REVISTA D’IGUALADA - NUM. 50 ANOIA, SETEMBRE DE 2015

DESENVOLUPAMENT INFANTIL |

CONSUM D’ALCOHOL DURANT L'EMBARAS

El perill del consum d’alcohol durant ’embaras
és conegut de fa temps. La Sindrome d’Alcoholisme
Fetal (SAF), com a conjunt de patologies causades
per lefecte de I'etanol —component principal
de les begudes alcoholiques— en el periode de
gestacié del fetus, ja va ser descrita per Jones i
Smith al 1973. Fins ara, pero, la prevalenca en
el diagnostic de SAF era relativament baixa.
Possiblement perqué¢ només es diagnosticaven
aquelles criatures més greument afectades que
presentaven discapacitat intel-lectual amb uns
trets morfologics accentuats i/o era reconegut
I’alcoholisme de la mare.

Darrerament, pero, aquesta situacid esta can-
viant. Amb l'increment d’adopcions s’ha detectat
que molts infants, sobretot alguns provinents de
paisos d’Europa de DEst, presenten una simp-
tomatologia comuna en molts aspectes i que es
correlaciona amb els trastorns relacionats amb la
SAF. Aixo ha impulsat diverses investigacions a
nivell internacional que estan aportant molta més
informacié sobre els danys ocasionats per eta-
nol i permeten un diagnostic més ampli i acurat.
Concretament aqui a Catalunya, fa aproximada-
ment dos anys, s"han creat dos equips de recerca
sobre el tema, un de liderat pel Dr. Miguel del
Campo, a 'Hospital de la Vall d’Hebron, i I'altre
pel Dr. Oscar Garcia-Algar, de I'Institut Hospital
del Mar d’Investigacions Meédiques.

Avui es parla de Trastorn de I'Espectre
Alcoholic Fetal (TEAF), ja que s’ha vist que el ventall
d’afectaci6 pot ser molt ampli. El que es planteja és
un continuum de major a menor afectaci6 segons
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la quantitat i tipus d’ingesta d’alcohol per part
de la mare, aixi com per la concurréncia d’altres
factors de risc. En 'extrem de major afectaci6 hi ha
la SAFE, que cursa amb els simptomes més severs,
com sOn lalteraci6 del creixement amb pes i alcada
reduides, la microcefalia, els trets facials especifics
i els problemes organics associats, generalment de
vista, d’oida o de cor. A partir d’aqui, s'observa un
espectre d’afectacié en el qual no estan presents
tots els simptomes, o aquests es donen de forma
més lleu. Hi ha nens que no presenten els trets
fisics més evidents, perd que comparteixen les
conseqiiencies neuropsicologiques que provoquen
alteracions funcionals croniques en la regulaci6
de les emocions, la conducta i el funcionament
cognitiu. Els simptomes més observables que
presenten aquests infants sén una gran impulsivitat
amb manca d’atencid i concentraci6 i dificultats
per a l'aprenentatge i per a l'establiment de
relacions socials.

Una expressié clinica tan variable fa dificil el
diagnostic, sobretot en els casos en que no hi ha
els trets fisics més evidents. Fins ara, molts infants
han estat diagnosticats en funcié d’alguns dels seus
simptomes, perd no s’ha identificat la sindrome.
Darrere d’alguns diagnostics de Deficit d’Atencié
amb Hiperactivitat (TDAH) o de Trastorn de I’Es-
pectre Autista (TEA), hi ha un infant afectat per
Petanol. T amb aix6 no vull dir que no presentin
el tipus de dificultats propies d’aquests diagnostics
i que no els puguin ajudar les estrategies i suports
que resulten 1tils en aquests casos; de fet, com que
no existeix un tractament especific per al TEAF
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0 SAF, la terapia passa pels diferents tractaments
que milloren els simptomes més presents en cada
cas. Malgrat tot, per entendre millor la causa de
les seves dificultats i poder ajustar el tractament,
tant farmacologic com psicoterapeutic, convé tenir
un diagnostic al més acurat possible.

Aquesta nova visié entorn al tema fa necessa-
ria Iactualitzacié dels coneixements que fins ara
els professionals teniem sobre aquesta sindrome.
I també ens ajuda a prendre consciencia de la
importancia del «consum zero» durant 'embaras
ja que, si bé és cert que no tot consum d’alcohol
durant embaras comporta irremeiablement un
dany en el bebg, cal tenir present que no existeix
una dosi que es consideri segura i que els danys
ocasionats sén greus i cronics.
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