Nutricion

Ventajas nutricionales de la lactancia materna

Alicia Donado de Romero!

Introduccién

En mi escudrifiar para encontrar lo realmente im-
portante de lanutricién y la esencia dela misma, me
encontré frente alalactancia materna comola puer-
ta de entrada segura para mantener la vida, que es
el objeto final dela nutricién. Después de cinco afios
de estar trabajando y compartiendo con madres y
nifos, frente a un programa de «madre canguro» y
de lactancia, haber discutido, estudiado y compar-
tido con un grupo de amigos de la lactancia, he
entendido que ésta trasciende el escenario de la
alimentacién como la accién de ingerir alimentos,
para convertirse en un proceso de vida, que se inicia
en la gestacion, alrededor del final del primer tri-
mestre, con los cambios estructurales que ocurren
en las futuras madres. El proceso finaliza alrededor
del segundo afio de vida del nifio, cuando termina
en el destete definitivo. La lactancia es parte de la
sexualidad, e integra aspectos biolégicos, sicolégi-
cos, sociales y culturales. Por lo tanto, no puede
reducirse a una técnica de alimentacion.

Aspectos fisiolégicos

Para comprender la amplitud del concepto de «lac-
tancia» como proceso de vida es necesario entender
quelaleche materna es el alimento completo parala
maduracioén fisiolégica del organismo. El tubo di-
gestivo inmaduro se ve beneficiado por una carga
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de lactosa inicialmente baja en el calostro que se va
incrementando al madurar la leche, produciendo
como respuesta progresiva la formacién de las
vellosidades intestinales adecuadas para la absor-
cién de disacaridos. La carga final de lactosa da
origen a una flora particular, que crea un micro-
ambiente especifico con una poblacién bacteriana y
una acidez que no permite infecciones intestinales,
especialmente por bacterias comoEscherichia coli y
protozoos como la giardia lamblia, entre otros, pro-
piciando una flora intestinal muy especifica y sui
géneris, que se refleja ademads en las caracteristicas
de las deposiciones infantiles y en la frecuencia de
éstas.

La carga pobre de proteinas y solutos de la leche
acompania al rifién en su maduracién, y proporcio-
na una espera fisiolégica para la recepcién adecua-
da de elementos cada vez mas osmoticos. Los mine-
rales, sélidos y proteinas de la leche materna pro-
porcionan un fluido que le permite al rifnén infantil
trabajar acorde con su maduracién funcional hasta
finalizarla alrededor de los seis meses de edad.

Entre los nutrientes funcionales fisiol6gicos es-
pecificos de la leche materna se encuentran amino-
acidos como la cistina y taurina, y dcidos grasos
como el araquidénico, que favorecen la mielini-
zacién cerebral, lo cual contribuye a la maduracién
del sistema nervioso central, el cual se termina
alrededor del segundo afo de vida. Esto posibilita
un mayor desarrollo del potencial de inteligencia
de los nifios alimentados al seno.
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Cambios cronobiolégicos de la leche materna

Los cambios cronobiolégicos de la leche materna
ocurren en los diferentes estadios de la misma, y es
asi como durante el periodo de lactancia encontra-
mos calostro, leche de transicién y leche madura.

Diferencia entre calostro y leche madura

Composicién Calostro* | Leche madura*
Proteinas 2.7 1.1
Caseina 1.2 0.4
Lactoalbimina 0.4
Lactoglobulina 15 0.2
Grasa 2.9 3.8
Lactosa 5.3 7.0

* Gramos por ciento

El calostro es mds rico en proteinas, quizds para
remediar su escasez, mas pobre en lactosa, para
minimizar la insuficiencia digestiva del nifio, rico
encarotenos, agentes antioxidantes, elementos nitro-
genados no proteicos, para la sintesis de inmuno-
logia propia. Igualmente, los cambios de las concen-
traciones de los nutrientes no ocurren de un dia
para otro, sino en forma gradual. La leche madura
aparece alrededor del primer mes.

Los cambios que ocurren en cada mamada es
otro de los fenémenos cronobiolégicos de la leche
madura. La primera porcién que se agrega en cada
mamada es acuosa y lactosada, la cual permite
calmar la sed del bebé; la segunda porcién esta
compuesta de grasa y proteinas, para la saciedad.
Lo anterior muestra la especificidad de la leche
humana, que seguramente estda dada en la leche de
otros mamiferos para el sustento y evolucién desus
crias, pero que por efectos de homogeneizacién y
pasterizacion pierde su variabilidad.

Otro cambio cronobiolégico de la leche materna
esla que produce unamadre de un prematuro. Esta
es por mds tiempo calostro y leche de transicién que
la de un nifio a término, lo cual produce una madu-
racién lactea mds lenta y acorde con los requeri-
mientos de los prematuros de acuerdo con su edad
al nacimiento, y la maduracién extrauterina del
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prematuroEsto significa que la naturaleza humana
acompafia al prematuro. en su maduracién duran-
te mas tiempo aportdndole més proteinas
nutricionales einmunolégicas, dandole por un tiem-
po un menor aporte de lactosa para acompafiar al
tubodigestivoamadurar, y aportandoen pequefios
volimenes més cantidad de sodio, proteinas y otros
nutrientes esenciales para el prematuro, deacuerdo
consu conformidad su requerimiento, hasta llevar-
lo a término en el tiempo ajustado al tiempo.

Condicién de los nutrientes
¢ Proteinas

La calidad y cantidad de la proteina de la leche
materna es muy diferente a la de vaca, que es la
fuente de las férmulas infantiles, la relacién caseina
lactoalbtimina, indispensable parala digestibilidad
de la misma, segtin el patrén humano. Caracteristi-
cas tan especiales, como que la lactoalbimina de la
leche materna es alfa y la de vaca es beta, que hasta
este momento no sabemos cudl es la razén
nutricional o metabdlica para ello. La presencia de
aminodcidos especificos, nucleétidos y algunos ele-
mentos nitrogenados que tienen doble funcién,
inmunolégica y nutricional. La cantidad relativa-
mente pobre de proteina es suficiente para el desa-
rrollo pondoestatural. El nitrégeno no proteico de
laleche materna, correspondienteafactores inmuno-
légicos especialmente, se comportaenalgunas opor-
tunidades como elemento forzador de proteinas
constitucionales.

El aminograma de las proteinas lacteas también
es diferente.La cistina y taurina, en cantidades ma-
yores, favorecen la mielinizacion cerebral, para que
en dltima instancia el cerebro se desarrolle adecua-
damente.

Composicién Leche Leche Leche
humana* | de vaca* | férmula*

Proteinas totales 11 35 1.7
Caseina 0.4 2.7 0.6
Lactoalbimina 0.26 0.11

B Lactoalbimina 0.36 0.11
Lactoglobulina 0.2 02 02
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* Gramos por ciento
* Grasa

La simple observacién de la leche materna hace
pensar que es pobre en 4cidos grasos debido a su
consistencia acuosa; sin embargo, la leche de vaca
tiene igual cantidad. La diferencia esencial radica
en la calidad de las mismas. Laleche materna posee
un alto contenido de dcido y araquidénico,
fundamentales en la adquisicion de energia, pero
especialmente en la formacién de estructuras tan
importantes como el sistema nervioso.

Coﬂposicién Leche Leche Leche

‘ humana* | de vaca* | férmula*
Grasja 38 38 34
Poliinsaturados (%) 8 2 2
Lipasa + - -

maltodextrinas, para ofrecer un efecto semejante.
Sin embargo, a pesar de conseguir completar las
calorias con ello, el efecto inmunolégico no se alcan-
za.

* Vitaminas y minerales

La lista de los nutrientes que se encuentran en la
leche es extensa. Los minerales, entre los cuales
podemoscitar el hierro, que a pesar de tener igual
proporcién en la leche materna y en la de vaca, los
elementos como transferrina y nucleotidos permi-
ten la absorcién del mismo en un 80%, frente a cerca
del 20%, que es como se absorbe el hierro de otras
leches o alimentos vegetales. La relacién calcio-
féstorodelalechematerna permitela mineralizacién
6sea en forma adecuada. Hay otros minerales que
estan siendo ampliamente estudiados, como zinc,
magnesio, manganeso, etc.

* Gramos por ciento

—_

El aporte de lipasas en leche materna permite la
digestibilidad de ésta, y ayuda a una mejor utiliza-
cién de las grasas en sus dos vias metabdlicas.
Ademas, debido a la calidad de la leche, permite
que no seadhieran alaintimadelas arterias, y nose
inicie tempranamente la arteriosclerosis, como lo
demuestran estudios realizados en caddveres de
infantes entre 7 y 9 afios alimentados al seno y con
férmula artificial, en una poblacién inglesa. Estos
nifios habian fallecido accidentalmente. El estudio
arrojé que aquellos nifios que recibieron leche ma-
terna tenian sus arterias integras, mientras que los
que habian recibido férmula lactea en su edad
temprana tenian la intima de las arterias con placa
ateromatosa.

¢ Carbohidratos

La abundancia de lactosa en la leche materna tiene
doble funcién: completa las calorias totales de ésta
y propicia el microambiente acido para la flora
bacteriana de que ya hablamos. La lactosa se en-
cuentra en mayor cantidad en la leche del inicio de
la mamada, y disminuye progresivamente al final
de la misma. La cantidad de lactosa de la leche
materna es el doble de la que contiene la vaca. Por
esto los fabricantes de férmulas lacteas infantiles
afhaden otros carbohidratos, especialmente
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Composicién Leche Leche Leche
humana* | de vaca* | férmula*
Calcio 350 1.400 528
Fosfatos 150 900 300
Hierro 05 0.5 08

*Miligramos por litro

Los electrolitos, sodio y potasio en cantidades
menores que otras especies aportan una menor
carga renal de solutos al sistema. Estos y otros
minerales, tan disimiles en las diferentes leches de
mamiferos, son objeto de miiltiples estudios. Y seha
encontrado como razén primordial la inmadurez
renal de la especie humana.

-
Composicién Leche Leche Leche
humana* | de vaca* | férmula*
Sodio 6.5 25 17
Potasio 13 35 30
Cloro 12 29 25

*Miliequivalentes por litro

Las vitaminas, que ademds de encontrarse en
una forma adecuada son mds bioactivas que las
aportadas a través de preparados farmacoldgicos, y
que al igual que los minerales y oligoelementos se
estan sus funciones en diversos estudios. Por ejem-
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plo, el calostro, rico en carotenos, aporta un agente
antioxidante valioso para la funcién que cumplen
estos elementos en el mantenimiento de la salud.

Afortunadamente, ya vemos en revistas de nu-
tricién, perinatologia y pediatria soportes cientifi-
cos referentes a los innumerables beneficios de la
lactancia. Esto debera llevarnos al convencimiento
final de las ventajas que representa amamantar a
nuestras crias, y a tomar conciencia de las pérdidas
que causa la sustitucién indiscriminada de leche,
suspendiendo la lactancia e interrumpiendo, de
esta manera, un proceso de vida.
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