LACTANCIA MATERNA: FACTOR PROTECTOR

Los mamiferos producen leche y cada tipo de leche estd especifica y nutricionalmente
compuesta para cumplir con los requerimientos de esa especie. Existen una serie de indicadores:
psiconeuroldgicos, del aparato digestivo y de la funcién renal que cientificamente nos demuestran el
por que el nifio debe recibir solo leche humana y no la de otra especie animal. La Alimentacion en los
dos primeros afios de vida es fundamental para definir la calidad de vida del futuro adulto,
particularmente en lo que se refiere a la prevencion de enfermedades crdnicas no transmisibles como:
Obesidad, Diabetes, Dislipidemias, Hipertension Arterial, entre otras. Aunque nos parezca dificil de
creer, desde el vientre materno, una adecuada alimentacion a través del cordon umbilical, resulta
fundamental para ofrecerle calidad de vida al bebé, de igual manera es primordial cumplir con las
pautas de la Organizacion Mundial de la Salud, donde se recomienda la Lactancia Materna Exclusiva
los primeros 6 meses de vida y complementada con otros alimentos hasta los 2 afios de vida 0 mas.

En el afo 2001 fue publicado un trabajo titulado “Efectos de la Lactancia Materna en
Enfermedades Crénicas” donde se demostré que los lactantes alimentados durantes mas de 7 meses con
Lactancia Materna, tuvieron un 20 % menos de probabilidades de desarrollar sobrepeso, que los
lactantes amamantados durante menos de 3 meses. Las madres que amamantaron en forma exclusiva
durante los primeros seis meses tuvieron el menor IMC, y las que amamantaron por mas tiempo
tuvieron un IMC menor que el observado en las madres que amamantaron durante un periodo mas
corto. *

De igual manera, en el afio 2001, se publicé un trabajo realizado en el Reino Unido donde se
relaciond la Alimentacidn con Lactancia Materna y la Hipertension Arterial, trabajaron con 5 unidades
neonatales con bebés prematuros y se le hizo seguimiento a los pacientes 13 - 15 afios despues. La
tension arterial media y la diastolica fueron significativamente menores en los nifios y nifias entre 13y
16 afos de edad que recibieron leche donada de banco de leche que en aquellos que recibieron formula
para nifios y nifias prematuros. Ni el consumo de energia ni el de proteina se vincularon con una
tension arterial media.’

En relacién con la Diabetes Mellitus, en 1997, se desarroll6 un trabajo en Estados Unidos,
donde se investigd la incidencia de la Diabetes Mellitas, en pacientes alimentados con Leche Materna.
Se determind que en pacientes entre los 10 y 19 afios, ninguno de los lactantes amamantados en forma
exclusiva habia desarrollado DMII, mientras que el 3,6% de los lactantes alimentados con formula si lo
habian hecho. Entre los 20 y 29 afios, el 8,6% de los lactantes amamantados en forma exclusiva y el
14,7% de los lactantes alimentados con formula habia desarrollado DMNID. Entre los 30 y los 39 afios,
el 20% de los lactantes amamantados en forma exclusiva y el 29,6% de los lactantes alimentados con
formula habian desarrollado DMNID. ®

En conclusién, podemos observar que existen muchas razones para recomendar la lactancia
materna como pilar fundamental de la alimentacion en los 2 primeros afios de vida, por ello como
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Nutricionistas — Dietistas, debemos Promocionar, Proteger y Apoyar la Lactancia Materna como
alimentacion insustituible, en esta etapa tan importante de la vida.



