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RESUMEN

Durante el embarazo se realiza el cierre del tubo neural desde las 6 semanas hasta la
concepcidn, el dafio del tubo neural a nivel del cerebro y columna vertebral la que es
producido por el déficit de consumo de folatos en el periodo de gestacion, a nivel de
cerebro es la malformacion de anencefalia y encefaloceles y a nivel de la columna es la
espina bifida. EI aumento del Defecto del Tubo Neural en la actualidad ha disminuido,
debido que la madre en la primera etapa del embarazo consume los adecuados alimentos
que contiene folatos y suplementos como lo es el 4cido folico. El Acido folico es la
vitamina principal que la mujer debe consumir antes y durante el embarazo de forma
altamente exclusiva complementando las demas vitaminas y una buena alimentacion. Es
una vitamina hidrosoluble considerada un nutriente esencial que quiere decir que no puede
ser sintetizada por el organismo, aunque hay pequefias cantidades que pueden ser
producidas por bacterias intestinales no logra ser la cantidad necesaria del requerimiento
diario del organismo, por lo que su principal fuente de consumo es a traves de la
alimentacion sobre todo se las encuentra en: los vegetales de hojas verdes, legumbres,
frutas, frutos secos, cereales e higado. En los objetivos planteados podemos evidenciar la
relacion que existen entre la deficiencia de folatos con los defectos en el tubo neural en el
recién nacido. La investigacion que se aplica en nuestro trabajo es de investigacion de tipo
bibliografico, determinado por datos de investigacion documental, con un enfoque
descriptivo, motivo que se indago fuentes bibliograficas literarias para la obtencion de
informes e investigaciones. Como conclusién finalmente analizamos la incidencia del
defecto del tubo neural que mediantes estudios bibliograficos, nos indica que se debe a la

deficiencia de folatos que se ingiere durante los tres primeros meses de gestacion.

Palabras Claves: Déficit, Defectos, Tubo Neural, Acido Félico.



ABSTRACT

During pregnancy, the neural tube is closed from 6 weeks to conception, neural tube
damage at the level of the brain and spinal column is caused by the deficit of folate
consumption in the gestation period, at the level of brain is the malformation of
anencephaly and encephaloceles and at the level of the spine is spina bifida. The increase
of the Neural Tube Defect is now diminished, because the mother in the first stage of
pregnancy consumes the adequate foods that contain folates and supplements such as folic
acid. Folic acid is the main vitamin that women should consume before and during
pregnancy in a highly exclusive way, it should be consumed in a complementary way by
adding other vitamins and a good diet. Folate is a water-soluble vitamin considered an
essential nutrient that means that it cannot be synthesized by the organism, although there
are small amounts that can be produced by intestinal bacteria, it is not the necessary
quantity of the daily requirement of the organism, so its main source of consumption is
through food especially found in: green leafy vegetables, legumes, fruits, nuts, cereals and
liver. In the proposed objectives we can demonstrate the relationship between folate
deficiency and defects in the neural tube in the newborn. The research that is applied in our
work is of bibliographic type research, determined by data of documentary research, with a
descriptive focus, reason that is investigated literary bibliographical sources for the
obtaining of reports and investigations. In conclusion, we finally analyzed the incidence of
neural tube defect that, through bibliographic studies, indicates that it is due to the folate

deficiency that is ingested during the first three months of gestation.

Keywords: Deficit, Defects, Neural Tube, Folic Acid



INTRODUCCION

Nuestra investigacion se enfoca en el estudio, investigacion sobre el Déficit de Folatos y
su relacion en el Tubo Neural del Recién Nacido, los beneficios del consumo de &cido
folico en el embarazo es importante debido que evitamos el dafio en el tubo neural del
recién nacido, la madre debe consumirlo de gran importancia los 3 primeros meses de

gestacion.

Las alteraciones congénitas son deformidades que se presenta en el recién nacido, siendo
una de las primeras causas de muerte infantil en Latinoamérica, en algunas ocasiones no se
tiene especifica las causas ya sea por factores fisiopatoldgicos, ambientales o
nutricionales. Segun manifiesta. (Harry Pachajoa, Caicedo, Wilmar Saldarriaga, & Fabian

Méndez, 2011)

El tema se desarrolla, para este propdsito se realiza un analisis de diferentes
investigaciones que tienen similitud con los objetivos propuestos en el presente, se
muestran los datos obtenidos en dichas investigaciones y se hace énfasis en aquellos que

permiten responder al objetivo general de la investigacion.

Se establecen datos historicos del problema escrito, se hace énfasis en conceptualizaciones
los que respecta temas y subtemas sobre el dafio del tubo neural, lo cual nos lleva a

concluir los objetivos que nos planteamos.

Es necesario enfatizar que la informacion literaria que sirvio para llevar a cabo esta
investigacion podria obtenerse de fuentes confiables, por lo que los autores consideran
todo lo descrito en esto como una contribucion tedrica confiable para futuras inferencias o

investigaciones del mismo tipo.



La disminucion del consumo de acido folico en la gestante causa defecto en el tubo neural
del recién nacido, es altamente comin en malformaciones genético y ambientales, se

estima que el defecto del tubo neural es de un 69% de etiologia desconocido.

El uso del &cido folico para la prevencién de los defectos del tubo neural en el recién
nacido es de gran impacto en el tema de salud, muchas mujeres desconocen la importancia
del consumo del &cido félico en el embarazo y una nutricion adecuada, la cual debemos

fomentar la buena nutricién.

En la tercera y cuarta semana de embarazo se desarrolla el defecto del cierre del tubo
neural, en alguno casos esta malformacion produce la invalidez o la muerte en los primeros
dias de vida del recién nacido, para detectar el defecto del tubo neural se realiza una
ecografia la cual se puede detener el embarazo o que tan avanzado esta el defecto del tubo
neural para fomentar el consumo de &cido folico para disminuir la malformacion o evitar la

muerte neonatal.

La espina bifida, la anencefalia y la mielomeningocele, son las méas frecuentes, la cual es
causada por la deficiencia de acido folico y una inadecuada nutricion, los antecedentes de

diabetes gestacional, las alteraciones genéticas, infertilidad y la exposicion de farmacos.

El objetivo de esta investigacion bibliografica es detectar los factores de riesgo por el

déficit de folatos y su relacion en el tubo neural del recién nacido



CAPITULO 1

PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 Planteamiento del Problema

Segun (Holguin, Cabrera, Peralta, & Bustos, 2018), en un estudio realizado en el 2015
manifiestan que las Malformaciones Congénitas de mas incidencia eran las microtia y labio
leporino, siendo que la enfalocele, anencefalia, espina bifida y gastroquisis se daban en

raras ocasiones en los 2 ultimos afio.

Durante el embarazo se realiza el cierre del tubo neural desde las 6 semanas hasta la
concepcion, el dafio del tubo neural a nivel del cerebro y columna vertebral la que es
producido por el déficit de consumo de folatos en el periodo de gestacion, a nivel de
cerebro es la malformacion de anencefalia y encefaloceles y a nivel de la columna es la

espina bifida.

Segun (Wilmar Saldarriaga, Blanco-Tamayo, Bravo-Lopez, Diaz-Hung, Andres Fandifio-
Losada, & Carolina Isaza, 2007) manifiestan que el aumento del defecto del tubo neural,
no solo se debe a la deficiencia del consumo de folatos, sino de alteraciones genéticas,
nutricionales y ambientales, por ello en un estudio con un grupo de personas se encuentra
la alteracion del gen que agrupa las enzimas metil tetrahidrofolato reductasa, la cual en el
metabolismo se forma una deficiencia del &cido folico, la cual se evidencia una

deformacién del tubo neural.

El Acido folico es la vitamina principal que la mujer debe consumir antes y durante el
embarazo de forma altamente exclusiva, se debe de consumirla de forma complementaria

adicionando las demas vitaminas y una buena alimentacion.



Estos indicios nos indica que el consumo de folatos en el periodo de gestacion aporta
vitamina en el feto dentro de la vida intrauterina, debido el déficit de folatos se presenta
malformaciones congénitas en el recién nacido, como la anencefalia, encefaloceles y

espina bifida.

Generalmente las madres desconocen lo importante que es el consumo de acido folico, y
no acuden a controles prenatales la cual como profesionales debemos instruir sobre el
cuidado y la alimentacién adecuada en el embarazo, el periodo en que se considera que es

de gran el consumo de acido folico es en los primeros meses de gestacion.

1.2 Justificacion

Nuestro trabajo investigativo tiene como finalidad indagar informacion bibliografica con
datos estadisticos llevandonos a justificar nuestra revision, dandonos a conocer sobre los
factores que afectan al recién nacido en el completo cerramiento del tubo neural, y la
importancia que tiene el consumo de folatos y &cido fdlico en el primer trimestre de
gestacion, teniendo en cuenta que un adecuado consumo de folatos y acido folico se puede

evitar una alteracion congenita causado por el déficit de folatos.

El aumento del Defecto del Tubo Neural en la actualidad ha disminuido, debido que la
madre en la primera etapa del embarazo consume los adecuados alimentos que contiene

folatos y suplementos como lo es el &cido folico.

La presente investigacion bibliografica se realizé con la finalidad de conocer y que
conozcan sobre la importancia que tiene el consumo de folatos y &cido félico durante la
etapa periconcepcional en los tres primero meses del embarazo y durante en el embarazo

enfocandonos en el dafio del tubo neural del recién nacido.



1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo General

Evidenciar la relacion que existen entre la deficiencia de folatos con los defectos en el tubo

neural en el recién nacido.

1.3.2 Objetivo Especifico

> Determinar la poblacion de mayor riego con problemas en el tubo neural.
» Especificar la prevalencia de los diversos tipos de defecto del tubo neural.
» Analizar la incidencia que produce la deficiencia de folatos en el tubo neural del

recién nacido



CAPITULO 2

MARCO TEORICO CONCEPTUAL

2.1 Antecedentes Historicos
Desde la antigliedad los defectos del tubo neural (DTN) han ocasionado un gran impacto en la
sociedad poniendo en discusion que el hecho de los DTN se debian hechos sobrenatural o algin
castigo divino, por otra parte la medicina trataba de explicar su etiologia por ello estas
malformaciones han sido objeto de mudltiples estudios desde los origenes de la teratologia, los
naturalista iban descubriendo la relacion entre los defectos del tubo neural y los folatos
provenientes de la alimentacion en la cual esta integrada la historia de la embriologia clasica, la
epidemiologia y la salud publica con la bioquimica , la biologia molecular y la genética clinica, con
el pasar de los afos la incidencia de los DTN han venido decreciendo por la suplementacion del
acido fdlico en el periodo periconcepcional beneficiando la salud materno fetal segin lo manifiesta

(Vasquez, Scielo, 2015)

2.2 Incidencia
Segun (Armas Gonzélez, Cabezas Alfonso, Gonzalez Mompeller, & Pino, 2015)
manifiesta un estimado de prevalencia de los Defectos del Tubo Neural es de 300.000
casos al afio en el mundo, la incidencia mas alta se encuentra en Gales y la mas baja en la
costa oeste de Estados Unidos teniendo un aumento de dicha incidencia en individuos
caucasianos y en los niveles socioecondmicos bajos. En Espafia la prevalencia de los
defectos de tubo neural es de 8 por 10.000 nacidos vivos, en tanto que en centro américa
paises como cuba desde la década de los 90 los defectos congénitos constituyen la segunda
causa de muerte en nifios menores de dos afios, con respecto a sur américa como son el
caso de Venezuela la prevalencia es de 0,5 a 2 por 1000 nacidos vivos, por otra parte,

Colombia informé que la prevalencia es de 9,9 por cada 10.000 nacidos vivos.
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Las investigaciones actuales informan que el consumo de &cido folico disminuye entre un
60 a un 70% de malformaciones genéticas, a pesar de que la disminucién del DTN también
se relaciona por la interrupcién del embarazo tras una detencion temprana a través de las
ecografias, la principal evidencia de la reduccion de estos defectos es el consumo
apropiado de &cido fdlico, en areas remota con alta incidencia de DTN ha disminuido su
prevalencia por el consumo de &cido félico de 48 por 10.000 nacidos vivos a 10 por 10.000

nacimiento, segun lo manifiesta (Suarez-Obando, 2010).

2.3 Fundamentacion Teorica

2.2.1  Tubo neural

El tubo neural es una estructura embrionaria que se forma en el primer mes de embarazo
especificamente a partir de la tercera semana de gestacion, termina de cerrarse a las 28
semanas de gestacion, esta formacion empieza con el ensanchamiento de una porcion del
ectodermo denominada la placa neural, esta forma un surco longitudinal, los bordes
elevados de esta placa se conocen como pliegues neurales, los cuales durante el desarrollo
aumenta de tamafio uniéndose para formar el tubo neural y a medida que el tubo neural se
desarrolla, se va dividiendo en cuatro secciones, los cuales son: el encéfalo anterior
(prosencéfalo), medio (mesencéfalo), el posterior (rombencéfalo) y la medula espinal, la
formacién del tubo neural o neurulacion se divide en dos fases segun menciona (Tortora,

2012).

2.2.2 Formacion del Tubo Neural

La neurulacion que es proceso de formacién del tubo neural, esto ocurre en el primer mes
del embarazo (el extremo proximal del tubo neural se cierra alrededor del dia 23 vy el
extremo distal se termina de formar entre el dia 27), esta constituida por los procesos

embriogénicos que interviene en la formacion de la placa neural y de los pliegues neurales



y en el cierre de estos ultimos para formar el tubo neural todo este proceso termina en la
cuarta semana de la etapa embrionaria esta alteracion puede ser producida por el déficit
consumo de écido fdlico en la etapa prenatal las alteraciones en la neurulacion pueden
producir graves defectos congénitos del encéfalo y la medula espinal lo que se conoce

como defectos del tubo neural,

2.2.3 Neurulacion primaria

Después de la fecundacion se forma el cigoto el cual se va dividiendo hasta formarse en
blastula, esta se divide en tres capas, las cuales son el endodermo, mesodermo y ectodermo
y darén lugar a las diferentes partes del organismo, la mas importante es el ectodermo ya
que dara origen a la formacion del sistema nervioso central y periférico. La proliferacion
de las células nerviosas en la placa neural permite que la placa se forme en el tubo neural,
esto se da mediante las sefiales que son enviadas desde el mesodermo permitiendo que se
cierre el neuroporo posterior dando paso a que se complete la neurulacion primaria segun

manifiesta en su articulo (Machin, Scielo, 2015).

2.2.4 Neurulacion secundaria

Esta fase se da como consecuencia del desarrollo del tubo neural y no mediante de sefiales
y es el proceso en el que termina la formacién del tubo neural, en esta fase se divide las
células del tubo neural en mesenquimatosas y epiteliales las cuales se localizan en la parte
central y periférica del tubo neural, las células mesenquimatosas da origen al corddn

medular, la cual se ahueca por dentro dejando paso a la cavidad del tubo neural.

Segun el articulo de (Vasquez, Scielo, 2015)menciona que la produccion del cierre del
tubo neural se debe a las fuerzas mecénicas acttan desde los francos del embridn hacia la
linea media, durante el proceso de neurulacion la placa neural se aplana y se alarga

formando las crestas neurales y el tubo neural, la cual esta abierta en ambos extremos, la
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que se debe cerrar en unos dias, sin embargo, en algunas ocasiones no se cierran
adecuadamente lo que da origen a las mal formaciones congénitas del tubo neural como los
son los trastornos de la espina bifida que afecta a la columna vertebral, encefalocele,

anencefalo, entre otras.

2.2.5 Acido Fdlico y Folatos

El &cido folico, folatos o vitamina B9 es un compuesto cristalino, segin (Apitz-Castro,
2015) manifiesta que el término folato menciona al compuesto natural, capaz de generar
intermediarios con la actividad bioldgica del &cido pteroylmonoglutamico (&cido folico),
este es una vitamina del grupo B este micronutriente es necesario en el cuerpo en pequefias
cantidades para el correcto funcionamiento y mantenerse sano, es muy necesario este
folato sobre todo en la etapa prenatal, este compuesto interviene en el metabolismo de
aminodcidos, se absorbe en el intestino delgado y es distribuido a los tejidos, a través de la
sangre por ello tenemos depositos de acido folico en el higado y una pequefia cantidad es
producida por las bacterias que se encuentra en la flora intestinal, este micronutriente tiene
gran importancia en las mujeres en edad fértil y la las mujeres que estan planificando un

embarazo.

Segun menciona (Lara) informa que se debe mantener un adecuado consumo de los folatos
debido que una ingesta por encima de los niveles normales de esta vitamina, puede
ocasionar efectos perjudiciales como alteraciones en las funciones cognitivas relacionados
con las funciones verbales, tanto como lo es el déficit de este que ocasionan defectos del
tubo neural, la dosis bajas es ( menor de 400 microgramos al dia), la dosis recomendada es
de 400 a 1000 microgramos al dia y una dosis elevada seria mayor a 10000 microgramos al

dia, se debe tener un adecuado control de este suplemento ya que tanto una dosis escasa
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como la ingesta por encima de los parametro normales puede contribuir negativamente al

desarrollo neuropsicoldgico del bebe.

La suplementaciébn adecuada de los folatos periconcepcional puede prevenir
significativamente la recurrencia de los defectos del tubo neural, por ello la importancia de
que toda mujer en condiciones de quedar embarazada debe de tomar una dosis de que
contenga 400 microgramos al dia, y de 5 miligramos al dia en casos de tener antecedentes
de familiares con defectos en el tubo neural, de ahi la importancia de la planificacion
familiar un buen y adecuado control prevendria multiples malformaciones congeénitas y
muertes neonatales mejoraria la salud familiar, muchas investigaciones han demostrado
que la suplementacion periconcepcional de esta vitamina disminuiria entre un 50% a un

70% el riesgo de defectos del tubo neural en el feto segun manifiesta (Rodriguez, 2014).

Los folatos se encuentran de forma natural en alimentos como los verduras verdes, las
legumbres, frijoles, esparragos, nabo, habas remolachas, algunas frutas como la naranja,
pero debido a que esta vitamina puede perderse a la coccion o al almacenarse, algunos
paises han fortificado con acido folico algunos alimentos de consumo masivo, como el
pan, las harinas y los cereales, segin menciona (Saldarriaga, 2007), y debido a que se
pierde casi la mitad del folato a la coccidn es la importancia de la implementacion de acido
félico, que es la forma sintética de esta vitamina, ya que se absorbe mejor en la cantidad

requerida.

el folato es considerado un nutriente esencial por lo que se debe consumir a través de la
dieta diaria, ya que el organismo carece de la capacidad para sintetizar esta vitamina, la
deficiencia de folato va a ocasionar una disminucion de la concentracion sérica e
intraeritrocitaria y un aumento de los niveles de homocisteina por lo que se considera un

nutriente de interés para la prevencion de enfermedades y promover la salud, para que los
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nutrientes del folato puedan ser absorbidos deben ser sintetizadas en el lumen intestinal
mediante enzimas provenientes del jugo pancreéticos y de las sales biliares, segin informa

(S., 2016).

2.2.6 Alteraciones del tubo neural por déficit de folatos

El incompleto cierre del tubo neural produce defectos 0 malformaciones graves congénitas
las que se originan al inicio de la gestacion, las complicaciones méas frecuentes de los
defectos del tubo neural es el aborto espontaneo, aunque el factor mas incidente es la
inadecuada ingesta de folato, hay también otros factores que ponen el riesgo el correcto
cierre del tubo neural como el consumo de alcohol, tabaco y exposicion durante la
gestacion a rayos X, los defectos del tubo neural son consecuencia del cierre de los
neuroporos rostrales y caudales, el mal cierre del neuroporo rostral puede ocasionar
anencefalia y encefalocele, y el incompleto cierre del neuroporo caudal se va a manifestar

con espina bifida segun menciona (Sanjuan).

Segun informa (Fernanda, 2009) que el cierre defectuoso de extremo inferios o neuroporo
caudal que conlleva a una espina bifida, que es un masa quimica formada por la medula
espinal, debido a que la columna y el canal medular no se cierra correctamente ocasiona
que protruya a la parte lumbosacra la medula espinal y la membranas que la recubren,
existen dos tipos de espina bifida, los nifios con espina bifida pueden llegar hasta la etapa
adulta debido a que no es una enfermedad mortal, pero sin embargo es una enfermedad que
produce graves dafios neurales, entre los cuales se pueden evidenciar hidrocefalia, y

discapacidades intelectuales y motoras.

2.2.7 Tipos de alteraciones en el Tubo Neural
Existen dos tipos de espina bifida, que son quistica y oculta, la Mielomeningocele oculta es

una afeccion en la cual no se funden totalmente los arcos de una o varias vértebras y la
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medula espinal y las meninges permanecen en su lugar siendo ocultas generalmente por la
piel, por otra parte, la espina bifida quistica es una afeccion méas grave debido a que las
meninges sobresalen a través de la piel formando un quiste, entre los sintomas que
manifiestan un nifio con espina bifida se encuentra la paralisis total o parcial de las piernas,

también puede haber pérdida del control de los esfinteres

Segun investigaciones realizadas se desconoce en efectividad que causa el defecto en el
tubo neural, pero segin como relacion es debido al déficit de consumo de écido folico
durante el embarazo o por lo menos en los primeros tres meses de gestacion, los defectos

mas comunes que se presenta en la actualidad son:

» Espina bifida oculta: es el cierre incompleto de la espina bifida o las meninges
salgan, en estos paciente por lo general no suelen presentar dificultad neuroldgicas,
pero en estudios realizados si presentan problemas intestinales o debilidad en las
extremidades inferiores.

» Espina bifida quistica: Este se da cuando el cierre es incompleto pero con
protuberancia de la medula espinal y las meninges dentro de ella como refencia de
un saco, en esta encontramos dos tipos de espina bifida quistica que son:

e Mielomeningocele: EI saco o protuberancia contiene liquido
cefalorraquideo, medula espinal, meninges, en estos pacientes se presenta
las deficiencias neuroldgicas.

e Meningocele: En este el saco solo contiene lo que es el liquido
cefalorraquideo y las meninges, en estos pacientes en ciertos casos presenta
las disfunciones neurolégicas.

» Anencefalia: Los hemisferios cerebrales del encéfalo y la porcion superior el

craneo, esta anomalia en el recién nacido presenta alteraciones cardiopulmonares,
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por este motivo es de gran incidencia que los lactante meran por casa de la
dificultad respiratoria poco después de su nacimiento.

> Encefalocele: Esta anomalia se da porque el saco que presenta contiene porciones
de encéfalo y meninges sobresaliendo de ella, en los lactantes con esta discapacidad
en ciertas ocasiones presentan la difusién neurolégica. (Joyce Johnson, 2011)
El encefalocele es otra mal formacion producida por el defecto del cierre del tubo
neural especificamente del neuroporo rostral, el encefalocele es una protrusion
hacia la parte exterior del contenido intracraneal a través de una abertura del craneo
formando un bulto en forma de saco, este defecto es muy grave debido a que es
muy elevada la tasa de mortalidad neonatal, aunque el pronostico depende del
tamafo y localizacion del defecto ya que algunos encefaloceles pueden ser
reparados.
La encefalocele puede subdividirse en diferentes tipologias, dependiendo de la

localizacion y del tipo de materia.

2.2.8 Tipos segun la localizacién de la protrusion

» Region frontal

Este tipo de encefalocele es uno de los que tienen menor riesgo de dafios neurales, debido a
que la sustancia cerebral no suele estar present5e en el saco, este tipo de protrusion puede
localizarse en diferentes partes de la cara como puede ser la orbita de los ojos y frente, la
nariz, por ello, una de las alteraciones mas graves en este defecto son dificultades visuales

y respiratorias.

» Region parietal
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En la zona parietal los problemas mas comunes que puede ocasionar el defecto neural es la
discapacidad intelectual, debida a que este encefalocele estd vinculado a otras

malformaciones y trastornos neurolégicos.
» Region occipital

En este caso de encefalocele no suelen afectar a la inteligencia o puede producir una
discapacidad leve y suele darse en la parte basal del craneo y es mas propenso a ocasionar
defectos visuales, en este encefalocele puede ocasionar que el material sobresalga un poco

mas que en el encefalocele frontal.

2.2.9 Tipos segun el material protruido

» Meningocele

Este riesgo es menor que en otros casos de encefalocele debido a que solo protruye las

meninges.

» Hidroencefalocele

Este caso se vincula mucho con la presencia de hidrocefalia, en este tipo de encefalocele va
a sobresalir no solo las meninges, sino también los ventriculos cerebrales otorgando una

mayor complejidad que el caso anterior

» Encefalomeningocele

Cuando ocurre un tipo de este defecto el grado de complejidad es mucho mas grave, en
este caso como en los anteriores la protrusion de las meninges es la principal, pero ademas
también sobresalen material cerebral dando paso a dafios neurales presentando

sintomatologias diversas.

2.3 Cuidados de enfermeria
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Prenatales

>

>

Indicar a la madre que tome cantidades adecuada de acido fdlico durante sus afios
fertiles
Indicar el trastorno que puede producir al feto en caso de que quede embarazada y

no haya complementado su dieta con &cido félico

Después del nacimiento

>

vV V V VvV 'V

Colocar al lactante del lado opuesto del que se encuentre el saco para evitar presion
sobre este.

Mantener el saco cubierto con aposito estéril humedecido con solucion salina para
mantener el saco humedecido.

Segun donde se localice la protrusion se debe colocar un plastico en la parte
inferior del saco para evitar la contaminacion con heces y orina, para asi evitar
infecciones.

Medir el perimetro cefalico para detectar si se desarrolla hidrocefalia.

Vigilar si hay infeccion alrededor del saco.

Valorar si hay fugas alrededor del saco.

Valorar los signos neurolégicos.

Cambio de posicidn del paciente frecuentemente para evitar Ulceras por presion.
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CAPITULO 3

METODOLOGIA

La investigacion que se aplica en nuestro trabajo de investigacion es de tipo bibliografico,
determinado investigacion documental, con un enfoque descriptivo, motivo que se indago
fuentes bibliografica literarias para la obtencion de informes e investigaciones ya
realizadas la cual se describi6 y se llevd una problematica con objetivos propuesto dando

como resultado una investigacion bibliogréfica.

Se muestra que el método utilizado fue la busqueda de informacion en la literatura
indagando en péaginas web, articulos de revistas cientificas indexadas, documentos
descritos por la Organizacion Mundial de la Salud y el Ministerio de Salud Publica y otras
asociaciones de tipo sanitario, donde se representd esta situacion especifica. Fue posible
extraer informacion que ayudd a responder a los objetivos establecidos al inicio de la

investigacion.

La informacion indagada fue analizada e interpretada y los datos que se referian a la
informacion relevante en relacién con el Déficit de Folatos y su Relacion en el Tubo
Neural del Recién Nacido, las causas, las consecuencias y los factores causales del

problema, para esto los datos mas importantes.
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CAPITULO 4

DESARROLLO DEL TEMA

Los defectos del tubo neural segtin (Patricia Casanova Noche, 2018) manifiesta que, son
malformaciones congénitas multifactoriales, uno de los factores de mayor importancia esta
relacionado con el déficit de materno del folato o vitamina B9, esta es una vitamina
hidrosoluble que se encuentra tanto en vegetales de hojas verdes y en tejidos animales
como el higado. La vitamina B9 es muy importante en la creacion de nuevas células debido
a la sintesis del ADN y el ARN que proporciona una adecuada division celular y en el

crecimiento de tejidos principalmente durante la embriogénesis.

El folato es una vitamina hidrosoluble considerada un nutriente esencial que quiere decir
que no puede ser sintetizada por el organismo, aunque hay pequefias cantidades que
pueden ser producidas por bacterias intestinales no logra ser la cantidad necesaria del
requerimiento diario del organismo, por lo que su principal fuente de consumo es a través
de la alimentacion sobre todo se las encuentra en: los vegetales de hojas verdes (espinacas,
acelgas, repollos), legumbres (frijoles, arvejas, habas, garbanzos, lentejas, manies, soja),

frutas (naranja, mango), frutos secos (nueces, almendras), cereales e higado.

Los folatos son necesarios para la conversion de la homocisteina en metionina debido a
que son cofactores de las enzimas que sintetizan el ADN y el ARN, durante las primeras
etapas del desarrollo fetal, los requerimientos de folatos en la mujer gestante tiene un
aumento importante debido a que la sintesis de acido nucleico y proteinas estan en su
méaxima plenitud, cuando hay insuficiencia de folato va a generar que haya disminucion de

acido nucleico y por ende las células no van a producir el suficiente ADN para la mitosis
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por lo que también inhibe el ciclo de metilacion que es muy importante en el desarrollo

neuronal.

El &cido félico cumple un papel fundamental en la prevencién de los defectos congénitos
producto de la falla del cierre del tubo neural, a pesar de que estas anomalias tienen causas
multifactorial, entre las cuales son: radiacion, exposicién al calor intenso, farmacos
anticonvulsivantes, factores genéticos, infecciones virales al inicio del embarazo,
intoxicacion por plomo, entre otros, el factor mas importante es la desnutricion materna y
sobre todo la deficiencia de los folatos en la edad fertil o gestacional, esta caracteristica

implica un mayor riesgo en padecer DTN.

Entre las funciones mas importante que cumple el &cido folico se encuentran la sintesis de
los nucle6tidos que interviene en la multiplicacion celular, el crecimiento adecuado de los
tejidos y el trabajo celular, también ayuda para la formacién de glébulos rojos para
prevenir la anemia, otra de las funciones es la produccion de ADN, que es el pilar
fundamental del cuerpo humano que transporta la informacion genética, a pesar que las
principales fuentes de acido folico son los alimentos, debido a que el folato es susceptible a
la coccion o procesamiento reduciendo el nivel de consumo de este micronutriente a través
del alimento es por ello la necesidad que tienen las mujeres que estan pensando en quedar
embarazada en tomar suplementos de acido folico, el proposito de tomar la cantidad
correcta de acido félico antes y durante del embarazo es ayudar a prevenir diferentes

anomalias del tubo neural.

Los defectos del tubo neural (DTN) segun (Adriana Ordofiez VVasquez, 2015) informa que
han sido objetos de diversos estudios y asombros desde los origenes de la teratologia que
es el estudio de las anomalias y malformaciones en especial de origen embrionario, desde

los registro de las naturalistas hasta el impacto epidemioldgico de la suplementacion de
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alimentos de consumo masivo, la relacion que hay entre el &cido félico y el DTN es una
historia que agrupa la embriologia clésica, la epidemiologia y la salud publica con la
bioquimica, la biologia molecular y la genética clinica formando asi un importante
problema de salud, debido a que son defectos severos que afectan directamente a la calidad
de vida del afectado, ya que el déficit de este micronutriente va a proporcionar un grupo
complejo de anomalias del sistema nervioso central que ocasionan deformaciones

congeénitas, estas anomalias aparecen durante la etapa embrionaria.

El articulo (GONZALEZ GONZALEZ, 2003) afirma que hay un mayor riesgo de
presentar DTN cuando hay antecedentes familiares, asi como también la presencia de un
embarazo previo en el que el neonato haya salido con algunas de estas anomalias causantes
del DTN, el cual cuenta con una prevalencia del 2-3% (1 vez mas que la poblacion
general), por otra parte con dos embarazos previos, el riesgo de concurrencia es de 10-
15%, el riego también aumenta con la presencia de mujeres embarazadas con diabetes tipo
1, otro de los factores de riesgo es la administracion de medicamentos anticomiciales

como: fenitoina, acido valproico y carbamacepina.

(Ordoriez Vasquez & Suarez-Obando, 2015) Manifiesta que “La relacion definitiva entre la
deficiencia de folato y la anemia megaloblastica, fue comprobada en 1962 con el dramatico
experimento de Victor Herbert, quien se someti6 a una dieta deficiente en folatos,
monitoreando él mismo los eventos hematoldgicos y midiendo los niveles plasmaticos de

la vitamina.

Este articulo describe de forma comprehensiva parte del devenir histérico que han tenido,
el conocimiento médico de los defectos del tubo neural (DTN) y el descubrimiento de la
vitamina B9 o acido félico, asi como algunos de los acontecimientos investigativos

relevantes que a través de varios siglos definieron las relaciones entre la comprension de la
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embriologia del sistema nervioso central, el descubrimiento de la vitamina, la correlacién
del acido folico con la proliferacion celular y finalmente el desarrollo de medidas
preventivas de este tipo de defectos. Se pretende, a través de esta narrativa, exponer los
conceptos histéricamente relevantes que sustentan las acciones de indole clinico y de
impacto poblacional que previenen los DTN a través del consumo preconcepcional de

acido félico.

Segln (OPS/OMS, 2015) manifiesta que “Las malformaciones congénitas son de origen
genético, patdgeno o infecciosos, en algunos casos suele se dificultoso para identificar las
causas, las anomalias congénitas son altamente frecuentes en nifios recién nacidos lo cual
suelen presentar ciertas malformaciones como es el sindrome de Down, o los defectos del

tubo neural”.

(CENTRO NACIONAL DE DEFECTOS CONGENITOS Y DISCAPACIDADES DEL
DESARROLLO, 2018) Manifiesta que: La vitamina B o Acido Félico es de gran
importancia el consumo las cual se recomienda el consumo antes del embarazo y durante
los primeros meses del embarazo, para empezar una buena planificacion familiar y evitar
malformaciones con genitas en el reciéen nacido, en algunos casos que no se consuma el

acido fdlico el nifio nace con malformacion como es la anecefalia y la espina bifida.

22



CAPITULO 5

CONCLUCION

Mediante esta investigacion bibliografica, se demuestra que las mujeres en estado de
gestacion no tienen conocimiento sobre la importancia que tiene el consumo de folatos y
acido fdlico antes del embarazo y durante los tres primeros meses de gestacion, y las

complicaciones que se le presenta en el recién nacido.

Se ha determinado que la poblacién con mayor riesgo son los recién nacido produciendo en
ellos una alteracion genética debido a la falta de conocimiento de la madre sobre una

correcta alimentacion para adquirir los nutrientes necesarios durante en el embarazo.

Se especifica y evidencia que existe varios tipos de alteraciones en el tubo neural dando
con mayor prevalencia a la espina bifida con un 50% de los casos, seguido de anencefalia
con un 40% y por ultimo con un 10% la encefalocele, en base a la presente investigacion se
informa que el déficit de folatos esta intimamente relacionado al incorrecto cierre del tubo
neural dando como consecuencias defectos congénitos proporcionando problemas

neuropsicomotores e inclusive la muerte del recién nacido.

Se evidencia que las deficiencias de folatos en los alimentos pueden producir un dafio en el
tubo neural del recién nacido, por ello este aporte bibliografico demuestra que el acido
folico es un complemento y que se debe educar a la madre sobre su importancia,
analizando la incidencia mediantes estudios realizados, que el defecto del tubo neural se

debe a la deficiencia de folatos que se ingiere durante los tres primeros meses de gestacion.
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