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Resumen

En la actualidad se hace un uso abusivo de los productos cosméticos y
especialmente son las mujeres las que mas los utilizan, ya que normalmente
van asociados con la belleza y la apariencia fisica que mostramos a los demas.
Pero no todos los productos cosmeéticos son beneficiosos para la salud,
algunos tienen componentes que pueden llegar a tener efectos potencialmente
peligrosos en algunas etapas de la vida, como es el caso del embarazo. Es
importante que la mujer este bien informada de estos posibles teratdgenos, ya
que normalmente actdan en los primeros momentos del desarrollo embrionario
cuando la mujer aun no sabe que esta embarazada.

En esta revisidon bibliografica vemos como el acido retinoico que llevan en su
composicién algunas cremas para tratar el acné o la psoriasis puede llegar a
producir malformaciones craneofaciales y alteraciones del sistema nervioso
central, cardiacas y del timo y la paratiroides en el embridn, recomendando
pautas de actuacion que deberian incluirse en los planes de cuidados de las

gestantes.
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Introduccidon v justificacion

El diccionario de la R.A.E. define:

— Cosmética como el arte de la aplicacidon de los productos cosméticos.

— Cosmético aquello apropiado para la higiene, el cuidado y conservacién de
la belleza del cuerpo, en especial del rostro.

Uno de los principales objetivos del ser humano desde el principio de los
tiempos es la basqueda de la belleza. Esto ha hecho que el uso de cosméticos
sea una sefia de identidad del ser humano, siguiendo diferentes canones de
belleza a lo largo de la historia. Esto podemos verlo en las pinturas rupestres
gue nos demuestran que en la prehistoria las mujeres ya utilizaban cosméticos

con finalidad simbdlica 0 magica, a partir de arcillas, tierras, plantas o cenizas.

En la actualidad la cosmética se reinventa de manera continua. En el mercado
podemos encontrar cremas con diferentes texturas y componentes. Asi
tenemos cremas elaboradas con caviar, perlas, oro o proteinas de seda. Estas
aseguran ser capaces de regenerar, nutrir y reparar la piel con el objetivo de

conseguir la eterna juventud.

Todo esto hace que hoy en dia haya un incremento en el consumo de
productos cosmeéticos, tanto en hombres como en mujeres. Pero lo mas
importante y algo de lo que tiene que estar concienciada la sociedad es que se
debe hacer un uso adecuado de los cosméticos, ya que todos no valen para
todas las personas y pueden producir reacciones alérgicas en algunas

personas.
Por otra parte, se debe tener en cuenta que hay cosméticos combinados con

medicamentos que tienen el proposito de mejorar alguna condicion de salud

que tenga la persona.
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El uso de estos productos en ciertas etapas de la vida, como por ejemplo

durante el embarazo, puede llegar a producir alteraciones en el desarrollo
embrionario provocando errores irreparables en la cadena reproductiva que

pueden manifestarse como malformaciones, incluso abortos espontaneos. *

En este trabajo realizamos una revision de los efectos teratdgenos de los
productos cosmeéticos, en especial de aquellos cosméticos que tienen en su
composicién retinoides o sus analogos. Estos productos son muy eficaces en el
tratamiento de patologias cutdneas como el acné o la psoriasis y a menudo son
utilizados por mujeres en edad fértii que, generalmente, no tienen el
conocimiento de los efectos que pueden causar en el feto si se guedan
embarazadas.
Seria, por tanto, necesario llevar a cabo un programa de educacion sanitaria
que incidieran en:
a. Informacion sobre los efectos potencialmente teratogenos de los
retinoides.
b. Prevencion de embarazo en mujeres que estén en tratamiento con este

tipo de cosméticos.
Tratar de evitar anomalias de esta etiologia es suficiente justificacion para

abordar con rigor una revision bibliografica que nos permita cumplir los

siguientes objetivos.
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Objetivos

El objetivo principal de este trabajo es la elaboracion de una serie de
recomendaciones para aquellas mujeres en edad fértil que utilicen productos

cosmeéticos que pueden tener efectos teratdégenos.

Como objetivo secundario, describir los efectos del acido retinoico en el

desarrollo embrionario.
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Metodologia

El trabajo consiste en una revision bibliografica de los efectos teratdgenos de
los productos cosmeéticos.
En primer lugar realicé una busqueda con Google Académico para ponerme al
dia de la documentacion que habia sobre los efectos teratdgenos de los
cosmeéticos. Encontré que habia varias controversias con algunos componentes
como el acido hialurénico, pero ninguno tenia estudios que lo demostraran. Sin
embargo en el caso de los retinoides encontré mucha informacion que estaba
demostrada y bien documentada.
Entonces he utilizado principalmente la base de datos PubMed, asi he podido
utilizar articulos de revistas médicas que hablaban sobre el tema. Las palabras
que utilicé en mi busqueda fueron las siguientes:
“Retinoic and embriology”
- “Teratogenic effects retinoic acid”
- “Effects teratogenic of isotretinoin”

“‘Miscarriage vitamin A”

En todas las basquedas obtuve muchos articulos pero algunos tenian bastante
antigiiedad por lo que realice la busqueda utilizando dos filtros:

- Articulo tipo “review”: obtener revisiones sobre este tema.

- Publicados en los ultimos 5 afos: para obtener documentacion mas

actualizada.

También he utilizado libros de la Biblioteca de Ciencias de la Salud en la

seccion de embriologia y de teratologia.
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Desarrollo del tema

Los productos cosméticos estan regulados en la Unidn Europea por la Directiva
76/768/CEE del Consejo, de 27 de julio de 1976, relativa a la aproximacion de
las legislaciones de los Estados miembros en materia de productos cosmeéticos.
Esta determina que sustancias estan prohibidas en la elaboracién de un
cosmeético, al igual que los colorantes, los conservantes y los filtros UV que

estan autorizados. También regula el etiguetado de estos productos, el cual

debe contener:

Nombre del fabricante

Cantidad

Fecha de caducidad

Numero de lote de fabricacion

Periodo de utilizacién sin que causen dafio
Funcién del producto

Precauciones de empleo

Ingredientes

Marca comercial

Propiedades y reivindicaciones
(udaimsﬁ\ / Descripcion del producto

INCI o lista de ingredientes

0@

et

6.

Nombre y direccion del responsable

Contenido neto

Reivindicaciones ~ Descripcion del producto

Tomada de: http://blog.singuladerm.com/2013/12/01/que-significan-
los-simbolos-y-etiquetas-de-los-productos-cosmeticos/

m Universidad de Valladolid 8




v 5 GRADO EN ENFERMERIA
NG Trabajo Fin de Grado

Universidad deValladolid !
Facutad de Erfermeria

Ademas certifica que el producto cumple las caracteristicas que presenta.?

A partir del 11 de julio de 2013, entra en vigor el Reglamento (CE) n°1223/2009
del Parlamento Europeo y del Consejo, de 30 de noviembre de 2009, sobre los
productos cosmeéticos. Segun este Reglamento: “los productos cosmeéticos son
sustancias 0 mezclas de sustancias, destinadas a entrar en contacto con las
partes superficiales del cuerpo humano o con los dientes o las mucosas
bucales, a fin, exclusiva o principalmente de limpiarlos, perfumarlos, modificar
sSu aspecto, protegerlos, mantenerlos en buen estado o corregir olores
corporales.”

Este reglamento también regulara aquellas sustancias carcinogénicas,
mutdgenas o téxicas para la reproduccion (clasificadas como CMR), ya que
estos productos quimicos pueden provocar estos efectos por inhalacion,

ingestion o a través de piel o mucosas. >

Las mujeres hoy en dia utilizan diferentes cosméticos en su aseo y cuidado
diario. Lo que supone una mezcla de ingredientes muy diversa. Dentro de ellos
se encuentran sustancias carcindégenas, sustancias teratogénicas, sustancias

gue afectan al desarrollo adecuado del feto o que dafian tejidos.

Estas sustancias son aplicadas sobre la piel, de la cantidad aplicada un 70% es
absorbido, llegando a formarse depdésitos de estas sustancias en el organismo.
Principalmente, esto ocurre en aquellas sustancias que son liposolubles,

almacenandose en los depdésitos de grasa.

Todas estas sustancias se clasifican segun una clasificacion de la FDA
(Administracion de Drogas y Alimentos de los EEUU), una clasificacion segun
categorias de riesgo en el embarazo, que tiene como finalidad identificar

aguellas sustancias de riesgo potencial para el feto durante la gestacion.
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Segun la FDA, las diferentes categorias de riesgo son:

- @8 @8

x|

Aunque podemos encontrar muchos tipos de cosméticos diferentes, con
infinidad de productos quimicos en su composicién y multitud de funciones
diferentes, se puede decir que por norma general todos tienen en su
composicion principios activos, que son aguellos responsables de la funcion
principal del cosmético, excipientes, que actian como disolvente o soporte del
resto de sustancias del cosmético y aditivos y correctores, que son sustancias
que se afaden para mejorar las propiedades del producto, facilitar su uso,
protegerlo frente a agentes bioldgicos o quimicos, defenderlo del paso del

Estudios adecuados en mujeres embarazadas no han mostrado
riesgo para el feto en el primer trimestre del embarazo y no hay

evidencia de riesgo en trimestres posteriores.

Estudios en animales no han mostrado efectos adversos sobre el
feto, pero no hay estudios clinicos adecuados en mujeres

embarazadas.

Estudios en animales no han mostrado un efecto adverso sobre el
feto, pero no hay estudios clinicos adecuados en mujeres
embarazadas. La droga puede ser Gtil en mujeres embarazadas a

pesar de sus riesgos potenciales.

Hay evidencia de riesgo para el feto humano, pero los beneficios

potenciales del uso en mujeres embarazadas pueden ser aceptables

a pesar de los riesgos potenciales.

Estudios en animales o humanos muestran anormalidades fetales o
las comunicaciones de reaccion adversas indican evidencia de
riesgo fetal. Los riesgos involucrados claramente sobrepasan los

beneficios potenciales.

tiempo o hacerlo més atractivo a la vista u olfato.
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Uno de los componentes de mayor relevancia para el caso que estudiamos son

los acidos grasos, utilizados bien como principio activo o como excipiente, entre

otros. Durante afios éstos han sido utilizados por dermatdlogos y tienen

numerosos estudios que avalan su eficacia. Algunos de los mas utilizados son:

Acido ascorbico o vitamina C: tiene un efecto reparador y renovador.
Es un antioxidante importante pero se oxida facilmente. Aplicado junto a

la vitamina E actGa como protector solar.

Acido azelaico: tiene funcion antiacneica. Tiene propiedades

antibacterianas.

Acido glicolico: actia como exfoliante y como antiarrugas. Potencia la
formacion de piel nueva, descamando aquellas pieles secas que

tenemos.

Acido hialurénico: tiene funcién hidratante y de relleno. Se utiliza como
material de relleno para corregir arrugas, surcos, aumentar los labios...
Se aplica en la dermis y su periodo de absorcién esta entre 6-12 meses

dependiendo de la viscosidad del producto y del método utilizado.

Acido mandélico: tiene funcion antienvejecimiento. Repara el colageno
aumentando el tamafio y la densidad de las células. Es muy eficaz frente

al acné.

Acido salicilico: tiene funcién queratolitica, siempre que la férmula
tenga un pH acido, pero la mayoria de los cosméticos tiene un pH

neutro.

Estas sustancias, segun la clasificacion de la FDA son clasificadas de la

siguiente manera:

— Acido ascorbico: categoria C

— Acido azelaico: categoria B

m Universidad de Valladolid 11
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— Acido glicélico: categoria C

— Acido hialurénico: categoria C

— Acido mandélico: categoria C

— Acido retinoico: categoria X

— Acido salicilico: categoria C

De todos ellos, segun la clasificacion el componente que supone mayor riesgo

potencial para el embrion es el 4cido retinoico.

Los retinoides

El acido retinoico o vitamina A podemos encontrarlo de manera natural en gran
variedad de vegetales, sobre todo en aqguellos de mayor pigmentacion como las

zanahorias o los pimientos.

Se almacena en el higado y en el tejido graso de la piel, ya que es una
sustancia liposoluble.
Entre sus funciones estan:

» Intervenir en el proceso de vision de la retina.

Participar en la elaboracion de enzimas hepéticas y hormonas sexuales

y suprarrenales.

Proteger la piel.

» Necesaria para el crecimiento del hueso.

Necesaria para el desarrollo embrionario.

Debido a su accion sobre la piel, el retinol y sus analogos sirven para tratar
diferentes patologias cutaneas como la psoriasis o el acné.

Ademas también es utilizado para prevenir el envejecimiento y en la actualidad
se estan llevando a cabo terapias para la prevencion y el tratamiento del cancer

de piel.

m Universidad de Valladolid 12
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Los retinoides y sus analogos sintéticos son introducidos en el organismo a
través de la dieta, son convertidos en retinol en el intestino y almacenados en

el higado en forma de ésteres de retinol.

En la piel, el retinol es metabolizado obteniéndose asi diferentes ésteres que se
almacenan en el tejido adiposo de la piel. Este retinol almacenado es
hidrolizado y metabolizado por las células de la piel, dando lugar al acido
retinoico que es el metabolito activo del retinol. Este proceso se lleva a cabo en
dos pasos: el retinol se oxida formando retinaldehido y este se vuelve a oxidar

dando lugar al acido retinoico.

Otra de las funciones en las que participan es en el desarrollo embrionario,
como hemos visto anteriormente. De ahi que un exceso o un defecto de éste
durante esta etapa pueda llegar a producir fallos irreparables en la formacién

del embrion.

Desarrollo embrionario

La embriologia es la rama de la biologia que se estudia la morfogénesis y el
desarrollo embrionario. En la especie humana abarca las primeras 8 semanas
de la vida intrauterina tras la fecundaciéon y la formacién del cigoto. En la
primera semana el cigoto sufre diversas divisiones mitéticas pasando por las
fases de moérula y blastocisto mientras avanza por las trompas uterinas. Al final
de la primera semana se produce la implantaciébn del blastocisto en el
endometrio, disponiéndose la masa celular interna o embrioblasto en dos hojas
blastodérmicas: hipoblasto y epiblasto. Durante la.tercera semana se produce
la gastrulacion esto es, la formacion de las tres capas embrionarias: ectodermo,
mesodermo y endodermo, que daran lugar a todos los esbozos de aparatos y
sistemas.
- Ectodermo: es la capa externa, dara lugar a la epidermis, incluyendo el pelo
y las uias, el sistema nervioso, el epitelio sensorial del oido, la nariz y el
0jo. También formara las glandulas hipdfisis, mamarias, sudoriparas, el

esmalte dental y el tejido nervioso.

m Universidad de Valladolid 13
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- Mesodermo: es la capa intermedia, de ella derivan los tejidos conjuntivo,
muscular, vascular, el bazo, la corteza suprarrenal, la dermis y el sistema

urogenital.

- Endodermo: es la capa interna, de ella derivan el sistema digestivo, el
higado, el pancreas, el aparato respiratorio, la vejiga urinaria y las glandulas

tiroides y paratiroides.

La genética del desarrollo estudia como sucede todo el proceso de
embriogénesis, asi como aquellos determinantes que intervienen en cada

proceso de formacién del embridn.

En nuestro organismo hay dos tipos de genes, genes estructurales y genes
reguladores. Los genes estructurales codifican las estructuras morfoldgicas y
determinan la funcidon especifica de cada célula, sin embargo los genes
reguladores son los encargados de encaminar las expresiones de los genes

estructurales, mediante proteinas de sefializacion o factores de transcripcion.

En el momento de la fecundacion se establece el plan genético que se va a
llevar a cabo en la embriogénesis. En los primeros dias, las células tienen
capacidad totipotente pero ya estan influenciadas por los genes reguladores.
Durante el proceso de morfogénesis tienen mayor trascendencia los genes
reguladores que los estructurales, ya que como he mencionado anteriormente,
son los que marcan la pauta de diferenciacién celular, es decir, que tipo de

tejido debe formarse o que células deben formar un determinado érgano. °

Hay diferentes sustancias que durante el desarrollo embrionario pueden
interrumpir o modificar el desarrollo genético, apareciendo asi un defecto

congénito, una malformacion e incluso un aborto espontaneo.
Para estudiar estas alteraciones se han utilizado diferentes organismos modelo

como son la mosca de la fruta Drosophila melanogaster, el ratdbn Mus musculus

o el pez cebra Danio rerio.

m Universidad de Valladolid 14
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Teratogenicidad de los retinoides

Diversos estudios demuestran el efecto teratdbgeno del &cido retinoico o
algunos de sus analogos, como son el caso de la isotretinoina y el etretinato
componentes fundamentales de las cremas indicadas para el tratamiento del

acné o la psoriasis respectivamente. "

Las dosis de retinoides que generan teratogenicidad en seres humanos son de
1mg/kg/dia. La isotretinoina hace que se produzca un retraso en la eliminacion
de los metabolitos retinoides y produciéndose un aumento del paso placentario
de éstos, lo que supone una exposicion continua de esta sustancia con el tejido
diana, que es el embrion. Sin embargo, el etretinato se metaboliza rapidamente
pero sus metabolitos se almacenan en los tejidos incluso hasta tres afos

después del tratamiento. *

Los retinoides inducen una distorsion de las células de la cresta neural, o
también llamadas neurocristopatias.’® Estas células migran formando el
mesénquima frontonasal y los arcos branquiales, contribuyendo asi a formar
las estructuras 6seas y conjuntivas del craneo vy la cara, pero también, los
cojinetes endocardicos, que participan el cardiogénesis, los melanocitos de la
piel y la coroides, células endocrinas de la médula suprarrenal y tiroides y la

mayor parte del sistema nervioso periférico.

Concentraciones plasmaticas elevadas de esta sustancia durante las etapas
tempranas de la embriogénesis puede inducir una muerte celular, llegando a
producirse abortos espontaneos.™® Si el desarrollo embrionario sigue adelante
pueden llegar a aparecer malformaciones del oido externo como son la microtia
y la ausencia o disminucién del conducto auditivo externo, dismorfias faciales

como el paladar hendido, micrognatia o microstomia. **

Ademas aparecen alteraciones del sistema nervioso central tales como

hidrocefalia, microcefalia o anencefalia e incluso atrofia del cerebelo. También

m Universidad de Valladolid 15
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pueden aparecer alteraciones cardiacas como la tetralogia de Fallot o la
interrupcion del arco aértico y alteraciones del timo y del paratiroides. **

Todo el conjunto de estas alteraciones es denominado embriopatia por acido

retinoico.

Microtia en lado derecho y anotia en lado izquierdo.

Tomado de: http://synapse.koreamed.org

En Espafia si vemos el prospecto de una de estas cremas podemos leer las

siguientes anotaciones: *°

- Todas estan indicadas para el tratamiento de formas graves de acné
resistente a los ciclos adecuados de tratamiento convencional con

preparados antibacterianos.

- Solo puede prescribirse bajo la supervision de un médico con experiencia
en el uso de retinoides por via general para tratar el acné grave.

- Estan contraindicados en mujeres embarazadas y madres lactantes.
También para aquellas mujeres que estan en edad fértil, salvo que se
cumplan todas las condiciones del programa de prevencién de embarazo

gue son los siguientes:
» El acné es grave y resistente al tratamiento antibacteriano.
» La mujer entiende el riesgo de teratogénico de la crema.

= La mujer entiende la necesidad de un seguimiento riguroso y mensual.

UVa Universidad de Valladolid 16
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La mujer entiende y acepta la necesidad de una anticoncepcion eficaz
ininterrumpida desde un mes antes de iniciar el tratamiento y hasta un
mes después de concluirlo. Hay que emplear al menos, un método
anticonceptivo y preferiblemente dos de naturaleza complementaria,

incluido uno de barrera.

*= Aunque la mujer presente amenorrea, debe seguir todos los consejos

sobre anticoncepcion eficaz.

» La mujer debe tener capacidad para cumplir las medidas anticonceptivas
eficaces.

» Debe disponer de informacion y entender las posibles secuelas del
embarazo y la necesidad de consultar de inmediato cuando exista

riesgo de éste.

» La mujer entiende la necesidad y acepta someterse a una prueba de
embarazo antes, durante y cinco semanas después de finalizar el

tratamiento.

= La mujer debe reconocer que ha entendido los peligros y conoce las

precauciones necesarias derivadas del uso de la isotretinoina.

» Estas condiciones también afectan a mujeres sin actividad sexual, a
menos que el prescriptor considere que existen razones de peso para
considerar que el riesgo de embarazo es

nulo.

CAUSES BIRTH DEFECTS

Advertencia en capsulas que contienen acido

isoretinoico. Tomado de:

http://www.theodora.com/drugs/amnesteem_c
apsules_mylan_bertek.htm#WARNINGS DO NOT GET PREGNANT
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El embarazo representa por tanto una contraindicacion absoluta para el
tratamiento con este tipo de cremas. Si a pesar de llevar a cabo todas las
prevenciones anteriormente mencionadas, se produce el embarazo durante el
tratamiento o durante el mes posterior al tratamiento, el riesgo de

malformaciones fetales severas y graves aumenta considerablemente.

En Estados Unidos se lleva a cabo desde el 1 de marzo de 2006 y de manera
obligatoria un programa denominado iPLEDGE.® Se trata de un programa que
obliga a médicos y farmacéuticos a registrar la administraciébn de cremas con
retinoides o sus analogos como es la isotretinoina. Estas cremas tienen
diferentes nombres comerciales pero los mas conocidos son Accutane®,

Roacutan®, Isdiben® o Acnemin®.

m Universidad de Valladolid 18



%'f?‘ GRADO EN ENFERMERIA
Trabajo Fin de Grado

Universidad deValladolid !
Facutad de Erfermeria

Conclusiones e implicaciones para la practica

Un gran numero de mujeres en edad fértil utilizan cremas cuyo principio activo
son los retinoides para tratar lesiones severas o0 moderadas de acné. Al igual
que hacen a veces un uso abusivo de productos cosméticos, sin tener en

cuenta que algunos de ellos pueden producir efectos teratbgenos en el feto.

Lo mas importante en nuestra labor como enfermeros es llevar a cabo un
riguroso control de prevencion de embarazo en aquellas mujeres que hagan
uso de este tipo de cosméticos, asi como evitar que lo usen aquellas mujeres

gue ya estan embarazadas.

Para llevar a cabo una prevencién de embarazo efectiva es imprescindible que
realicemos una buena educacion para la salud en el &mbito sexual y
reproductivo desde las consultas de atencién primaria principalmente. Para ello
se debe tener en cuenta que en la actualidad hay un gran nimero de mujeres
en edad feértil que no han recibido la informacion necesaria para prevenir un
embarazo, se las debe informar sobre los diferentes métodos anticonceptivos,
sus posibles efectos secundarios y de los métodos permanentes de

esterilizacion como son la ligadura de trompas o la vasectomia.

Dentro de este grupo hay que prestar atencion especial a las adolescentes, ya
que suele ser mas frecuente la aparicion de embarazos no deseados en esta
etapa, muchas veces debidos a que no han recibido una educacion sexual
buena. En esta etapa también es mas frecuente la aparicién de acné y esto,
sumado a la preocupacién que les supone dar una buena imagen corporal,
puede hacer que consuman este tipo de cosméticos sin tener la informacion

adecuada para ello.

Para que una mujer se conciencie de lo importante que es en estos casos

prevenir un embarazo se le debe informar de los posibles efectos teratdgenos
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que pueden aparecer ante el consumo de retinoides durante el desarrollo
embrionario y asegurarnos de que asume los riesgos que tiene quedarse

embarazada estando en tratamiento con retinoides.

Durante el periodo de tratamiento con retinoides se debe llevar un control
riguroso del ciclo menstrual de la mujer, asi como la realizacion de pruebas de
embarazo al inicio, mensualmente y al final del tratamiento con esta sustancia.
Ademas si la mujer tiene intencibn de quedarse embarazada tras el
tratamiento, debe esperar un minimo de cinco semanas tras la Ultima dosis
para asegurarnos de que los depédsitos de retinoides que se han ido
acumulando durante el tratamiento estan practicamente agotados y no suponen

un riesgo teratégeno.

En el caso de que el embarazo siguiera adelante, bien por una decision de la
propia paciente o por la mala informacion recibida, y que se tuviera la certeza
de que el feto esta malformado, se debe prestar especial atencién al dmbito
psicolégico de la mujer embarazada e informarle de la posibilidad de que pueda
producirse un aborto espontaneo debido a la inviabilidad del feto, ademas
explicarle el tipo de malformacion, la posibilidad de correccién quirirgica de
ésta y del pronostico del bebé. Ya que como es habitual en el embarazo la
mujer tiene dudas y en situaciones complicadas, como son éstas, tienen una
gran confusién sobre el transcurso de los hechos, dudas sobre qué pasara con
su bebé, si sabran llevar a cabo su papel como madres, etc. la enfermera debe
facilitar una facil comprensiéon de la situacion y prestarle un gran apoyo

emocional.

Ademas la enfermera responsable de estas pacientes, debe informarles de la
existencia de un Centro de Investigacion sobre Anomalias Congénitas, del
Instituto Carlos Ill, que estudia los casos de malformaciones congénitas o
enfermedades raras y prestan todo tipo de ayudas a los papas de estos nifios y
saber que existe un servicio de informacion telefonica sobre teratégenos
(SITTE): 918222435, que es un servicio gratuito dirigido a los profesionales de
la salud.
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En cuanto a las mujeres embarazadas o aquellas que tengan previsto quedarse
embarazadas seria aconsejable que siguieran las siguientes recomendaciones

para prevenir qgue puedan aparecer malformaciones:
1. Debe saber que algunos productos cosméticos llevan en su composicion
sustancias perjudiciales para la madre y para el bebe que viene en camino.

2. Debe barajar la posibilidad de sustituir sus productos cosméticos habituales

por otros de origen natural.

3. No utilizar tratamientos cosméticos que se lleven a cabo con aparatos, pero

si aquellos que se realizan de forma manual.

4. Mirar la composicién de los productos cosméticos que utilizan a diario y si

tienen alguna duda consultar con su médico o matrona.

5. No es recomendable el uso de cremas antienvejecimiento que contengan

retinol durante el embarazo.
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