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NUOTBRICION EN LA INEANCIA Y ADOLESCENCIA

Ahora la nutricién y otros cambios en
el estilo de vida se consideran un
componente esencial en la prevencion
y tratamiento de muchos casos de
infertilidad |
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otros factores del estilo de
vida sobre la fertilidad

La ingesta de v
nutrientes
provenientes de

\ 4

Suplementos
alimenticios

alimentos

Factores que afectan la
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La desnutricion entre mujeres
que antes tuvieron una buena
nutricion se asocia con un
descenso notable en la fertilidad

fertilidad

L ingestion de calorias t rasa corporal

|
escases de alimentos v |
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En Europa en el
siglo XVII 'y XVIII

descenso en tasas de
natalidad.

|
hambruna en Holanda*

En la Segunda
Guerra Mundial

—

v
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v
Los niveles excesivos e
inadecuados de grasa
corporal se relacionan con
un descenso en la fertilidad
de mujeres y hombres.

Las células grasas
producen

estrégeno, testosterona
y leptina

interfieren con los v
procesos reproductivos

v
condujo a ingestas de

1 000 calorias por dia
i |

desarrollo folicular, Ia‘
ovulaciény la
maduracién y
produccion de
espermatozoides

Afecta principalmente

alterando el

ambiente en el que se
desarrollan los 6vulos
y espermatozoides

modificando las
concentraciones de las
hormonas que participan en
los procesos de reproduccion

grasa corporal antes de la
concepcion

La ingesta de nutrientes y la

L 7

v
en la salud de la madre
durante el embarazo

desarrollo del feto

en el crecimiento

4
Las condiciones afectar
las hormonas que
regulan la ovulacion

Presencia de fase lutea

infecciones de
transmision sexual

enfermedad pélvica

endometriosis

inflamatoria *
anormalidades “causa
endocrinas desconocida”

descenso de 50%
en la natalidad

v

Grasa corporal
excesiva y fertilidad
'l

v

Bangladesh provoco una
disminucién de 40% en
los nacimientos.

indice de masa corporal
[

periodos
relativamente cortos
de ingesta calérica
inadecuada

ciclos anovulatorios
y amenorrea.

mejorar la fertilidad
utilizando GnRH, FSH
y otras hormonas

—
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La pérdida de pes
disminuye la
fertilidad en los
hombres

I
v

reduccion de 50% en
la ingesta

disminuyeron cuando
el peso lleg6 a ser de
10 a 15%

Grasa corporal
insuficiente y fertilidad

l

v
indice de masa corporal
superior a 20 kg/m2

1
En la adolescencia'
se relacionan con
demoras

A4
Pérdida de peso y
fertilidad en mujeres y
hombres con peso normal

En mujeres la pérdida de
peso superior a 10-15%

disminuye las

concentraciones de

estrogeno, LH y FSH
]

El tratamiento el
aumento de peso.

|
v

La produccion de
espermatozoides y la
libido

se normalizaron
después

de recuperar el peso
corporal.




NUOTBRICION EN LA INEANCIA Y ADOLESCENCIA

Un creciente grupo de
evidencias indican que la
ingesta de antioxidantes,
como vitaminas E y C,
B-caroteno, selenio y los
pigmentos ricos en
antioxidantes en verduras y
frutas, tienen una
importante funcion en la
fertilidad en hombres y
mujeres.

el exceso de grasa
corporal estan
aumentando en EUA
y otros

paises a la par que la
elevacion en las tasas
de obesidad

Reservas de
antioxidantes y fertilidad

los hombres y mujeres
infértiles presentan
una baja ingestion de
antioxidantes

Entre v
los estadounidenses
de 20 a 39 afios,

33.2% de los varones
| |

31.9% de las mujeres

La obesidad, en
especial si se destaca
el exceso de grasa en
la zona central del

cuerpo
-
) ) v
resistencia a la
insulina I
-
’ Je v
sindrome metabdlico.
I
v

inflamacion crénica

una reduccion en los dafios
cromosomicos y al DNA,
1

Los hombres con
BMI mayor a 35
kg/m2 tienen més
probabilidad de tener
una cuenta
espermatica menor,
mayor volumen de
espermatozoides con
estructura anormal y
alteraciones en la
motilidad de los
espermatozoides, en
comparacion con
varones

L.

v
Reservas de cinc y
fertilidad en los varones

|
en la maduracion de Ios*
espermatozoides y en la
sintesis de testosterona

Alimentos de origen*
vegetal y fertilidad

|
Reservas de folato y*
fertilidad

Reservas de hierro y
fertilidad
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v
Cafeina y fertilidad.

[
Exposicion a metales+
pesados y fertilidad.

|
Ejercicio y fertilidad. v

Alcohol y fertilidad. ¥

son obesos. .
que tienen un peso
. normal
. La prevalencia de la v Jv' 1
obesidad grave, que sindrome de ovario
se evaltia como los poliquistico Incrementa a la par
BMI de 40 kg/m2 | I que el BMI. i
\ 4 v v
mayores, La ingesta adecuada problemas de
equivalentes a pesos de antioxidantes fertilidad I
de 45 kg en adelante . : v
| 1 relacionan con el
. M metabolismo de la
por arriba del peso las vitaminas testost |
normal, ha aumentado E, Cy el B-caroteno, tej"_gs T E 6
en alrededor de 5% e gese
1 |
v 1 - *
v
S6l0 1.6% de los enzimas v enzima (aromataset)
adultos en EUA antioxidantes propias
tienen un bajo peso. del organismo Los hombres
1 JI' obesos tienden a
v
cambios metabdlicos o v prgsentar
y hormonales pérdida de grasa, baja testosterona y
1 ciertos medicamentos elevacion en las
: v Yy modificaciones en concentraciones de
niveles muy altos y bfe estradiol
muy bajos de grasa 1

corporal
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v
alteraciones en la
fertilidad

al interferir con la
ovulacién o con el
desarrollo de los
espermatozoides.

resultados del

embarazo.

v
hormona luteinizante
'l

El alto contenido de
grasa corporal en las
mujeres contribuye a la
anovulacion, amenorrea
y @ una respuesta
reducida a los
tratamientos para la
fertilidad I

aborto espontaneo
|

hormona
foliculoestimulant I

v
El bajo

peso en los hombres
(BMI

parece asociarse con
reduccion en la
fertilidad debido a
alteraciones en la
produccion de
espermatozoides

1
v

. v
niveles altos de grasa
central estan en mayor
riesgo

globulina fijadora de
hormonas sexuales
(SHBG)

liberadora de
gonadotropina
(GnRH).

La GnRH estimula la
liberacion de FSH y
LH de la hipdfisis

|
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Individuos
“metabolicamente
sanos”. I
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v
Beneficios de la
pérdida de peso.
1
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deficiencias de
tiamina y vitaminas
Be, B12y D, al igual
que de minerales
como el calcio,
hierro, cobre y cinc

v

Las deficiencias de
hierro, vitamina D,
folato y otros
nutrientes durante el
periodo
periconcepcional tal
vez alteren la salud
de lamadre y el
desarrollo del feto.




