El Mejor Comienzo




LA MEJOR NUTRICION

La mejor nutricion es especie dependiente , es decir
cada madre con su cria.




COMPONENTES DE
DIEERENTES LECHES (%)

Rata 3.0 15.0 12.0
Perro 3.1 12.9 7.9
Lobo 0 36.5 13.8
Marino

Vaca 4.8 3.7 3.4

Mujer 7.0 3.8 0.9



Componentes de leches en diferentes
especies

actosa : LH es rica en lactosa, porgue necesita

de los galactolipidos para desarrollar el SNC.
Grasa: La leche del lobo marino es rica en
grasa para protegerlo del frio.




CASEINA Y PROTEINAS
DEL SUERO! @

Caseina 2.5 (25%) 27.3 (82%)
Proteinas del 6.4 (7/2%) 5.8 (18%)
Suero

Proteinas 8.9 (100%) 33.1 (100%)

Totales



En relacion a caseina: Las formulas lacteas se
Indican c/4 hrs.

Se forma quesillo cuando se echa cuajo a la LV
y queda queso duro que demora en digerirlo.
a poca caseina que tiene la LM es facilmente
digerida y una hora despues de haber mamado
tiene el estbmago vacio y el nino va a querer

mamar de nuevo.
Asi es la lactancia y la base de la libre demanda.

a gran cantidad de proteinas del suero es para
nutricion y funcion inmunoldgica.



PROTEINAS DEL SUERO (gm)

Humana vs Vaca

Alfa- 2.6 1.1
lactalbiumina

Beta- - 3.6
lactoglobulina

Lactoferrina 1.7 trazas
Lisozima 0.5 trazas
IgA 1.0 0.03

19G 0.03 0.6



La lisosima, lactoferrina e IGA estan en el suero y no solo sirven
de alimento sino que de proteccion.

Las alfaproteinas son de la LH pero si la madre toma mucha LV

estas proteinas pasan a la LM y no le afectan en lo mas minimo
al nino. Las betaproteinas son caracteristicas de la LV.

Si el nifo recibe una formula en la maternidad, se produce la
alergia a esta proteina extraina. Después de unos dias presenta




UREA PLASMATICA segun alimentacion

Edad 1 a 3 meses

Formula 16 47.4 + 2.0



OSMOLARIDAD URINARIA
Lactantes con LME

() 20 Orina
India (1) 1990 27 — 10 — 60 31 1-5 Normal
42
India (2) 1991 34 — 9—-75 23 1—-4 Normal
41

Pakistan 1993 27 -41 24 -77 23 2-4 Normal



Como se en la tabla anterior la Osmolaridad es normal
a pesar del calor y temperatura de India y Pakistan.




Hidratos de Carbono @sgm/i)

esenC|aI en el desarrollo del
SNC.




VARIABILIDAD DE LA GRASA
ENFLA LECHE

=  Inicio: 1.5a2.0%
Final: 4.0a5.006.0%
= Grasa promedio: 3.5a4.0%




Variabilidad de la grasa :

Yo lo amamanto 4 o 5 veces al dia y es gordo y otra
12 veces al dias y tambiéen crece bien.
Dentro de una misma mamada la leche del inicio es

mas transparente y la final es gorda. Si amamanta 5
0 10 min. por lado el nifio tomara leche descremada.
No se puede poner un limite de tiempo , se debe
amamantar hasta que haya vaciado bien un pecho.




Intrauterina Extrauterina

Nacimiento

Inmunoglobulinas Inmunoglobulinas
derivadas de la propias del nino
madre
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| a leche materna
es un tejide vivo

contra los
germenes que ella
ha tenido
contacto.

= Linfocitos siguen
produciendo
anticuerpos en el
nino.



| a leche materna
es un tejide vivo

La LM es un tejido vivo. supongamos que el
linfocito materno de la diapositiva anterior tuvo




Receptores analogos

Oligesacaridos, glicoproteinas y mucinas
tienen tamblen fUREIoN; protectora.

9 2O0 ENOSH/ALOXINIESIEN 2SHTIEICOSASHI il
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Receptores analogos

LeS NeUMOCOECOS para producir la neumonia

tienen primeroe gue: colenizar la faringe Y. alli




IgG v slgA en Leche Materna
(mgm/24hrs)

[ - 20 10 1,000
21 <50 10 1,000



Sistema Inmune de |la Lactancia

InmunRidad pasiva
TARtNRHamatones

IESstmiasieriRmnunic2caaittien
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Beneficios de lactancia para el nine

Evidencia solida de menor rFiesgo Y. severidad de:

— Dis
- IRA

— Otitis

— Septicemia

— Meningitis bacteriana
- 1TU

— NEC



Evidencias de los beneficies de la lactancia para el nino y la madre

en paises desarrollados. alen y Hector NSW. Public Health Bull 2005
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. 0Os nIN0os amamantados

EPISEAIOS G
OSICUENIGISEN

amamantados.
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Los nines amamantados tienen
MENOS riesgo de enfermar de

mMEeRINgItIS Leventhal J et al., Pediatrics
1986, 76:696-905
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La lactancia, especialmente
LME, reduce las
enfermedades respiratorias.

o Welept N Newlee A ezl PeelfEiif]es
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Riesgo Relativo de Morir entre los ninos
NO amamantades

WHO. Collaborative. Team on the Role of Breastfeeding ini the Prevention of Infant Mortality,
Lancet 2000;55:451-5
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Beneficios de lactancia para el nino

Estudios demuestran protececion contra:

— Diabetes mellitus tipo |

— Alergias y asma

— Colitis ulcerosa y enfermedad de Crohn

— Enfermedad Celiaca

— Linfoma de Hodgkin ( 9 estudios controlados)
— Leucemia Linfatica Aguda (>6 meses lactancia)
— Obesidad



Obesidad

Cohorte de 15.341 adolescentes
EEUU' 6 meses; LME 22% = rieso
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Diabetes insulino dependiente

Un ano de lactancia reduce la incidencia de diabetes: juvenil
a la mitad. mayer E et al. Diabetes 1988, 37:1625-32
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EXPOSICION a fermulas lacteass antes dell 3iF mMEes.
)

= En un estudio multicéntrico europeo se Vié una reduccion
del 40% de DM en los amamantados comparados con los
que nunca lo hicieron, despues de corregir por patron de

crecimiento.



Lactancia y Enfermedad Celiaca

Akebeng A, et al BMJI 2005
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Beneficios de la lactancia
para el desarrollo del nino

Existen evidencias de:

— Mejor desarrollo cognitivo

= Metaanalisis de 20 estudios muestra 5.32
puntos de Cl mayor en nifios
amamantados, después de ajustar por
covariables persiste 3.16 puntos.

= Mayor efecto en prematuros
= Efecto persiste a lo largo de la vida



Duracion de Lactancia e
Inteligencia

enr 3253 Adultes

Mortensen EL, Michaelsen KF et all JAMA 2002;287:2365-71




Menor riesge de maltrato
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Buena ¢Selo para el nino?




Beneficios de la lactancia

para la madre

2 Menor anemia
= Mejor utilizacion de nutrientes
= Espaciamiento de los embarazos

m Secresion de ocitocina;
— Hormona del afecto
— Hormona del bienestar




Stress; animo Y hormonas

Groer M, Biol Res Nurs 7(2)2005

2 84 LME, 99 formula y 33 controles no
postparto.

= Frente al mismo nivel de factores estresantes,
madres en LME sufren menaos stress, tienen
mejor animo Yy relatan mas experiencias
positivas, asi como menos depresion y rabia
que las que no amamantan.

= No hay una relacion directa con hormonas.



Beneficios a largo plazo de la

lactancia para la madie

mama premenopauslico.

— Efecto aumenta con tiempo total de
lactancia

= Reduce el riesgo de cancer de
ovarios

— 20% de reduccion con 2 meses de
lactancia, aumenta con mas tiempo

= Menor riesgo de fracturas por
osteoporosis



Ca de mama y lactancia: reanalisis
colaborativo de datos de 47 estudios

epidemioldgicos en 30 paises, incluyendo
50 302 mujeres con Ca de mama
y 96 973 sanas veral B, Lancet 2002

» RR de Ca mama disminuye en
(95%0 CI 2-9-5-8; p<0-0001) por cada
12 meses de lactancia ademas de
(5:0-9:-0; p<0-0001) por cada parto.

= Se calcula que la incidencia acumulada
de Ca de mama en los paises
desarrollados podria reducirse a la
mitad si las mujeres amamantaran
como en los paises en desarrollo.



Beneficios para la Familia
Y

|]a Sociedad

— Gastos médicos
— Reduccidon natural de fecundidad

= Ecologico, protege el medio
ambiente

— NO rec
— NO rec

— NoO rec

uiere envases
uiere transporte
uiere combustible



Costo Mensual de las
FOrmulas Lacteas en 2o de

Salario Minimo

Nueva Zelandia 5%

AlEmanicl O/
CENIPINES 29%)
m Polopjlel 20%)
m Cnile S0% (10-130%)
B =sloveydel 435%)
B [rclofiesie 50%



Gasto Mensual de un NIino <6 meses
Segun Allmentacion

(Valdési PuainrBastiastiviliNSAIE 190 0)

2.195

LME No LME



Analisis a large plaze de los beneficios
economicos de haber side amamantado

Mc Gregor J, Baserghyan M, Am J Obs Gyn 2006
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Recomendacion de LLactancia

OMS (rev. 18 mayo) 2001)

Norooezelzl gor [zt Aszipplolaz Vel oz
Sealtc e junio 2004

Promover, proteger y apoyar la
lactancia exclusiva por 6 meses

y complementada hasta avanzado
el segundo ano.
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