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RECURRENCIA DE IRA Y EDA/PADILLA 

RESUMEN 

Este trabajo presenta un estudio prospectivo, observacional y comparativo 

realizado por el servicio de Pediatría, en el Hospital Regional General Ignacio 

Zaragoza, del 15 de julio de 1998 al 15 de enero del 2000. 

El objetivo del estudio es evaluar la relación que tiene en los lactantes el tipo de 

alimentación láctea que hallan recibido en los primeros seis meses de vida con la 

recurrencia de Infección Respiratoria Aguda (IRA) y Enfermedad Diarreica Aguda 
(EDA}. :, '. 

El estudio incluye a 472 lactantes de ambo~ s~~o~; 381 (80%) acudieron por IRA y 
91 (20%) por EDA; 332 (70%) fueron:'~fíT'e;'6taC:1os con leche materna en sus 

primeros seis meses de vida y 140 '(3()%) 8é);; fÓr'irii.i1as industrializadas. 

Los lactantes que se alimerit~,::o~ -,~~n , I;;;;;,,~, materna presentaron menor 

recurrencia de IRA y_ EDA::'.c6'1"1 un nivel d~ cii:in~~nza de probabilidad menor de 
0.001. , :;tC<:~:~· :.···:<\:C:.\ -·· /::.~ :)::·),· ::··,, 
Se concluye que existe:u;,~ r~1a6iÓn~~t~e\~1 t;~bcit3 alimentación l~ct~a ;ei'cibida 

en los primeros seis me!;~S <:!~-vida y la recurrencia de IRA y_EDA. 

Los resl.lltado;; indic:::B~ éíue'debé CbfltinÚarse la difusión:_de la lactancia materna 

exclusiva para lograr una' población sana. 

I 'T:'.~T'! (-..,:~~~-- .. ; 

LF PJ.:Jj.~--~~~· _úr; i·~~t:_¡\T _ / 
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SUMMARY 

A prospective, comparative and observative study is presented. This study was 

performed . in thé unít Pediatric from the General Ignacio Zaragoza Hospital 

(ISSSTE) during the period July 15 of 1998 at January 15 of2000. 

The objectiv~ is
0

.tó :evaluate in infants the relationship between ttie kind food that 
·. ·-· --" -, . .. - ; -· . . .. ··"· r· ,.-~ . , , . ._ ·. 

they received during .the firsts six months Of life and the recurrt3nt of•Acute 

RespirátC>r)l'1ht~cii~rÍ(ARI) and Acute Diarrhea Disease (ADD). • ,,,. F>.A•· 
A gro~p ¿f472 l::>i-~a·st:_féd infants were recruited into this study; ~f31 (SO%finfants 

sho\.ved ARÍ.andcs1 {:20%) presented ADD. For 332 (70%) infant~'~t;~:'.f~~d with 

breást mÍlkdliring the first six months of life and 140 -(30%)'·~e~;k· iE;;~d with ·· 
, ·' '.,, '-·'.·'""·'7-··;;.:··.·-··-,_.;,._ 

industrial milk formula. · : (< .'· 

The present study shows .that infants feed with breast milk showec:f less. recurrent 

of ARI and ADD, with reliability index at least 0.001. 

In conclusion, there is a reléitionship between the breas~eedi;,g anc:( the rate. of 

Acute Respiratory lnfection and Acute Diarrhea Oisease, also is ·impoi-tarit to follow 

the Breastfeeding Program in order have a healthy population. 

{ 1~T~_::r3 c:::.~.}f:J -¡ 
LfAIJ:,j~ _f)~ _ C.1iiiJ!~l:d 

Lj 
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INTRODUCCIÓN 

Las principales causas de morbilidad y mortalidad, en los países en - vías de -

desarrollo, son: las Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y la -Enfermedad 

Diarreica Aguda (EDA). En México en los últimos diez años la mortalidad -para 

estas dos enfermedades ha ido en decremento, sin emb~rg;;,~ col'"ltinLi;;¡ entre las 

primeras causas de muerte en niños (ref. _ 1 ). En afiéis r~~i~~~es';~:~ ha puesto -
• "• -L•- ·-•--••,>::•• •:--•'··• ·::· • '·.'-----•' '" -

énfasis en 1a identificación de factores ___ de rie~go'.de~:-~C>H~lidad;'"para _ estos 

padecimientos, con el fin de planear élcciohes;ql'.i~ p-~~r!Jit~~-:di~rri:i~~fr'_1~ riia~nitud 
de este problema. - - - -·-,;·-: ·•:;:-----_., ___ -_-,,y.;:---- ---

Dentro de los factores de riesgo asociados,'.segÚn,las•in'\restlgaciÓnes.'realizadas 
. '.,..-.•.. -·,,~:-·~-'. '·.;.~: .... ~, -·:, ~ --.-.,:,_.-;-'>·-:· -~.-.... _ ... __ •,.')·.· -<"'_..'-,·'_,, 

en los últimos diez años, se encuen'trah: la'desriutrición,;la.edadde los niños, el 
,,.,_ '• . -'· "."··- ·;¡.: .-:,\'-''-'. 'i·;.>·"'"· '';, ..;. ,._..,.,. --· __ {,:: i-· ;,.',,;.--.,·· ,._ .. 

tipo de alimentación láctea y el bajo peso al nacer.' Otros menos estudiádos son la 

~~z;;u::n:~c:;:; ::::::~:::;d:cji~~;rr~~~1~fl~i1ri~Tit±i±df2:i2L,,-t;~:-~e-- ün año 

debido a la incapacidad -- reléltivá.(j~?suJtúnc.i~n irímunaiógica/fundariientalmente 

humoral, dado que al añoJ,a~'ied~cij1_~~~~~cj(j;:Jc:;-¿fó¡:;'.8ii~·fri'munoglatiuíinas apenas 

llega a ser del 40% con relac:f9i·/a)Í!".'los)nayo_res y .,;.duÍtos; Por otra parte, se ha 

demostrado que los lactantJ;; 5C)iJ Ítiá~;·~i:isl::~ptiblesi a .la deshidratación durante un 
··-.,o-, ... ·-·~ - --.·~,,·--·· '" ··; .- ·,,,· :-~-" .-. .--- -. ' ,_· ;.. .- .. - . . - :.- '. -_ ·- -

episodio de diarrea aguda;';'.situaciÓrl'tq~e"ffavorece complicadones intestinales, 

proliferación bacteriana y''¿fiii;r!;'¡~~6i6ii' hemató~~na (rei. · 1 ). 
En México como en otros pa[¿;~~:·ifé Latinoamérica y aigunos de Asia y Africa, las 

cifras de mortalidad más ~1E?;'.;.~cia's ¿;'arre~ponden a los menores de un año. 

En cuanto al tipo de a'11r1:;e'Ai~diÓn se conoce que el crecimiento, la salud y la 

sobrevida de un niño d·u~~rit~,-1c'.:;s 'primeros meses de vida dependen en gran 

medida del tipo de alime_ntación láctea que recibe. Existe un amplio fundamento 

teórico que apoya el hecho de que los niños alimentados con leche artificial 

l~ .. C1},y--·---¡ 
~~1..:;:-: !,;~ ;:_r:.' ( r _:· 

---
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carecen de los mecanismos protectores de la leche materna contra las infecciones 

y por otro lado están más expuestos a cuadros de gastroenteritis favorecidos por 

la contaminación de la leche y los biberones. 

Estudios recientes demuestran que lo anterior se ha modificado con la 

alimentación con leche materna, ya que se observó en un estudio que los niños 

alimentados con leche materna y que por deshidratación requirieron de un plan B 

de hidratación con vida suero oral, presentaron más rápidamente disminución en 

cantidad y número de las evacuaciones; así, como su estado de hidratación se 

recuperó en menor tiempo y fue mejor tolerada la vía oral que los alimentados con 

fórmula, por lo tanto, se pudo observar que la resolución del problema fue más 

rápida (ref. 2). 

Diferentes estudios epidemiológicos (ref. 3) han mostrado que la alimentación al 

seno materno pr~tege a los niños contra enfermedades infectocontagiosas, y que 

en caso de prese!ntarlas la resolución es más rápida y las complicaciones son 

menos frecuentes',:,'.ac:lemás, se disminuye la recurrencia presentada debido a los 

componentes c:le '¡~;·,~-che materna (proteínas, grasas, hidratos de carbono, etc.) 

que pueden contri't>Lir contra las enfermedades infecciosas en los niños, mediante 

la formación decAD!icuerpos protectores específicos contra agentes etiológicos de 

estos padecimientos. 

En relación con las enfermedades respiratorias existen estudios que reportan una 

protección especifica mediada por lgAs contra Hemophilus influenza no tipificable, 

agente etiológico de la otitis media aguda (ref. 4). En el caso de la neumonía, 

donde los principales agentes causales son Hemophilus influenza b y 

streptococcus pneumoniae, se han reportado factores protectores diferentes a 

inmunoglobulinas presentes en la leche materna que evitan la adherencia de estos 

patógenos al epitelio respiratorio, posiblemente a través de la interacción con 

alguno de los antígenos bacterianos superficiales entre los que se encuentran las 

proteínas de membrana externa, las cuales también han sido consideradas como 

r-----,- . 
f "'e ,, 
$ ) -~ ~· - : ! 

.. -· - -----~ 

LF.ALLLLL 
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candidatos útiles en la elaboración de vacunas contra estos mismos gérmenes 

(ref. 3). 

Mundialmente se ha dado una amplia difusión a la aliment.ación con leche 

materna, formándose asociaciones para crear programas que~apoyen la lactancia, 

considerando que la alimentación con leche materna tienE;?:-"i:.1ri . .impacto en la 

economía, beneficiando así a la sociedad en muchas maneras;· la' familia ahorra al 

no consumir leches industrializadas e invierten menos .~1:1- _g·a~tos hospitalarios 

debido a que los bebés alimentados con leche materna .tienen menos posibilidad 

de enfermarse. 

En México, las instituciones de salud se han visto.: ·beneficiadas mediante la 

promoción de Hospitales amigos de los niños, disminuyE!n'ci8 ;~"3stos en compra de 

fórmulas industrializadas, mismos que según un estúciió:~~'él'riz~do en 1990 (ref. 5) 

en el ISSSTE se estimaron con un costo superiC>r'.9l(~i;;{:{7{rr\i1 nÍillones de pesos 

para la compra de 3 682 508 latas, para un número d;:79 224 niños nacidos vivos 

en esta institución, durante el mismo año.. ··• •· · · '> _.,. ,, ... : D> : . · 
En instituciones hospitalarias de países como . Éstádc;;s •.Ú~ici8s,J Reino Unido, 

., • -- :. ,. - " • • • ~ • .'-.· - - • • • ' - • ·':. '. - < • • • ••• -

Australia y Noruega, gracias a que se ha retolTlacio la alimentación_ con leche 

materna, se reportan ahorros de 450 a_ 13~0 Ínillon~s.'de dólares por familia en 

servicios de salud (ref. 6), pero sobre todo han l0gradÓ tener una socied-ad rnás 

sana. 

El Hospital Regional General Ignacio Zaragoza del ISSSTE se ha certifieado 

como Hospital amigo del niño y de j¡;/ ~ad~e. llevando a cabo prOgrarn~s_-de 
fomento a la lactancia mater~a en lo~ que han participado el pers6'r,a1 .de la 

institución. Los logros obtenidos se ven reflejados en que cada vez más madres 
,. ' - .. -- .. -. 

alimentan a sus hijos con leéhe materna, con.el conocimiento pleno y la'.confianza 

de que la leche materna ademas de cubrir los requerimientos de . proteínas, 

carbohidratos, grasas y agua le proporciona protección inmunológica contra 

procesos infecciosos y estabilidad psicológica al niño. 
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El presente estudio se realiza para evaluar el impacto que este programa ha 

tenido en fa recurrencia de IRA y EDA en los lactantes alimentados con feche 

materna comparados con los alimentados con fórmulas industrializadas. 

mc::rs (V>~- ] u.:1 . ._,1J.t,.,,.f 

. FAJ_,T. !l r~ -:;· n:"-''''r.J / '--.• ·-- .• --_: __ .t....:.·'; • .) ..... '!·.l ... ; 
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MATERIAL Y MÉTODOS 

El servicio de pediatría del Hospital Regional General Ignacio Zaragoza realizó el 

presente estudio para comparar la recurrencia de IRA y EDA en lactantes 

alimentados =n leche materna y los alimentados con fórmula industrializada. El 

estudio es de tipo observacional, prospectivo y =mparativo y e realizó durante el 

período comprendido del 15 de julio de 1998 al 15 de enero de 2000. En este 

estudio se incluyeron 472 pacientes lactantes de ambos sexos (un mes a dos años 

de edad) que presentaron Infección Respiratoria Aguda (IRA) o Enfermedad 

Diarreica Aguda (EDA). A estos pacientes se les cuestionó sobre: 

1. la alimentación láctea proporcionada en los primeros seis meses de vida, si 

fue exclusivamente con leche materna o con fórmula industrializada 

2. en los que recibieron alimentación con fórmula industrializada se cuestionaron 

las causa por las que no recibieron leche materna 

3. durante la consulta médica se valoró el proceso infeccioso (IRA o EDA) que 

motivó la misma 

4. se registró el numero de IRA y EDA que presentaron los lactantes en . los 

últimos seis meses. 

Se excluyeron de este estudio pacientes que fueron alimentados en .forma ·mixta 

(seno materno y fórmula industrializada) y aquellos cuyo motivo de v~lc:m:~~ión no 

fue una causa infecciosa: 

El tamaño de la muestra se decidió con la siguiente expresión (ref. 7) 

N = cr2 a(e _Xg} 
e2 

calculando el error permisible máximo en función del 4%, para lo que se obtuvo 

que el número mínimo de lactantes muestreados debe ser de 384. 



,.,.----· 
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Sin embargo, se optó por muestrear el mayor número de niños, arriba de 384; que 

pudieran eaptarse durante el. periodo. en el que se realizó el estudio, siendo el 

número de la muestra final de 472 lactantes.· 

La prueba éstadística utilizada fue la:de X 2 üi cuadrada) de .Pearson (ref. 7), 

determinándose el.contraste de hipótesis:de)os.' resultados obtenidos empleando 

la técnica para el análisis de dos o más rnúe'~fras independientes. 
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RESULTADOS 

Durante el periodo que duró el estudio, 15 de julio de 1998 al 15 de enero del 

2000, se captaron 472 lactantes; 127 (27%) del sexo masculino y 345(73%) del 

sexo femenino. 

De los 472 lactantes captados, 171 (36%) son menores de un áño ;y 301 (64%) 

mayores de u~· aA6 (t~bla 1 ). De los menores de una afio Ei1 82% (14"o)~E'!¿ji:,¡~ron 
' ,., •" ".. ' ' . . .... · .·. 

alimentacióñ_ c:Ori iect:le materna en sus primeros seis meses de vicia y el 18% (31 > 
fue alimentéld6; ~~,:, tÓrmulas industrializadas. De los mayores de un. año el 64% 

(192) se alimentaron con leche materna y el 36% (109) con fórmula (gráfica 1 ). 

Tabla 1 Relación de pacientes según edad y alimentación 

Menores de un año Mayores de un año 
Tipo de alimentación 

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje 

Leche materna 140 82 192 64 

Fórmula industrializada¡ 31 18 109 36 

Total 171 100 301 100 

Las principales causas y el número de madres que alimentaron a los niños con 

fórmulas industrializadas se muestran en la gráfica 2. 

Del total de lactantes valorados, 381 (80%) acudieron por IRA y 91 (20%) por 

EDA. 
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Gráfica 1 Relación de pacientes según edad y alimentación 
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Gráfica 2 Causas de abandono a fa lactancia materna 
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En la tabla 2 se observa que en los últimos seis meses, de los 332 niños 

alimentados con leche matema el 84% (280) presentaron de O a 2 cuadros de IRA 

y el 16% (52) de 3 a 5. Con relación a EDA el 99% presentó de O a 2 cuadros y el 

1 % de 3 a 5 (gráfica3). 

Tabla 2 Recurrencia de IRA y EDA en alimentados con leche materna 

Cuadros en los últimos seis meses 

Patología 0-2 3-5 6-8 9-11 

No. niños No. niños No. niños No. niños 

IRA 280 52 o o 
EDA 328 4 o o 

EDA 

'°ºj 90 
80 
70 
601 

º/o 501 
: .... / 

40 
30 
20 
10 

QJ 

Gráfica 3 Recurrencia de IRA y EDA en alimentados con leche materna 

De los niños que recibieron alimentación con fórmula industrializada (tabla 3) el 

36% (50 niños) presentaron de 9 a 11 cuadros de IRA, un 37o/o (52 niños} presentó 

de 6 a 8, el 25% (35 niños) de 3 a 5 y el 2% de O a 2 cuadros en los últimos seis 

meses (gráfica 4). En los pacientes que fueron alimentados con fórmulas 
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industrializadas, la EDA se presentó de 6 a 11 veces en un 89% (125 pacientes) y 

de 3 a 5 en el 11 % (15 pacientes) en los últimos seis meses. 

Tabla 3 · Recurrencia de IRA y EDA en alimentados con fórmula 

Patol~gí~ 
Cuadros en los últimos seis meses 

0-2 3-5 6-8 9-11 

··No. niños No. niños No. niños No. niños 

IRA 3 35 52 50 

EDA o 15 80 45 

Cuadros de recurrencia 

Gráfica 4 Recurrencia de IRA y EDA en alimentados con fórmula 

Con el fin de establecer el nivel de significancia,.entre el número de cuadros de 

recurrencia de IRA y EDA, en los últimos :;;eis meses, con el tip~ de alimentación 

láctea se utilizó la prueba de bondad de ajuste X 2 Úef. 7). 

El número de cuadros de recurrencia de IRA eri los últimos seis meses y el tipo de 

alimentación láctea se muestra en la tabla 4. 
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Tabla 4 Cuadros de IRA en los últimos seis meses y el tipo de alimentación 

Tipo de Cuadros en los últimos seis meses 
Total 

alimentación 0-5 6-11 

Leche materna 332 o 332 

Fórmula 38 102 .· 140 

Total 370 102 472 

Aplicando X 2 a los datos .anteriores se obtiene,qu~''el valor.critico del .estadístico 

es 308.62, con un grado de libertad (gl) de ,1 .. · 

Por lo que el estadisti~ cal,culadCI present<"3' una ~~;C)~abiHdad me_ncir qu~ 0.001 

(p<0.001) y en razón de. é¡.je el valÓr cié't'x 2/tieii~ Jna probabilidad m~,:,dr:que 
. . . . . - . - . ' - ---- - - - .. - -- - - - , . - . -- - ·- ,- .. - . .. , . ~ . . - ' ' ' - ·. 

o.os, se concluye.que la alim~ntación ci:>n leé:he·(n..it~rha dlsrninLÍyela'rE!curréhcia 

de IRA con un .nivel d~--~~,:,fi~~z:ci:;é:fe-•'P'.;'menci/T;j~ -~~-ao1.'._:~~ •• d~;:;ir.<1::i~ ·,:,iños 

alimentados con fórmula pr°ksen'ta,:, ~ayer recurrenda de IRA 

El número de cuadros de- ~~curr~,:,cia de EDA e,:, los últimos seis meses y el tipo 

de alimentación láctea se muestra en la tabla 5. 

Tabla 5 Cuadros de EDA en los últimos seis meses y el tipo de alimentación 

Tipo de Cuadros en los últimos seis meses • Total 
alimentación 0-5 6-11 

Leche materna 332 o 332 

Fórmula 15 125 140 

Total 347 125 472 

Con base en los datos de la tabla 5 se establece la hipótesis alterna, Ha, la 

alimentación con leche materna disminuye la recurrencia de la EDA y se aplica la 

prueba estadística de X 2
, donde se obtiene que el valor critico del estadistico es 

403. 16 con un grado de libertad de 1. 
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De una tabla estadística de valores críticos de X 2 (ref. 7) tenemos que para un 

grado de libertad y una probabilidad de 0.05 se tiene un valor de 3.84, lo que 

significa que el estadístico calculado presenta una probabilidad menor que 0.05. 

Se decide que, en razón de que el valor de X 2 tiene una probabilidad menor que 

0.05, cae en la zona de significancia; por lo que se acepta Ha. 

Se concluye que la alimentación con leche materna disminuye la recurrencia de 

EDA con un nivel de confianza de probabilidad menor de 0.05, lo que significa que 

la alimentación con fórmula ir.crementa la recurrencia de EDA, con un nivel de 

confianza de p menor a 0.05. 
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DISCUSIÓN 

Uno de los factores de riesgo, en lactantes, para la presentación de la ln.fección 

Respiratoria Aguda y la Enfermedad Diarreica Aguda, es el tipo de alimentación 

láctea que recibieron en sus primeros seis meses de vida (ref. 1 ). 

Según censos de productividad del servicio de urgencias Pediatría ;di:?(: Hospital 

Regional General Ignacio Zaragoza, la IRA y la EDA son de las princi~_~l~~··~us,as 
infecciosas de atención médica. El presente estudio establece la. rc=r;;¡,c;ié)nCé9tr~ · rá 

alimentación láctea recibida durante los primeros seis meses de· Vida y·. la 

recurrencia, tanto de IRA como de EDA. ··. · ·. '.·(' :·.; •. •· 

De estas dos patologías, la EDA se presentó en menor proporcion;':ya:qÜei'd~ los 
':,. • ·. '. • ·, • .. ·.·. \-;•,' .:·~<··-::>.J····:.,,<,.(.;;_ .. __ .. ,.,_.;'. '.c.,.''c" 

pacientes captados sólo el 20%(91, ladante~).acudiero.n po.rEQAn1iel;ít~a:,;.que.el 
80% (381 lactantes) acudió a valoración por IRA. Lo anterior)e~ i:iebido a que se 

ha retomado por más madre:,; la aHn1enta~.ión con lec~e~~~t~l"~ii-~;ic~%¡jnt~~ente 

~~~~;~:~~;~~;:~~~~;~;;i~~~~~iWl~ilJ~~f ~~~il1r~~= 
vez más niños reciben leche m·.;;¡te~~~ ~~6r4si~-~ é:ciri,'6 ií'rírri~;,t~C:i6;,~~6;J'~~ prln1eros 

seis meses de vida. · . ··· _;;. · ·· ·.~: .· ' '' "'-.~ ·· ~> >t~~'C~ '"' (Y ~. : '"!~~:>: : .· 

~:t~~~ª ::~s3;::~:~::n d;,i;zf::t~~·E~}X;~~,~~~~~s~:~i1t!l:t~ó~·if JC~·l~~:: 
en los menores de un afio, los arirTi~r;tado~ i::c:)ri,1~c~etrn';3t~~né1\i::(:,,.r~·sp~nden al 

82% y únicamente el 18% recibi.ó alirrient~ciÓn C6r/'. fórmúl~'s .irídGstí-iafizádas, Esto 

indica un incremento importante en la a1irTl~rit~ciÓ~·~or1'1e'c:h~:::;ri~t~;;,a\~~el último 

año, resultado de las medidas que• se · h;n tomadb .• ¿or:~~I ~ersonal de esta 

institución en pro de la lactancia materna y del impactb que ha tenido en las 

,.-----·----- -



,..----

RECURRENCIA DE IR.A Y EDA/PADILLA 14 

madres el retomar la feche materna como la alimentación de primera elección en 

los primeros seis meses de vida. 

Al alimentarse más niños con feche materna, existen menos riesgos de 

presentarse procesos infecciosos, tanto del tracto respiratorio como digestivo. Los 

resultados del presente estudio confirman que los alimentados con feche materna 

presentaron menos cuadros de IRA y EDA, en los últimos seis meses; mientras 

que los que se alimentaron con fórmulas industrializadas, presentaron hasta dos o 

tres veces más eventos que los primeros, según se observa en las gráficas 3 y 4. 

Los cuadros infecciosos presentados en los niños alimentados con feche materna, 

epidemiofógicamente, son permisibles en nuestra población. 

Por el conocimiento teórico que se tiene actualmente sobre fa protección 

inmunológica que se brinda a los niñ?s;por .. medio de la leche materna y. por el 

impacto que se ha reflejado en fa recJr~e;r;d;a.:de IRA y EDA, se continúan llevando 
. ' •. -~J .. -

a cabo medidas que promueven .la álim'ent~ción con leche materna mínimo· hasta 
.. ___ , ..• ,.<; .. ,,:_ . . ,·.·_:_ ·"·-·. 

los primeros seis me.ses de,,vidC:!JEri~atizanc:lo, ¡:ior rT'ledio del programa de 

~:~=;;~ª i:f::::; :u~ª:~:tr~~n~J~~J:5c-::~Z:ªit:~~;~~:es,:ai:p~rt~ªn::nc:~ 
proporcionar a sus hijos fech~_rilai~~~¡,;'~-~s'di: los primeros 30 min!:Jtos posterior al 

parto, dar una lactancia á libre.c:lé?Jia¡.,cia, fomentar el alojamiento conjunto, ingerir 

una dieta balanceada y afta en fíquici6s que favorezca fa producción de feche. 

Es indudable que, los resuftadós del programa Hospital amigo del. niño y de fa 

madre, generan una sociedad más sana y un considerable ahorro en fa·.economia 

familiar y nacional. 
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CONCLUSIONES 

Con base en los resultados obtenidos en el presente estudio realizado en el 

Hospital Regional General Ignacio Zaragoza, se concluye que: 

Del total de niños captados el 70% recibió alimentación con leche materna y el 

30% con fórmulas industrializadas. 

• Los resultados sugieren un incremento en el último año en el número de niños 

que son alimentados con leche materna (tabla 1 ). 

• La Enfermedad Diarreica Aguda se presentó en menor proporción (20%) que la 

Infección Respiratoria Aguda (80%). 

• La recurrencia de IRA y EDA es menor en los lactantes que recibieron 

alimentación con leche materna, con un nivel de confianza de probabilidad 

menor que 0.001. 

,,------·----

Los cuadros infecciosos presentados por los lactantes alimentados con leche 

materna se encuentran epidemiológicamente dentro de los permisibles para 

nuestra población. 

Los niños que se alimentaron con leche materna en sus primeros seis meses 

de vida, tienen menor riego de presentar infecciones respiratorias y digestivas, 

y en caso de presentarlas tienen una resolución más rápida. 

Las· causas referidas por las madres para no dar leche materna a sus hijos, se 

resumen en falta de información, por lo que la difusión de la lactancia materna 

debe continuar. 

Mundialmente existen programas que fomentan la alimentación con leche 

materna. En México se difunde ampliamente la lactancia materna exclusiva por 

medio del programa Hospital amigo del niño y de la madre. Uno de los 

objetivos de este programa es lograr que todos los niños reciban leche materna 
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como alimentación en sus primeros seis meses de vida, contribuyendo a tener 

una población más sana. 

,..._,.. . ~---------~ 
?"rr;s~s e . __ .. , 
• 11':; .· .· .;· ,.'"":·.:~1!"'". 1 FALLA. L, 1_,,. _,,,__,rJ 

'-----·-.. --------- ,. ..._ __ -·------~-·· ·' 
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