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Resumen

De acuerdo con la literatura, un bebé se considera como prematuro en su nacimiento si este se completa antes
de las 37 semanas de gestacion. Su estudio es vital en las sociedades debido a que esta se considera la principal
causa de muerte de los recién nacidos en sus primeras cuatro semanas de vida. Para mantener una alta calidad
de vida y un bajo indice de mortalidad, diversos sectores como el sanitario y el judicial se han compenetrado
para garantizar condiciones que posibiliten su desarrollo. El objetivo de la investigacion es realizar un anélisis
al comportamiento en los nacimientos de bebés prematuros en Ecuador, desde un enfoque de derecho a la
salud y la accesibilidad a los medicamentos gratuitos. La metodologia con la cual se realizo este trabajo fue
documental, basada en la utilizacion del método de analisis-sintesis, para lo cual su alcance fue exploratorio.
La busqueda de articulos se realiz6 en bases de datos de alto impacto como Scopus y WoS, llevandose a cabo
un analisis bibliométrico como principales aportes practicos presentados. Con ello, se concluye que en la
ultima década en el Ecuador ha crecido la cultura poblacional y se ha alcanzado un gran auge en el
conocimiento de la tematica en cuestion. Las leyes se han fortalecido en cuanto a la accesibilidad a los
medicamentos y el derecho a la salud de los nifios que nacen de manera prematura, favoreciendo el Estado la
calidad de vida de los neonatos. Del mismo modo, este trabajo constituye un referente valido en el analisis
futuro de esta tematica en el Ecuador.
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Abstract

According to the literature, a baby is considered premature at birth if it is completed before 37 weeks of
gestation. Its study is vital in societies because this is considered the main cause of death of newborns in their
first four weeks of life. In order to maintain a high quality of life and a low mortality rate, various sectors
such as health and the judiciary have worked together to guarantee conditions that make their development
possible. The objective of the research is to carry out an analysis of the behavior in the births of premature
babies in Ecuador, from a focus on the right to health and accessibility to free medicines. The methodology
with which this work was carried out was documentary, based on the use of the analysis-synthesis method,
for which its scope was exploratory. The search for articles was carried out in high-impact databases such
as Scopus and WoS, carrying out a bibliometric analysis as the main practical contributions presented. With
this, it is concluded that in the last decade in Ecuador the population culture has grown and a great boom
has been reached in the knowledge of the subject in question. The laws have been strengthened in terms of
accessibility to medicines and the right to health of children who are born prematurely, favoring the State the
quality of life of newborns. In the same way, this work constitutes a valid reference in the future analysis of
this topic in Ecuador.
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Fecha de recibido: 08/02/2023
Fecha de aceptado: 20/05/2023
Fecha de publicado: 23/05/2023

Introduccion

Resulta interesante conocer la evolucion historica de la atencion médica a los prematuros, asi como las
mejoras significativas en su supervivenciay calidad de vida. Entre los pioneros de esta area destaca el obstetra
frances Pierre Budin del siglo X1X, quien recomendo la alimentacion con leche materna y desarrollo la técnica
del goteo por sonda o gavage para aquellos recién nacidos que no podian succionar del pecho materno
(Cortada-Esteve et al., 2019). Ademas, Budin también entendi6 la importancia de la nutricién, el descanso y
los cuidados adecuados para la madre durante el embarazo y como esto puede influir en la salud del bebé.
Todo esto ha sido fundamental para avanzar en el cuidado de los prematuros y salvar la vida de muchos de
ellos. Actualmente, la atencion de los prematuros ha avanzado mucho, gracias a la tecnologia y a los
conocimientos médicos y de enfermeria, y se sigue trabajando en mejorar su atencion y calidad de vida (Mauro
etal., 2001; Ortiz, 2015).

Se sugirio que lo méas apropiado era suministrar siempre leche materna a los lactantes. En lo que respecta a la

nutricion de los recién nacidos, Pierre Budin ide0 la técnica de goteo por sonda o gavage para alimentar a
aquellos que no podian succionar del pecho materno. También fue uno de los primeros en establecer la
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conexion entre una buena nutricion, descanso y atencién durante el embarazo con el progreso del mismo y la
salud del bebé (Acosta et al., 2019).

En aquella época, la supervivencia de un bebé nacido prematuramente era extremadamente improbable, pero
durante esos afos se desarrollaron las incubadoras, que eran dispositivos asombrosos que proporcionaban un
ambiente de calidez para proteger al infante de estimulos perjudiciales o cualquier tipo de gérmen. El Dr.
Alexander Lyons causé una gran impresion en la Exposicion de Berlin de 1896 al exhibir bebés prematuros
Vivos en incubadoras o "madres postizas".

En su obra "Los hijos de las maquinas", la psicologa italiana Fava Vizzielo planted la idea de que una
prolongada estancia en las "méquinas milagrosas" podria tener un efecto negativo en el nifio y provocar
comportamientos indeseables (da Rosa et al., 2020; Jaramillo et al., 2020). Para prevenir esto y fomentar un
desarrollo adecuado, identifico la interaccion con los padres como algo fundamental y sugirid que se les
permitiera ingresar a la Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal (UCIN) sin restricciones de horario.

En la década de 1950, el pediatra argentino de apellido Escardd permitié que las madres cuidaran a sus hijos
en su Unidad del Hospital de Nifios Ricardo Gutiérrez. Al principio, esta propuesta encontrd resistencia
debido a que no era algo comun, pero pronto se demostro que esto tenia un impacto positivo en la recuperacion
del infante. En el ultimo siglo se han producido avances tecnoldgicos significativos y se han logrado grandes
progresos en la perinatologia gracias a la investigacion y la experiencia en el cuidado de los bebés prematuros.
Estos avances han permitido que hoy en dia, un mayor nimero de bebés con muy bajo peso al nacer y de baja
edad gestacional (menos de 1000 gramos y menos de 28 semanas de gestacion) puedan sobrevivir (Suazo et
al., 2014).

En las Gltimas décadas ha habido un gran progreso en la atencién nutricional del bebé prematuro, ya que es
crucial para su crecimiento y desarrollo fisico y neuroldgico (Cortada-Esteve et al., 2019). La lactancia
materna es la forma éptima de alimentacion para cualquier lactante, y esto no es diferente en el caso de los
bebés prematuros. De hecho, en estos nifios, la leche humana es aun mas valiosa que cualquier otra forma de
alimentacion y siempre debe ser considerada como la primera opcion (Fernandez, 2022; Ramirez et al., 2019).

La leche humana es esencial para el crecimiento y desarrollo del bebé prematuro, ya que proporciona no solo
nutrientes sino también elementos de defensa y sustancias que promueven el crecimiento que no se encuentran
en ninguna otra forma de alimentacion (Tarragd-Riverola y Mafiosa-Mas, 2014). Es crucial que los bebés
prematuros reciban alimentacién desde el primer dia de vida y se minimicen los periodos de ayuno, a
excepcion de situaciones criticas, ya que estos pueden ser perjudiciales para su desarrollo actual y futuro.
Incluso en casos de bebés con afecciones graves y de muy bajo peso, se deben proporcionar pequefias
cantidades de leche materna (nutricion tréfica) para prevenir enfermedades como la enterocolitis necrosante,
neumonia o sepsis (Vallés-Sasot et al., 2018).

Heidelise Als, una psicéloga que estudié cuidadosamente a los bebés prematuros durante los afios 1997 y
2005 en las terapias neonatales, propuso cambios en la atencion de estos bebés basandose en sus
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observaciones. Utilizando el programa NIDCAP (Programa de Cuidado y Evaluacion del Desarrollo
Individualizado del Recién Nacido), Als identifico las posiciones corporales preferidas y adapté el tratamiento
de acuerdo al estado vital de cada bebé. También trabajo para minimizar factores ambientales estresantes,
tales como el ruido, la luz y las intervenciones médicas durante los momentos de vigilia. Investigaciones
posteriores han demostrado que el programa de intervenciones minimas y programadas de Als ha tenido
efectos beneficiosos en el desarrollo neuroconductual de los bebés prematuros hasta la edad escolar (Vohr et
al., 2006).

Durante los afios 2000 a 2010, Nils Bergman, un neonatdlogo de Ciudad del Cabo, propuso un retorno al
paradigma original del parto, que implicaba un menor nidmero de situaciones de estrés e intervenciones
médicas reducidas. Bergman abog6 por la no separacion entre el infante y su madre, incluso en casos de
prematuridad, y promovid el contacto piel con piel, ya que esto contribuye a la estabilidad extrauterina y
favorece el desarrollo del bebe.

La aplicacion de esta perspectiva ha resultado en una mejora sustancial en la calidad de atencion en las
Unidades de Cuidados Intensivos Neonatales y en las consultas de seguimiento de bebés prematuros. Esta
guia tiene como objetivo proporcionar informacion a las familias para que estén al tanto y puedan defender
sus derechos, especialmente en lo que se refiere a la alimentacion del nifio. Asimismo, se sugieren recursos
para que los servicios de salud puedan orientar sus acciones hacia la mejor atencion disponible, la cual no
siempre implica el mayor costo economico o la maxima tecnologia (Oliva et al., 2018; Valdés et al., 2018).

De acuerdo con estudios recientes realizados por Mira et al. (2022), se ha demostrado que el uso de leche
humana en bebés prematuros tiene mdaltiples beneficios en términos nutricionales, gastrointestinales,
inmunoldgicos, psicofisicos y neuromadurativos. Muchos expertos ahora consideran gque la leche humana no
es simplemente un alimento inerte o un fluido bioldgico, sino que se trata de un tejido vivo que contiene
células, factores de crecimiento, antiinflamatorios naturales, una gran variedad de factores biologicos activos,
hormonas y al menos 60 enzimas, similar a la sangre o la linfa. La composicion de la leche humana tiene una
estructura "en engranaje” en la que cada componente tiene varias funciones y ayuda a la funcion de otros
componentes. Ademas, su composicion varia dindmicamente en relacion a la edad gestacional del lactante, el
momento del dia y la progresion de la alimentacion (MSP, 2015). Estos ajustes oportunos en la composicién
son unicos de la leche humana y la diferencian de las formulas, que son productos estandar, inertes y no
estériles (en el caso de las formulas en polvo).

El presente trabajo analiza el nacimiento de bebés prematuros, desde un enfoque del derecho a la salud y la
accesibilidad a los medicamentos gratuitos, todo ello soportado en el Ecuador.

Materiales y métodos

El objetivo de la investigacién es realizar un andlisis al comportamiento en los nacimientos de bebés
prematuros en Ecuador, desde un enfoque de derecho a la salud y la accesibilidad a los medicamentos
gratuitos. La metodologia con la cual se realizo este trabajo fue documental, basada en la utilizacion del
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método de andlisis-sintesis, para lo cual su alcance fue exploratorio (Valdés et al., 2018). La busqueda de
articulos se realizo en bases de datos de alto impacto como Scopus y WoS, llevandose a cabo un analisis
bibliométrico como principales aportes practicos presentados.

Para la fundamentacion y aseguramiento de la calidad del estudio y los hallazgos que fueron obtenidos en la
investigacion, se aplico un analisis bibliométrico, a partir de la busqueda en bases de datos como WoS y
Scopus. En este andlisis se trabajé con las palabras clave: accessibility, premature baby, human rights, birth,
health en inglés. Del mismo modo, fueron empleados los términos: accesibilidad, bebe prematuro, derechos
humanos, nacimiento y salud en espafiol. Fueron empleados los operadores 16gicos OR y AND para favorecer
la exclusion e inclusion de determinados términos en la busqueda realizada. Fue aplicada la metodologia
PRISMA en la ejecucion del analisis sistematico de la literatura.

A continuacidn, se detalla el proceso seguido en la aplicacion de la metodologia PRISMA. Se detalla la
cantidad de fuentes bibliogréaficas obtenidas en revistas cientificas digitales en Internet, para poder identificar,
revisar, elegir e incluir la literatura marcada como de mayor impacto y novedad en la temética analizada en
la Gltima década (Cristo et al., 2020).

1. Identificacion de la investigacion: Implica la formulacidn de una pregunta de investigacion clara y
la busqueda exhaustiva de estudios relevantes en bases de datos y otras fuentes. Se identificaron 202
estudios que responden a las palabras claves y objeto de estudio de la investigacion.

2. Seleccion de estudios: Se realiza una seleccion inicial de estudios a partir de los criterios de inclusion
y exclusién establecidos, seguido de un proceso de evaluacidon de los titulos y resumenes para
determinar los estudios relevantes. Como resultado se acotaron los estudios a 114, siendo los de mayor
interés.

3. Extraccion de datos: Se recopilan los datos de interés de los estudios seleccionados, siguiendo un
formulario estructurado para registrar la informacién relevante.

4. Evaluacion de la calidad: Se realiza una evaluacion critica de la calidad de los estudios incluidos,
considerando aspectos como el disefio del estudio, el riesgo de sesgo y la validez interna. En este
proceso se trabajé con 46 documentos cientificos.

5. Analisis y sintesis de datos: Se realiza un analisis de los datos extraidos de los estudios, utilizando
métodos estadisticos si es pertinente. Ademas, se puede realizar una sintesis narrativa para integrar los
resultados de los estudios incluidos.

6. Presentacion de los resultados: Los resultados de la revision sistematica se presentan de manera
clara y concisa, utilizando tablas y graficos.

7. Discusion y conclusiones: Se discuten los hallazgos de la revision sistematica, se evalla su validez y
se extraen conclusiones basadas en la evidencia disponible. También se pueden identificar lagunas en
la investigacion y sugerir recomendaciones para futuros estudios.
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Andlisis de la probleméatica analizada

De acuerdo a las cifras recopiladas, alrededor de 15 millones de nifios nacen antes de término a nivel global
anualmente, lo cual es un motivo de inquietud debido a que las consecuencias que pueden surgir como
resultado de un nacimiento prematuro son la causa principal de fallecimiento en infantes menores de cinco
anos. En 2015, se registro la muerte de aproximadamente un milldn de nifios debido a complicaciones del
nacimiento prematuro, de las cuales tres cuartas partes podrian haberse evitado con intervenciones costo-
efectivas ya disponibles. A nivel mundial, los datos de nacimiento prematuro varian entre el 5% y el 18%.
Ante esta situacion, los gobiernos deben adoptar politicas publicas para proteger a las madres y a los bebés
prematuros. (Carbonell et al., 2010; Mauro et al., 2001).

Existen diversas causas por las que un bebé puede nacer antes de término, incluyendo un trabajo de parto
prematuro que ocurre de manera espontanea o una indicacién meédica para inducir el parto temprano mediante
cesarea 0 induccion del trabajo de parto. Asimismo, hay varios factores que pueden propiciar un parto
prematuro, tal como han sefialado Félix et al. (2013). Aunque la mayoria de los nacimientos prematuros se
producen sin causa aparente, algunos estan relacionados con motivos medicos, como infecciones o
complicaciones del embarazo que demandan la interrupcion del embarazo mediante cesarea o induccion
temprana del trabajo de parto, tal como han afirmado Suazo et al. (2014) y Ortiz (2015).

Un elevado nimero de nacimientos de forma prematura se concentran en el continente africano asiatico; sin
embargo, los partos prematuros son un problema global. La supervivencia de los bebés prematuros varia
significativamente segun el lugar de nacimiento (Carvajal et al., 2014; da Rosa et al., 2020). Por ejemplo, en
paises de bajos ingresos, mas del 90% de los bebés nacidos pretérmino (por debajo de las 28 semanas) mueren
en los primeros dias de vida, mientras que en entornos de altos ingresos menos del 10% fallecen (MSP, 2015).

La prevencion de complicaciones y muertes asociadas con el parto prematuro empieza con un embarazo
saludable. Para prevenir el parto prematuro, las directrices de atencién prenatal de la OMS contienen
intervenciones esenciales, como la educacion en torno a una dieta saludable, una nutricién adecuada, y la
abstencion de tabaco y otras sustancias perjudiciales. Asimismo, se aconseja la utilizacién temprana de
ultrasonidos para establecer la edad gestacional y detectar embarazos multiples, y al menos ocho consultas
médicas a lo largo del embarazo, comenzando antes de las 12 semanas, para identificar y controlar factores
de riesgo, como las infecciones (Mauro et al., 2001; Ortiz, 2015). Por tanto, es necesario investigar desde una
perspectiva de derecho a la salud y accesibilidad a medicamentos gratuitos en las areas de conocimiento de
salud publica y derecho.

Anélisis del nacimiento de bebés prematuros en el Ecuador

En la actualidad, aproximadamente 16 millones de individuos viven en Ecuador, y hay unos 300,000 recién
nacidos cada afio. Aunque ha habido una disminucion gradual en la mortalidad infantil desde los afios noventa,
las muertes de nifios menores de un afio relacionadas con la morbilidad neonatal contindan siendo
responsables de alrededor del 60% de los fallecimientos. Esto es un desafio significativo para los servicios de
salud publica del pais, segun el MSP en 2015. Adicionalmente, se cree que aproximadamente el 70% de estas
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muertes ocurren dentro de la primera semana de vida de los nifios. A pesar de que los bebés que pesan menos
de 1,500 gramos al nacer representan solo el 1% de los nacimientos totales, ellos contribuyen al 40% de la
mortalidad infantil en Ecuador (MSP, 2015).

De acuerdo con la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), la tasa de nacimientos prematuros en la
poblacién en general oscila entre el 6% y el 10%. A pesar de ello, Ecuador, con una tasa del 5,1%, se encuentra
entre los 11 paises con menor tasa de nacimientos prematuros en el mundo. Belarus ocupa el primer lugar con
una tasa de 4,1%, seguido de Ecuador con 5,1%, y luego Letonia con 5,3%, Finlandia, Croacia y Samoa con
5,5%, y Lituania y Estonia con 5,7%. Barbados/Antigua tienen 5,8%, mientras que Japdn tiene 5,9%. A pesar
de esto, la duracion reducida del embarazo sigue siendo la principal causa de mortalidad infantil en Ecuador,
segun informacion del Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC). Esto significa que la prematuridad
sigue siendo un problema de salud importante en el pais y que se necesita atencién y seguimiento continuo.
Los bebés que nacen prematuramente tienen un riesgo mas alto de sufrir complicaciones de salud y pueden
necesitar atencion especial tanto en el hospital como después del alta.

Resultados y discusion
Anélisis bibliométrico sobre los nacimientos de bebés prematuros, desde un enfoque del derecho a la
salud y la accesibilidad a los medicamentos gratuitos

El presente apartado tiene el proposito de fundamentar con estadisticas la connotacion que han tenido los
estudios realizados entre 2019 y 2023 relacionados con el analisis de los nacimientos de bebés prematuros,
desde un enfoque del derecho a la salud y la accesibilidad a los medicamentos gratuitos.

Figura 1. Numero de publicaciones durante 2019 y 2023 asociadas con accesibilidad, bebe prematuro,
derechos humanos, nacimiento y salud. Fuente: elaboracién propia.
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En la figura 1 se puede observar la cantidad de publicaciones realizadas entre 2019 y 2023 relacionadas con
las palabras clave: accesibilidad, bebe prematuro, derechos humanos, nacimiento y salud, de acuerdo con los
datos arrojados en WoS y Scopus. Posteriormente, en la figura 2 se observan las publicaciones obtenidas, para
el mismo periodo de tiempo por paises, determinando los territorios que mayor investigacion hacen al respecto,
no encontrandose el Ecuador. Por América se ubican los EEUU en tercera posicion.

Figura 2. Publicaciones obtenidas entre 2019 y 2023 asociadas con accesibilidad, bebe prematuro, derechos
humanos, nacimiento y salud, por paises. Fuente: elaboracion propia.
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Del mismo modo, en la figura 3 se visualizan las &reas teméticas o escenarios de actuacion en los que mas se
han discutido, a partir de sus publicaciones, los temas de accesibilidad, bebe prematuro, derechos humanos,
nacimiento y salud.

La accesibilidad a los medicamentos para bebés prematuros puede ser diferente de acuerdo con la region
geografica y los sistemas nacionales de salud de los paises. En general, los principales farmacos empleados
en el tratamiento de los bebés prematuros suelen estar disponibles en hospitales y centros de atencién médica
especializada. Sin embargo, en algunas naciones como Ecuador, el costo y accesibilidad de los medicamentos
para bebés prematuros es un problema para algunas familias, especialmente para aquellas que tienen bajos
ingresos 0 no cuentan con seguro médico. Ello se vuelve un problema debido a la gran cantidad de
medicamentos necesarios para tratar complicaciones especificas, como la apnea, la hipotension y la ictericia,
entre otras.

Se destacan en primer y segundo lugar, con elevado margen, las investigaciones en las areas de la medicina
(con mas del 49% de las bibliografias consultadas) y la enfermeria (con poco mas del 10%). Esto indica la
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elevada connotacion que tiene la tematica del nacimiento de bebés prematuros, su morbilidad y mortalidad, el
derecho a la salud y la accesibilidad a la medicaciéon gratuita.

Figura 3. Areas de conocimiento asociadas con accesibilidad, bebe prematuro, derechos humanos,
nacimiento y salud. Fuente: elaboracién propia.

Subject area |, Documents ., Documents by subject area

~ Medicine (49.5%)

Medicine 147

Other (15.8%)

Nursing 30
Computer Science 13 Physics and Ast.._ (2.4%) ™
Pharmacology, T... (2.4%)
Environmental Science il Multidisciplina... (2.7%)
_ _ Immunology and ... (2.7%) —>—
Social Sciences 11
Engineering (2.7%)
Engineering 8 Social Sciences... (3.7%) ~
Immunology and Microbiology 8 Environmental 5... (3.7%)
N Computer Scienc... (4.4%) ~
Multidisciplinary 8 .
Nursing (10.1%) ~
Pharmacology, Toxicology and 7
Pharmaceutics

Después de analizar la literatura, se ha encontrado que hay una fuerte correlacion entre la leche materna que
consume un bebé nacido pretérmino y los beneficios que recibe. Por lo tanto, cualquier esfuerzo que haga la
institucion para maximizar la produccion y el uso de la leche materna tendra una incidencia positiva en el
crecimiento saludable del infante nacido de forma prematura (Acosta et al., 2019; Vohr et al., 2006). Sin
embargo, otros autores como Félix et al. (2013), sugieren que la ausencia de apoyo, motivaciones y
agotamiento de la madre que extrae la leche son factores que pueden provocar una menor produccion de leche
materna.

De acuerdo a como abordan varios autores como Carvajal et al. (2014), Ortiz (2015) y Suazo et al. (2014), la
Ilegada de un hijo es un evento de gran importancia en la vida de los seres humanos, por lo que requiere que
los familiares se adapten para dar cabida al nuevo miembro. Sin embargo, cuando el nacimiento ocurre
prematuramente, estos ajustes pueden resultar ain mas dificiles debido a las dificultades y la incertidumbre
que conlleva. Los padres pueden sentirse culpables y tener dificultades para aceptar la situacion, y la
hospitalizacion del bebé también puede ser un evento dificil de afrontar. Por lo tanto, es requerido que los
centros brinden apoyo a las familias, ubicando a su disposicion equipos capacitados y multidisciplinarios para
ayudarles a superar estos desafios.
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En este orden de discusion, y haciendo alusion a los medicamentos mas importantes que necesitan los bebés
prematuros en esta etapa de su vida, los estudios de Guo et al. (2022) y Moser et al. (2023) refieren que es
necesario tener en cuenta que los farmacos especificos que se emplean para tratar a los bebés prematuros
pueden variar dependiendo de la situacion médica individual de cada bebé, si bien mdultiples son las
complicaciones de salud que se evidencian. La seleccién y dosificacion de los medicamentos para bebés
prematuros deben ser realizadas por un equipo médico especializado, y no se deben prescribir o administrar
sin supervision medica adecuada (Bucsea & Riddell, 2019). Algunas de las principales enfermedades
evidenciadas son (Awad et al., 2021; Rajar et al., 2020):

e Sindrome de dificultad respiratoria (SDR): El SDR es una afeccion comun en los bebés prematuros
que ocurre cuando los pulmones no producen suficiente surfactante, una sustancia que ayuda a
mantener los pulmones abiertos. Los bebés con SDR pueden necesitar surfactante artificial y/o
medicamentos para ayudar a abrir sus vias respiratorias y mejorar la respiracion.

e Anemia: La anemia es comun en los bebés prematuros y puede deberse a la pérdida de sangre durante
la atencion médica o a la falta de produccion de globulos rojos. Los bebés con anemia pueden necesitar
transfusiones de sangre y/o farmacos para la estimulacion de la generacion de globulos rojos.

e Infecciones: Los infantes prematuros tienden a padecer con mayor frecuencia de infecciones, ello se
debe a sus sistemas inmunoldgicos inmaduros. Pueden necesitar antibidticos y/o medicamentos
antivirales para tratar infecciones.

e Problemas digestivos: Los bebés prematuros pueden tener problemas digestivos, como la enfermedad
del reflujo gastroesofagico (ERGE) y la enterocolitis necrotizante (ECN). Pueden necesitar
medicamentos para tratar estos problemas.

En tal caso, en la investigacion se hace referencia a uno muy especifico por su elevada utilidad para los bebés
prematuros, es el caso del citrato de cafeina (Rosen et al., 2021). El citrato de cafeina es un medicamento que
se usa comunmente en bebés prematuros para tratar el sindrome de apnea del prematuro (SAP). ElI SAP es
una afeccion en la que un bebé prematuro deja de respirar temporalmente durante el suefio. El citrato de
cafeina puede ayudar a prevenir la apnea del prematuro y reducir la necesidad de asistencia respiratoria en
estos bebés.

El citrato de cafeina es un estimulante respiratorio que actta sobre los sistemas nerviosos centrales para
aumentar la frecuencia respiratoria y mejorar la capacidad pulmonar. También se cree que tiene efectos
protectores sobre el cerebro y puede mejorar el desarrollo neurologico en bebés prematuros (Awad et al.,
2021). El citrato de cafeina solo debe ser utilizado bajo la supervision médica adecuada y en dosis y
duraciones determinadas por un equipo médico especializado. El bebé prematuro puede ser especialmente
sensible al efecto secundario que provoca este medicamento, siendo fundamental asegurarse de que se use de
manera segura y efectiva (Guo et al., 2022; Rosen et al., 2021).
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Los bebés prematuros tienen que enfrentar muchos desafios en cuanto a su alimentacion (Tarragé-Riverola
& Marfiosa-Mas, 2014). Por un lado, debido a su nacimiento prematuro, pueden tener cierto grado de
inmadurez que les dificulta amamantar directamente del pecho. Del mismo modo, el elevado nimero de
intervencionismo médico necesario para su atencion pueden interrumpir el proceso natural de la alimentacion.

Por otro lado, la primera alimentacion de un bebé prematuro a menudo se realiza a través de nutricion
parenteral intravenosa (NPIV). La NPIV es una forma de alimentacién que se administra a través de una via
intravenosa para proporcionar nutrientes directamente en el torrente sanguineo del bebé. Esto se hace porque
los bebés prematuros a menudo tienen un tracto gastrointestinal inmaduro y pueden tener dificultades para la
digestion y absorcion de los nutrientes de cada alimento (Morales-Alvarez et al., 2020).

La NP1V puede incluir una solucién de glucosa y aminoacidos para proporcionar energia y proteinas al bebe.
Ademas, también puede incluir lipidos (grasas) para proporcionar acidos grasos esenciales que ayudan en el
desarrollo y crecimiento de la masa cerebral de los bebés (Carnielli et al., 2022). A medida que el bebé
prematuro madura y su tracto gastrointestinal se desarrolla, se introduce gradualmente la alimentacion enteral,
que es la alimentacion por boca o por sonda nasogastrica. La alimentacion enteral puede incluir leche materna
o formula especializada disefiada para bebés prematuros, que tiene el propdésito de proporcionar los nutrientes
necesarios para que el bebé crezca de forma saludable.

Por Gltimo, la alimentacion de un bebé prematuro debe ser cuidadosamente supervisada por un equipo médico
especializado, y la transicion de la NP1V a la alimentacion enteral debe ser gradual y controlada. Cada bebé
es unico y puede tener necesidades nutricionales especificas, por lo que se deben seguir las recomendaciones
y los planes de alimentacion establecidos por el equipo médico para garantizar una alimentacion adecuada y
segura (Pichucho et al., 2019).

Es crucial que el bebé tenga una adecuada succidn para poder extraer la leche del pecho (Garcia et al., 2020;
Tesarschi, 2019). Si el bebé tiene dificultades en succionar, es probable que tenga problemas para amamantar
directamente del pecho. La succion inmadura puede llevar a una baja obtencién de leche del pecho y puede
hacer que el bebé se canse facilmente debido al esfuerzo fisico que requiere. A menudo, los bebés prematuros
parecen satisfechos o se quedan dormidos después de ser amamantados, pero en realidad no han obtenido
suficiente leche debido al esfuerzo que supuso la succién del pecho (Avilés et al., 2020).

En este orden de discusién, y conociendo los principales cuidados que requiere el infante, desde las
organizaciones de atencion médica y juridicas del Ecuador existen disimiles acciones que se pueden ejecutar
para garantizar la salud del infante (MSP, 2015; Vohr et al., 2006). Aunque la tecnologia y las instalaciones
modernas son importantes, no pueden reemplazar al personal humano que atiende directa o indirectamente el
proceso del embarazo y el parto. Es crucial que todo el personal esté debidamente capacitado sobre la
importancia de la lactancia materna para los bebés prematuros, asi como en cuanto a los recursos necesarios
para asegurar el derecho a la lactancia materna.
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Otro aspecto importante, ademas de brindar capacitacion, es que el personal encargado debe tener sensibilidad
hacia las necesidades de las familias que reciben asistencia, a fin de poder brindar un acompafiamiento
completo durante el proceso, el cual no solo implica asistencia médica, sino también apoyo emocional. Todo
esto debe llevarse a cabo dentro de un marco que se rige por normativas y politicas explicitas y acordadas
para la gestion de la lactancia maternal (Garcia et al., 2020; Vallés-Sasot et al., 2018).

En tal sentido, como se ha abordado en los trabajos consultados, desde el derecho se debe garantizar un
conjunto de accesos para garantizar el cuidado del infante, la accesibilidad a un cuidado digno y protegido,
asi como una medicacion adecuada (Cortada-Esteve et al., 2019; Ferndndez, 2022). Para ello, resulta vital la
existencia de unidades maternas para la lactancia, bancos de leche materna y residencias para embarazadas,
lo cual con el tiempo se ha ganado en el Ecuador. A pesar de los grandes esfuerzos del gobierno para mejorar
el sistema de salud, la atencidn sigue siendo insuficiente en algunas areas, razon por la cual se deben continuar
fortaleciendo las acciones al respecto.

Un centro de lactancia materna es una seccion dentro de una institucion que atiende a bebés recién nacidos y
tiene como objetivo principal fomentar la lactancia materna. Este lugar ofrece diferentes servicios para ayudar
a las madres a extraer y conservar la leche materna para alimentar a sus hijos (Pichucho et al., 2019; Suazo et
al., 2014). Ademas, el personal capacitado brinda asistencia y apoyo a las madres con respecto a cualquier
inquietud o dificultad relacionada con la lactancia. Es esencial que el centro cuente con instalaciones
apropiadas para la extraccion y almacenamiento de la leche materna y que siga los protocolos necesarios para
garantizar la calidad y la administracion adecuada de la leche humana (Carvajal et al., 2014; Ramirez et al.,
2019).

Un Centro de Lactancia Materna cuenta con un servicio especializado conocido como Banco de Leche
Humana, el cual tiene como funcion principal recolectar la leche materna donada por las madres, pasteurizarla
y distribuirla en una Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales (UCIN) para su consumo por los bebés que
la necesiten. Antes de su administracion, se realiza una evaluacién exhaustiva de la leche para asegurar su
calidad. A diferencia de la leche de un Centro de Lactancia Materna, la leche pasteurizada puede ser utilizada
para alimentar a bebés de otras mujeres en la misma institucién (MSP, 2015). Para garantizar la cantidad
suficiente de leche para pasteurizar, es necesario que los bancos de leche trabajen en conjunto con centros de
recoleccion. Es recomendable que un banco de leche establezca una red de intercambio para enviar la leche
pasteurizada a maternidades que no cuenten con un banco de leche, de esta manera los bebés internados en
dichas instituciones también podréan recibir los beneficios de este importante alimento (Chota et al., 2021).

Las residencias de madres son una opcion importante para las madres de nifios internados. En muchos casos,
cuando un nifio es internado y su madre recibe el alta médica, se enfrentan a la dificil situacion de separacion.
Si la madre vive lejos del lugar de internacion del nifio, puede ser aun mas dificil visitarlo con regularidad.
En este contexto, las residencias de madres son una opcion valiosa. Para abordar esta situacion, algunas
instituciones cuentan con residencias de madres que ofrecen un lugar para que las madres se queden cerca de
sus bebés internados. En estas residencias, las madres pueden descansar, comer, bafiarse y cuidar de sus hijos
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con mayor frecuencia, sintiéndose involucradas y actuando como protagonistas en los cuidados de sus bebés
(Jaramillo et al., 2020; Ortiz, 2015).

Es fundamental que se establezca una colaboracion efectiva entre todas las entidades encargadas del cuidado
de los recién nacidos prematuros, con el objetivo de asegurar que éstos puedan contar con leche materna. Para
ello, resulta esencial que cada una de estas entidades establezca una politica de lactancia que se apegue
rigurosamente a la legislacion vigente (MSP, 2015; Tarrag6-Riverola & Mafiosa-Mas, 2015). Esta politica
debe ser desarrollada en colaboracién con todo el personal y divulgada publicamente. Es necesario describir
de manera detallada los procedimientos apropiados para que las madres de bebés hospitalizados puedan
extraer, almacenar y suministrar su propia leche. Asimismo, es importante establecer en qué situaciones se
requiere el fortalecimiento de la leche materna o la administracién de otros tipos de alimentos para los bebés.

Conclusiones

Luego de concluido el estudio se pudo llevar a cabo un analisis exploratorio sobre el fendmeno de nacimientos
de bebés prematuros, con atencion en el Ecuador, desde un enfoque de derecho a la salud y la accesibilidad a
los medicamentos gratuitos.

Los principales resultados obtenidos indican que en la ultima década en el Ecuador ha crecido la cultura
poblacional y se ha alcanzado un gran auge en el conocimiento de la temética en cuestion. Las leyes se han
fortalecido en cuanto a la accesibilidad a los medicamentos y el derecho a la atencion médica y a una salud
digna de los infantes que nacen de manera prematura, favoreciendo el Estado la calidad de vida de los
neonatos. En tal sentido, se evidencia, entre otros elementos que la existencia de bancos de leche humana,
centros de lactancia materna y residencias de madres, con un aumento sostenido en el Ecuador, posibilita la
obtencion y mantenimiento de elevados niveles de calidad de vida en el infante, asi como una mayor
accesibilidad a un cuidado digno y protegido, asi como una medicacion adecuada. Del mismo modo, este
trabajo constituye un referente valido en el analisis futuro de esta temaética en el Ecuador.
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