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Resumen

Antecedentes/Objetivos: Los sintomas digestivos en el embarazo, como nauseas, vomitosy estrefiimiento,
afectan la calidad de vida. La dieta mediterranea (MedDiet), rica en aceite de oliva, verduras, frutas,
legumbresy cereales; con consumo moderado de pescado y |acteos, y bajo en carne, podria aliviar estos
sintomas. Este estudio busca (1) analizar la prevalencia de sintomas digestivos en cada trimestre y (2)
examinar larelacion entre la adherenciaa MedDiet al inicio del embarazo y la prevalencia de estos sintomas.

Métodos: Se realizé un andlisis secundario del ensayo Walking Preg_Project en embarazadas espafiolas
adultas (N = 237). Se evalud laadherenciaa MedDiet y sintomas digestivos (nauseas, vomitos,
estrefiimiento) en la12.2 19.2y 32.2 semana de gestacion. La adherenciaa MedDiet se midié con un
cuestionario de 13 items y se categorizo ente baja, media, alta. Los sintomas de midieron con €l Inventario de
Sintomas del Embarazo. Se realizaron analisis multinomiales gjustados con STATA v.15 para evaluar
asociaciones entre MedDiet y sintomas gastrointestinales.

Resultados: Se observaron diferencias significativas en la adherenciaa MedDiet durante el embarazo. Las
mayores disminuciones en la prevalencia de nauseas (10,0 frente a 18,8%, p < 0,001) y vomitos (5,0 frente a
8,7%, p < 0,001) fueron en las mujeres con alta adherencia a MedDiet, en comparacion con aguellas con baja
adherencia, entrela32.2y la 19.2 SG. El estrefiimiento se mantuvo durante todo el embarazo. No se encontré
una asociacion significativa entre la adherenciaa MedDiet a inicio del embarazo y |os sintomas
gastrointestinal es maternos.

Conclusiones/Recomendaciones: Se observaron diferencias significativas en la adherenciaaMedDiet. La
mayor reduccion en la prevalencia de nauseas (10,0 vs. 18,8%, p < 0,001) y vomitos (5,0 vs. 8,7%, p <
0,001) ocurrio en mujeres con alta adherencia, frente a baja adherencia, entrela 32.2y 19.2 SG. El
estrefiimiento persistié durante el embarazo. No se hall 6 asociacion significativa entre la adherencia a
MedDiet d inicio y los sintomas gastrointestinales.
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