece,
tras nacer, dos
centimetros

cada mes. Nunca
volvemos a crecer
a este ritmo

Fuente: Asociacién Espafiola de Pediatria e Instituto Nestlé

80%

y

Los bebés nacidos con bajo
peso tienen mas riesgo
de ser obesos o diabéticos

Pediatras aragoneses demuestran que estos ninos estin
programados para acumular mas grasa desde su infancia

Cerebralmente: se
desarrollan hasta el
80% de las capacidades
cognitivas adultas

Se debe evitar el tabaquismo en el embarazo y la sobrealimentacion
de estos neonatos. También se recomienda la lactancia materna

ZARAGOZA. Hace tiempo que mé-
dicos y cientificos se dieron cuen-
ta de que algo pasaba conlos bebés
que nacian demasiado pequenos,
incluso, aunque el embarazo hu-
biera llegado a término. Estos ni-
fios, conocidos en el argot sanita-
rio como PEG (pequeno para la
edad gestacional) estdn expuestos
en el vientre a un ambiente adver-
so con un pobre aporte de nutrien-
tes. A veces, lamadre fuma, y esto
produce microinfartos en la pla-
centa que dificultan el aporte de
nutrientes. Otras veces, las causas
son el estrés, o una infeccion; y el
bebé alcanza una talla y un peso
inferiores a la media.

Sin embargo, en un mundo de-
sarrollado, lleno de avances y su-
plementos alimenticios, parecia un
problema facil de superar: estos ni-
fios solian ganar peso después de
nacer con facilidad, incluso de for-
ma bastante més exagerada que la
linea que habfan seguido hasta ese
momento. Y todo parecia normal
hasta que algunos estudios revela-
ron que tenfan mas riesgo de desa-
rrollar obesidad, diabetes y enfer-
medades cardiovasculares en su
edad adulta.

Ahora, un equipo cien por cien
aragonés, integrado por profesio-
nales del Hospital Infantil, el de
Barbastro, el de Teruel y de laFun-

dacién Andrea Prader (dentro del
Instituto de Ciencias de la Salud)
han logrado la primera evidencia
cientifica de que esto es asi, y de
que muchos de estos bebés estan
‘programados’ para padecer estas
enfermedades desde sus primeros
meses de vida intrauterina.

Para el estudio se seleccion6 un
grupo de 269 nifios de entre 4y 15
anos. Varios de ellos habian naci-
do pequefios para el momento en
el que llegaron al mundo (por
ejemplo, se considera asi a un be-
bé por debajo de 2,5 kilos con el
embarazo cumplido) y, ademas,
luego habian logrado una extraor-
dinaria ganancia de peso en sus

El tamafio del cerebro se

triplica, el nifio aprende
900 palabras

(el 90% de los textos
que se publican
contienen 600 fijas)

A

dos primeros afios de vida, equipa-
randose a los que nacieron mas
grandes (lo que se llama creci-
miento compensatorio).

Por otra parte, se eligi6 a otro
grupo nacido con una talla y peso
dentro de lo normal. Ademds, se
hicieron dos grupos en funcion de
la edad: uno con chavales de hasta
11 afios (prepuberales), que contd
con 167 nifios, y otro, de 102, con
los adolescentes. El objetivo era
probar esa conexion entre el creci-
miento intrauterino restringido y
problemas de salud futuros como
laobesidad, la hipertensioén o la re-
sistencia a la insulina.

A todos se les hicieron varias
pruebas, pero hubo una que resul-
t6 crucial: la medicion del grosor
de su carétida. Las placas grasas
que se acumulan en las arterias ca-
rotidas (arterioesclerosis) son sin-
tomas evidentes de que el pacien-
te puede sufrir un problema coro-
nario.

Pero el primer signo de que algo
no va bien se puede observar mu-
cho antes. En esas arterias hay una
zona, llamada intima, que empieza
a engrosarse antes de que las pla-
cas de grasa se acumulen. Y es eso
lo que los investigadores midieron,
encontrando un resultado crucial:
€l 30% de los PEG prepuberales ya
tenian un indice més alto de lo nor-
mal en esta prueba. La cifra de los
adolescentes fue todavia peor: el
60% de ellos sufrian ya este engro-
samiento, frente a la falta de pro-
blemas en la poblacién nacida con

un tamafio normal y sin factores de
riesgo, como obesidad o hiperten-
sion. Es decir, habian entrado ya en
el proceso previo a que se produz-
ca la placa de ateroma y se desa-
rrolle la arterioesclerosis.

Programados desde el titero
Para entender esto no hay mas re-
medio que asumir que el desarro-
llo posterior de una persona (e in-
cluso de sus descendientes) co-
mienza en el ttero. «En el embara-
zo de los PEG, pasa algo que les im-
pide nutrirse como deberian, y su
organismo se adapta a esa situa-
cion de estrés. Logran sobrevivir
utilizando las pocas grasas y nu-
trientes que les llegan para sus ér-
ganos vitales: su cerebro, su higa-
do... Pero quedan programados pa-
rasiemprey, sobre todo, las pautas
de su alimentacion en los dos pri-
meros afios de vida o lo que se co-
nocen como los mil primeros dfas,
contando el embarazo, van a ser
determinantes», explicauno de los
investigadores principales del es-
tudio, Antonio de Arriba, que tra-
baja en el servicio de Endocrino-
logia del Infantil y ademads es uno
de los diez médicos del pais que
forman parte del grupo de trabajo
dedicado a los PEG de la Asocia-
cion Espanola de Pediatria, dentro
de la Sociedad de Endocrinologia
Pedidtrica.

Esto supone que estamos pro-
gramados en funcion de muchos
factores, y uno de los més impor-
tantes son los nutrientes que reci-

Avances | Ingenieros y médicos han hallado una ecuacion que permite conocer, con un 95% de acierto, la posibilidad de tener sobrepeso

nticiparse puede suponer
A una victoria, sobre todo,

cuando se trata de frenar
la actual epidemia de obesidad in-
fantil. Como muestra, el resumen
de actividad de la Unidad de En-
docrinologia Pediatricay del Ado-
lescente del Infantil, que recibe ca-
da semana cuatro nuevos casos de
nifos obesos.

Pero como querer es poder, y no
falta talento en esta tierra, médicos
e ingenieros aragoneses han dado
con la férmula del éxito para de-
tectar a tiempo los problemas de

sobrepeso. La herramienta se lla-
ma Predit On (Plataforma en Red
Estadistica para la Deteccion Inte-
ligente y Temprana de la Obesidad
Infantil) y consiste en una comple-
jaecuacién que, con un potente ni-
vel de acierto (un 95%) puede de-
cir si un nifio de, por ejemplo, 3
afos, tiene una firme posibilidad
de ser obeso a medio y largo pla-
Z0.

El endocrinélogo pediatrico An-
tonio de Arriba explica que su re-
lacion conla Escuela de Ingenieria
y Arquitectura de Zaragoza y el

Una formula
para predecir
el futuro

13Ay, en concreto, el ingeniero Ig-
nacio Martinez Ruiz, comenz6
cuando se dieron cuenta de que te-
nian datos suficientes para intentar
hallar un método predictivo. La
Fundacién Andrea Prader lleva dé-

cadas estudiando factores de cre-
cimiento y desarrollo desde la in-
fancia, y tiene unas de las tablas
mas completas de percentiles, pa-
ra las que han recabado datos de
cientos de pacientes. Con estos da-
tos, se quiso buscar una férmula
perfecta que arrojara luz sobre el
desarrollo de los nifios.

Se decidi6 buscar valores dife-
rentes para hombres y mujeres y
se vio que funcionaba. Su proble-
ma era (y es) solo uno: se trataba
de un arma muy potente y fiable,
pero muy poco practica, porque

suponia que las pediatras, ademas
de tomar nota del peso, la altura, y
el perimetro craneoencefilico, de-
berian medir un largo listado de
detalles, como el perimetro del
brazo, el abdominal, el pliegue tri-
cipital o el didmetro biacromial. En
definitiva, una quimera en el dia a
dia. No obstante, este equipo no se
rinde, y estd trabajando ya en una
nueva férmula que, aunque serd
algo menos fiable, sea facil de uti-
lizar enla practica clinica diaria de
los pediatras de cabecera.
L.C.
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bimos desde que somos un peque-
o grupo de células dividiéndose.
En el vientre materno, hay perio-
dos criticos de desarrollo v la divi-
sion celular es muy rapida. Los
PEG tienen unos genes que no
cambiaran, pero que, explicado de
forma sencilla, se ‘apagaran’ o ‘en-
cenderan’ en funcién de sus cir-
cunstancias (a esto se le llama epi-
genética), creando una memoria
para todala vida y que, ademas, se
construye de forma decisivaen es-
tos mil primeros dias de vida. Un
feto que sobrevive pese ala desnu-
tricidén, no podra enfrentar bien
una repentina abundancia de nu-
trientes cuando nazca, pudiendo
desarrollar més facilmente enfer-
medades metabdlicas, como la dia-
betes, 0 coronarias. Y sufrirdlo que
se conoce como rebote adiposo: su
composicion corporal estd someti-
daa cambios bruscos y no sabe que
hacer con todo ese aporte que re-
cibe, y que acumula en forma de
grasa.

Esto que resulta tan ficil de com-
prender en los PEG, es vital para
todos los nifios dentro de sus 1.000
primeros dias, porque es aqui
cuando nos programamos. Esta
demostrado que si consumimos
proteinas en exceso durante este
tiempo (ya desde el ttero mater-
no, a través de nuestra madre), las
células grasas de nuestro cuerpo
creceran en nimero y tamarfio, y
favorecerin que seamos obesos.

De igual modo, un consumo de-
ficitario de ‘grasa buena’ durante

Sistema inmunoldgico:
Un bebé necesita unos
dos afios para desarrollar
su barrera intestinal y
los 1.000 billones de
bacterias que alli viven.
Este tiempo necesita

también para que su
cuerpo aprenda a
distinguir las proteinas
amigas de las enemigas

este periodo (por ejemplo, la de los
acidos grasos omega 3), modulara
la resistencia a una hormona lla-
mada leptina, y pasaremos a tener
menor sensaciéon de saciedad (y,
secundariamente, mayor riesgo de
obesidad). Esto nos acompafard
toda la vida, porque la epigenética
es especialmente efectiva cuando
somos bebés, haciendo que nues-
tros genes aprendan a expresarse
de una u otra manera. No obstan-
te, claro que los buenos habitos
cuentan, como también lo hace el
ejercicio fisico, y no se pueden des-
cuidar a lo largo de la vida. Pero
pediatras y endocrinos empiezan
a insistir en que esos mil dias son

B

absolutamente cruciales. La meta
yano es trabajar para que los ninos
no coman bolleria para merendar
0 hagan una vida activa (que tam-
bién), la lucha es ahora lograr que
los embarazos y los primeros dos
aflos se sigan unas pautas que se-
ran un seguro de vida. Antonio de
Arriba insiste ademas en algo cla-
ve para las gestantes: «Sobre todo,
es importante evitar el principal
factor de riesgo asociado al bajo
crecimiento intrauterino, el taba-
quismo activo o pasivo».
Después, se insiste en la lactan-
cia materna, y mas atn en el caso
de los PEG, ya que es una forma
eficaz de evitar una ganancia de

Programacion metaboli-
ca: la nutricion de esos
1.000 primeros dias
condicionara, toda la
vida, nuestro riesgo de
engordar en exceso y
sufrir enfermedades
como diabetes, hiperten-
sion y arterioesclerosis.
Por ejemplo, si consumi-
mos proteinas en exceso
en este periodo, las
células grasas de
nuestro cuerpo creceran

grasa excesiva en los primeros me-
ses. La Asociacion Espafiola de Pe-
diatria ha lanzado unas recomen-
daciones vinculadas a este estudio:
estos nifios no deben recuperar pe-
s0 aceleradamente.

Nunca comer de mas
Ignacio Ros, especialista de la Uni-
dad de Gastroenterologia y Nutri-
ci6n Infantil del Miguel Servet,
cree necesario, ademas, tomar con-
ciencia de los efectos de la epige-
nética en toda la poblacién, y no
solo en los PEG.

«Los mil primeros dias, o lo que
también se conoce como ventana
de oportunidad, son fundamenta-

ZCUANTOS?

forzadas.

230

En el Servet nacen cada afio unos 230 nifios
pequefios para su edad gestacional (PEG), el
5% de todos los alumbramientos. Unos na-
cen a término y otros antes, pero todos tie-
nen en comun que no han crecido lo normal
para ese momento. Algunos de ellos padece-
ran graves retrasos psiquicos y motores.
La Asociacién Espafiola de Pediatria reco-
mienda ademas fomentar la lactancia mater-
nay, en caso de que no sea posible, individua-
lizar el uso de leches de férmula o dietas re-

iPOR QUE?

Tabaquismo, activo o pasivo. La mitad de estas
situaciones podrian evitarse eliminando el taba-
quismo (activo y pasivo) y la eclampsia (hiper-
tension que aparece durante la gestacién). Tam-
bién influyen otras causas maternas, como la
edad (demasiado joven o demasiado mayor), la
malnutricion o infecciones crénicas.

Causas fetales. Si el bebé tiene anomalias cro-
mosoémicas, defectos genéticos o hay una ges-
tacion multiple.

Causas placentarias. Infartos placentarios, in-
suficiencias, mala implantacion... También ano-
malias vasculares (arteria umbilical Gnica, etc).

Causas ambientales. Altitud (hipoxia), desnutri-
cién o desequilibrio de nutrientes, farmacos
(anticoagulantes, anticonvulsionantes), infec-
ciones como varicela, malaria, sifilis, etc.

en niimero y tamaio, y
favoreceran que seamos
obesos. De igual modo,
el consumo deficitario
de “grasa buena” (por
ejemplo, acidos grasos
Omega 3) modulara la
resistencia a una
hormona llamada leptina
y pasaremos a tener
menor sensacion de
saciedad (y, secundaria-
mente, mayor riesgo de
obesidad)
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les. Se ha demostrado que los ni-
nos que sufren desnutricion en la
primera etapa de la vida tienen
una capacidad de lectura un 20%
menor, y sus sueldos son un 20%
menores cuando se convierten en
adultos», asegura. Igualmente,
una gestacién con un sobrepeso
de la madre mal controlado o con
problemas de diabetes, tiene una
directa repercusion en el desarro-
1lo de su hijo.

Las abejas son un ejemplo cla-
ro sobre cémo la nutriciéon condi-
ciona el futuro. Una abeja obrera
y una abeja reina tienen un geno-
ma idéntico. Es decir, nacen igua-
les, pero acaban siendo muy dife-
rentes. La reina es fértil, las obre-
ras no y todo parece basarse en la
influencia de su dieta en la expre-
sion de sus genes. Las futuras rei-
nas comen grandes cantidades de
jalea real, que tiene una sustancia
que silencia un gen clave y permi-
te que desarrollen ovarios funcio-
nales y un abdomen mas grande.

Un estudio del Servet ya de-
mostro que mds de la mitad de los
nifios de 7 afios con obesidad
arrastraran el problema en su vi-
da adulta, y el 96% de los que si-
guen asi alos 16 afos, mantendran
la obesidad siempre. Ros -que ha
escrito un articulo relacionado en
Doctologia.es-, insiste en que no
hay que sobrealimentar a los nifios
ni ‘engordarlos’. «Casi es mejor
que coma un poco de menos, que
un poco de mas», apunta.

LARA COTERA




