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Resumen

Introduccién: la lactancia materna es la Unica manera de proporcionar los
nutrientes ideales para el adecuado crecimiento y desarrollo de los nifios.
Objetivo: evaluar la significacidon social que tiene la Lactancia Materna en el
Desarrollo Psicomotor del nifio en el primer afo de vida.

Material y método: se realizé una investigacion descriptiva observacional de
caracter prospectiva, en todos los ninos del Policlinico Universitario No. 3
de Manzanillo Granma que en el ler Semestre del 2018 cumplieron un afio
de edad, con el objetivo de evaluar la significacién social de la LM en el
desarrollo psicomotor. El universo de estudio quedd constituida por 142
nifos, se utilizaron variables como: tiempo de LM segun sexo (masculino y
femenino), el tiempo de lactancia se categorizé (menos de 4 meses, hasta 6
meses y hasta 12 meses).

Resultados y discusidén: observamos que del total de nifios que recibié LM
menos de 4 meses, correspondid al sexo masculino con 62,7 %. El DPM fue
mas temprano a medida que el tiempo de duracion de la (LM) aumentd, en
nuestro estudio vemos que cuando la LM durdé menos de 4 meses el DPM
temprano se logroé en solo (2,7%), se observé que los que recibieron LM hasta
los 12 meses tuvieron un DPM mas temprano que el resto con 96,3 %.
Conclusiones: el DPM temprano es proporcional al tiempo de duracion de la
de LM, los nifios que recibieron LM hasta el afio de edad presentaron mejor
DPM.

Palabras Claves: Desarrollo Psicomotor, Lactancia Materna Exclusiva,

Significacion social, nifios.



INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) desde el 2003, por medio de la
Estrategia mundial para la Alimentacion del Lactante y Nifo Pequefio,
respalda la recomendacion de brindar a las nifas y los niflos lactancia
materna de manera exclusiva desde el momento del nacimiento hasta los 6
meses de edad, y define lactancia materna exclusiva como que se reciba
unicamente leche materna (incluyendo la extraida o de nodriza) durante los
primeros seis meses de vida y permitiendo recibir sélo suero para
rehidratacion oral, gotas o jarabes de vitaminas, minerales o medicamento
(1)

La lactancia materna es la Unica manera de proporcionar los nutrientes
ideales para el adecuado crecimiento y desarrollo de los nifios y las nifas. Es
el Unico alimento que tiene una influencia biolégica y emocional sobre la salud
de la madre y su hijo. La lactancia materna protege a los lactantes de
enfermedades gracias a sus propiedades anti infecciosas, ademas de que es
de mas facil digestidon por la menor cantidad de caseina. No contiene
betalactoglobulina, que es la proteina que mas frecuentemente se asocia con
alergia a proteina de leche de vaca.

La evidencia cientifica ha permitido hacer de reconocimiento mundial que el
primer alimento que debe recibir todo ser humano es la leche de su madre.
Este alimento no solo le garantizara al nifio o la nifla una adecuada nutricion,
sino que le brinda una serie de beneficios como el mejoramiento de la
inmunidad y de las funciones gastrointestinales permitiéndole, ademas,
disfrutar otras ventajas como un mejor desarrollo cognitivo y mental asi como
emocional, al permitir el establecimiento del apego materno-

La lactancia materna es un proceso natural, que toda mujer en condiciones
normales de salud puede realizar. La Organizacion Mundial de la Salud
[OMS] recomienda lactar de forma exclusiva durante los primeros 6 meses
de vida del nifio y continuar con la alimentacion complementaria y la lactancia
materna (LM) minimo hasta cumplir el primer afio .La leche materna es un
alimento que tiene todos los macronutrientes y micronutrientes que un recién
nacido necesita, ademas de esto tiene componentes inmunoldgicos. )

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS/UNICEF), en su 55"Asamblea

Mundial refiere que una practica adecuada de la lactancia materna es



fundamental para la supervivencia, el crecimiento y desarrollo de la salud, y
la nutricidn de los lactantes nifios en cualquier lugar del mundo. *+:>-6)

Cuba figura entre los paises con mayor lactancia materna en el mundo, segun
estudios del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, UNICEF. Una
Investigacion realizada en mas de 100 regiones de varios continentes, arrojé
que cuba figura entre los principales paises que cumplen con en ese
importante proyecto de salud. El Programa de Lactancia Materna en el
Ministerio cubano de Salud Publica, informd que casi 50% de las madres en
Cuba nutre a sus bebés con leche de pecho exclusivamente. La lactancia

materna mas que una posibilidad anatéomica y fisioldgica, es una actitud.

La provincia Granma no esta ajena a esta situacion, reportdndose menos de
un 70% de madres que lactaron exclusivamente a sus nifios hasta el cuarto
mes en el afio 2006, con cifras inferiores a las recomendadas por la OMS y
en creciente el destete precoz y junto a ello, la morbilidad y la mortalidad en

niflos que no recibieron lactancia natural el tiempo indicado.

En el Municipio de Manzanillo y en nuestra policlinica, el nUmero de madres
que abandonan a la Lactancia Materna continua siendo muy alto a pesar de
todas las medidas encaminadas a fomentar incrementar, mantener y apoyar

la Lactancia Materna.

Por todo lo antes expuesto nos vimos motivados a realizar este estudio, con
el objetivo de evaluar la significacién social de la Lactancia Materna sobre el
desarrollo Psicomotor del nifio en el primer ano de vida y comprobar la
Hipétesis de que a mayor tiempo de lactancia materna el desarrollo

psicomotor es mas temprano.

MATERIAL Y METODO

Se realiz6 una investigacion descriptiva observacional y prospectiva , en
todos los nifios de la Policlinica Universitaria No. 3 de Manzanillo provincia
Granma que en el 1er Semestre del 2018 cumplieron un afio de edad, con el
objetivo evaluar la significacion social de la lactancia materna en el desarrollo
psicomotor (dpm) en el primer afio de vida. El universo de estudio quedd

constituido por 142 nifos.



Criterios de inclusidon: todos los lactantes que cumplieron un afio de edad en
el segundo semestre del 2018 que pertenecen a la policlinica y residen en el

area.

Criterios de exclusion

Los nifios y las nifias que no se encontraban en el area durante el estudio.
Los nifios cuyos padres no aceptaron el consentimiento informado para
participar en el estudio.

Operacionalizacion de las variables

Variables estudiadas
Sexo, masculino y femenino.
El tiempo de lactancia materna se categorizé de la siguiente forma: menos
de 4 meses, hasta 6 meses y hasta 12 meses.
El DPM vy su relacién con el tipo de leche se categorizd en: temprano cuando
se sentd antes de los 6 meses y camind antes de los 12 meses.

Promedio, cuando caminé entre los 12 y 14 meses.

Tardio, cuando caminé después de los 14 meses.

Los tipos de leche en: lactancia materna (LM), leche evaporada y leche
fresca.
La lactancia artificial se considerd cuando el nifio recibié leche evaporada o
fresca desde los 6 meses o0 mas al afio de edad.
El desarrollo sicomotor (DPM) al afio de edad, cuando se sentd, camind con
apoyo, caminé solo,

Valoracidon nutricional (VN) al afo de edad segun tablas cubanas de
percentiles. peso en kg y talla en cm al afo de edad,
Obeso mas del 97 percentil
Sobrepeso entre el 90 y 97 percentil
Normopeso entre el 10y 90 percentil
Delgado entre el 3 y 10 percentil
Desnutrido por debajo del 3er percentil
La significacion social se valoré segin edad menos de 4 meses, de 4meses a

6 meses y de 7 meses a 12 meses.



Tiempo de lactancia materna segun sexo (masculino y femenino), el tiempo
de lactancia se categorizo (menos de 4 meses, hasta 6 meses y hasta 12
meses).

Los datos se procesaron mediante el método porcentual simple, se calculé el
universo con el paquete estadistico Epilnfo version 2002 para Windows, se
utilizé la estadistica descriptiva se confeccionaron tablas de dos entradas con
los resultados y se analizaron para llegar a conclusiones.

Aspectos éticos. La investigacion fue avalada por el Comité de Etica para las
investigaciones de la Policlinica nro. 3 Rene Vallejo Ortiz, a todas las madres
que participaron en el estudio se les informd sobre el objetivo de la
investigacion, solamente con fines investigativos y se obtuvo el

consentimiento informado.
RESULTADOS

Al investigar la significacién social de la lactancia materna en el DPM de los
niflos y las niflas que cumplieron un afo en el segundo semestre del 2018

encontramos los siguientes resultados

La Tabla 1. Analiza la relacién del tiempo de duracién de la LM y el sexo
observamos que del total de nifios que recibié lactancia materno menos de 4
meses, correspondidé al sexo masculino con 27 casos para un 62,7 %,
encontramos ademas que los mayores porcientos de los que recibieron
lactancia materna entre los 6 y 12 meses correspondid al sexo femenino con
78 casos par un 54,9 %.

Tabla 1. Relacion del tiempo de duracion de la Lactancia Materna
(LM).Segun sexo. Ao 2018

LM Hasta 6m Hasta 12 m Total
Menos de 4m
Sexo No % No % No % No %

Masculino | 27 62,7 20 36,6 17 43,1 64 45,0

Femenino | 16 37,2 35 63,6 25 56,8 78 54,9

Total

43 99,9 55 100 44 99.8 |142 100

Fuente: Libros estadisticos e HCI.



La relacion que existe entre el tiempo de duracién de la LM y el DPM se analiza
en la Tabla 2, donde encontramos que el DPM fue mas temprano a medida
gue el tiempo de duracion de LM aumenté en el presente estudio vemos que
cuando la LM duré menos de 4 meses el DPM temprano se logré en un solo 1
caso (2,7%), es decir que en nuestro estudio el DPM temprano o precoz se
comportd directamente proporcional al tiempo de lactancia, se observd que
los que recibieron LM hasta los 12 meses tuvieron un DPM mas temprano que

el resto con 53 casos para un 96,3 %

Tabla 2. Relaciéon del desarrollo psicomotor (dpm) y tiempo de duraciéon de

la lactancia materna. Afio 2018

DPM Menos de 4m | Hasta 6m Hasta 12m Total
No % No % No % No %

Temprano

1 2,3 |41 91,1 53 96,3 95 66,9
promedio 11,9

5 2 4,4 2 3,6 9 6,3
Tardio

36 85,7 |2 4,4 0 0 38 26,7
total

42 99,9 |45 99,8 55 99,9 142 100

Fuente: Libros estadisticos e HCI.

En la tabla 3. Observamos que el dpm temprano fue superior al promedio en
ambos sexos con 44 casos par un 100 % siendo mas precoz en el sexo
femenino con 34 casos para un 77,2 % y no se observo ningun caso de (dpm)

tarde cuando los lactantes recibieron lactancia materna hasta los 12 meses



Tabla 3. Evaluacion del desarrollo psicomotor (dpm) segun el sexo. Aio 2018

Sexo DPM DPM DPM

temprano promedio tarde Total

No % No % No % No %
Femenino

34 77,2 11 55 0 0 45 70,3
Masculino

10 22,7 9 45 0 0 19 29,6
Total

44 100 20 100 0 0 64 100

Fuente: Encuesta

En la Tabla 4. Apreciamos que el dpm temprano se presentd en 52 lactantes,

de los cuales 39 recibieron Lactancia materna exclusiva para un (70,9%),

seguida de la leche fresca con 7 casos para un (21,2%), en nuestro estudio

tampoco encontramos ningun caso con DPM tarde cuando se utilizé lactancia

materna exclusiva.

Tabla 4. Evaluacién del desarrollo psicomotor (dpm) y tipo de leche recibida.

Afo 2018
DPM Leche Leche Leche Fresca Total

Materna Evaporada

No % | No % No % No %
Temprano

39 70,9 6 11,1 7 21,2 52 32,3
Promedio

16 29,0 40 74,0 22 66,6 78 59,8
Tarde

0 0 8 14,8 4 12,1 12 7,7
Total

55 100 54 100 33 100 142 100

Fuente: encuesta.




DISCUSION

Este estudio analiza el impacto o la significacién social que tiene la lactancia
Materna en el desarrollo Psicomotor de los nifios y las nifias en el primer afo
de vida.

Para lograr una LM exitosa deben estar presentes: conviccién para hacerlo,
conocimientos sobre ese proceder y diferentes factores en la familia y el
medio circundante que se conjuguen para ese fin. (3

Este resultado de destete precoz en el varén pudiera deberse a lo referido
por las madres de que “no se llenan” ya que succionan con mas vigor que las
nifas, no tiene leche son mas intranquilos, muerden el pezén lo que provoca
dolor, excoriaciones y fisuras en el pezén. Nuestros resultados coinciden con
los reportados por Marianela y Matinez -Galan.®*>)- También resultados
similares reportan, Pino V. y otros' ?) asi como. Forero, et al. ?3 en su
estudio. La lactancia materna desde la perspectiva de madres adolescentes
encontrados por Marianelay Martinez - Galan. © 15 Nuestros resultados
coinciden con la bibliografia consultada.

Se infiere que poca preparacion y la inmadurez propia de la etapa de la
adolescencia muchas veces determinan el abandono precoz de la lactancia
materna exclusiva por estas madres. A medida que avanza la edad la mujer
toma conciencia de la importancia de su rol de madre y aumentan las
posibilidades de prolongar la lactancia materna exclusiva. (141%)- Resultados

similares encontramos en el presente estudio.

Coincido con otros autores que plantean que el desconocimiento de las
técnicas de amamantamiento puede dar al traste con la duracién de la
lactancia materna, causando ansiedad en la madre que tiende a ofrecer otros
alimentos al nifio, bajo la creencia errénea de que no tiene leche suficiente
es decir manifiestan como causa frecuente del destete precoz la hipogalactia

y que sus hijos no se llenan, mostrando practicas inadecuadas de LM. © 10

11.12))

En el estudio realizado por Lépez M Beatriz et al. También se reporta como

causa frecuente de destete precoz, la hipogalactia materna. 3



La Organizacion Mundial de la Salud y la Unicef recomiendan la lactancia
materna exclusiva (Ime) durante los primeros 6 meses de vida vy
complementada, al menos hasta los 2 afios; debido a sus conocidas y
multiples ventajas para el nifio, la madre, la familia, la sociedad y el medio
ambiente. Sin embargo los resultados en cuanto a su practica no son los
esperados. Muchos autores abordan el tema del abandono total de la
lactancia materna de forma brusca, algunas personas consideran que hay un
vinculo patolégico mama-bebé cuando la lactancia materna se prolonga mas

allad del afio de vida del bebé. (11)

La autora coincide en plantear que se sefalan varias ventajas que reporta la
lactancia materna sobre el nifo, entre las que se encuentran la nutricién
adecuada desde el nacimiento, propicia un mejor crecimiento y desarrollo,
emocionalmente se desarrolla mejor, no necesita tomar agua, no precisa
tampoco de otros alimentos, no se le deforma su facies y mejora

indiscutiblemente sus niveles de inmunidad. ®

Se infiere que estos resultados demuestran las ventajas de lactar de forma
natural para lograr mejor DPM en los lactantes. Ya que en nuestro estudio
encontramos un DPM precoz en aquellos que recibieron lactancia natural en
los primeros meses de la vida y en los cuales se prolongd hasta el primer afio.
Coincidiendo con otros reportes de la literatura. El desarrollo tanto fisico como
psiquico y social del nifio desde su nacimiento, se sustenta en la maduracion
de las estructuras cerebrales durante los primeros afios de vida. Es un hecho
conocido que la mielo génesis se desarrolla en los primeros anos de vida
(primeros tres afos), y que durante este periodo se establecen multiples
conexiones neuronales a nivel dendritico y se seleccionan aquellas que
permiten un mejor funcionalismo, destruyéndose las de peor calidad. El
sistema nervioso central del nifio es por tanto un érgano dotado (sistema) de
enorme plasticidad, cuyo desarrollo viene condicionado por la existencia de
un programa denético y por todo un conjunto de influencias externas,
interacciones con los padres, estimulos sensoriales, ambientales,

alimentacion y, enfermedades®

Encontramos un dpm temprano superior al promedio para ambos sexos, para

aquellos nifios que fueron alimentados de manera natural hasta el primer afio



de vida. Se Infiere que es debido a los amplios y conocidos beneficios,
ventajas y la importancia que tiene alimentar de manera exclusiva a los nifios

y las nifas.

En la literatura nacional e internacional revisada y utilizada no encontramos

estudios similares al nuestro por lo que no pudimos comparar.

En nuestro estudio observamos que los nifios alimentados al pecho de manera
exclusiva presentaron un DPM temprano de acuerdo al tipo de leche recibida
y que ninguno de ellos presento retardo en su desarrollo. Lo que demuestra
su superioridad sobre otras férmulas lacteas en el dpm de los lactantes. Los
resultados obtenidos en este estudio son similares a los reportados por otros
autores. Gonzalez de Cosio Teresita en su estudio plantea que el crecimiento
de los nifios alimentados con leche materna es mas adecuado que el
observado en nifios que reciben féormula. Ademas, la lactancia protege a los

nifios contra las principales causas de morbilidad y mortalidad infantil- (*>

La lactancia materna (Im) por sus multiples beneficios es la mejor
intervencion coste-efectiva en la lactancia materna (Im) por sus multiples
beneficios es la mejor intervencion coste-efectiva en la salud del nifio y la

nifa. (3

Se han descrito multiples beneficios asociados a la lactancia materna (Im);
los relacionados con la salud de la madre a corto plazo como el aumento de
la contraccion uterina y disminucién de sangrado posparto, a mediano plazo
como la amenorrea prolongada y la rapida recuperacion de la talla, y a largo

plazo disminuye el riesgo de cancer de mama y de ovario

En cuanto a la salud del recién nacido, previene de multiples infecciones,
obesidad y alergias. También se reconocen beneficios a nivel emocional como
el fortalecimiento del vinculo madre-hijo y ventajas econdmicas como el
ahorro de dinero en formulas artificiales, biberones y gastos asociados a la

atencion médica. (13



CONCLUSIONES

El dpm temprano es proporcional al tiempo de duracidon de la de lactancia
materna, el tardio solo se observod en niflos que recibieron lactancia artificial,
los niflos y nifas que recibieron lactancia materna hasta el aho de edad

presentaron mejor dpm.

Los autores declaran no tener conflicto de intereses

Los autores certifican la autenticidad de la autoria declarada, asi como la
originalidad del texto

Todos los autores participaron activamente en la realizacion de la
investigacion
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Anexo

Encuesta

Edad del bebé en meses

Sexo. F M

Marque con una X el estado nutricional de su bebé al afio de edad:
Normopeso __

Delgado

Malnutrido por defecto

Sobrepeso ____

Obeso

Indique el Peso al afio de edad de su bebé: Kg.

Indique la talla al ano de edad de su bebé: cm.

Indique cual fue el desarrollo psicomotor al afio de edad de su bebé
Se sento a los

Primeros pasos con apoyo

Camind solo

¢Qué tipo de lactancia le brinda a su hijo (a)? Exclusiva , evaporada ,

fresca

¢Hasta qué tiempo le brindd lactancia materna exclusiva a su bebé?
Menos de 4 meses

Hasta 6 meses

Hasta 12 meses

Tipo de leche recibida: Cuantas veces:
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