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La Sociedad Argentina de Pediatria, a través
de la Subcomisién de Educacion Continua, imple-
menta un Programa Nacional de Actualizacion
Pediatrica (PRONAP), con lamodalidad de educa-
cién adistancia, destinado a médicos pediatras de
todo el pais. El Programa se esta desarrollando en
forma ininterrumpida desde el afio 1993.

El propésito del PRONAP es difundir informa-
cién cientifica actualizada, promover la aplicacion
de criterios de riesgo, derivacion oportunay contri-
buir al logro de las metas del Compromiso Nacio-
nal en Favor de la Madre y el Nifio.

Cada curso consta de cuatro modulos anuales,
con tres temas cada uno, escritos por expertos y
procesados didacticamente.

Los requisitos para recibir la certificacion del
PRONAP son: aprobar el examen final escrito que
consiste en una prueba de seleccion multiple; rea-
lizar un trabajo de terreno y responder las encues-
tas de opinidn para evaluar el programa.

En el afio 1995 el trabajo de terreno propuesto
consistié en una encuesta de diagndstico de situa-
cion sobre prevalencia de lactancia materna (LM).

Los objetivos fueron:

- Familiarizarse en el uso de un instrumento
sencillo que permite conocer la prevalencia
de LM.

- Aportar informacién que contribuya al cono-
cimiento de la prevalencia actualde LM en el
pais.

El trabajo consistié en completar 10 encuestas
segun modelo adjunto, adaptado del modelo origi-
nal de OMS-OPS, a madres de nifios que ya hubie-
ran cumplido un mes de edad y no superaran los 24
meses, atendidos por el pediatra.

La encuesta era retrospectiva acerca de lo
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ingerido por el bebé las 24 horas anteriores. Los
lugares sugeridos para realizar la encuesta fueron
vacunatorios, salas de espera, consultorios.

Al modelo original de OMS-OPS se incorpora-
ron las siguientes variables: lugar y peso de naci-
miento, antecedente de internacidon conjunta e
internacién en Neonatologia y escolaridad mater-
na.

Segun la edad del nifio al momento de la en-
cuesta y los alimentos recibidos se consideraron
las siguientes categorias:

a) Niflos hasta 6 meses

LM exclusiva: sélo habia recibido pecho.

LM predominante: ademas de pecho habiareci-
bido jugos u otros liquidos pero no otras leches ni
otros alimentos.

LM, sin especificar: ademas del pecho y otros
liquidos habiarecibido otras leches y otros alimen-
tos.

LM completa: abarca todos los nifios con LM
exclusiva y predominante.

b) Nifios de 8 a 12 meses de edad

Alimentaciéon complementaria oportuna: en al-
gln momento del dia anterior habian recibido pe-
cho.

c) Nifios de 12 a 16 meses y de 20 a 23 meses
Lactancia natural continua: en algin momento
del dia anterior habian recibido pecho.

En el afio 1995 se inscribieron 3.526 profesio-
nales. De ellos 2.982 enviaron encuestas. De las
diez encuestas enviadas por cada alumno se to-
maron al azar dos y se conformé una muestra
inicial de 5.964 encuestas. Por fallas en la calidad
de los registros se excluyeron 655; la muestra
definitiva analizada comprendio 5.309 encuestas
(17,8% del total recibido).

Se recibieron encuestas de Capital Federal y
del interior del pais. El mayor porcentaje, 40%,
correspondio ala provinciade Buenos Aires, 24,5%
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procedian de Capital, de Santa Fe 7,4%, de Cér-
doba 3,1%, de Entre Rios 2,7% y de Salta 2,3%. El
20% restante correspondi6 a las demas provincias.

Poco mas de la mitad de las encuestas se
efectuaron en el sector publico (57%).

El 51% de la muestra estuvo constituida por
nifios de hasta seis meses de edad; 27% tenian
entre 7y 12 meses y 22% fueron mayores de un
afio.

El antecedente de bajo peso al nacer se registré
en el 7% de los nifios.

Méas de la mitad de los nifios (53,5%) habia
nacido en el sector publico.

El antecedente de internacién conjunta se re-
gistré en el 83,2% de la muestra.

El 14% de las madres referia falta de estudios o
escolaridad primaria incompleta.

Al analizar las cifras de prevalencia por grupos
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etarios encontramos que sobre 417 nifios de seis
meses de edad 3,3% recibian LM exclusiva, 5,9%
LM completay 63,1% LM sin especificar. Esto pone
de manifiesto que con LM exclusiva apenas se
alcanza el 5% de lo propuesto por las Metas del
Compromiso Nacional que establece 60% de LM
exclusiva al 4°-6° mes de vida. En el grupo de nifios
de un mes, sobre 470 solo 200 (42,5%) estaban
con LM exclusiva. Esta cifra indica un destete
prematuro que ya fue observado por otros autores
en nuestro pais.

Los datos hallados son preocupantes. Nos
marcan la necesidad de disefiar y llevar a cabo
estudios para identificar en nuestro medio cuales
son los principales factores de riesgo para la LM.
Un mejor conocimiento de los mismos permitira
programar las acciones mas adecuadas que per-
mitan alcanzar lo establecido en las Metas. O



