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EL BAJOPESO ALNACER

RESUMEN

Revision bibliografica sobre los factores de riesgo y la influencia de
los determinantes sociales en el bajo peso al nacer. blsqueda
sistematica en bases de datos; 40 articulos fueron analizados por que
cumplieron con los criterios de inclusion; cada articulo se clasificd en
una tabla en locales, nacionales e internacionales, también por idioma
espafiol, inglés o portugués; y clasificacién teniendo en cuenta los
determinantes sociales en salud. Se seleccionaron las diferencias
significativas de cada articulo sacando los determinantes sociales en
salud y los factores de riesgo que mas predominan, el bajo peso al
nacer sigue siendo un factor primordial en la mayoria de las muertes
infantiles y en la morbilidad infantil a largo plazo. El bajo peso al
nacer es un determinante importante para la supervivencia de los
bebés, se puede decir que es un predictor de complicaciones y
enfermedades.

Palabras claves: Recién nacido de bajo peso; Determinantes sociales
de la salud; Peso al nacer; Factores de riesgo. (Decs)

RISK FACTORS AND SOCIAL DETERMINANTS INLOW WEIGHT AT
BIRTH

ABSTRACT

Bibliographic review on risk factors and the influence of social
determinants on low birth weight. systematic search in databases; 40
articles were analyzed because they met the inclusion criteria; each
article was classified in a table in local, national and international,
also by Spanish, English or Portuguese; and classification taking into
account the social determinants in health. The significant differences
of each article were selected taking the social determinants in health
and the risk factors that predominate; the low weight at birth
continues to be a primary factor in the majority of infant deaths and
long-term infant morbidity. Low birth weight is an important
determinant for the survival of babies, it can be said that it is a
predictor of complications and diseases.

Key words: Low birth weight newborn, social determinants of health,
Weight at birth, Risk factors. (Decs)
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INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud el
bajo peso al nacer es un término que se utiliza al
momento que un bebé nace con un peso inferior a
los 2.500 gramos.Actualmente; el bajo peso al
nacer es un grave problema de salud publica, se
puede decir que en Colombia hay una prevalencia
del 9% y es por esto que se debe abordar de
manera oportuna y eficaz desde la perspectiva de
promocion y prevencién de la salud®de tal forma
que esta intervencion incida en el mejoramiento
de las condiciones de vida de las personas con el
fin de evitar que se sigan presentando estos casos
no solo en el pais sino en el resto del mundo.

Todas las condiciones en las que las personas
nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen son los
determinantes sociales en salud y estas
condiciones y/o circunstancias son el resultado de
la distribucion de bienes y de poderes que posee
cada persona, familia o comunidad®no todas las
personas tienen el privilegio de contar con
condiciones de vivienda 0 contextos econémicos
favorables y cuando esto pasa diversas situaciones
en salud que no son buenas entran en juego;
trayendo consigo consecuencias desfavorables no
solo en este caso para el bebé sino también para su
madre y todo su entorno; es por esto que el bajo
peso al nacer es un resultado de los diferentes
determinantes sociales en salud puesto que estos
influyen de manera significativa desde el
momento de la concepcién hasta el momento del
nacimiento® Es importante tener en cuenta que
algunos de estos determinantes influyen de
manera positiva y otros de manera negativa.®

Los que influyen de manera negativa en la
vida del bebé y de la madre son todos aquellos
gue se encuentran asociados a las condiciones de
vivienda, salud, nutricidn, ocupacidn, estudio y/o
estado civil de la misma; estos, son los que tienen
més influencia en el bajo peso al nacer.® Un bebé
con bajo peso al nacer puede presentar un mayor
riesgo de complicaciones no solo en el momento
del nacimiento sino también a futuro; existen
diferentes factores de riesgo, de los cuales algunos
pueden ser modificables o tratables, centrando el
cuidado no solo en la gestante sino también en el
bebé.

El siguiente trabajo es realizado con el fin de
determinar los factores de riesgo y la manera en la
que influyen los determinantes sociales en el bajo
peso al nacer.®’Ya que diversos estudios
demuestran que esta situacion cada vez aumenta
mas y son menos las intervenciones que se
realizan puesto que no se tiene el conocimiento

suficiente sobre cuales son los factores de riesgo
gue mas influyen y cuales son los determinantes
sociales que mas se ven afectados en el binomio
madre — hijo.”)

Se tendra como referencia a la teorista Callista
Roy;®ya que ella en su teoria muestra cinco
elementos esenciales los cuales son: El primero; el
paciente: que es la persona que recibe los
cuidados; la segunda la meta de la enfermeria es
decir, la manera en la que la persona se adapta al
cambio, el tercero; la salud; el cuarto el entorno y
por dltimo y no menos importante la direccion de
las actividades enfermeras estas facilitan el
proceso de adaptacion en el ser humano.®

Callista Roy ensefia que todos estos elementos
estan relacionados entre si y se relacionan para
formar un todo. No solo el paciente sino también
en este caso su madre y familia son un sistema
abierto y adaptativo; es decir el bebé que nace con
bajo peso requiere de cuidados especiales, de
intervenciones oportunas y efectivas sin embargo
no se puede dejar a un lado a su madre y a quienes
lo rodean puesto que la salud de todos se vera
afectada recordando que la salud, segin la
Organizacién Mundial de la Salud,“®tiene una
definicién concreta: es el estado completo de
bienestar fisico y social que tiene una persona y
no solo la ausencia de enfermedad; en estos casos
todos los aspectos psicosociales se encuentran
alterados y es aqui donde se debe implementar
estrategias las cuales se enfoguen en cada
determinante y factor de riesgo con el fin de evitar
que se presenten mas casos de bebés con bajo
peso al nacer."Y Es por esto que, la pregunta a
desarrollar es: ;Cuales son los factores de riesgo
para el bajo peso al nacer y su relacién con los
determinantes sociales en salud?

METODOLOGIA

Se realizé un estudio exploratorio en el cual se
ejecutdé una bulsqueda sistematica en diferentes
bases de datos; las que se utilizaron fueron:
Google académico, Scielo, Scopus, ProQuest y
PubMed; de alli se buscaron articulos los cuales
estuvieran relacionados con las dos variables a
trabajar: Factores de riesgo para el bajo peso al
nacer, y la manera en la que los determinantes
sociales en salud influyen en este. Se hizo una
revision sistemética de 70 articulos de los cuales
40 se tuvieron en cuenta; puesto que cumplian con
los criterios de inclusion.

Los criterios de inclusion con los cuales se
trabajaron fueron:

e Articulos relacionados con el Bajo peso

al nacer
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e Articulos relacionados con los factores
de riesgo para el bajo peso al nacer

e Articulos relacionados con la manera en
la que influyen los determinantes sociales
en salud con el bajo peso al nacer.

Los criterios de exclusion fueron:

e Articulos en los que se presentaba
informacion insuficiente sobre el bajo
peso al nacer y sus factores de riesgo.

e Articulos mayores a 5 afios y que no
fueron de fuentes confiables.

e Articulos que hablaban sobre
disminucion de la wvelocidad de
crecimiento del feto, gracias a problemas
genéticos tanto de la madre como del
feto.

e Articulos de recién nacidos que tuvieran
mas de 28 dias.

Cada articulo se clasifico en una tabla la cual
muestra cuantos de ellos son locales, nacionales e
internacionales, también; en el idioma en el que se
encuentran escritos ya sea espafiol, inglés o
portugués. Asimismo; se realiz6 una clasificacion
de estos teniendo en cuenta los determinantes
sociales en salud y los factores de riesgo para el
bajo peso al nacer (Ver Flujograma). Sin dejar a
un lado que también se tuvo en cuenta la
clasificacion nacional e internacional de las
revistas cientificas es decir; las nacionales se
clasificaron  con PUBLINDEX vy las
internacionales con SCIMAGO.

Los articulos encontrados fueron desde el afio
2012 todo esto con el fin de tener resultados
recientes e investigaciones y estudios mucho mas
confiables.

Los tipos de articulos con los que se trabajaron
fueron los articulos de investigacion cientifica y
tecnoldgica, articulos de revision, metanalisis, y
revision sistematica de literatura. Se evalué el
nivel de evidencia de cada uno observando si su
calidad era alta, media o baja. (Ver tabla 1)

A cada articulo se le realizé una matriz en la
cual se resumen los hallazgos méas importantes de
cada uno y para finalizar; con base en lo expuesto
por los autores del articulo y por cada estudio
realizado en el mismo, se brinda un analisis
personal.

RESULTADOS

Con base en los articulos revisados; se pudo
observar que la infeccion vaginal fue un factor de
riesgo con gran relevancia en el pais de Cuba,?la

hipertension arterial y la ruptura prematura de
membranas también se vieron asociados a esta
situaciéon pero en una menor proporcién; con
respecto a Colombia; también; existen factores de
riesgo los cuales pueden ser o no modificables.*®

Es importante aclarar que los embarazos en la
adolescencia han tenido gran relevancia a nivel
mundial y se han convertido en un factor de riesgo
muy importante para el bajo peso al nacer.®* Sin
dejar a un lado que estos la mayoria de veces se
presentan en madres las cuales pasan por
diferentes situaciones que no son favorables para
llevar a cabo todo el proceso de gestacion. Se
observaron diferencias significativas en la edad
materna®™ tanto en los estratos bajos y medios en
donde influyen también y de manera importante el
nivel de escolaridad de los padres,"® estado civil
de la madre, la ocupacion de la misma y el estado
nutricional de la madre durante el embarazo. El
habito de fumar fue un factor de riesgo con un
porcentaje alto en la mayoria de los articulos
tanto a nivel nacional como internacional.*”

En diversos articulos internacionales se
encontraron diferencias significativas con respecto
a los articulos nacionales en donde decian que las
madres gestantes con antecedentes de infecciones
urinarias™® presentaban un mayor riesgo de que
su bebé tuviera bajo peso al nacer; también se
pudo evidenciar que aquellas que consumieron
suplementos de hierro y éacido félico durante el
embarazo presentaron un menor riesgo. %

De los 18 estudios que se realizé mediante un
metanalisis se demostré que Niveles de
deficiencia de B12 (<148 pmol / L) antes del parto
es decir la vitamina B12®*)se asocia con un
riesgo al BPN pero se asocia en mayor medida un
buen parto vaginal.

También; se pudo observar que muchas de las
gestantes no asistian a los controles prenatales por
el deficiente acceso a los servicios de salud, por la
falta de conocimiento y peor aln; por el miedo a
consultar ya que la mayoria de veces no era un
embarazo deseado y planeado estos son factores
marcados por las condiciones socio econémicas y
culturales, que impiden en gran medida la
captacion temprana de las gestantes. Estos
factores de riesgo son modificables es por esto
qgue si se realizan intervenciones de manera
oportuna y muy eficaces se puede evitar que tanto
la madre como el bebé se vean afectados al
momento del nacimiento recordando que los
bebés nacidos con bajo peso son méas propensos
que los bebés de peso normal a tener problemas
de salud durante sus primeras semanas de vida.
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Los problemas médicos graves son mas comunes
en los bebés que nacen con un peso muy bajo.??

En Colombia entre los afios 2005 y 2009 se
presentd una gran tasa de bajo peso al nacer
encontrando que las madres pertenecientes al
régimen contributivo eran las méas afectadas, sin
embargo el &rea més vulnerable fue la urbana, por
lo que fue necesario valorar y/o comparar el
régimen de seguridad social al que se encontraban
afiliadas y el lugar donde vivian durante su
maternidad, pues en Colombia segiin la ENDS
2010 en el area rural la proporcién de afiliados al
régimen subsidiado es del 69,4 % mientras que en
el &rea urbana 35,7 %.%)

Se encontro en el andlisis del articulo
“Anélisis del bajo peso al nacer en Colombia
2005-2009” que las madres menores de 20 afios y
mayores de 35 afios presentan mas alto riesgo de
tener nifios con BPN, hallando que el bajo peso al
nacer tiene como necesidad una intervencion de
los profesionales de la salud fortaleciendo 2 areas
importantes de la salud como lo son: la salud
sexual y reproductiva y salud materno-infantil,
teniéndolas como una herramienta fundamental
para la reduccién del BPN en el pais.®®

Por ultimo se evidencio en varios de los
articulos que las madres solteras presentan un
mayor riesgo de bajo peso al nacer, puesto que el
no tener una pareja estable es indicio de un menor
apoyo tanto socioeconémico como sentimental.®*

El bajo peso al nacer sigue siendo un factor
primordial en la mayoria de las muertes infantiles
y en la morbilidad infantil a largo plazo.®)La
reduccion de la incidencia del bajo peso al nacer
estd dentro de una de las principales metas en el
proposito de reducir la mortalidad infantil de “los
objetivos del milenio”. El bajo peso al nacer es un
determinante importante para la supervivencia de
los bebés, se puede decir que es un predictor de
las discapacidades,®® la atrofia y consecuencias
adversas a largo plazo asi como para la aparicion
de enfermedades no transmisibles en el transcurso
de la vida.®” Por lo tanto se exigen intervenciones
apropiadas de salud publica con el fin de mitigar
estos eventos; no solo en una poblacién sino a
nivel mundial.

DISCUSION

Considerando el bajo peso al nacer como un
factor de riesgo en la poblacion estudiada, y
teniendo en cuenta que la frecuencia de bajo peso
al nacer estd por encima del promedio nacional y
regional se encontrd como factor de riesgo el nivel
educativo bajo, y por ende la poca adherencia a
los controles prenatales a los que deben estar
sometidas todas las madres en su proceso de

embarazo,®® por eso es importante continuar con
un adecuado control social tanto en las madres
como en las familias en general de los estratos
mas bajos y asi tener como factor preventivo el
bajo peso al nacer.®*También resulta importante
mencionar que el grado de escolaridad de la
madre influye mucho en los determinantes de
salud, puesto que el habito de fumar se asocia con
mas frecuencia al bajo peso al nacer de los recién
nacidos, y también las enfermedades hipertensivas
y las infecciones vaginales.®”

El conocimiento de la poblacién en general
sobre los factores determinantes permite a los
profesionales de la salud organizar y generar una
red de atencién en salud promocionando y
previniendo el bajo peso al nacer, y que esta
atencion sea proporcional a las necesidades de
aquéllos en situacion de mayor vulnerabilidad y
riesgo de problemas de salud.®" Sin embargo en
el analisis de varios de los articulos se encontro
gue la adolescencia es una de las etapas con mas
mala adherencia al control prenatal y que otros
factores predisponentes para el bajo peso al nacer
es la escolaridad materna, la falta de un
acompafiante 0 esposo permanente, la no
afiliacion al sistema general de seguridad social
en salud, y el nimero de embarazos; generando
asi un impacto negativo al momento del parto de
las adolescentes.®?)

En un andlisis extenso de algunos articulos de
revision fue hallado el predominio de madres
solteras como uno de los factores de riesgo mas
altos para el bajo peso al nacer, siendo para una
madre soltera o0 separada mas duro enfrentar un
embarazo sin el acompafiamiento continuo de su
pareja, esto crea un efecto negativo tanto en el
componente econdmico como psicolégico; sin
embargo es importante la red de apoyo social
durante toda su vida como lo es la familia, puesto
que esta ejerce una funcién de proteccion ante las
dificultades de la vida cotidiana.®®

En uno de los articulos analizados fue
encontrado que durante los afios 2005 y 2009 una
proporcion de bajo peso al nacer que aumenta
cada afio y se adhiere a diversos factores de riesgo
como lo es el tipo de parto, el sexo del recién
nacido, el nimero de consultas prenatales, el
numero de hijos nacidos vivos, el estado civil, el
nivel educativo de la madre, el vinculo familiar, y
la edad materna.®” Estos factores de riesgo
pueden generar un amplio estudio que pueden ser
objeto de intervencién desde el &mbito de la salud
publica en toda Colombia.

La salud publica se ha convertido en una de las
ramas mas importantes en cuanto al &mbito
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comunitario generando asi politicas publicas para
mejorar la salud infantil en donde se deben
abordar las diferencias entre la atencion prenatal y
la ubicacion geogréfica. De esta manera se hace
mas tedioso reducir las disparidades en materia de
salud entre los recién nacidos de los diferentes
paises.® Sin embargo los estudios en esta area
contribuyen significativamente a la construccion
de buenos préacticas perinatales y una mejor
planificacién del cuidado de la madre y el bebé y
asi definir  estrategias que ayuden a mejorar la
calidad en el cuidado y el acceso prenatal.©®

En varios de los articulos analizados también
fue hallado que debido al conocimiento de un
mayor riesgo para desenlaces negativos en el
embarazo adolescente se puede presentar una alta
frecuencia en la utilizacion de servicios en niveles
de alta complejidad de prestacion del servicio,®”
a pesar de la evidencia obtenida con respecto a los
eventos maternos y perinatales, no es
completamente claro si los presentes resultados
dependen de manera exclusiva de factores
biolégicos o son consecuencia de la interaccion
con factores sociodemograficos asociados con el
embarazo en la adolescencia, por eso es necesario
fortalecer la comunicacion institucional para
garantizar los servicios de salud de referencia y
contra referencia y de esta manera sensibilizar a
los profesionales sobre la importancia de una
buena educacion, donde se lleve la promocion y
prevencion a un buen desarrollo en la atencién en
salud.®®

“Diversos estudios han mostrado que la pobre
ingestion de energia y el deficiente consumo de
nutrientes especificos (vitaminas A, C, B6, acido
félico, hierro, calcio) unido a otros factores
nutricionales maternos como: la edad materna, el
intervalo intergenésico corto”® el peso pre
gestacional bajo, la escasa ganancia de peso -
menos de 0,5 kilogramos (Kg) semanal- durante el
embarazo, son las determinantes principales del
crecimiento intrauterino retardado (CIUR);“”
también es de vital importancia saber que la
eleccion de los alimentos que se deben consumir
estd influenciada por factores sociales,
econdémicos Yy culturales que rodean al individuo y
su familia. Los alimentos tienen una
preponderancia social y cultural muy marcada.
Teniendo en cuenta que la alimentacion juega un
papel importante en el crecimiento intrauterino es
primordial mejorar el patrén dietético y el estado
nutricional antes y durante el embarazo y asi
prevenir la anemia, la restriccion del crecimiento
intrauterino; el bajo peso al nacer y los efectos
adversos asociados a esto; ya sea a corto y largo

plazo. ElI consumo de los micronutrientes en el
embarazo son pilar fundamental para el desarrollo
y el buen funcionamiento de todo el organismo
del bebé, el no consumirlos afecta de manera
proporcional la salud de ambos.

Por ltimo se considera de manera primordial
un adecuado seguimiento que se le debe realizar a
la madre desde el momento de la concepcion y asi
mitigar cada factor de riesgo e intervenir de
manera oportuna a cada determinante de la salud
para un buen desarrollo de toda la gestacion.

CONCLUSIONES

e Se puede decir que dentro de las razones
principales por las cuales un nifio pueda nacer
con bajo peso se encuentra primero el
nacimiento  prematuro, y segundo el
crecimiento limitado del feto.

e También se pudo evidenciar en varios de los
articulos que el nivel educativo de las madres
era un factor de riesgo para el bajo peso al
nacer, puesto que sus bajos conocimientos no
permiten que estas tengan una buena
adherencia a los controles prenatales y a una
buena nutricion.

e EIl bajo peso al nacer es un determinante
importante para la supervivencia de los bebés,
se puede decir que es un predictor de
complicaciones y enfermedades

e El aporte de vitamina B 12 en plasma por
debajo de (<148 pmol / L) antes del parto,
sigue siendo un indicador de BPN.

e Los factores prevenibles de BPN durante el
embarazo como el no consumo de tabaco, el
no poder asistir a controles prenatales a tiempo
y la dieta durante el embarazo se ven mas
relacionadas con el estrato socioeconémico de
la mujer y su estado civil.

e El no tener una pareja durante el embarazo es
un indicador de BPN, siempre y cuando la
mujer no tenga apoyo de familiares ya que su
gasto energético es alto y los nutrientes que le
pasa al feto no son los adecuados.
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Tabla 1. Clasificacién de articulos

Nivel Evidencia % Tipo de articulos
Alta 2,5% Metanalisis: 1 articulo
Media 22,5% Retrospectivo, casos y controles: 9 articulos
Baja 75% Estudios transversales: 30 articulos
Clasificacién de articulos Creada por los autores para mirar el nivel de evidencia.
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