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La programacion de la vida
desde el vientre: nutricion,
genetica y epigenetica

Este articulo te invita a descubrir cémo la alimentacion durante el embarazo puede
dejar huellas bioldgicas que determinan mucho mas que tu estatura o el color de tus
0jos: puede influir en tu apetito, tu peso, tus emociones y hasta en tu riesgo de
desarrollar enfermedades en el futuro. Durante el embarazo, la nutricion materna
también contribuye a la salud o falta de ella en el bebé de la madre adolescente.

Somos lo que comemos... 0 lo que comiod nuestra madre
esde hace afios escuchamos que “somos lo que comemos”, pero la ciencia
hoy nos dice algo atin més fascinante: también somos lo que comié nuestra
madre cuando nos llevaba en su vientre. M4s all4 de los genes que hereda-
Marcas epigenéticas p  mos, existe una especie de interruptores invisibles llamados marcas epigenéticas

", =

Pequenas “sefales quimicas” que secolocan |  que se activan (o no) segin el entorno. Y uno de los factores mas poderosos para
sobre el aow 0 [as proteinas que lo rodean
(lamadas histonas) y que actdan como
interruptores que pueden encender o apagar
0s genes sin cambiar la secuencia del .

modificarlos es la nutricién.

m Mas alla del apn: introduccion a la epigenética

B Primero lo primero: los genes son fragmentos de dcido desoxirribonucleico (ADN)
que contienen instrucciones para construir las protefnas que forman nuestro cuer-
po. Heredamos alrededor de 23000 genes de nuestros padres, pero no todos estan
activos al mismo tiempo ni en todas las células. Algunos genes sélo se “encienden”
en ciertas partes del cuerpo o en momentos especificos de la vida.

Aqui entra en escena la epigenética, que estudia los cambios en la expresién
de los genes sin cambiar la secuencia del aApN. Imagina que tu ADN es una gran
biblioteca y la epigenética decide qué libros se abren y cudles se quedan cerrados.

Estos mecanismos pueden modificarse a lo largo de la vida y estdn influenciados
por factores como la alimentacidn, el estrés, la contaminacién o el ejercicio fisico. En
otras palabras, nuestros habitos y entorno pueden modificar la forma en que se ex-
presan nuestros genes, y algunos de estos cambios pueden incluso heredarse. Este con-
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Histonas

Proteinas que funcionan
como carretes
alrededor de los

cuales se enrolla el aon
dentro del nicleo de
[as células. Gracias a
gllas, el Ao (que es muy
[argo) puede empague-
tarse ordenadamente

¥ caber en un espacio
tan pequefo. No sélo
Sirven para organizar

el material genético,
tamhién ayudan a
controlar qué genes se
activan o se silencian.

Metilacion del aon

Proceso en el que se
afiaden al aon pequefias
moléculas lamadas
grupos metilo. Estas
moléculas actdan como
sfiales que pueden
apaoar ciertos genes
sin cambiar su secuen-
cia. ES una forma en que
[as células controlan
(ué genes se utilizan

y cudles permanecen
inactivos.

>

cepto ha transformado la manera en que entendemos
la salud y la enfermedad: ya no basta con conocer nues-

tro genoma, sino también cémo lo estamos usando.

m El embarazo: una ventana de oportunidad genética
® Durante la adolescencia, el metabolismo de las mu-
jeres experimenta cambios importantes que incluyen
ajustes en la produccién de hormonas y cambios en
la capacidad que tiene el cuerpo para quemar calo-
rias (gastar energia). Generalmente, las adolescentes
queman menos calorfas para apoyar su crecimiento
y generar cambios en la estructura de su cuerpo; por
ejemplo, se acumula grasa y mdsculo en las caderas
y los muslos.

Por otra parte, durante el embarazo el cuerpo de
la mujer experimenta transformaciones profundas. La
nutricién materna no sélo tiene un papel en el creci-
miento fetal, sino también en la programacién meta-
bélica del bebé. Esta programacién ocurre a través de
mecanismos epigenéticos que regulan funciones esen-
ciales como el apetito, la sensibilidad a la insulina y la
acumulacién de grasa corporal. Como podrds imagi-
nar, un embarazo durante la adolescencia es todo un
reto para el cuerpo de la mujer, pues al mismo tiempo
que se estdn ajustando ciertas hormonas, también se
optimiza la capacidad de aprovechar nutrimentos y la
necesidad de acumular reservas energéticas a manera
de grasa corporal. Lo anterior sucede fomentado por la
adolescencia y potenciado por el embarazo.

Una mala alimentaciéon en esta etapa puede in-
crementar el riesgo de padecer obesidad, algunos
tipos de diabetes, hipertensién y enfermedades del
corazén en la descendencia. Ademds, se ha visto que
estos cambios en la dieta pueden transmitirse a las
futuras generaciones. No se trata s6lo de prevenir
deficiencias nutricionales graves, como la falta de
acido félico, sino también de mejorar la calidad de la
alimentacién en general.

La llamada “programacién fetal” es una de las
teorias m4s estudiadas en medicina perinatal. Propo-
ne que muchos de los procesos fisiolégicos que nos
afectan en la adultez, como el metabolismo de la glu-
cosa o el apetito, pueden estar condicionados por las

experiencias intrauterinas.
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m Genes clave en la regulacion del peso corporal

® En la mujer adolescente no todo estd determinado
por dicha etapa y por la alimentacién; también exis-
ten factores hereditarios que pueden contribuir a la
facilidad con la que su cuerpo puede procesar, acu-
mular o eliminar los componentes de su dieta, por
lo que se dice que la genética influye en la facilidad
para ganar o perder peso, durante la adolescencia y
después de ella, con y sin embarazo.

Numerosos estudios han identificado variantes
en ciertos genes que influyen en el metabolismo y
la ganancia de peso, especialmente durante el em-
barazo.

Algunos de estos genes codifican hormonas y re-
ceptores que controlan la sensacién de saciedad, y
algunas alteraciones en ellos se han asociado con la
obesidad infantil y la resistencia a la insulina. Otros
genes estan relacionados con un mayor indice de
masa corporal y un mayor riesgo de obesidad, adem4s
de influir en el apetito y en la eleccién de alimentos
caléricos. Ademds, existen genes que producen hor-
monas que ayudan a reducir la inflamacién y mejo-
rar la sensibilidad a la insulina, y su expresién suele
disminuir en personas con mayor peso. También hay
genes que regulan el apetito en el cerebro; cuando
funcionan mal, pueden causar que una persona ten-
ga hambre en exceso y desarrolle obesidad, como se
ha visto en estudios con modelos animales donde la
ausencia de estos genes provoca obesidad mérbida.

Es importante mencionar que la presencia de di-
chas variantes no determina nuestro futuro de ma-
nera absoluta, pero si puede aumentar o disminuir
nuestra susceptibilidad a ciertas condiciones cuando
se combina con factores ambientales como la dieta o

el nivel de actividad fisica.

= La epigenética en accion: mecanismos y evidencia
B Los mecanismos epigenéticos mds conocidos son:

®m Las modificaciones en las histonas, que cambian
la estructura del ApDN y hacen que sea mas facil o
dificil que los genes se puedan decodificar.

m La metilacion del ADN, que evita que ciertos ge-

nes se activen.
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Expresion de genes

Metilacion del ADN

Modificaciones en histonas

Silenciamiento de genes ~ Diabetes

ILo que la maméa come y el ambiente que la rodea durante el embarazo pueden dejar “marcas” en el aon del bebé. Estas marcas, llamadas epigenéticas,
como la metilacién del aon y las modificaciones en las histonas, actdan como interruptores que prenden o apagan genes. Estas alteraciones pueden au-
mentar el riesgo de enfermedades en la vida adulta, como obesidad o diabetes. Creada con BioRender.com.

® Los microarN, que son pequefios fragmentos de
ARN (4cido ribonucleico) que ayudan a controlar
cémo se expresan los genes después de que se han
copiado.

Un caso célebre que ilustra estos procesos es el de
la hambruna de los Paises Bajos (1944-1945). Estu-
dios revelaron que los hijos y nietos de mujeres em-
barazadas durante ese periodo tenfan un mayor riesgo
de desarrollar enfermedades metabdlicas, como obe-
sidad y diabetes, debido a cambios epigenéticos indu-
cidos por la malnutricién. Este fenémeno sugiere que
el entorno prenatal puede dejar una “huella molecu-
lar” que influye en la salud a largo plazo.

Los estudios actuales también han demostrado
que la obesidad y la diabetes pueden estar asocia-
das con patrones especificos de metilacién en genes
como LEP, ADIPOQ y POMC (gen de la proopiomela-
nocortina). Por ejemplo, cuando el promotor del gen
de la leptina estd hipometilado, la hormona se pro-
duce en exceso, alterando el equilibrio del apetito.

= El apetito: una influencia que se programa desde
m antes de nacer

B Uno de los genes m4s interesantes para la ciencia
por su papel en el control del hambre y el peso
corporal es pomc. Este gen produce una protefna que
le indica al cerebro cudndo ya hemos comido bastan-
te. Lo sorprendente es que su funcionamiento puede

ser influenciado por factores del ambiente, incluso
desde antes de nacer.

Estudios en animales han mostrado que lo que
una madre come durante el embarazo —ya sea en ex-
ceso o con deficiencia energética—, el estrés e incluso
la exposicién a sustancias como el triclosdan (que se
encuentra en algunos jabones y cosméticos), pueden
cambiar la forma en que este gen se activa o desactiva.
Esto ocurre a través de la metilacion del ApN.

Después del nacimiento, otros factores como una
dieta alta en calorfas, el consumo de ciertas vitami-
nas (como el 4cido félico y la vitamina A), algunos
tipos de grasa y hormonas como la leptina también
pueden seguir influyendo en el gen pomc.

Investigaciones recientes en humanos han de-
mostrado que la alimentacién durante las primeras
semanas del embarazo puede dejar marcas en este
gen, lo que puede aumentar el riesgo de obesidad y
de problemas en el metabolismo de las grasas y la
insulina, incluso en personas con peso normal.

En resumen, el gen poMc es un claro ejemplo de
cémo la epigenética actia como un puente entre la
nutricién temprana y la salud futura, afectando el
metabolismo, el riesgo de enfermedades y hasta la
relacién que cada persona tendrd con la comida.

¥ La nutricion como herramienta de prevencion
B La buena noticia es que los cambios epigenéticos
son, en muchos casos, reversibles. Por ello, mantener
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una alimentacién equilibrada, rica en frutas, verdu-
ras, granos integrales y grasas saludables, puede te-
ner efectos positivos no sélo en nuestra salud actual,
sino en la de nuestros descendientes.

Algunos compuestos presentes en los alimentos
vegetales (como los del brécoli, el ajo o el té ver-
de) han demostrado capacidad para modular la ex-
presién génica de manera favorable. En cambio, las
dietas ricas en grasas saturadas, azicares afiadidos
y alimentos ultraprocesados pueden activar genes
asociados con la inflamacién crénica y el almacena-
miento excesivo de grasa.

También es relevante considerar el papel del ejer-
cicio fisico, el suefio y el manejo del estrés. Todos
estos factores pueden modular la expresién génica a
través de la epigenética. La salud metabdlica no depen-
de Gnicamente del peso corporal, sino de un conjun-
to de sefiales bioquimicas reguladas de forma precisa.

m El embarazo en la adolescencia: riesgos

= nutricionales y genéticos

=Como ya vimos, el embarazo en la adolescencia
representa un desaffo adicional, tanto para la madre
como para el feto. Durante la adolescencia, el cuerpo
femenino atn se encuentra en desarrollo y compite
por los mismos nutrientes que necesita el embrién.
Esto puede acentuar deficiencias nutricionales y au-
mentar el riesgo de complicaciones.

Desde el punto de vista epigenético, la inmadurez
biolégica de la madre adolescente podria interferir
en los mecanismos de programacién fetal. Ademds, en
muchos casos, los embarazos adolescentes estan asocia-
dos a entornos con menor acceso a servicios de salud,
educacién nutricional u orientacién alimentaria insu-
ficientes y dietas poco equilibradas, factores que poten-
cian los efectos negativos en la salud a largo plazo.

Los riesgos especificos durante un embarazo en
una adolescente incluyen:

B Mayor probabilidad de parto prematuro y bebés
con bajo peso.

m Falta de micronutrientes importantes como hie-
rro, calcio y 4cido félico.

B Mayor riesgo de anemia y desnutricién en la madre.
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B Aumentan las posibilidades de preeclampsia y
otras complicaciones en el embarazo.
® Lamadre puede dejar de crecer o detener su desa-

rrollo durante el embarazo.

La combinacién de corta edad (adolescencia),
dieta insuficiente y menor control prenatal puede
alterar los mecanismos epigenéticos clave para el de-
sarrollo saludable del feto, aumentando su vulnera-
bilidad a enfermedades metabdlicas futuras.

Por ello, es fundamental promover la educa-
cién sexual integral, el acceso a anticonceptivos vy,
cuando el embarazo ocurre, garantizar una atencién
nutricional especifica para las adolescentes embara-
zadas. Invertir en su salud es invertir en la salud de
las futuras generaciones.

m ;Qué pasa con el crecimiento durante el

= embarazo adolescente?

B Durante el embarazo es comin que las mujeres
experimenten una ligera apariencia de una “dismi-
nucién” en su estatura. Esto se debe a varios facto-
res fisicos, como el aumento de peso, la presién que
ejerce el utero sobre la columna vertebral y una ma-
yor curvatura en la zona lumbar. Por estas razones,
los métodos tradicionales para medir la estatura no
siempre son precisos durante la gestacién.

Este detalle ha dificultado conocer con exactitud
cémo afecta el embarazo al crecimiento de las ado-
lescentes, quienes muchas veces atin no han alcanza-
do su estatura definitiva. A pesar de estas limitacio-
nes, se ha observado que, después del parto, muchas
mujeres recuperan parte de la estatura que parecian
haber perdido temporalmente.

La mejor manera de evitar errores en la medicién
es registrar la estatura de la madre en las primeras
semanas del embarazo, cuando los cambios fisicos
alin no interfieren. Esto permite tener una referen-
cia mds precisa para estudios sobre salud materna y
desarrollo durante el embarazo.

Por otra parte, algunas hormonas son muy impor-
tantes durante el embarazo. Una de ellas, llamada
leptina, ayuda a controlar el peso y el desarrollo del
bebé; ahora se sabe que tiene, ademds, muchas fun-
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ciones, como participar en el crecimiento de la pla-
centa y del feto.

En las adolescentes embarazadas, esta hormona
estd relacionada con el aumento de peso durante el
embarazo y con la acumulacién de grasa al comen-
zar la pubertad, especialmente cerca de la primera
menstruacién. Ademds, es fundamental para que el
embarazo se desarrolle bien.

Estudios en Estados Unidos mostraron que las
adolescentes embarazadas que segufan creciendo du-
rante el embarazo tenfan niveles m4s altos de lep-
tina, en comparacién con las que no crecfan o ya
eran jévenes adultas. También encontraron que las
adolescentes que crecfan en el embarazo daban a luz
bebés con menor peso, lo que sugiere que la madre y
el bebé compiten por los nutrientes. En adolescen-
tes mexicanas, se observé que los niveles mas altos
tanto de leptina como de la hormona 16¥-1 (factor
de crecimiento similar a la insulina) se relacionaban
con un mayor crecimiento en las adolescentes des-
pués del parto. Sin embargo, también encontraron
que las jévenes con niveles mas altos de estrégenos
eran las que no crecian mucho —o no lo hicieron en
el posparto—, ya que esto estd ligado a la fusién de
la epffisis (cierre de las articulaciones).

En resumen, aunque es comtn que el crecimiento
en las adolescentes se detenga durante el embarazo,
algunas pueden experimentar un repunte en su esta-
tura después del parto. No obstante, en ciertos casos,
el crecimiento ya no ocurre, lo cual puede depender
de diversos factores mas alld de la edad.

m Conclusiones
u
B La epigenética ha demostrado que la nutricién
materna durante el embarazo puede modificar la
expresién de genes relacionados con el apetito, el
metabolismo y el riesgo de enfermedades como la
obesidad o la diabetes. Esta programacién biolégica
no es definitiva y puede cambiar con factores como
la alimentacidn, el ejercicio o el manejo del estrés.
Algunos genes reflejan cémo la herencia genéti-
ca y el entorno se combinan para influir en nuestra
salud. Su expresion puede variar segtn la calidad de
la alimentacién, el ambiente durante el embarazo

y los hébitos de vida. Esto es especialmente impor-
tante en el embarazo adolescente, cuando la madre
aln estd en crecimiento y puede tener deficiencias
que afectan su salud y la del bebé. Brindar atencién
médica y nutricional adecuada en estos casos puede
cambiar vidas, asegurando un futuro mds saludable
para ambas generaciones.

Irma Eloisa Monroy-Muiioz
Instituto Nacional de Perinatologfa Isidro Espinosa de los Reyes.
irmae4901@gmail.com

Maria Hernandez-Trejo
Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes.
maria.h.trejo72@gmail.com

Alejandro Martinez-Juarez
Instituto Nacional de Perinatologfa Isidro Espinosa de los Reyes.
alexmzj@hotmail.com

Lecturas recomendadas

Castillo-Matamoros, S. E. del y N. E. Poveda (2021), “La
importancia de la nutricién en la mujer gestante”, Re-
vista Colombiana de Obstetricia y Ginecologia, 72(4):
339-345. Disponible en: <https://doi.org/10.18597/
rcog.38255, consultado el 27 de octubre de 2025.

Franzago, M., E Fraticelli, L. Stuppia y E. Vitacolonna
(2019), “Nutrigenetics, epigenetics and gestational
diabetes: consequences in mother and child”, Epige-
netics, 14(3):215-235. Disponible en: <https://doi.org/
10.1080/15592294.2019.1582277>, consultado el 27
de octubre de 2025.

Mahmoud, R., V. Kimonis y M. G. Butler (2022), “Gene-
tics of obesity in humans: A clinical review”, Interna-
tional Journal of Molecular Sciences, 23(19):11005. Dis-
ponible en: <https://doi.org/10.3390/ijms231911005>,
consultado el 27 de octubre de 2025.

Sdmano, R., H. Martinez-Rojano, G. Chico-Barba, M.
Herndndez-Trejo, R. Guzman et al. (2020), “Associa-
tions between prenatal serum levels of leptin, 1GF-I,
and estradiol and adolescent mothers’ height gain du-
ring and after pregnancy”, PLOSONE, 15(2): €0228706.
Disponible en: <https://doi.org/10.1371/journal.pone.
0228706>, consultado el 27 de octubre de 2025.

Simmons, R. (2011), “Epigenetics and maternal nutrition:
nature vs. nurture”, Proceedings of the Nutrition Society,
70(1):73-81. Disponible en: <https://doi.org/10.1017/
S0029665110003988>, consultado el 27 de octubre
de 2025.

enero-marzo de 2026 +volumen 77 nimero 1+ ciencia 43


https://doi.org/10.18597/rcog.3825
https://doi.org/10.18597/rcog.3825
https://doi.org/10.1080/15592294.2019.1582277
https://doi.org/10.1080/15592294.2019.1582277
https://doi.org/10.3390/ijms231911005
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0228706
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0228706
https://doi.org/10.1017/S0029665110003988
https://doi.org/10.1017/S0029665110003988

