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• 1900 millones de adultos 
tenían sobrepeso y más de 
650 millones eran obesos

• 40% de las mujeres 
mayores de 18 años 
sobrepeso y 15% obesidad

Global

• Tendencia en alza

• La obesidad femenina es 
diez puntos porcentuales 
mayor que la de los 
hombres

América 
Latina

• Uno de cada dos 
colombianos tiene 
sobrepeso u obesidad

• 55.2% de las mujeres  18 
-64 años sobrepeso u 
obesidad 

Colombia
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Exceso de peso materno como factor de riesgo



Comparación del IMC según semanas de 
gestación entre los datos reportados por la 

ENSIN 2010-2015

ENSIN 2010: Número 
gestantes muestra 1909

ENSIN 2015: Número 
gestantes muestra 1109
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Estudio descriptivo, basado en la información de 
Registro de Nacido Vivo en Colombia DANE, entre 2002 

y 2011
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Vigilancia a la ganancia de peso



Objetivo

Evaluar el efecto del comportamiento del peso 
y hemoglobina materna en dos grupos de 

gestantes, uno con recién nacido macrosómico
y otro con recién nacido normopeso.



Metodología

• Estudio longitudinal retrospectivo de medidas repetidas de 
comparación de grupos, con nacimiento en una institución de 
segundo nivel del departamento de Antioquia, Colombia, entre 

2012 y 2017. 

Gestante con recién nacido 
macrosómico

Gestante con recién nacidos 
normopeso

Vs.

n= 96
n=48 n=48



• Control prenatal en la 
institución o 

municipios cercanos

• Edad materna entre 15 
y 45 años

• Siete pesos durante la 
gestación en las 

semanas requeridas 
para el estudio

• Al menos un dato de 
hemoglobina durante 

la gestación 

• Datos 
antropométricos del 

neonato

Criterios de inclusión

1

(pregestacional)

2

(4-13 sem)

3

(18-21 sem)

4

(22-24 sem)

5

(31-34 sem)

6

(35-37 sem)

7

(previo al parto)

Hb Hb Hb



La evidencia Hallazgos 
Edades maternas extremas Madres Jóvenes  

19 -34 años (75%)

Multiparidad 72,9% entre 0 y 1 hijo

DMG 11 % DMG

Bajo nivel educativo 82,3 % Secundaria- Universitaria

Estado civil 65,7% con presencia del compañero 

Asistencia al control prenatal  88,5% asistieron a 6 o mas controles prenatales

Izze da Silva Magalhaes E, Santana Maia D, Araújo Bonfim CF, Pereira Netto M, Alves Lamounier J,  Da silva Rocha D. Prevalence and factors associated with excessive weight gain in pregnancy health units in the southwest of Bahia. Ramón-Arbúes E,Martinez- Abadía B, Martín Gómez S. Ganancia de peso 
gestacional y retención de peso pos parto en una cohorte de mujeres en Aragón España. Nutr Hosp. 2017; 34 (5): 1138-1145
Estrada Restrepo A, Restrepo Mesa SL,  Ceballos Feria N, Mardones Santander F. Factores maternos relacionados con el peso al nacer de recién nacidos a término, Colombia, 2002-2011. 



Resultados

GRNM: Gestantes con Recién Nacidos Macrosómicos (> 4000 g)                      GRNN: Gestantes con Recién Nacidos Normo peso (3000 – 3999 g)

1: peso pregestacional.
2: peso trimestre 1.
3: peso trimestre 2 (18-21 sem).
4: peso trimestre 2 (22-24 sem).
5: peso trimestre 3 (31-34 sem).
6: peso trimestre 3 (35-37 sem).
7: peso previo al parto.

Gráfico 1. Distribución de los pesos gestacionales de los CPN, según grupos de estudio.



Ganancia de peso por encima de las recomendaciones Riesgo de 
macrosomía



El índice de masa corporal pregestacional se ha asociado con el peso al nacer del 
neonato. 



1: peso pregestacional. 2: peso trimestre 1. 3: peso trimestre 2 (18-21 sem). 4: peso trimestre 2 (22-24 sem). 5: peso trimestre 3 (31-34 sem). 6: peso trimestre 3 (35-37 sem). 7: peso previo
al parto.

Gráfico 2. Distribución de los pesos gestacionales, ajustados al peso del neonato, según grupos de estudio.

Gestantes con RN normopeso Gestantes con RN macrosómico



• La ganancia de peso en el tercer trimestre de gestación tuvo mayor
efecto en el peso del neonato, con mayor efecto en el grupo de
gestantes con recién nacido macrosómico (P<0.0001).

Gestantes de recién nacidos que experimentaron un crecimiento intrauterino excesivo tuvieron mayor 
probabilidad de tener un aumento de peso en el tercer trimestre ≥ 500 g / semana 

Estudio descriptivo de corte transversal



Exceso de peso: implicaciones para el binomio madre e hijo

M
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• Alteraciones 
metabólicas 
patológicas

• DMG-DM

• THAE

• Inflamación

• Mayor retención 
de peso post parto

• Programación

• Aborto

• Hemorragia  
P
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• Morfológicos

• Modificaciones en
la expresión de
genes

• Adaptaciones
metabólicas
(lípidos, CHOS y
proteínas)

• Inflamación

• Insuficiencia
placentaria

F
et

o • Macrosomía fetal* 

• Bajo peso al nacer

• Aborto espontáneo

• Distocia de 
hombros 

• Traumatismo fetal 

• Defectos 
congénitos

• Programación  
Metabólica

González Moreno J, Juárez López JS, Rodriguez Sánchez JL. Obesidad y embarazo. Rev Med. 2013; 4(4): 269-275.
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Gráfico 3. Concentración de Hb
materna en el primer trimestre
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Gráfico 4. Concentración de Hb en el tercer
trimestre
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THAE
Hb > 

14,5 g/dl
Posibilidad

5,5 veces mayor

6,3 veces más

3 trimestre de gestación

Riesgo



Hijos de mujeres con anemia materna tuvieron una reducción en el 
peso al nacer. 

La anemia materna se consideró como un factor de riesgo para el 
bajo peso al nacer.



Hemoglobina y salud materno-fetal 

Hemoglobina alta

- Disminución de la perfusión tisular, placentaria y fetal

- Alteraciones en la microcirculación

- Disminución de nutrientes en la placenta

- Aumenta el riesgo de tromboembolismo e hipertensión.

- Hipoxia fetal

- Bajo peso al nacer.

Hemoglobina baja

- Anemia materna 

- Hipoxia fetal

- Parto pretérmino

- Bajo peso al nacer

- Anemia del neonato

- Hemorragia postparto materna

- Muerte de la madre



Vigilancia en salud pública 
Calidad de la atención

• Prevención del sobrepeso y la obesidad en la mujer 

• Vigilancia adecuada de la ganancia de peso gestacional 

• Recuperación del peso posparto

Impronta de eventos adversos posteriores al nacimiento

Riesgos metabólicos que condicionan la situación de salud del feto

Incremento de los costos de atención en salud

No se realiza vigilancia en salud pública a este importante indicador, 
cuyas cifras son superiores a las de bajo peso al nacer



MUCHO POR HACER 

Cuidados 
obstétricos 

Consulta prenatal
Alimentación 

saludable
Ejercicio suave

Acompañar Vigilar Controlar Prevenir
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