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RESUMEN:

Introduccion: El consumo de alcohol y tabaco durante el embarazo representa una de las
principales causas prevenibles de alteraciones en el desarrollo fetal y complicaciones
postnatales. Ambos habitos tienen repercusiones importantes en la salud materna y neonatal,
siendo responsables de abortos espontaneos, partos prematuros, bajo peso al nacer y
malformaciones congénitas. Objetivo: Analizar los efectos negativos del consumo de
sustancias nocivas, especificamente alcohol y tabaco, durante la gestacién, sus repercusiones
a nivel fetal y postnatal, con énfasis en la relevancia de la prevencién y la promocion de
conductas saludables en las mujeres embarazadas. Métodos: Se efectud una revision
narrativa mediante la comparacion de literatura cientifica reciente y evidencia epidemioldgica
en México y a nivel global. Se recopilaron estudios publicados entre 2000 y 2025, con interés
en investigaciones recientes y normativas de salud vigentes. Resultados: Los hallazgos
confirman que, el 78% de mujeres refiere haber dejado de consumir alcohol y tabaco al
momento de conocer de su embarazo, un 20% refiere haber consumido alcohol y/o tabaco en
algun momento de su embarazo y un 2% refiere el consumo de estas sustancias aun después
de conocer que estan embarazadas. Conclusiones: El consumo de alcohol y tabaco en el
embarazo provoca graves efectos fetales y postnatales como bajo peso, parto prematuro y
sindrome alcohdlico fetal. La educacién, la prevencidén y la implementacion de politicas
publicas mas estrictas son esenciales para disminuir la exposicion prenatal a estas sustancias

y promover un desarrollo infantil saludable.
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INTRODUCCION: EIl tabaquismo y el alcoholismo son problemas de salud publica de gran
impacto mundial, cuyas consecuencias afectan a millones de personas. En el contexto del
embarazo, su consumo adquiere mayor relevancia debido a los riesgos que implican para la
madre y el desarrollo fetal. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), alrededor del
10% de las mujeres embarazadas consumen alcohol en algin momento de la gestacion,
mientras que una proporcion considerable esta expuesta activa o pasivamente al humo del
tabaco. La ingesta de estos no solamente afecta la salud materna, sino que también tiene
repercusiones directas en el desarrollo fetal y en la salud del recién nacido.?

El alcohol atraviesa facilmente la placenta produciendo un espectro de alteraciones conocido
como trastorno del espectro alcohdlico fetal estas incluyen malformaciones congénitas,
alteraciones, neurocognitivas, retraso en el crecimiento uterino teniendo en cuenta que el
metabolismo del bebé es mucho mas lento que en los adultos y por lo tanto el alcohol persiste
mas tiempo en su cuerpo y también causando problemas en conducta durante la infancia y/o

adultez.?

Por otra parte, la exposicion prenatal al tabaco tiene una asociacion con el parto prematuro la
restriccion del crecimiento intrauterino bajo peso al nacer y mayor riesgo de muerte subita en
el lactante asimismo teniendo una incidencia en enfermedades respiratorias o incluso en

alteraciones en el metabolismo 3

El impacto de combinacion de estas sustancias no solamente se limita al periodo intrauterino,
sino que también condiciona el desarrollo postnatal, el comienzo social, el rendimiento escolar
y la calidad de vida en el individuo. Hoy en dia es esencial comprender estos efectos para
sustentar estrategias fuertes de prevencion, deteccion temprana y educacion en salud dirigida

a mujeres en edad reproductiva, lactancia y a profesionales de la salud." 23

ANTECEDENTES Y SITUACION ACTUAL EN MEXICO: Prevalencia y deteccion En México la
evidencia combina datos de autoinforme y estudios con biomarcadores, en Guadalajara
México se realizé un estudio multicéntrico que midié etil glucurénido en cabello dando como
resultado que el 12, 3% de una poblacion de 300 gestantes presentan una evidencia de
consumo de alcohol en algun momento de su gestaciéon. Mientras que sus autoreportes

subestiman la exposicion, esto marca la delgada linea entre lo declarado y lo detectado. El



reconocimiento del dafio que producen el alcohol y el tabaco surgié de observaciones clinicas
y estudios epidemioldgicos, en el caso del alcohol desde descripciones historicas el sindrome
de alcohdlico fetal se considerd el concepto mas amplio de trastornos del espectro alcohdlico

fetal 4

Los estudios sobre tabaquismo en embarazo en México y Latinoamérica muestran una
diferencia dependiendo de la poblacion, sin embargo, revisiones y metaanalisis confirman que
el tabaquismo prenatal sigue siendo un factor de riesgo frecuente fetal y postnatal, tanto en

México como en otros paises. 58

JUSTIFICACION DEL ESTUDIO: El consumo de alcohol y tabaco durante el embarazo
constituye un problema de salud publica debido a sus repercusiones significativas tanto a nivel
fetal como postnatal. Diversas investigaciones han demostrado que la exposicion prenatal a
estas sustancias incrementa el riesgo de alteraciones en el desarrollo neuroldgico,
complicaciones obstétricas y enfermedades cronicas a lo largo de la vida. Estudiar y
comprender el impacto de estas sustancias durante la gestacion es fundamental para generar
evidencia cientifica que permita no solo informar a las mujeres embarazadas y a las futuras
madres, sino también sustentar estrategias de prevencion y programas de educacion en salud.
Asimismo, los hallazgos derivados de esta investigacion pueden orientar la formulacion de
politicas publicas encaminadas a reducir la exposicidon prenatal a sustancias nocivas. Sobre
todo conocer qué magnitud tienen los efectos para ayudar a disefiar y promover el desarrollo
saludable del nifio y de esta manera reducir complicaciones a largo plazo evitando que se

afecte su calidad de vida.

OBJETIVO GENERAL: Analizar los efectos negativos del consumo de sustancias nocivas,
especificamente alcohol y tabaco, durante la gestacion, evaluando sus repercusiones a nivel
fetal y postnatal, con énfasis en la relevancia de la prevencion y la promocion de conductas
saludables en las mujeres embarazadas, a fin de contribuir al fortalecimiento de estrategias de

educacion y salud publica orientadas a reducir dichos riesgos.



METODO: Se efectud una revisién narrativa mediante la comparacién de literatura cientifica
reciente y evidencia epidemiolégica en México y a nivel global. Se recopilaron estudios
publicados entre 2000 y 2025, con interés en investigaciones recientes y normativas de salud
vigentes sobre los efectos negativos por el consumo de alcohol y tabaco en la gestante, las
consecuencias que puede tener en el recién nacido, y un analisis de las politicas de salud en

México respecto al control de salud en la gestante.

CRITERIOS DE INCLUSION: Basandose en articulos publicados en el aino 2000 en adelante

y enfatizando en los articulos de los ultimos dos afos 2024-2025.

> Politicas de Salud en México(normas)
» Articulos en inglés

> Articulos mexicanos
CRITERIOS DE EXCLUSION:

» No se realizaron estudios en seres humanos (mujeres)

> No se realizaron estudios, ni estadisticas en Instituciones Médicas

DESARROLLO:

El consumo de tabaco es una de las consecuencias mas preocupantes, dado a que el
tabaquismo materno tiene un gran impacto en el crecimiento fetal dando como consecuencia
una reduccion aproximadamente del 5% en el peso relativo, esto por cada paquete de cigarros
fumados en el transcurso del dia’. Diversos estudios han demostrado que el consumo de la
sustancia durante el embarazo puede disminuir el peso al nacer con un peso de 2500 g y
también se refiere un posible parto prematuro. EI mondéxido de carbono tiene afinidad con la
hemoglobina y en consecuencia aumenta los niveles de carboxihemoglobina en arterias
umbilicales provocando que exista una inhibicién en el suministro de oxigeno que van a las
células ,causando hipoxia fetal , el monéxido de carbono también tiene afinidad con otro tipo
de moléculas que se unen al oxigeno tales como el citocromo p450,el citocromo ¢ oxidasa o
el complejo de la cadena mitocondrial IV existiendo un aumento en la apoptosis, que es

causado por la disfuncion mitocondrial debido a la inhibicion de la COX por mondxido de



carbono. Sin embargo, otra influencia en el crecimiento fetal por consumo de tabaco también

puede ser por él resultado de mecanismos epigenéticos”: 8

La OMS también indica que la exposicion al humo de segunda mano durante el embarazo es
dafino para el bebé aumentando probabilidades de partos prematuros y otras patologias a
nivel infantil, Por otro lado, diversos estudios indican que el tabaquismo durante el embarazo
puede provocar sobrepeso u obesidad en la infancia al haber un aumento rapido de peso a
temprana edad se genera un mayor riesgo de presentar diabetes tipo 2 en adultez , diabetes
infantil y enfermedades cardiovasculares, segun otro estudio realizado en el sur de Brasil
refiere que fumar en este periodo también tiene una influencia negativa en la estatura de los
nifos durante la infancia. Favorablemente en otro estudio se encontré que el 75% de las

mujeres que fumaban antes del embarazo dejaron de hacerlo al enterarse de su gestacion 210,

SINDROME DE ALCOHOLISMO FETAL: Se calcula que aproximadamente 119000 nifios al
afo nacen con sindrome alcohdlico fetal. En un estudio realizado por el instituto nacional de
perinatologia en México de 894 mujeres embarazadas atendidas 98 admitieron haber
consumido alcohol en algun momento de su embarazo y un 2% reconociendo que bebieron
alcohol durante la mayor parte de su embarazo." El sindrome de espectro alcohdlico fetal es
un conjunto de problemas mentales, de crecimiento y fisicos que se pueden presentar en el
bebé cuando la madre toma alcohol durante el embarazo. El alcohol consumido por la
embarazada llegara a la placenta y por medio del cordén umbilical puede llegar a 6rganos y
tejidos fetales a través de la sangre esto puede causar un aborto o la muerte del recién nacido,
Su consecuencia mas grave es el ya mencionado sindrome alcohdlico fetal; que se caracteriza
por tener sintomas como: retraso de crecimiento antes y después del nacimiento (bajo peso,
baja talla), Malformaciones craneales(disminucion del tamafio de la cabeza), problemas en el
funcionamiento del sistema nervioso, nerviosismo extremo, hiperactividad, ansiedad, periodo
de atencién corto, malformaciones faciales como: caida de parpados, estrabismo, labio
superior fino , nariz pequefia con puente nasal ancho, problemas en la vision, disminucién del

tono muscular y mala coordinacion y/o retraso en los hitos de desarrollo. 2
También causando a largo plazo problemas sociales y de comportamiento:

» Dificultades para relacionarse con los demas
» Problemas para manejar las habilidades de la vida diaria, como el autocuidado, decir la

hora



> Problemas en el control de las emociones

» Cambios repentinos en el estado de animo

No hay cantidad de alcohol que se considere segura para el bebé durante el embarazo pues
esta causa una tasa de alcoholemia mas alta en el bebé en desarrollo, que en el cuerpo de la

madre ya que este resulta toxico para las células del bebé y se elimina mas lentamente 2.

PREVENCION Y PROMOCION DE CONDUCTAS SALUDABLES EN LAS MUJERES
EMBARAZADAS: Para evitar el consumo de alcohol y tabaco en mujeres embarazadas, estas
medidas se centran en la educacion, el apoyo social y la busqueda de ayuda profesional.

Prevencién primordial:

» Campanas de sensibilizacion dirigidas a las mujeres que estan en edad reproductiva y
a sus parejas para dar a conocer los riesgos sobre el consumo de estas sustancias.

» Politicas publicas para tener una regulacion estricta en la venta de tabaco y alcohol a
menores, cuyo etiquetado contenga advertencias claras sobre el riesgo en el

embarazo.

PREVENCION PRIMARIA:

» Atencion prenatal, deben de existir visitas periddicas que deben incluir tamizaje del
consumo de alcohol y tabaco por medio de entrevistas estructuradas a la paciente

» Promocion de estilos de vida saludables, ofrecer alternativas para afrontar la ansiedad
y el estrés como el ejercicio, grupos de apoyo, yoga o técnicas de relajacion’

» POLITICA Y NORMA SANITARIA: La NOM-000-SSA2-2016 (ATENCION DE LA
MUJER DURANTE EL EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO) Establece la promocién
de la abstinencia a sustancias como el alcohol y tabaco y establece criterios para la
atencion prenatal, hoy el gobierno crea y difunde guias y campafas que advierten los
riesgos de consumo™®

» La Norma Oficial Mexicana NOM-034-SSA2-2013 (actualizada a partir de la NOM-034-
SSA2-2002) establece en su seccién 6.21.3.1 que la prevencién de factores de riesgo
para bajo peso al nacer incluye promover la prevencion de adicciones al tabaco y al
alcohol, y que en el primer nivel de atencidén se deben identificar estas condiciones de

riesgo. La norma busca establecer los criterios para la prevencion, diagndstico y control



de los defectos al nacimiento y es de observancia obligatoria en todo México para el

personal de salud.'®

PREVENCION SECUNDARIAY TERCIARIA:

» Psicoldgica terapia cognitivo conductual y programas para dejar de beber y fumar

Atencidon integral del recién nacido expuesto, deteccion temprana de bajo peso

malformaciones y alteraciones del neurodesarrollo

» Intervenciones tempranas como la estimulacion temprana en terapia del lenguaje para

nifios afectados por sindrome de alcoholismo fetal.'®

Actualmente se espera que se pongan en practica estas medidas de prevencion y promocion
para evitar el consumo de alcohol y tabaco durante el embarazo y por ende evitar problemas

de salud que deterioren la calidad de vida a corto y a largo plazo en el recién nacido.

RESULTADOS: Después de la recopilacion y analisis de diferentes fuentes y datos sobre
estudios realizados en mujeres para la deteccién del consumo de alcohol y tabaco durante la

gestacion se generod la siguiente grafica:

839 MUJERES EMBARAZADAS




El 78% de mujeres refiere haber dejado de consumir alcohol y tabaco al momento de
percatarse de su embarazo, un 20% refiere haber consumido alcohol y/o tabaco en algun
momento de su embarazo y un 2% refiere el consumo de estas sustancias aun después de

percatarse de que estan embarazadas.

CONCLUSIONES

El consumo de tabaco y alcohol en el embarazo provoca graves efectos fetales y postnatales
como restriccion del crecimiento intrauterino, parto prematuro, bajo peso al nacer y sindrome
alcohdlico fetal. Se requieren estrategias integrales de prevencion, educacién e
implementacion de politicas publicas mas estrictas para disminuir la exposicion prenatal a

estas sustancias y promover un desarrollo infantil saludable.
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