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Fundamentales para la expresion del
potencial de una persona que formara una
comunidad...
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de NCD Edad

. avanzada
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Intervencion
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Sabemos que
alrededor del 20% de
la salud futura puede
relacionarse a los
genes heredados y el
80% restante del riesgo
de enfermedad futura
depende de la
influencia del medio
ambiente, la nutricion y
el estilo de vida



D Developmental
O Origins

H Health

A and

D Diceace



Jampo multidisciplinario que examina
>0mo los factores ambientales actuan
Jurante |la fase de plasticidad del
Jesarrollo, interactua con la variacion
jenéetica para cambiar la capacidad del
yrganismo de hacer frente a su entorno
2N la vida posterior



[ener en cuenta que los factores
Ambientales son:

. Nutricion
,Quimicos

, Stress



.as ECNT son enfocadas al adulto y 4
actores:

 Dieta inadecuada
' Inactividad fisica
 Consumo de tabaco

 Consumo de alcohol



Nueva evidencia sugiera
yrestar mas atencion a:

- Optimizacion de
alimentacion en edad
temprana

' Reduccion del stress

- Disminucion de exposicion
a toxicos ambientales




1abilidad de transmitir a los médicos,
yersonal de cuidados de la salud y
studiantes la importancia de prevenir la
xposicion ambiental a lo largo del curso de
a vida, haciendo foco especial en |la
/entana critica



_0S medicos debemos cambiar el
2nfoque a la prevencion
emprana, no a tratar la
>nfermedad en la vida adulta...



\cciones apropiadas no solo resultaran en
Ina vida mas saludable para los ciudadanos
\ctuales sino que estaran en condiciones de
ransmitir una buena vida para las proximas
Jjeneraciones
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_a evidencia que apoya el concepto
JOHabD a traves del ambiente es
suficientemente robusta y replicable en
as distintas especies incluida la
yumana, para apoyar la incorporacion
N |a practica clinica



-n el modelo del curso de la vida,
JOHaD significa que las respuestas a
os desafios ambientales se ven
ifectados por la historia previa, un
yunto no ampliamente apreciado por la
linica



. El hecho es que los efectos no sean visibles
en el momento del nacimiento no quiere decit
que no esten alli y se puedan hacer
aparentes en el futuro

- Los efectos del ambiente detectados
precozmente puede parecer poco pero es
sumamente importante establecer la
trayectoria en el riesgo de enfermedad future



Enfermedades
neurodegenerativas

Cancer de mama

Enfermedades
cardiovasculares

Sindrome metabodlico
Infertilidad
Asma

Enfermedades atopicas

Tienen algo en comun :

Es probable que todas ellas teng
parte de su origen durante el
desarrollo y como resultado de
influencia del ambiente, incluye
alteraciones en la nutricion, str
drogas, infecciones y exposici
toxicos ambientales

Discapacidad en aprendizaje



LOS NINOS SE
VEN AFECTADOS
POR:

ADEMAS, PUEDEN VERSE
AFECTADOS POR NUEVAS
AMENAZAS, COMO:

La contaminacion Las deficlenclas del suministro
del alre ce agua, el saneamlento y lahlglene

Los contaminantas organicos
persistentes y productos
gquimlicos causantes

El entormo edificado El humo ajeno El camblo climatico

de alteraclones endocrinas
Los desechos pellgrosos La radlaclén ultravioleta Los productos quimlcos Los desechos electronicos
peligrosos

para proteger a los ninos y alcanzar los Objetivos %% ) Organizacion

La minimizacién de estos riesgos es fundamental
de Desarrollo Sostenible. @Munﬂial de la Salud



poblaciones en
5 desventaja
den
erimentar mayor
0sicion a un
viente peligroso y
sentan mayores
1S de enfermedad B
mayor
bimortalidad




Desarrollar programas globales y politicas que
aumenten la conciencia de los efectos de DOHaD
en las ECNT en el curso de la vida

Prevencion de enfermedades haciendo foco en:
alcohol , tabaco, drogas, mejorando dietas
saludables, reduciendo stress, reduciendo
exposicion a toxicos ambientales



\

Plan d¢e accion l
para la prevencion L

y el conirol \

delas enfermedadesy

no frransmisibles |
en las Americas

2013-2019




.a meta general de |la Estrategia regional para la
)revencion y el control de las enfermedades
10 transmisibles y de este plan de accion es:
reducir la mortalidad y la morbilidad
)revenibles
“reducir al minimo la exposicion a factores de riesgo,
~aumentar la exposicion a factores protectores
reducir la carga socioeconomica de estas
enfermedades

)or medio de enfoques multisectoriales que promuevar
)| bienestar y reduzcan la inequidad en los Estados
Aiembros y entre ellos



Jue podemos hacer???

yuldado del embarazo
romocion efectiva de la lactancia materna

eguida de alimentacion complementaria adecuada,
portuna, nutritiva y variada



>uidados durante el embaraz:

ontrol durante el embarazo, desde el punto de vista
icional incluye la suplementacion de acido folico y
'ro, asi como el control de una adecuada ganancia de
O:

ja ganancia de peso esta asociada a prematurez,
>1U

obesidad al comienzo del embarazo aumenta el
sgo de complicaciones:

Aumenta la probabilidad de cesareas,

Duplica el riesgo de bajo peso al nacer

Aumenta el riesgo de diabetes gestacional y RN
mMacrosomicos

Disminuye la tasa de inicio de lactancia materna (LM)
Incrementa el abandono temprano de LM

g
-




Habitos dietarios saludables desde antes del
embarazo reduce entre el 24 al 46% la diabetes

gestacional

Ganancia de peso inadecuada durante el
embarazo se asocia a un riesgo aumentado pare
la salud de la madre y del nino

Obesidad: en el embarazo se asocia a cambios
inflamatorios y metabolicos que impactan sobre
desarrollo fetal



Obesidad materna y enfermedad mental en su descendencia

Excessive GWG | | Maternal Obesity, High-Fat Diet, Metabolic Disease

O\

Intrauterine Development Early Post-natal Development
/ Inflammation \}
) Sex Hormones
) Metabolic Hormones " (
Excess Nutrients (

Impaired Brain Development

5-HT
Melanocortin
DA

A Risk of Mental Health &
Neurodevelopmental Disorders




\\Imentacion durante el embaraz

Hay estudios que demuestran las propiedades
nmunomoduladoras especificas entre algunos componente
Je |la dieta, como vitaminas, minerales y acidos grasos
yoliinsaturados de cadena larga (AGCL) w 3y w 6

s AGCL:

ienen multiples funciones metabdlicas y estructurales que
yueden modular la respuesta inflamatoria

modulan el stress oxidativo fetal y el metabolismo de los
eucotrienos (funcion inmune)



Iplementacion de aceite de pescado y pescados de mar
rante el periodo preconcepcional, el embarazo vy el
riodo postnatal temprano (aumentan los depositos de w

1

asociado a reduccion de
enfermedades alérgicas, efecto
benéfico biologico en el desarrollo
cognitivo y visual




ficit de macro y micronutrientes

mento en la morbimortalidad
iterno-fetal llevando a RN con

|0 peso al nacer, prematuros y/o
triccion de crecimiento
rauterino




Nutrientes con efecto inmunomoduladc
son los antioxidantes (selenio, zinc,
vitamina C y vitamina E)

Su ingesta durante el embarazo y los
primeros meses de vida reducen €|
riesgo de eczemas, sibilancias y asma



Lactancia: El mejor alimento para el nino....

410% reduccion en riesgo de diabetes tipo Il y 30%
ipo |

Disminucion 15% y el 30% el riesgo de obesidad
utura

Reduccion riesgo de leucemias y linfomas en la vida
dulta (15% y 20% respectivamente)

52% menos riesgo de enfermedad celiaca

31% menor riesgo de enfermedad inflamatoria
ntestinal

36% menor riesgo de sindrome de muerte subita del
actante

50% menor riesgo de internacion por enfermedades
espiratoria en 1° ano de vida

Menor riesgo gastroenteritis y OMA (63%)
Formacion de una microbiota saludable: bacteria
yifidogénicas htto://www.cesni.org.ar/

http://www.who.int




_a OMS promueve la

ictancia materna s\
xclusiva durante los . 0rgan|zaC|
rimeros 6 meses de vida )} Mundlal :

recomienda prolongarla
| mayor tiempo posible,
asta los 2 anos o0 mas




ira los ninos menores de
neses que No son
namantados : formulas
e contengan DHA y AF
ra cubrir sus
guerimientos diarios
revienen enfermedades
2rgénicas y beneficia el
sarrollo motor, visual y
gnitivo)

i
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 deficiencia de hierro en la madre genera:
riesgo de bajo peso al nacer

prematurez

restriccion de crecimiento intrauterino

oclado con retraso neurocognitivo que
2go es dificil de corregir



a deficiencia de hierro es deletereo
urante el desarrollo temprano
2rebral, llevando a dano neurologico
largo plazo incluyendo deéficit en el
ipocampo que afectara el
prendizaje y la memoria

S aun mas preocupante si los
roblemas de aprendizaje y

)emoria persisten en la
dolescencia y adultez a pesar del
tento de replecionar los depositos
e hierro durante la infancia

B meses







Evolucion del hombre segun Darwin...
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s enfermedades no transmisibles (ENT) matan a
' millones de personas cada ano.

1Si el 75% de las defunciones por ENT -28
llones- se producen en los paises de ingresos
jos y medios.

' millones de las muertes atribuidas a las
fermedades no transmisibles se producen en
rsonas menores de 70 anos de edad; el 82% de
tas muertes «prematuras» ocurren en paises de



Cancer
22%

Organizacion
‘Mundial de la Salud



B 0
7Y Organizacion
““: ﬂlﬁ;f Mundial de la Salud

Estos cuatro grupos de enfermedades son
responsables de alrededor del 83% de las muertes
por ENT.

El consumo de tabaco, la inactividad fisica, el uso
nocivo del alcohol y las dietas disbalanceadas
aumentan el riesgo de morir a causa de una de las
ENT.



PREVENTING DISEASE THROUGH
HEALTHY ENVIRONMENTS

A global assessment of the burden of disease from
environmental risks

A Plisa-kerain, J woll, C-Convaidm, RBos and b RNelmo

{7y, World Health
%L Organization

*12,6 millones de muertes
(23%)

*22% de la Carga mundial de
morbilidad

*En ninos <de 5 afios, hasta

el 26% de todas las muertes
podrian ser evitadas, si se
eliminaran los riesgos
ambientales.

me OMS 2016. Disponible en http://www.paho.org/



cada aifoyfelenl) ioh AN ficHaros

por causas relacionadas con el medio ambiente.

por Infecclones

570 000..... s e

360 000 muertes por dlarrea

270 000 muertes por afecclones neonatales,

Incluida la prematuridad

200 000 nuertes por leslones accldentales, como
+ guemaduras y ahogamlentos

FEVY DY 'e 5‘
e VW W W Mueries ’ ’ por paludismo

La reducclén de los rlesgos

f '%j- afﬂﬂ:lli!flgiﬂll‘ Salud medloamblentales podria evitar
b L e L una cuarta parte de estas muertes.



PRINCIPALES DE MUERTE
RELACIONADAS CONEL
MEDIO AMBIENTE

ACCIDENTES
CEREBROVASCULARES
2.5 millones

8,2 de los 12,6 millones de

: CARDIOPATIA
muertes relacionadas con el ISQUEMICA

medio ambiente son debidos a 23 millones a
enfermedades no transmisibles.

LESIONES NO
INTENCIONALES

1.7 millones

5 4
ENFERMEDADES .
RESPIRATORIAS CANCER

CRONICAS 1.7 millones
1.4 millones



Enfermedades cardiovascula

3 ma5mm
mueren de ECNTS

ES hora de prestarie atencion

§ ol | . - I-."" ...'i gafiENCion
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|Age-5tandardized death rates” |
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2016

ARGENTINA

81% 268 000 17%
Percentage ot deaths] Total number ot NCD jRisk of premature death
from NCDs deaths from target NCDs

- Muerte prematura es la probabilidad de morir
de alguna ECNT entre los 30 a 70 anos

43 418 000

Total population

La meta para el 2025 es reducir un 25%
las muertes prematuras



|Proportional mortality (% of total deaths, all ages, both sexes)*

Communicable, Injuries
maternal, perinatal 7%
and nutritional
conditions
11%

Cardiovascular
diseases
35%

Other NCDs
16%

Diabetes
3%

Chronic respiratory Cancers
diseases 21%
7%

Total deaths: 314,000
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LA SALUD DE LAS PROXIMAS GENERACIONES: UN DESAFIO CONJUNTO
30 DE MARZO 2016




MPromiso
promover
clones
njuntas para

prevencion
las ENT

Una adecuada atenciéon prenatal y perinatal, pro-
curando el acceso de la madre y el recién nacido a
instituciones categorizadas por nivel de compleji-
dad y riesgo.

Lactancia materna exclusiva durante el primer se-
mestre, y LM continuada hasta los 2 afios 0 mas,
con la incorporacion de una alimentacion comple-
mentaria saludable y adecuada a partir de los 6 me-
ses y reforzando la importancia del vinculo afectivo
madre-hijo. - El crecimiento y desarrollo saludable
de la nifiez, reforzando el conocimiento de las he-
rramientas para la deteccion precoz de sus altera-
ciones,

La difusion del concepto del origen fetal y de etapas
tempranas del desarrollo del nifio en la enfermedad
del adulto, en el equipo de salud del primer nivel de
atencion, de manera de fundamentar las actividades
de prevencion en el cuidado de la salud de mujeres
y niflos.

La implementacion de programas de educacion co-
munitaria brindando a la poblacion conocimientos
para proteger la salud maternoifantil y preservar el
ambiente.

prenatales o de la infancia en los ejes

cion y las actividades cientificas.

« Investigaciones para lograr diagnosti
regionales de estos temas

* Un debate académico sobre la influer
blicidad en los habitos de consumo, qu
controlada en la promocion del con:
azucar y alcohol en cantidades dafiin;
lud de generaciones de nifas/os y ado

* Fortaleciendo la abogacia por el cum

Codigo de comercializacion de suce

leche materna
* Impulsando la creacion de medidas ef

liticas piblicas en resguardo de la sal
neraciones presentes y futuras.

Se acuerda que la mejor manera de
la prosecucion de estos objetivos es a
ma interdisciplinaria e intersectorial
comprometen sus esfuerzos.

Centro de Docencia y Capacita
“Dr. Carlos A,
Buenas Aires, 30 de |

® \ Organizacion
uvhnice { ) Panamericana
F“"dﬂ;i'»'ﬁ'"-‘ Naciones Unidas para la Infancia t); de |a SaIUd OFICINA REGIONAL FARA msﬁ.ﬂ'lE'!'lE.
Cx.
an #
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Abril 2016 u(j
ge | )




PUEDEN TRANSMITIRSE

A FUTURAS GENERACIONES:

« Alteraciones en la reproduccion
« Obesidad

« Diabetes

« Cancer

« Enfermedad cardiovascular

» Alteraciones en el neurodesarrol
~ « Enfermedad pulmonar crénica

"L NIRD Sanda
M RN me|or

Subcomision DOHaD ' :COMO PREVENIRLAS?
« Atencion prenatal y perinatal adecuadas,

enes d e Sa I u d y E N fe rme d a d con regionalizacion de los recursos.

« Lactancia materna exclusiva hasta los
en e | Cu rso d e I a V| d a 6 meses de vida y continuada hasta los
dos afios.
« Introduccién de una alimentacion
complementaria oportuna y saludable.

TR A NS VE RS A L « Seguimiento adecuado del desarrollo

de nuestros nifnos y deteccion temprana
de sus alteraciones.
I N TE R D I S CI P L I N A R I A « Promocion de ambientes saludables.
« Establecer estrategias para una adecuada
atencion de adolescentes.

Aconseje a su paciente como forjar
una vida saludable para si y las futuras gener

p——— | —— S ARMNI —— e



FOSPECS

SOrp !’u Sociedades
I! fiatria del Cono St

L

- Se firma acuerdo entre la:
Sociedades de Pediatria
Chilena, Paraguaya, Urug
va, Brasilena, Boliviana y
Argentina

> de mayo
del 2017

- Manifiesto sobre "La Salu
de las proximas
generaciones Un desafio
conjunto”
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