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INTRODUCCION

En nutricién y salud infantil
existen diversos aspectos de estudio sobre
lactancia natural y practicas de ablacta-
cién (1-8). Uno de ellos se refiere al co-
nocimiento de la respuesta bioldgica del
nifio a la calidad y cantidad de alimentos
que consume durante el periodo de
ablactacién. Para una mayor validez, tal
respuesta debe medirse en diferentes
ecosistemas y condiciones sociocultura-
les. Un mejor conocimiento al respecto
permitirfa pronosticar el riesgo de desnu-
tricién del nifio durante dicho periodo.

El valor nutritivo e inmunita-
rio de la leche materna es ampliamente
conocido; sin embargo, hay cierto riesgo
de desnutricion durante la ablactacion
(3, 4, 6, 9-11) debido, en general, al
desconocimiento de las pricticas ade-
cuadas por parte de las madres. Esto se
traduce en la contaminacién de los ali-
mentos y en la presentacién de procesos
infecciosos graves, en particular la dia-
rrea; también puede deberse a escasez o
mala calidad de los alimentos, sobre todo
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en regiones afectadas por desastres na-
turales o generados por el hombre (9).
Asi pues, las caracteristicas de la alimen-
tacién durante ese periodo se relacionan
de manera primordial con el conoci-
miento de la madre sobre la ablactacidny
la disponibilidad de alimentos, en par-
ticular cuando el nivel socioeconémico
de la familia es muy bajo.

En Costa Rica, a pesar de ha-
berse realizado encuestas sobre prevalen-
cia e incidencia de lactancia materna y es-
tudios sobre el consumo de alimentos en
nifios preescolates (5, 12-16), no se han
descrito las caracteristicas y variantes ni
los cambios cronologicos en la alimenta-
cién del nifio durante la ablactacién y
después de esta. Por tanto, el presente
trabajo tuvo por objetivo conocer las
caracteristicas de la alimentacién y el pro-
ceso de ablactacién de los nifios menores
de seis meses de edad en una region rural
tipica del altiplano costarricense. Ade-
mis, pot tratarse de una poblacidén con
muy baja incidencia de enfermedades in-
fecciosas, el estudio del censo refleja mas
adecuadamente las necesidades nutri-
cionales en funcidn del crecimiento.
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MATERIAL
Y METODOS

El grupo estudiado estuvo in-
tegrado por los nifios nacidos en la subfa-
lange (cohorte) 1, correspondiente a los
nifios nacidos en los distritos de Cande-
larita, Grifo Alto y Barbacoa del estudio
de Puriscal, Costa Rica, cuyo disefio y
caracteristicas se han descrito con ante-
rioridad (5, 17).

Puriscal es un asentamiento
rural disperso, ubicado en el Valle Inter-
montano Central del pais. Los nifios
fueron captados entre septiembre de
1979 y septiembre de 1980; se sometie-
ron a mediciones antropométricas men-
suales, con balanzas Salter e infantéme-
tros utilizados por personal capacitado.
Ademis, se recogi6 informacién mensual
sobre €l consumo de alimentos empleando
el método de recordatorio de 24 horas
durante tres dias consecutivos; el peso
directo de los alimentos se registtd en el
hogar siempre que fue necesario.

Para calcular el consumo de
leche materna se utiliz6 el valor prome-
dio de 68 ml por mamada, previamente
establecido para la poblacién de Puriscal
(14). Dicho valor se multiplicé por el nii-
mero de mamadas para obtener el volu-
men de leche consumida. En el estudio,
solo se incluyeron los nifios que: a) tu-
vieron peso adecuado al nacer, b) habian
cumplido seis meses de edad, y c) tenfan
datos prospectivos de peso, talla y con-
sumo de alimentos. El limite de +12
dias con respecto a la fecha de obtencién
de datos se establecid como aceptable
para todas las variables analizadas.

El cilculo del consumo de
energia y proteinas se efectud por com-
putadora mediante un programa que
convierte las unidades de alimentos con-

sumidos en calorfas y nutrientes, segin la
Tabla de composicion de alimentos para
Costa Rica (18).

Para fines practicos y manejo
de la informaci6n, los nifios se clasifi-
caron en varias categorias segin los tipos
de alimentacién que presentaban cada
mes, a saber:

[J Lactancia materna exclusiva
(LME)

[J Lactancia materna mis leche
de vaca (LM + IV)

[J Lactancia materna mis leche
de wvaca mis alimentos so6lidos
(IM + IV + A)

[J Lactancia materna mis ali-
mentos s6lidos (LM + A)

L] Ablactados (Ab): nifios que
nunca recibieron leche materna o que
habian dejado de recibitla.

Cada categorfa de alimenta-
cidn presentd diversas caracteristicas y
fuentes de nutrientes. Ademds, el volu-
men de leche materna fue distinto para
cada grupo, de modo que se estable-
cieron diferencias en cuanto a calidad y
digestibilidad de la proteina lictea. De
acuerdo con las limitaciones antes men-
cionadas, el grupo estudiado constd de
44 nifios de un mes, 50 de tres meses y 37
de seis meses (cuadro 1).

CUADRO 1. Distribucion del grupo de nifios estudiado,
segin edad y categoria de alimentacion

Edad (meses)

Categoria de alimentacion? 1 3 6
LME 25 21 5
IM+LV 17 4 1
IM+LV+A 0 8 10
LM+A 0 1 14
Ablactados 2 6 7
Total 44 50 37

4 LME = lactancia materna exclusiva, LM+LV = lactancia materna mas
leche de vaca; LM +LV+A = lactancia materna mas leche de vaca mas
alimentos solidos; LM+A = lactancia materna mas alimentos solidos.



RESULTADOS

Evolucion y tipo de ablactacion

En la figura 1 se ilustran los
cambios ocurridos con el tiempo en la ali-
mentacion de los nifios, segin las cate-
gotias. Se observa que durante el primer
mes de vida 96% recibieron leche ma-
terna (57% con LME y 39% con LM + LV).
Entre los tres y cuatro meses de edad
aument6 el porcentaje de nifios en las ca-
tegorias IM+ A y LM + LV + A, y dismi-
nuyd el de nifios con LM + LV. A los seis
meses ain habia 13% de nifios con LME y
3% con LM + LV.

En cuanto al proceso gradual
de ablactacion, se observaron dos grupos
de nifios. Uno estuvo compuesto por los
alimentados con biberén a partir del
primer mes (LM + LV) y que entre los tres
y cuatro meses comenzaron a recibir ali-
mentos sélidos y fueron definitivamente
ablactados entre los 12 y 18 meses de
edad. El otro estuvo compuesto por
nifios que recibieron pequefias canti-
dades de alimentos tales como frutas,
verduras, caldos y algunos cereales
(LM + A). De este grupo, algunos fueron
ablactados de modo gradual hasta la
ablactacion definitiva sin emplear el bi-
berén, mientras que los demis recibieron
el biberdn después de los tres meses
(LM + LV + A) y mantuvieron ese tipo de
dieta hasta su ablactacién definitiva.

Diversificacion gradual
de la alimentacion

El volumen consumido de
leche materna resultdé diferente en cada
categoria de alimentacién y fue mayor en
nifios con IME y LM + A. Se observd que
solo los nifios ablactados (Ab) recibieron

FIGURA 1. Cambios en la alimentacion de los
niios estudiados, en los primeros seis meses
de edad
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alimentos sélidos desde el primer mes;
los de las otras categotias recibieron fru-
tas, verduras, cereales y raices a partir de
los tres meses de edad. A los seis meses,
los nifios recibieron todos los alimentos
consumidos por la familia, con excepcion
de frijoles, que no fueron consumidos
del todo por ningiin nifio. En general,
los nifios Ab consumieron mayores canti-
dades de alimentos sdlidos que los demis
nifios.

Consumo de nutrientes

En la figura 2 se presenta el
consumo energético (kcal/kg/dia), se-
giin la edad y la categoria de alimenta-
cién. Excepto el grupo de un mes con
LM + LV, en el resto de los nifios el con-
sumo energético fue menor que el es-

tablecido conjuntamente por la Organi-
zacién de las Naciones Unidas para la
Agricultura y la Alimentacién y la Or-
ganizacién Mundial de la Salud (FAO/
OMS) (19). En la figura 3 se presenta el
consumo de proteinas; solo los nifios con
LME y LM + A consumieron cantidades in-
feriores a las recomendadas y, por el con-
trario, en los Ab fue superior 2 la reco-
mendada. Conviene notar que el consumo
proteinico fue excesivamente alto en los
nifios Ab pero aparentemente bajo en los
grupos cuya Unica fuente de proteinas
fue la leche materna (cuadro 2). En cam-
bio, en todos los grupos de nifios resultd
bajo el consumo energético (cuadro 3).

FIGURA 2. Consumo energético en los nifios estudiados, segiin edad y categoria de alimentacion
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FIGURA 3. Consumo de proteinas en los nifios estudiados, segin edad y categoria de alimentacion
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Encima de cada columna se indica el nimero de nifios por categoria.

CUADRO 2. Distribucion del consumo de proteinas? en los nifios estudiados, segiin
edad y categoria de alimentacion

Edad (meses)

Categorfa de alimentacion® 1 3 6

LME 58+5 63 +13 5820
M+LV 100+52 119+67 120+0
M+ LV A — 10,6 = 56 13,6 + 58
LM+A — 6,7 +30 69+26
Ablactados 17,3+ 6,0 154 =50 30,2 174
Total 80+45 86+47 130118
Consumo ideal 9,34 10,8 12,4

2 En gramos, valor promedio + una desviacion estandar.

b Véase el significado de las siglas en el cuadro 1.

¢ No hubo minglin sujeto en esta categoria.

9 Calculado con base en el peso promedio para cada edad y segun la recomendacion de FAD/OMS.
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CUADRO 3. Distribucion del consumo energético? en los nifios estudiados, segiin

edad y categoria de alimentacion

Edad (meses)

Categoria de alimentacion® 1 6

LME 461 + 116 488 + 103 461 = 155
MLV 474 + 175 561 + 243 460 = 0O
LM+LV+A —C 489 + 156 604 + 113
M+A — 468 + 149 459 x 142
Ablactados 359 + 67 489 + 171 817 = 458
Total 461 = 139 490 + 138 565 + 259
Consumo ideal® 4659 856

4 En keal, valor promedio * una desviacion estandar
b ygase significade de las siglas en el cuadro 1
¢ No hubo mingun sujeto en esta categoria.

d Calculado con base en el peso promedio para cada edad y segun la recomendacion de FAD/OMS

Estado nutricional

El estado nutricional de los
nifios se clasificd como adecuado segiin los
indicadores peso para edad (P/E), peso
para talla (P/T) y talla para edad (T/E), y
la velocidad de crecimiento resultd inde-
pendiente del hecho de recibir leche ma-
terna o no haberla recibido (13). Por otro
lado, en este mismo grupo Mata ez /. (5)
no habian encontrado ningtn nifio des-
nutrido a los 12 meses de edad.

DISCUSION

Tal como se indicd antes, en
lactantes con seguimiento prospectivo las
caracteristicas de la alimentacién ad-
quieren relevancia porque reflejan no
solo la calidad de esta durante la ablacta-
cién, sino también los conocimientos y la
aptitud de las madres para ablactarlos en
forma adecuada. De los resultados de
este estudio se infiere que las mujeres de
Puriscal saben ablactar correctamente a
sus hijos mediante el empleo de alimen-
tos locales del mismo tipo que consume
la familia. En 39% de los nifios, el
periodo de ablactacién se inicia desde el

primer mes de edad con leche de vaca
(IM+IV) y en 38% a los tres meses con
alimentos solidos (LM + A y LM + LV + A).
Es importante sehalar que el grupo pre-
sentd un ritmo Sptimo de crecimiento y
buen estado nutricional durante el pri-
mer semestre de vida (5, 13).

Aunque hay pruebas cientifi-
cas de que las recomendaciones de ener-
gia y proteinas establecidas por FAO/OMS
son elevadas (14, 20, 21), resulta claro
que en los nifios cuya Gnica fuente de
energia y proteinas es la leche materna
(IME y LM + A) el crecimiento es normal
aun cuando su consumo energético y
proteinico pareceria ser bajo.

Existe el riesgo de haber su-
bestimado en cierto grado el consumo de
leche materna, dado que algunos nifios
duermen con la madre durante la noche
y maman gd fbitum. Sin embargo, se
considera que esta subestimacién no
puede ser mayor de 10%. Ademis, en
estudios similares realizados en Guate-
mala (22), México (1), la India (23) y
Costa Rica (14) se observé que el con-



sumo de leche materna en diversos eco-
sistemnas y circunstancias €s muy seme-
jante al de este grupo.

Es importante sefialar que to-
dos los nifios alimentados exclusiva-
mente con el pecho materno hasta los
cinco o seis meses de vida habfan nacido
a término y con peso adecuado para Ja
edad gestacional (3 112 £ 473 g). Esto
indica que el peso del nifio y su estado de
salud en el primer mes de vida influyen
sobre la conducta materna y el buen re-
sultado de la lactancia materna exclusiva.

La cantidad de proteinas con-
sumidas no se corrigid para compensar la
digestibilidad. Sin embargo, es evidente
que el consumo proteinico en los nifios
Ab fue muy alto. En otros estudios no se
ha podido demostrar diferencia en el cre-
cimiento entre nifios ablactados desde el
comienzo y nifios alimentados con pecho
materno durante los primeros meses (13).

Por dltimo, para fines de
comparacién con otros grupos, conviene
tomar en cuenta que estos resultados
provienen de una poblacién sana, ro-
deada de condiciones ambientales favo-
rables y con muy baja incidencia de in-

fecciones (24, 25).
RESUMEN

Se describe el proceso de
ablactacidén de un grupo de nifios (44 de
un mes, 50 de tres meses y 37 de seis
meses de edad) en el asentamiento rural
de Puriscal, Costa Rica. Desde el naci-
miento hasta los seis meses, cada mes
fueron revisados médicamente y someti-
dos a mediciones antropométricas; al
mismo tiempo, se midié el consumo de
alimentos y leche materna. La frecuencia
de lactancia materna fue alta en los pri-
meros seis meses; incluso, durante ese
petiodo 13% de los nifios la recibieron
en forma exclusiva. Las madres conse-

gufan la ablactacion definitiva mediante
alguna de estas tres formas: introduccién
del biberén y luego pequeiias cantidades
de alimentos; introduccién de alimentos
y luego ablactacién definitiva directa, o
bien pasando por una etapa intermedia
de uso del biberén.

En general, el consumo de
energia y proteinas fue mis bajo de lo re-
comendado conjuntamente por la FAO y
la OMS; sin embargo, el crecimiento de
los nifios es adecuado y esto podtia sig-
nificar que las recomendaciones nutri-
cionales para este grupo de edad son
elevadas. No obstante, para fines de
comparacidén con otros grupos, se sefiala
la necesidad de tomar en cuenta que esta
poblacién es sana, sus condiciones am-
bientales son favorables y la incidencia de
infecciones es baja. O
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SUMMARY

WEANING AND FEEDING
OF CHILDREN IN A RURAL
DISTRICT OF COSTA RICA

A description is given of the pro-
cess by which a group of infants (44 one
month old, 50 three months old and 37 six
months old) were weened in the rural setde-
ment of Puriscal, Costa Rica. Between birth
and the sixth month they underwent medical
examination and anthropometric measure-
ments every month, and their intake of foods
and breast milk was also measured. The fre-
quency of breast-feeding was high in the first
six months; indeed, during this period that
was the only food received by 13% of the in-
fants. Mothers weaned their infants in one of
three ways: presentation of the bottle and
then small quantities of foods; presentation
of foods and then direct final weaning, or
else a transitional use of the bottle.

On the whole, energy and pro-
tein intake was lower than that recom-
mended by FAO/WHO; however, the children
grew well, which could mean that the nutri-
tional recommendations for this age group
are high. However, it is pointed out that the
good health of this population, and its favor-
able environmental situation and low inci-
dence of infection must be taken into ac-
count for purposes of comparisons with other
groups.

RESUMO

ABLACTACAO _

E ALIMENTACAO

DE CRIANCAS
NUMA ZONA RURAL
DA COSTA RICA

Descricio do processo de des-
mame de um grupo de criancas (44 de um
meés, 50 de trés meses € 37 de seis meses de
idade) na localidade rural de Puriscal, na
Costa Rica. Do nascimento até os seis meses,
cada uma delas foi submetida a revisio mé-
dica e a mensuragbes antropométricas, me-
dindo-se a0 mesmo tempo o consumo de ali-
mentos ¢ de leite materna. Verificou-se alta
freqiiéncia de lactdncia materna nos pri-
meiros seis meses, periodo durante o qual
13% das criangas receberam exclusivamente
essa forma de alimentagdo. As mies conse-
guiam a ablactagdo definitiva mediante uma
das trés formas seguintes: introdugdo da ma-
madeira, seguida de pequenas quantidades
de alimentos; introdugio de alimentos se-
guida de ablactagio definitiva direta; ou pas-
sando por uma etapa intermediiria de uso da
mamadeira.

Via de regra, o consumo de ener-
gia e proteinas foi mais baixo do que o re-
comendado pela FAO e pela OMS. Apesar
disso, o crescimento das criangas mostrou-se
adequado, o que poderia indicar que as re-
comendagdes nutricionais para esse grupo
etatio sdo elevadas. Nio obstante, para fins
de comparacio com outros grupos, indica-se
a necessidade de levar em conta que a popu-
lacdo estudada € sadia, que as suas condigdes
ambientais s3o favoriveis e que € baixa a inci-
déncia de infeccoes.
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RESUME

SEVRAGE

ET ALIMENTATION

DES ENFANTS

DANS UNE ZONE RURALE
DU COSTA RICA

On décrit le mode de sevrage
d’un groupe d’enfants (comprenant 44 bébés
de un mois, 50 de trois mois et 37 de six mois)
de la commune rurale de Puriscal (Costa
Rica). De la date de leur naissance jusqu’a
I'4ge de six mois, ces enfants sont passés i la
visite médicale et ont été soumis i des me-
sures anthropométriques tous les mois, en
méme temps qu'on mesurait leur consom-
mation d’aliments et de lait maternel. La fré-

quence de I'allaitement maternel a ét€ élevée
durant les six premiers mois, allant méme
jusqu'i constituer la seule forme d’alimenta-
tion pour 13% des enfants pour cette période
de leur vie. Les méres obtenaient le sevrage
définitif par I'une ou I'autre des méthodes
suivantes: introduction du biberon, et en-
suite d’aliments en petites doses; introduc-
tion d’aliments, suivie directement par le
sevrage définitif, ou en passant par une étape
intermédiaire d’utilisation du biberon.

En général, la consommation de
calories et de protéines s’ est avérée plus faible
que ce que recommande la FAO/OMS; néan-
motins, la croissance des enfants est adéquate,
et ceci pourrait signifier que les recommanda-
tions nutritionnelles concernant ce groupe
d'4ge visent haut. Cependant, aux fins de com-
paraison avec d’autres groupes, on signale la
nécessité de tenir compte du fait que cette
population est saine, que les conditions am-
biantes dans lesquelles elle vit sont favorables
et que l'incidence d’infections est faible.
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