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RESUMEN

Introduccion: el desarrollo ponderal del recién nacido pretérmino de bajo
peso se ve influenciado por diversos factores que afectan el mismo como
por ejemplo las caracteristicas gestacionales maternas y aunque aun no se

establece un patrén global para esta poblacion es necesario conocerlo.

Objetivos: evaluar del desarrollo ponderal del recién nacido pretérmino con

bajo peso y su relacién con las caracteristicas gestacionales maternas.

Materiales y métodos: Estudio relacional, descriptivo y retrospectivo el
cual incluyé 56 Rn con sus progenitoras; se disefié un modelo de regresion
lineal multivariada para estimar la asociacion de factores gestacionales con

la velocidad de desarrollo del RN.

Resultados: ambos sexos de RN inician con talla, peso y perimetro cefélico
entre p90-p10, sin embargo, en la semana 50 terminan por debajo del p3.
Hubo un mayor desarrollo en el grupo de RN de madres adultas con un
incremento considerable en cuanto a velocidad de crecimiento en

comparacion con el grupo de RN de madres adolescentes.

Conclusion: aunque no hubo una relacion significativa de las
caracteristicas gestacionales sobre el desarrollo ponderal del RN, se
establece diferencias claves en cuanto a patrones de crecimiento en los
diferentes grupos, ademas se establece la importancia de la lactancia

materna exclusiva en este grupo vulnerable.

Palabras claves: prematuros, recién nacido, Método Madre-Canguro,

lactancia materna, aumento de peso, edad materna.



ABSTRACT

Introduction: the ponderal development of the low-weight preterm newborn
is influenced by various factors that affect it, such as maternal gestational
characteristics, and although a global pattern has not yet been established

for this population, it is necessary to know it.

Objectives: to evaluate the ponderal development of the preterm newborn
with low weight and its relationship with the maternal gestational

characteristics.

Materials and methods: Relational, descriptive and retrospective study
which included 56 Newborns with your mothers; A multivariate linear
regression model was designed to estimate the association of gestational

factors with the development speed of the Newborn.

Results: both sexes of Rn start with height, weight and head circumference
between p90-p3, however, at week 50 they end up below p3. There was a
greater development in the group of Newborns of adult mothers with an
increase in terms of growth speed compared to the group of newborns of

adolescent mothers.

Conclusion: although there was no significant relationship between
gestational characteristics on the weight development of the newborn, key
differences were established in terms of growth patterns in the different
groups, and the importance of exclusive breastfeeding in this vulnerable

group was established.

Key words: premature, newborn, Kangaroo-Mother Care Method, breast

feeding, weight gain, maternal age.
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INTRODUCCION

Segun UNICEF aproximadamente nacen 20 millones de nifios con bajo
peso cada afo, lo que representaria un 17% de todos los nacimientos del
mundo®), asi en el afio 2018 la tasa de natalidad en el Ecuador se encontrd
en 19,72% y refiriéndose al indice de fecundidad con un 2.43@, Al hablar de
bajo peso al nacer (BPN) los estudios nos indican la necesidad de seguir
conociendo y analizando casos, ya que, de esta manera se podra disminuir
la mortalidad y morbilidad del recién nacido, por lo tanto, es uno de los
temas de interés particular para la salud puablica mundial porque segun las
cifras de conocimiento publico, cerca del 90% de los nacimientos de nifios
con BPN se da en los paises de via de desarrollo en relacién con un 50% en

los paises del sur asiatico y con un 11% en América Latina ©.

La inadecuada atencion y nutricibn de los nifios con BPN durante su
primer afio de vida, incrementaria directamente de un tercio de las 9.5
millones de muertes que se ha manifestado en los nifios menores de 5 afios
de edad en el afio 2006 ¥. El BPN aumenta 20 veces aproximadamente la
mortalidad en los primeros afios de vida de una persona, y esto se lo asocia
directamente con el retardo en el desarrollo y crecimiento, asi como en
patologias con fondo infeccioso y respiratorio; durante el primer afio de vida
con enfermedades diarreicas y en etapa de adultez con enfermedades
cronicas degenerativas y enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT)
como cardiovasculares, obesidad y diabetes ®. La prematuridad se da por
diversos factores, los nifios prematuros son un grupo especial de infantes
gue requieren mucha atencién y cuidado pues es un grupo que se
encuentran en mayor riesgo porque sus porcentajes de morbilidad vy
mortalidad se duplican en relacion con los nacidos a término y su mala
atencion puede dejar largo plazo secuelas significativas como problemas el

desarrollo ponderal, nutricional, neuro-psicomotor, funcién cognitiva, etc. ©

Factores que intervienen en el bajo peso al nacer y prematuridad del
recién nacido se han demostrado algunos como por ejemplo el inadecuado

acceso a los servicios de salud, aspectos psicologicos, condiciones



econdmicas, entre otras (); sin embargo uno de los factores mas influyentes
y que condicionan el peso nacer y la prematuridad del RN son las
caracteristicas gestacionales de la madre, ya que siendo el embarazo un
estado fisiolégico que involucra tanto a adolescentes como a mujeres
adultas, pues se ha demostrado que por ejemplo la edad de la madre juega
un papel fundamental en la morbimortalidad del RN destacando asi un 50%
de muertes perinatales de madres menores de 20 afios en comparacion con
aguellos nacidos de madres de 20 a 29 afos, dando como resultado que
una madre adolescente tiene mayor probabilidad de tener un RN con bajo
peso al nacer y con riesgos a largo plazo ©). El otro extremo en cuanto a la
edad de la madre, las madres mayores de 35 afios y mucho mas aun
mayores de 40 afios tiene mayor posibilidad de presentar complicaciones en
esta etapa como por ejemplo mayor riesgo de tener un parto prematuro,

eclampsia, RN con bajo peso, anemia, parto por cesarea, entre otros ©.

Dentro de las caracteristicas gestacionales maternas también se puede
encontrar la influencia del nimero de parto de la madre; Bazan (2020) en su
estudio menciona que entre muchos factores a considerar para un RN con
BPN tiene mayor incidencia en las primerizas menores de 17 afios y en sus
extremos mayores de 35 afios 9. Es asi que se puede destacar que uno de
los factores méas importantes para el estado O6ptimo de un RN son las
caracteristicas gestacionales de la madre y que influyen directamente sobre
el desarrollo ponderal del RN reflejado en la variacion de peso, talla y
perimetro cefalico en el transcurso de sus consultas ya que por medio de
este desarrollo ponderal podremos evaluar el estado nutricional del mismo
porque ya se ha demostrado que el control del estado nutricional en los
primeros meses de vida del RN es una ventana critica en el desarrollo del
nifo que brindard una oportunidad Unica para que el mismo obtenga
beneficios nutricionales e inmunologicos que repercutiran a los largo de su

vida D

En la primera etapa del nifo se daran cambios fisiolégicos donde se
formaran érganos, tejidos y también el potencial fisico e intelectual del nifio,
los dafios que se presenten en esta primera etapa tendran consecuencias

irreversibles en la vida del individuo 9. La influencia de la lactancia materna
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en esta etapa es de vital importancia ya que es el alimento ideal para un
crecimiento, desarrollo y maduraciéon del RN durante sus primeros meses de
vida debido a sus multiples beneficios que tiene, tanto en el nutricional como
en el desarrollo de la inteligencia los cuales ya han sido demostrados por
estudios de investigaciones posteriores como los de Carlson, O’Connor y
Uauy sobre desarrollo visual y los estudios del desarrollo cognitivo de
Dewey @. Segln Gonzalez (2016) sefiala que la leche materna es el
alimento mas completo e irreemplazable durante los primeros 1000 dias de
vida de un nifio ya que, es alli, donde se encontrara los nutrientes
necesarios para asegurar su desarrollo adecuado % y segun la OMS nos
afirma que es esencial la nutricion adecuada durante la infancia y nifiez
temprana para poder asegurar de alguna manera el mayor potencial en la

etapa de adultez del individuo ®.

La importancia del estudio radica en conocer cémo se da el desarrollo
ponderal en el recién nacido pretérmino con bajo peso con lactancia
materna exclusiva y como influye las caracteristicas gestacionales maternas

en el mismo



MATERIALES Y METODOS

Caracteristicas iniciales de los sujetos y disefio del estudio

Mediante un estudio relacional, descriptivo y retrospectivo se obtuvo
informacion por medio de las historias clinicas de los RN prematuros que
participaban en el Programa Madre Canguro del Hospital Materno Infantil
Matilde Hidalgo de Procel con una muestra de 56 RN con sus progenitoras,
los cuales debieron cumplir con los criterios de inclusion como el peso al
nacer menor a 2000g y criterios de exclusion como no presentar mal
formaciones congénitas, enfermedades infectocontagiosas, sindrome de

abstinencia ni resultado de parto gemelar.

Las variables registradas fueron: sexo, edad gestacional, peso,
longitud, perimetro cefélico, diagnostico al nacer, tipo de parto, paridad de la
madre, edad de la madre, velocidad ganancia de peso, velocidad de

crecimiento.

1. Anélisis estadistico

Para el analisis estadistico se utilizd la plataforma de calculos
estadisticos JAMOVI, posteriormente se utiliza curvas de Fenton para

trabajar con los percentiles



RESULTADOS

Se analizaron 56 RN pretérminos que se encontraban en el Programa
Madre Canguro de la Maternidad Matilde Hidalgo de Procel, de los cuales
fueron 54% (n=30) fueron de sexo masculino que ingresé con un promedio
de peso y talla entre los percentiles p10-p90, mientras que el 46% (n=26) de
sexo femenino se encontraban por los mismos percentiles indicando un
adecuado peso y talla para la edad gestacional; el 64% fueron prematuros
tardios, el 29% muy prematuros y solo el 7% prematuros extremos y segun
el diagndstico al nacer se encontraba un 57,1% sin SDR, 7,1% con riesgo
de hipoglicemias, 1,8% con Riesgo de Sepsis al igual que con Sepsis y un
32,1% sin ningun problema; la media de edad gestacional fue de 33 SG. La
media del peso al nacer fue de 1655 gramos, de longitud de 41 cm y

perimetro cefalico de 29 cm en general.

Con respecto a la paridad se contaba con un 61% de madres
multiparas y un 39% de primerizas; con un rango de edad de 71% adultas,
20% adolescentes y 9% afiosas y con la media de cantidad de partos de 2

como se lo indica en la tabla 1.

Se disefid un modelo de regresion lineal multivariada para estimar la
asociacion de factores gestacionales con la velocidad de crecimiento del RN
como se lo aprecia en la tabla 2, a ello se aplico la prueba interdependiente
de Chi cuadrado, considerando asi una asociacion no significativa cuando el
valor de p<«0.05 obteniendo como resultado que segun el grado de
prematuridad, aunque no alcanzé a ser una relacién significativa, destaca ek
grupo de prematuros con una velocidad de crecimiento de 0.77 cm/semana
y en cuanto a la velocidad de ganancia de peso el grupo de los prematuros

tardios.

Al relacionar la paridad de la madre y el desarrollo del RN se observa
que en cuanto a las madres primerizas hay una velocidad de crecimiento
promedio de 0,69 cm/semana mientras que en las multiparas un 0,73
cm/semana; en el promedio de la velocidad de ganancia de peso en las
primerizas alcanza un 158,87 g/semana mientras que en la multipara un

150,95 g/semana, obteniendo como resultado una diferencia no significativa.
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Otra de las variables a interés de la madre con el RN fue el rango de
edad de la progenitora, la que arroja como resultado en el rango de
velocidad de crecimiento en madres afiosas con un 0.78 cm/semana siendo
este el mas destacado al igual que la velocidad de ganancia de peso con
161,30 g/semana, es decir, gana mucho mas peso y talla los RN de madres

afiosas en relacion a los otros grupos.

Al crear una variable dicotdbmica en cuanto al rango de la edad materna
(adolescentes y adultas) al asociarlo con las variables dependientes, se
puede observar el valor de p=0.07 que aunque no alcanza a dar como
resultado una relacidon significativa, si podemos destacar que entre estos
dos grupos de pretérminos, hay un mayor incremento en cuanto a la
velocidad de crecimiento de los RN de madres adultas en comparacion con

los RN de madres adolescentes como se observa en la tabla 3.

Con respecto a las caracteristicas postnatales del RN, el grupo
femenino obtuvo una velocidad de crecimiento de 0.73 cm/semana y de
velocidad de ganancia de peso de 144.33 g/semana en comparacion con el
sexo masculino que obtuvo como primer dato 0.7 cm/semana y 162.49
g/semana siendo esto una diferencia no significativa. Esta informacién se la
utiliza para las tablas de Fenton como se observa en la figura 1 y 2,
obteniendo como resultado que a las 50 semanas de gestacion, el grupo
femenino se encontraria entre el p3 en cuanto a Peso/edad gestacional y
Talla/edad gestacional y entre el p10-3 en cuanto al perimetro cefalico al
igual que el sexo masculino aunque este Ultimo se encontraria mucho mas
por debajo en sus rangos; lo cual hace referencia a que aun en esa edad
(50 SG) los RN prematuros aun no consiguen una adecuada ganancia de

peso, talla y perimetro cefalico en relacion a su edad gestacional.

Por ultimo, en cuanto a la velocidad de crecimiento segun el Dx inicial
del RN se obtuvo como resultado mas relevante el grupo de sindrome de
distrés respiratorio (SDR) con un 0.78 cm/semana en cuanto a talla y de
velocidad de ganancia de peso destaca el grupo con Dx de riesgo de

hipoglicemias ganando por semana 159.37 g



DISCUSION

A lo largo del tiempo se ha relacionado y se ha ido conociendo la
relacion de factores maternos que determinan el desarrollo del RN como
habitos de la madre, patologias de base, etc; Una de las variables mas
importante en este estudio fue la velocidad de crecimiento del RN ya que es
de conocimiento que en el presente estudio no se encontré una relacion
significativa entre las variables escogidas que tenga relevancia en el
desarrollo ponderal del mismo pero se destaca que en cuanto a la
prematuridad, los considerados muy prematuros tiene una ganancia
longitudinal mayor en relacion a los otros grupos tal como lo menciona
Garcia et.al®? en un estudio en el 2017 el cual hace referencia que dentro
de los 28 dias hay un patron de crecimiento lento en este grupo pero que
transcurrido ese tiempo, es mucho mas acelerado en el mismo, y que
aunque en la actualidad adn no se conoce cuales son las referencias
Optimas ni el patrén de crecimiento adecuado, si se conoce que la

restriccion de este se asocia a resultados negativos cognitivos a largo plazo.

Al revisar los resultados se debe destacar también el crecimiento
ponderal en los RN de madres adultas que aunque no fue significativa de
acuerdo al analisis estadistico, se aprecia un aceleramiento en la velocidad
de crecimiento en relacién al grupo de madres adolescentes tal como lo
menciona Munguia et.al ®3 en su estudio, las madres adolescentes tienen
una mayor necesidad de cuidados intensivos neonatales que interfieren en

el crecimiento ponderal de su RN.

En la actualidad aun se desconoce un patron de desarrollo ponderal
establecido para los RN pretérminos ya que las condiciones de estos nifios
nunca seran iguales en cuanto al crecimiento intrauterino, como hace
referencia Mercado et.al ¥ en su estudio; es por eso que se recomienda
realizar mas estudios de seguimiento de esta poblacion en sus primeros

afos de vida.

Se destaca del estudio que todos los RN que formaron parte de la
muestra se encontraban en el Programa Madre Canguro, el cual uno de sus

pilares es la lactancia materna y que habiendo informacion sobre los

8



beneficios de la lactancia materna exclusiva, se tiene de referencia un
estudio reciente de Villolbo ® sobre las diferencias entre los tipos de
alimentacion del recién nacido pretérmino, obtuvo como resultado un
incremento mucho mas lineal en el grupo alimentado por leche materna

exclusiva en contraste con el grupo alimentado con lactancia artificial.

Los beneficios que aporta el programa en el RN pretérmino de bajo
peso ya han sido evidenciados en el desarrollo ponderal del mismo, como
en el estudio de Mosquera et.al ® que entre sus hallazgos principales
destaca que la ganancia de peso de los pretérminos que se encuentran en

el programa fue superior que los que no formaban parte del mismo.



CONCLUSION Y RECOMENDACION

Se concluye que, en la muestra, el promedio de los RN inici6 en percentiles
adecuados segun su edad gestacional, pero que, al finalizar sus consultas,

no llegaron a los percentiles adecuados para su normalidad.

Con respecto a las caracteristicas de la madre la edad promedio de la
poblacion fue de 24,22 afios de las cuales los RN de madres adultas (=18)
tuvieron un incremento un poco mas acelerado en cuanto a la velocidad de
crecimiento en relacion a las madres adolescentes y respaldados por varios

estudios hasta la actualidad.

En la relacion de las caracteristicas gestacionales maternas con la de
los RN pretérminos, basandose en la prueba estadistica que indic6 como
resultado una relacion no significativa, si se puede apreciar que los RN de
las madres primerizas tienen una mayor ganancia de peso en relacion a los

demas grupos en esta muestra.

Se recomienda mas control sobre el desarrollo del RN pretérmino de
esta muestra ya que se obtuvo informacién de los mismo pero la informacion
obtenida fue muy limitada al no contar con registros digitales sobre el
programa y el avance de los RN.

También se recomiendan mas estudios de seguimiento sobre el
desarrollo ponderal de este grupo vulnerable ya que si en algin momento
pueden llegar a percentiles normales, no estan determinados cuales son los
rangos de referencia para este grupo poblacional.
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Anexo 1. Tablas

ANEXOS

Tabla 1. Valores medios y desviacion estandar de variables cuantitativas

EDAD EDAD # DE SG P. P. . PESO TALLA
(MESES) | DELA PARTO CEFALICO | CEFALICO | NACER NACER
MADRE FINAL

N 56 55 55 56 55 56 56 55
Mean 4,14 | 24,22 | 2,33 33 28,78 37,08 | 1569,39 | 41,14
Median 4 23 2 34 29 37 1655 41
Range 9 27 6 8 12 16 1220 16
Minimum 1 15 1 28 20 29 780 32
Maximum 10 42 7 36 32 45 2000 48

SG: semanas de gestacién; P: perimetro;

Elaborado por: Autora
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Tabla 2. Velocidad de ganancia de peso y talla por semana en relacién a

caracteristicas gestacionales maternas y propias del RN.

N Velocidad de Velocidad de
crecimiento Ganancia de peso
Paridad
Primeriza 22 0,69 158,87
Multipara 34 0,73 150,95
P=0.629 P=0.531
Rango de edad de la Madre
Adolescentes 45 0.540 161
Adultas 11 0.780 160
P=0.070 P=0.925
Sexo de R.N.
Masculino 30 0,7 162,49
Femenino 26 0,73 144,33
P=0.682 P=0.139
Diagnéstico Inicial
Sindrome distrés respiratorio 32 0,78 150,50
sin problemas 18 0,67 153,83
Riesgo de Hipoglicemia 4 0,60 159,37
Riesgo de Sepsis 1 - 193,42
Sepsis 1 0,76 211,61
Prematuridad
P. Tardio 36 0,70 157,87
Muy Prematuro 16 0,77 152,46
P. Extremo 4 0,68 126,18

Elaborado por: Autora

Tabla 3. Relacion de rango de edad de la madre y la velocidad de

crecimiento del recién nacido.

Rango de edad de N Media Mediana | Valor p
madre
Adolescentes 45 0.557 0.540

0.070
Adultas 11 0.754 0.780

Elaborado por: Autora
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Anexo 2. Graficos

Gréfico 1. Curvas de ganancia ponderal media para cada EG desde el
nacimiento hasta las 50 SG, contrastadas con las tablas de Fenton del sexo
femenino.
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Gréfico 2. Curvas de ganancia ponderal media para cada EG desde el
nacimiento hasta las 50 SG, contrastadas con las tablas de Fenton del sexo
masculino.
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