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INVESTIGACIONES DE PEDIATRIA

Informe de un Grupo Cientifico de la OMS

Del 28 de noviembre al 4 de diciembre de 1967 se reunié en Ginebra
un Grupo Cientifico de la OMS con objeto de informar al Director General
acerca de las orientaciones y perspectivas de la investigacion pediatrica.
" El Grupo expuso algunos de los notables progresos realizados en este
extenso sector, sefialo ciertas lagunas importantes de los conocimientos
y formulé propuestas para futuros programas de estudios.

Tnaugurd ld reunién el Dr. J. Karefa-Smart, Subdirector General
de la OMS, que dio la bienvenida a los participantes en nombre del Director
General. El Grupo nombré Presidente al Profesor N. Kretchmer y Vice-
presidente al Profesor P. M. Udani; actuaron como Relatores el Profesor
E. Rossi y el Profesor H. Barnett.

1. INTRODUCCION

- El Grupo ha considerado que la expresion «investigaciones de
pediatria» es aplicable a todo estudio de caracter cientifico que contri-
buya a extender nuestros conocimientos sobre la salud del nifio. Las
investigaciones de pediatria han contribuido poderosamente al pro-
greso de la medicina y de la biologia humana. Dichos estudios se
extienden a todo el periodo que va desde la concepcién al fin de la adoles-
cencia, pasando por la vida fetal y las distintas fases de la infancia; por
consiguiente, han de incluir tanto la salud de la madre como la del lactante
y el nifio.

La pediatria es la Unica ciencia biomédica que trata exclusivamente
del crecimiento y del desarrollo del organismo humano, y uno de los
principales objetivos de las investigaciones peditricas es elucidar los
factores organicos o del medio que influyen en el proceso, tanto normal
como andmalo, del desarrollo. Estos estudios, cuya metodologia se busca
en muy diversos sectores (desde la biologia molecular a la sociologia),
se efectiian en laboratorio, a la cabecera de los nifos enfermos, en los
dispensarios o en el seno de la colectividad. Intervienen en ese tipo de
investigacién otras muchas disciplinas, como la bioquimica, la fisiologia
y las ciencias sociales, incluidas la psicologia y la antropologia social.
A -algunos de los recientes adelantos, de los que cabe ya inferir la futura
orientacién de las investigaciones de pediatria, se debe en parte la marcada
reduccién de la mortalidad infantil, que en un pais avanzado ha descendido

— 5



6 : INVESTIGACIONES DE PEDIATRIA

al nivel extremadamente bajo de 12,6 por 1000, cuando en algunos paises
en desarrollo sigue pasando de 200 por 1000.1 También han contribuido al
descenso de la mortalidad infantil otras disciplinas médicas, como la salud
publica y la obstetricia, junto con la mejora general del nivel de vida.

Entre los progresos de importancia que las investigaciones de pediatria
han posibilitado cabe mencionar los siguientes :

a) la prevencion de ciertas enfermedades linfec:ciosats por la
inmunizacién;

b) el descubrimiento de la etiologia de numerosos trastornos nutri-
cionales, cuya prevencién y tratamiento dependen en muchas regiones
del establecimiento de métodos que permitan aplicar los conocimientos
adquiridos; T

¢) el enriquecimiento considerable de los conocimientos acerca de
los factores fisiolégicos que determinan el volumen y la composicién de
los liquidos organicos y la posibilidad de aplicarlos en el tratamiento y
la prevencién de los trastornos hidroiénicos del lactante y del nifio;

d) 1a mejor comprensién de la patogenia, el diagnéstico y, en algunos
casos, la etiologia de numerosos e importantes problemas médicos de
los lactantes y de los nifios, como la isoinmunizacién, los errores innatos
del metabolismo y las cardiopatias congénitas. ‘

Los estudios de pediatria también han contribuido mucho al esclare-
cimiento de los aspectos bioquimicos, fisicos, psicolégicos y sociales del
desarrollo.

En los dltimos afios, uno de los principales temas de la investigacion
pediatrica ha sido ‘el recién nacido y sus problemas. Es probable que los
futuros trabajos se orienten cada vez maés, de una parte, al estudio del
feto y de los factores genéticos e intrauterinos que influyen en su desarro-
llo y, de otra, al estudio de los problemas de la adolescencia. Urge en
especial investigar las posibilidades de aplicacién practica de los conoci-
mientos actuales, a fin de que se traduzcan en una pronta mejora del
nivel de salud de todos los nifios. '

El sector al que se extienden las investigaciones de pediatria es dema-
siado amplio para que el Grupo pudiera examinarlo en su totalidad. La
eleccién de las cuestiones examinadas estuvo determinada en parte por
los datos epidemioldgicos relativos a las cinco causas principales de
mortalidad infantil en todo el mundo y, en parte, por las especialidades
de los participantes. '

1 Se suele hoy calificar a los paises de « desarrollados » 0 « en -desarrollo ». Estos
términos s6lo son utiles si se tiene en cuenta que en la mayor parte de los paises « des-
arrollados » persisten la pobreza y otras plagas sociales, con sus funestas consecuencias
para la salud de los nifios y que los servicios sanitarios de que disponen algunos sectores
de su poblacién distan mucho de ser satisfactorios. En cambio, en numerosos paises
«en desatrollo » hay sectores de poblacién cuyas condiciones de vida y cuyo nivel de
salud son relativamente buenos: -
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2. SITUACION Y TENDENCIAS DE LA
INVESTIGACION PEDIATRICA EN DIVERSOS SECTORES

2.1 Crecimiento y desarrollo

El niicleo de las investigaciones sobre pediatria es el estudio de la biologia
del organismo en desarrollo desde la concepcion hasta el fin de la adolescencia.
Estas investigaciones estan directamente relacionadas con la higiene
maternoinfantil y ayudan a comprender el crecimiento y el desarrollo
normales y andémalos, incluidas las malformaciones congénitas. Aunque
las opiniones difieren en lo que respecta al alcance de las investigaciones
sobre crecimiento y desarrollo, el Grupo ha considerado que éstas englo-
ban la fisiologia y la bioquimica, ademas de la antropometria y la psico-
logia. Pueden comprender, por lo tanto, estudios sobre las siguientes

cuestiones : 1) el medio intrauterino y sus efectos en el feto; 2) los cambios .

de la actividad enzimatica y la regulacion de la sintesis de las proteinas
durante el desarrollo; 3) el desarrollo fisiolégico de los pulmones en
relacién con la patogenia del sindrome de insuficiencia respiratoria; 4) el
desarrollo bioquimico y fisiologico del sistema nervioso y su respuesta
a los estimulos del medio; 5) las necesidades nutricionales de los recién
nacidos con insuficiencia ponderal; 6) las repercusiones a largo plazo de
la enfermedad y la malnutricién en el desarrollo mental y psicolégico del
individuo, y 7) las influencias del medio en la cronologia de los cambios
fisiologicos y psicolégicos de la pubertad y la adolescencia.

El Grupo se interesé también por la necesidad de establecer un centro
para el acopio y la difusién de datos sobre crecimiento y desarrollo. Estos
datos facilitarian el estudio de las influencias reciprocas de la madre y
el nifio, y las investigaciones sobre los efectos de la nutricidn, la infeccion
y el medio fisido y social en el organismo en desarrollo. Se echa de menos
a este respecto una mayor uniformidad en el acopio de datos. Para recoger
informacién antropométrica se estd operando en forma maés sistematica,
pero es preciso relacionar los datos obtenidos con otros de orden funcional
y biolégico. El Grupo recomienda que se establezca un centro interna-
cional de referencia sobre crecimiento v desarrollo para reunir informacién
sobre los aspectos fisicos, fisioldgicos y psicoldgicos del crecimiento y
el desarrollo. Deberia invitarse a participar en los trabajos del centro a
determinados grupos internacionales elegidos por su aptitud para atenerse
a los rigurosos requisitos de la normalizacion.

Parece asimismo necesario crear bancos internacionales para con-
servar fetos y placentas obtenidos en los abortos y utilizarlos en los estudios
cruzados. Dichas instituciones pondrian ese material a disposicion de un
nimero mayor de investigadores y facilitarian la coordinacién y la corre-
lacién de los trabajos de éstos. Convendria estudiar con méas detenimiento
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los numerosos problemas planteados por la conservacién y la preservacion
de estos materiales bioldgicos.

Entre los numerosos temas de estudio relacionados con el crecimiento
y el desarrollo, el Grupo decidié examinar en detalle deos (secciones 2.1.1
y 2.1.2) por considerarlos de especial 1mportan01a desde el punto de vista
1nternac1onal

2.1.1 Periodos neonatal y perinatal

Pese a las numerosas investigaciones efectuadas sobre el periodo
perinatal,l esperan aun solucién numerosos problemas relacionados con
el desarrollo bioquimico, fisiolégico, fisico y psicolégico de los recién
nacidos con insuficiencia ponderal. El esclarecimiento de estos problemas
tiene mucha importancia para la pediatria preventiva, especialmente en
lo que hace a las relaciones entre el peso insuficiente del recién nacido y
el retraso mental. Las investigaciones sobre la insuficiencia ponderal del

recién nacido 2 deben en general enfocarse de modo distinto en los paises

en desarrollo y en los desarrollados. Por ejemplo, las técnicas muy especia-
lizadas que se necesitan para estudiar a fondo la adaptacion pulmonar,

materia de numerosos trabajos en los paises mas avanzados, resultan

probablemente inaplicables en gran escala en los paises en vias de desa-
rrollo. Por otra parte, el gran ntimero de nifios que nacen con peso insufi-
ciente en los paises en desarrollo constituye una excelente ocasién de
estudiar los efectos de determinados factores, como la nutricién materna,
en la frecuencia de casos de insuficiencia ponderal y la relacion de ésta
con la supervivencia y el desarrollo del nifio.

Para poder dar al recién nacido la asistencia debida es indispensable
saber como se efectia la regulacion del metabolismo durante el desarrollo.
Los principales reguladores del metabolismo de los mamiferos son los
sistemas nervioso y endocrino, cuya accién se ejerce mediante el meta-
bolismo celular y molecular. Dicha accidn tiene especial importancia
durante el desarrollo prenatal y postnatal, pues determina la estabilidad
fisiologica del nifio.

Es necesario estudiar mas a fondo problemas de tanta importancia
como el sindrome de insuficiencia respiratoria, las malformaciones congé-
nitas y las infecciones neonatales, pero conviene prestar especial atencién
a la ictericia nuclear del recién nacido, afeccién muy extendida en todo
el mundo. Es ése uno de los problemas que exige con urgencia un estudio
internacional concertado.

1 Algunos de estos trabajos fueron examinados en 1964 por el Grupo Cientifico
de lIa OMS sobre los Efectos del Parto en el Feto y el Recién Nacido (Org. mund. Salud
Ser. Inf. técn., 1965, 300).

2 Véase el tercer informe del Comité de Expertos de la OMS en Higiene Mater-
noinfantil : La insuficiencia ponderal del recién nacido desde el punto de vista sanitario
(Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1961, 217).



INFORME DE UN GRUPO CIENTIFICO DE LA OMS 9

Teniendo en cuenta la prevalencia y la virulencia de la ictericia neona-
tal en los paises en desarrollo, su estudio detallado y completo ha de recibir
atencion preferente. En la actualidad, se ignora la etiologia de mas del
509, de los casos observados.

Ante la complejidad de los mecanismos que intervienen en esta enfer-
medad, el Comité recomienda que se convoque un grupo de expertos para
examinar los diversos aspectos del problema a fin de organizar un estudio
concertado y que se efectiien trabajos de investigacién sobre las cuestiones
siguientes :

a) influencia de ciertos esteroides de la leche materna en la patogenia
de la ictericia neonatal en diversas poblaciones;

b) relacién entre las deficiencias enzimaticas del eritrocito (particu-
larmente de G6FD y de sus variantes) y la ictericia en el recién nacido;

¢) la relacion entre la concentracion de albumina sérica, la bilirrubina
conjugada y la posibilidad de ictericia nuclear;

d) efecto de los medicamentos en la aparicion de ictericia y de anemia
hemolitica (incluido un estudio de los remedios tradicionales);

e) relaciones, en el conjunto de una poblacién, entre determinadas
infecciones, como la inclusién citomegalica o la toxoplasmosis, y la apari-
cién de ictericia;

f) problemas de la isoinmunizacion y distribucién de los grupos
sanguineos secundarios.

Todos estos problemas han de estudiarse desde los-puntos de vista
epidemiol6gico, clinico y bioquimico. Para algunos de los que tienen
més importancia serd indispensable una coordinacién internacional.

2.1.2 Malformaciones congénitas y enfermedades de origen genético

En el presente informe, la expresion « malformaciones congénitas »
sirve para designar no solo los defectos anatdémicos, sino las anomalias
moleculares y celulares en el nacimiento. Esta definicion da a entender,
por lo tanto, que una malformacién congénita puede ser aparente o estar
oculta. ‘Las malformaciones macroanatémicas son por su naturaleza
misma patentes; en cambio, el descubrimiento de malformaciones ocultas
requiere técnicas especiales, que han de aplicarse en los tejidos, las células
o las moléculas. Esta definicion es mas amplia que la habitualmente
empleada y engloba los errores innatos del metabolismo.

Las malformaciones congénitas se registran en todo el mundo, siendo
los paises mas avanzados los que notifican mayor numero de casos de
morbilidad y de mortalidad por esas anomalias. En los paises en desa-
rrollo, las malformaciones pasan a un segundo plano ante otras causas
de mortalidad infantil mas importantes numéricamente, como la malnu-
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tricion generalizada y las enfermedades infecciosas. Se han hecho ya,

bajo los auspicios de la OMS, estudios sobre las malformaciones congé-

nitas en varias series de nacimientos,! pero es evidente la necesidad de
efectuar estudios epidemioldgicos mas detallados. En consecuencia, el
Grupo recomienda que se establezca un registro central de datos sobre
ese tipo de malformaciones. ‘

Es preciso conocer mejor los mecanismos que provocan el desarrollo
de malformaciones congénitas .y esta complicada tarea exigirdA mucha
.imaginacién y muchos esfuerzos de cuantos se interesan por la biologia
del desarrollo. Aunque existe ya una informacién relativamente abundante
acerca de la transcripcion de los datos genéticos y de su traduccién en
una molécula proteinica, sigue sin explicar el fenémeno de la diferenciacion.
El desarrollo de una malformacién congénita se puede estudiar recurriendo
a diversas técnicas de diferentes disciplinas : la biologia molecular, como
en el caso de la anemia de las células falciformes, la citogenética, como en
el sindrome de Down, o la embriologia, como en la aparicién de la fisura
palatina. Las malformaciones pueden estudiarse también con respecto
a los factores maternos, seglin se ha hecho en el caso de agentes teraté-
genos como el metotrexato y la talidomida. Los pediatras han participado
ampliamente en todos estos estudios y han contribuido en medida conside-
rable al descubrimiento de ciertos errores innatos del metabolismo, asi
como al estudio de las modificaciones normales del metabolismo durante
el desarrollo. No obstante, todos estos problemas han de ser objeto de
un volumen mucho mayor de investigaciones.

No cabe duda de que la edad de la madre en el momento de la con-
cepcién estd directamente relacionada con la frecuencia del sindrome
de Down y también se ha atribuido a la edad del padre una posible influen-
cia en la aparicién de acondroplasia. Hace falta mas informacion acerca
de la influencia de la edad en la espermatogenia y la cogenia.

La OMS se ha interesado por la relacién existente entre el medio
materno y la apariciéon de malformaciones en el feto; recientemente, se
ha publicado un informe donde se exponen los principios aplicables a
la investigacion experimental de la accion teratogena de los medicamentos.2
Se ha descubierto que algunas infecciones de la madre, como la rubéola,
pueden ser causa de malformaciones. Sin embargo, se requiere todavia
mucha informacién acerca de otras infecciones viricas.

La alta frecuencia y la amplia distribuciéon de las malformaciones
congénitas suscitan considerables problemas de diversa indole en la pobla-
cién, en la comunidad y en la familia. Un problema importante para la
colectividad es el de la manera mas adecuada de asistir a los nifios con

1 Stevenson, A. C. y otros (1966) Congenital malformations: a report of a study
of series of consecutive births in 24 centres, Ginebra (Bull. Org. mond. Santé — Bull.
WId Hlth Org., 34, Suppl.).

2 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1967, 364,
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malformaciones o impedimentos fisicos. Corresponde a los pediatras
el principal papel en el estudio de estos problemas, pero se necesita ademas
el concurso de especialistas en otras muchas disciplinas. El objetivo de
tales estudios serd preparar un programa Optimo para mantener al nifio
en su medio familiar, social v escolar a fin de que pueda llegar a tener
una vida adulta tan normal como sea posible.

Es menester recoger mas datos sobre la incidencia de las malforma-
ciones congénitas, tanto en los paises desarrollados como en los que se
encuentran atn en vias de desarrollo. No obstante, muchos de los pro-
blemas antes mencionados habrin de estudiarse en los paises mas avan-
zados, si bien con la cooperacién de los que estdn en desarrollo. Cabe
prever que la informacién extraida del campo de la biologia, de la
medicina y de la salud publica permitird mejorar la prevencion y el trata-
miento de las malformaciones. -

2.2 Nutricion

A escala mundial, los trastornos de la nutricidn y sus consecuencias
constituyen la mas grave de las amenazas que pesan sobre la salud de
los nifios. En los tiltimos cincuenta afios se han hecho con el concurso de
especialistas en numerosas disciplinas, entre las que figura la pediatria,
abundantes trabajos sobre las necesidades y los trastornos nutricionales.

Uno de los mayores adelantos que se han hecho en ese periodo y
al que han contribuido en gran medida los trabajos de los pediatras ha
sido el esclarecimiento de la etiologia de numerosos trastornos de la nutri-
cién, especialmente los relacionados con las vitaminas, las proteinas y
las calorias. Para prevenir y tratar la malnutricién en muchos paises
del mundo es necesario establecer, previa ejecucion 'de los oportunos
estudios, métodos que permitan aplicar los conocimientos disponibles.

La complejidad de los problemas de nutricién obliga a aprovechar
en las investigaciones correspondientes el aporte de diversas disciplinas.
En el Anexol (pagina 26) se indica el alcance de la participacion del
médico en los distintos tipos de trabajos requeridos. Si gracias a estas
investigaciones se consiguiera establecer métodos satisfactorios para
aplicar los conocimientos existentes a la asistencia prenatal y a la de los
lactantes y los nifios en todo el mundo, quedaria resuelto uno de los
principales problemas sanitarios de hoy dia.

Los estudios: de pediatria han servido también para elucidar en una
medida apreciable los factores que regulan el volumen y la composicion
de los liquidos organicos y la aplicacion de los principios fisiolégicos
basicos al establecimiento de métodos para el tratamiento de los trastornos
hidroiénicos.

1 Datos tomados de un grafico preparado por el Profesor J. Meneghello.
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Aunque sigan sin explicacion muchas cuestiones relacionadas con
la etiologia y la patogenia de los trastornos nutricionales, las investiga-
ciones que mas urge emprender en materia de nutricién son los estudios
de pediatria sobre los problemas siguientes :

a) métodos para mejorar la utilizaciéon de los conocimientos nutri-

cionales existentes a fin de prevenir y tratar la malnutricién;

b) consecuencias de la malnutricién; y
|
¢) requisitos nutricionales éptimos y minimos.

Se describen en lo que sigue los principios fundamentales en que
deben inspirarse las recomendaciones acerca de los futuros estudios de
nutricion.

Es indispensable disponer de datos acerca de la mortalidad por mal-
nutricién a fin de poder evaluar adecuadamente su importancia. En las
estadisticas sobre las causas de mortalidad de lactantes y nifios no aparece
la malnutricion propiamente dicha, a pesar de que en muchos casos en
que la muerte se atribuye a otro mal, como la gastroenteritis y las infecciones
pulmonares, la causa esencial es la malnutricion. La « Clasificaciéon Inter-
nacional de Enfermedades » de la OMS 1 permite identificar la malnutricién
como causa principal y como causa secundaria de fallecimiento; es preciso
esforzarse por consequir una notificacion mas completa de las causas
de defuncioén, a fin de poder incluir los datos deseados en las, estadisticas
de mortalidad.

Desde hace mucho tiempo se viene admitiendo, o por lo menos supo-
niendo, que la malnutricién durante la infancia, y muy en especial durante
la primera infancia, tiene efectos perjudiciales persistentes y tal vez perma-
nentes sobre el crecimiento y el desarrollo fisicos. No obstante, se considera
en la actualidad que las consecuencias méas importantes de la malnutricién
son las que sufren el desarrollo mental y el desarrollo bioquimico bésico
del sistema nervioso. De dos consideraciones, cuando menos, se des-
prende el caracter urgente de las investigaciones sobre esta relacién.' En
primer lugar, el temor muy justificado de que se trate de uno de los meca-
nismos en virtud de los cuales se perpetdan la ignorancia y la pobreza;
en segundo lugar, la esperanza de que las investigaciones sobre los efectos
de la malnutriciéon en el desarrollo psicologico y neuroldgico permitan
conocer mejor su evolucién normal.

La adaptaciéon nutricional es otro tema de interés para las investi-
gaciones pediatricas. Las pruebas obtenidas desde hace muchos afios
en ensayos con animales indican que las condiciones nutricionales de
los primeros afios de vida pueden modificar con caracter permanente el
estado de nutricién del organismo, lo que sugiere la existencia de un proceso

1 Organizacion Mundial de la Salud (1967) Manual de la Clasificacién Estadistica

Internacional de Enfermedades, Traumatismos y Causas de Defuncion, Revisiéon de 1965,
Ginebra. )



INFORME DE UN GRUPO CIENTIFICO DE LA OMS 13
de adaptacion nutricional. Mediante el empleo de métodos modernos de
bioquimica y de fisiologia ha de ser posible hoy dia averiguar los mecanis-
mos a que obedece este proceso intrigante y de posible importancia.

Convendria también que el investigador tuviese en cuenta los extremos
siguientes :

@) Deberia concederse atencién preferente a los problemas de la
ablactacién, va que la salud del nifio es particularmente -vulnerable en
ese periodo. Un importante peligro para la salud de los nifios es la diarrea;
por eso los estudios acerca de este problema deberian incluir investiga-
ciones sobre las infecciones gastrointestinales y sobre los efectos de la
malnutricién en el desarrollo de enzimas intestinales.

b) Ha de seguirse estudiando Ia relacién existente entre la nutricién
de la madre y la mortalidad y la morbilidad materna e infantil.

¢) Las relaciones posibles entre los factores sociales y culturales,
el estado de nutriciéon y la mortalidad y morbilidad de madres y niflos
merecen ser estudiadas.

d) Aunque se han dilucidado muchos de los problemas planteados
por el kwashiorkor, los mecanismos causantes de ciertas anomalias fisiold-
gicas, como la hipotermia y la hipoglicemia, todavia no se conocen bien
y deberfan ser objeto de investigaciones detalladas.

¢) Debe examinarse por métodos modernos la composicion de la
leche humana en diferentes grupos étnicos, situaciones sociales y regiones
geograficas; procede investigar, por ejemplo, si conviene utilizar las pro-
teinas de la leche humana como marcadores genéticos.

f) Otro tema importante de investigacion es el problema cada dia
mas acentuado de la sobrealimentacién en los paises avanzados.

g) Pese a los estudios hechos hasta ahora, sigue sin determinarse la
dieta optima de los mniflos que nacen con insuficiencia ponderal. Han
de estudiarse los efectos de distintas cantidades de calorias, proteinas,
grasas e hidratos de carbono en el metabolismo y en el desarrollo fisico
y mental de esos nifios.

Una de las recomendaciones mas importantes hechas por el Grupo
es la de que se organice un estudio en cooperaciéon y a largo plazo utili-
zando métodos epidemiolégicos rigurosos (véase la seccién 3.1). Un
trabajo de esta indole resulta esencial para examinar los problemas que
presentan importancia mayor en materia de nutricién.

2.3 Enfermedades infecciosas

Se han hecho notables progresos en el conocimiento de la etiologia
de las enfermedades infecciosas, muchas de los cuales pueden no sdlo
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tratarse eficazmente sino, lo que es atin mas importante, prevenirse mediante
métodos inocuos de inmunizacion. En los paises en desarrollo urge -a
este respecto mejorar las condiciones de higiene e iniciar investigaciones
operatlvas sobre la manera de aplicar los conocimientos existentes a la
prevencion y el tratamiento de las infecciones.

Sin embargo, hay todavia importantes lagunas en los conocimientos
sobre otras muchas enfermedades infecciosas. Las afecciones diarreicas,
por ejemplo, siguen constituyendo un grave problema sanitario y una
causa frecuente de mortalidad y morbilidad infantil en los paises en desa-
rrollo. También en este caso las investigaciones han de estar encaminadas
no sélo a la aplicacién de los conocimientos actuales, sino al estudio de
problemas concretos de etiologfa y tratamiento, incluida la rehldratacmn,
que pueden ser diferentes segiin las regiones.

En lo que hace a no pocos de los problemas que se enumeran a conti-
nuacién, especialmente los mencionados en las secciones 2.3.1, 2.3.2 y
2.3.3, es preciso emprender un estudio prospectivo a largo plazo (véase
la seccién 3.1).

2.3.1 Inmunizaciones

a) Como uno de los principales problemas de salud publica es el
de asegurar la inmunizacién en masa de lactantes y nifios y teniendo en
cuenta el grave riesgo de infeccion existente en muchos de los paises en
desarrollo, seria conveniente administrar una combinacién de agentes
inmunizantes lo antes posible después del nacimiento. Convendra, por
tanto, investigar la respuesta inmunitaria. a la administracion combinada
de agentes inmunizantes a lactantes y nifios.

b) Importa estudiar mis a fondo ciertas cuestiones relacionadas
con los métodos de administracion de vacunas y las pautas de inmuniza-
cién. Por ejemplo, quedan por resolver numerosos problemas relacionados
con la prevencién de la rubéola congénita mediante vacuna antirrubedlica,
en particular el del momento Optimo. en que conviene administrar la

'vacuna segin haya o no anticuerpos durante el periodo que precede a

la concepcion.

2.3.2 ' Enfermedad por inclusién_citomegdz’ica

Se requleren estudios para averiguar la frecuencia de las anomalias
congénitas producidas por esta infeccién transmitida de la madre al feto.

2.3.3 Infecciones cromicas y crecimiento

Deberian estudiarse los efectos de las infecciones: crdnicas en el
crecimiento fisico y- el desarrollo psicoldgico.
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2.3.4 Otros problemas relacionados con las enfermedades infecciosas

Hay cierto ntimero de problemas relacionados con las enfermedades
infecciosas que tienen importancia en todo el mundo, mientras que otros
s6lo la tienen en determinadas regiones. A ese respecto, convendria que
los investigadores prestasen atencién particular a los siguientes extremos:

1. La tasa de formacion postnatal de inmunoglobulinas en los lac-
tantes, los factores que influyen en ella v las posibles diferencias que se
registren en los paises desarrollados y en los que estan atn en desarrollo.

2. La tuberculosis sigue siendo una grave amenaza para la salud
de los nifios de muchos paises en desarrollo. Una cuestiéon concreta que
requiere estudio es la del grado de inmunidad (que no ha de confundirse
con la alergia) conferido por el BCG administrado, respectivamente, al
recién nacido y a individuos de mas edad. La cuestion interesa también
desde el punto de vista de la revacunacién. Para tratar la tuberculosis de
los nifios, como sucede con tantas otras enfermedades en los paises en
desarrollo, es indispensable efectuar investigaciones operativas a fin de
establecer métodos que hagan mdas aceptable la quimioprofilaxis con
isoniacida. '

3. Es preciso estudiar muchos aspectos de las infecciones agudas
de las vias respiratorias, especialmente las provocadas por virus, porque
estas enfermedades constituyen una de las causas principales de morta-
lidad, sobre todo entre los lactantes, tanto en los paises en desarrollo
como en los desarrollados.

4. El numero de nifios atendidos en instituciones. o en guarderias
no deja de aumentar en numerosos paises; en tales circunstancias debe
estudiarse con méas detenimiento el problema de la infeccién cruzada.

5. Ciertas enfermedades infecciosas suscitan problemas partlculares
en diversas partes del mundo, por ejemplo :

a) el dengue y la fiebre hemorragica;
b) la encefalitis, problema mundial que carece en general de explicacion
etiolégica, pero parece presentarse con mas frecuencia en los paises
en vias de desarrollo;
¢) la esquistosomiasis;
d) el noma, que es muy frecuente en muchos paises en desarrollo y
que. cabe relacionar con factores sociales, culturales o nutr1c10nales

2.4 Enfermedades del sistema cardiovascular y de las vias urinarias

Entre las enfermedades de sistemas particulares que presentan mteres
desde el punto de vista de las investigaciones pediatricas, el Grupo ha
examinado las que se describen a continuacion.
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‘

2.4.1 Sistema cardiovascular

En la mayoria de los paises desarrollados las cardiopatias son una
de las cinco causas principales de mortalidad en los nifios de mas de cinco
afios; cabe prever que una vez resueltos los demdis problemas sanitarios
mediante la mejora de la nutriciéon y de la lucha contra las infecciones,
se planteard una situacién semejante en los paises que estan actualmente
en desarrollo.

a) Cardiopatias congénitas

El diagnéstico y el tratamiento de las cardiopatias congénitas de
los nifios son objeto de estudios intensivos en los paises avanzados. Son
muchos los paises en desarrollo que se esfuerzan en emprender ese tipo
de investigaciones, no obstante su dificultad y su elevado coste; sin embargo,
tal vez fuese més 1itil de momento orientar los trabajos al estudio de otros
problemas. Convendria, por ejemplo, recoger datos sobre la frecuencia,
aparentemente mayor, de casos de persistencia del conducto arterioso
en zonas de gran altitud y establecer métodos més eficaces para determinar
la prevalencia de las cardiopatias congénitas, diagnosticadas por. medios
clinicos. Cualquier estudio general de las relaciones entre los factores
prenatales y la aparicién de una cardiopatia congénita exigird un estudio
prospectivo a largo plazo (véase la seccidén 3.1).

Las investigaciones sobre cardiopatias congénitas han pasado ya
probablemente de la fase en que consistian sobre todo en el descubri-
miento de anomalias nuevas y deberan versar en lo sucesivo sobre la etio-
logia y las consecuencias ﬁs1ologlcas y bioquimicas de las anomalias
conocidas. ,, :

b) Cardiomibpatz’as

En numerosos lugares del mundo, particularmente en los paises en
desarrollo, se registran cardiomiopatias de origen desconocido como
la fibroelastosis subendocardial.l También en este caso parece conveniente
emprender nuevos estudios, sobre todo acerca de la influencia principal
o secundaria de las virosis y de la malnutricién.

¢) Cardiopatias reumdticas

Por razones todavia mal pre01sadas pero entre las que figuran pro-
bablemente el mejoramiento de las condiciones sociales y el progreso de
los métodos de lucha contra las infecciones por estreptococos, ha disminuido
la frecuencia de la fiebre reumatica y de las cardiopatias reumaticas en
los paises desarrollados; en cambio, en los paises en vias de desarrollo,
las cardiopatias reumaticas siguen siendo una causa cada vez mas impor-

1 Bull. Org. mond. Santé — Bull. Wid. HIth Org., 1965, 33, 257.
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tante de morbilidad y de mortalidad. La evolucion de la enfermedad no
sigue en estos ultimos el mismo curso que en los paises avanzados, pues la
estenosis mitral se desarrolla mucho antes, una vez sufrido el ataque inicial.
Habran de emprenderse nuevas investigaciones sobre la biologia de los
estreptococos, sus relaciones conlainfeccion inicial, los mecanismos inmuno-
l16gicos fundamentales y la eficacia de la profilaxis primaria. Otros estudios
sobre fiebre reumatica que deberian iniciarse en los paises en desarrollo
son los relativos a su epidemiologia, la correlacién entre las infecciones
estreptocdcicas y la fiebre reumatica y la influencia del medio en la suscep-
tibilidad a la fiebre reumatica y a las cardiopatias reuméticas.

d) Cardiopatias isquémicas

Las investigaciones de pediatria podrian enriquecer considerablemente
los conocimientos acerca de las cardiopatias isquémicas si se emprendieran
estudios a largo plazo sobre la relacion entre los lipidos séricos y la nutri-
cién a partir de la primera infancia. Las cardiopatias isquémicas son

una de las principales causas de defuncion entre los adultos de los paises

avanzados y el aumento de ciertos lipidos séricos interviene en la compleja
etiologia de esas afecciones. Es probable que las investigaciones de pediatria
ayuden a esclarecer la etiologia de otras enfermedades que no suelen
manifestarse hasta la edad adulta, pero que tienen su origen en la infancia.

2.4.2 Los rifiones y las vias urinarias

En los pajses desarrollados, las enfermedades de los rifones cons-
tituyen una de las cinco causas principales de defuncién entre los nifios
mayores de diez afios; también son una causa importante de mortalidad
en los paises en vias de desarrollo. Por otra parte, la morbilidad debida
a estas enfermedades es muy superior a la mortalidad.

" d) Infecciones de las vias urinarias

En un estudio prospectivo a largo plazo convendra obtener datos
precisos sobre la historia natural de estas infecciones (véase la seccién 3.1).
A ese efecto importa examinar, en especial, la orina de las madres durante
el embarazo y la de los nifios en el periodo neonatal, utilizando para ello
métodos ' citoldgicos y bacteriolégicos normalizados. :

b) Malformaciones congénitas de las vias urinarias

El estudio prospectivo a largo plazo debera abarcar tamblen la fre-
cuencia 'y la etiologia de estas malformaciones.

¢) El sindrome nefrético

Existe ya un grupo internacional encargado de evalvar la utilidad
de los agentes inmunosupresivos para el tratamiento de la- mencionada
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enfermedad. En. muchos centros se efectdan investigaciones sobre la
etiologia de este sindrome. Se han emprendido en Africa estudios inten-
sivos acerca de la relacién que puede haber entre el sindrome nefrético
y la cuartana. La nefrosis- congénita, muy poco frecuente en la mayor
parte de las colectividades, tiene una alta incidencia en Finlandia; las
investigaciones sobre las causas a que obedece esta localizacion geografica
excepcional pueden servir para aclarar la etiologia del sindrome.

d) Trastornos renales tubulares y fisiologia del desarrollo renal

En el dltimo decenio se han descrito numerosos trastornos de funciones
tubulares especificas y es probable que queden otros por identificar. Han
de emprenderse estudios para definir los mecanismos enziméaticos que
intervienen en estos trastornos y la importancia de los factores genéticos
y del desarrollo respecto a la etiologia de los trastornos tubulares. Si
bien algunos de ellos pueden ser consecuencia de una interrupcion del
desarrollo,. otros pueden corresponder solamente a la parte inferior del
intervalo normal de variacion del desarrollo de la funcién tubular. Es
preciso estudiar mucho mas a fondo todos estos aspectos del desarrollo
de la fisiologia. renal.

2.5 Problemas psicolégicos

La etiologia, el tratamiento y la prevenciéon de los trastornos psico-
légicos de los nifios interesan a varias disciplinas como la psiquiatria
infantil, la psicologia, la sociologia y la pediatria. Por desgracia, faltan
en todos los paises investigadores de estas disciplinas. Va resultando a
la vez mas patente que no cabe estudiar la etiologia, la patologia, las
complicaciones y el tratamiento de las enfermedades organicas sin conocer
sus posibles codeterminantes y consecuencias de orden psicolégico. En
consecuencia, se hace cada vez mas necesario que los especialistas de
las disciplinas mencionadas participen en las investigaciones que, en este
sector, habran de ser por lo general trabajo de grupo. En los tltimos afios,
se han realizado muchas e importantes investigaciones acerca del desa-
rrollo psicologico del nifio. No obstante, han sido pocos los estudios
debidamente . organizados que se han llevado a cabo hasta ahora con
animo de esclarecer los factores etiolégicos que influyen en la evolucion
de la psicologia del nifio. Es menester iniciar mas estudios de esta clase
con la esperanza de que permitan establecer métodos para la prevencion
y el tratamiento de esos problémas, que son extremadamente frecuentes
entre los nifios y los adolescentes. de los paises avanzados. De los informes
procedentes de paises en vias de desarrollo se desprende que existen en
éstos problemas semejantes, si bien su importancia queda relegada a un
segundo plano. ante la magnitud de otros problemas. pediatricos, algunos
de los cuales son todavia mas urgentes. . :
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El examen de todas las cuestiones de psiquiatria y psicologia infantiles
que requieren un estudio mas detenido rebasaba las atribuciones del
Grupo. Las observaciones hechas en numerosos paises indican, sin embargo,
que hay cuatro problemas cuya frecuencia va en aumento y que hoy dia
constituyen un gran riesgo para la salud de los nifios y los adolescentes.
Los pediatras han de participar en el estudio de la etiologia, €l tratamiento
y la prevencién de tres de ellos (el suicidio, la toxicomania y la delin-
cuencia), particularmente entre los adolescentes, aun cuando la principal
responsabilidad de esos trabajos incumbe normalmente a especialistas
de otras disciplinas. Para el estudio del cuarto problema, el de los nifios
fisica o 'afectivamente maltratados, son los pediatras quienes asumirin
el papel principal, sin perjuicio de que también resulte necesario el trabajo
de grupo. Se han hecho ya algunos estudios en que los pediatras han
analizado, .con ayuda de psicélogos y de asistentes sociales, las caracte-
risticas psicolégicas de las familias en que ha habido nifios maltratados.
Los estudios sobre esta cuestion no pueden practicarse més que en la
medida en que se encuentran casos de ese género; por eso es importante
que los médicos que cuidan nifios con lesiones de causa desconocida
tengan en cuenta la posibilidad de que hayan sido provocadas por los
padres o por otros adultos. '

2.6 Accidentes e intoxicaciones

De las estadisticas de mortalidad se desprende que los accidentes
son una de las principales causas de defuncién a partir del segundo afio
de vida. Aunque haya pocas estadisticas fidedignas sobre la morbilidad
a esa edad, no cabe duda de que la debida a accidentes es mucho mas
elevada todavia que la mortalidad.

Se han emprendido en numerosos paises investigaciones sobre la
prevencién de los accidentes de toda clase. La participacion de los pediatras
en estas investigaciones es necesariamente limitada, pero no deja de ser
importante y, en muchos sentidos, indispensable. A este respecto siguen
siendo validas las recomendaciones formuladas en 1956 por un Grupo
consultivo de la OMS sobre los Accidentes de la Infancia.

2.7 Factores sociales y culturales

Recientemente se ha manifestado mucho interés por los efectos de
los factores sociales y culturales, inclusive el empleo de los remedios
tradicionales, en la salud y la enfermedad. Se ha intentado averiguar,
por ejemplo, por qué en colectividades donde las proteinas necesarias
para la dieta son apenas suficientes, el kwashiorkor afecta a los nifios

1 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1957, 118.
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de algunas familias pero no a los de otras. Diversas observaciones hacen
suponer que este fendmeno obedece a factores sociales y culturales como
la pobreza, la desunién familiar, la ignorancia y la falta de responsabilidad
de los padres. Aunque estas observaciones no constituyan una investigacion
propiamente dicha, proporcionan importante material de base y parecen
indicar la presencia de codeterminantes asociados. Permiten, pues, for-
mular hipdtesis de trabajo que podran verificarse después mediante inves-
tigaciones clinicas debidamente preparadas.

El estudio cientifico de los remedios tradicionales ha confirmado
la utilidad de algunos de ellos. Se ha comprobado, por ejemplo, que la
actividad que tiene contra los ascaris el extracto de corteza de Polyadoa
umbellata, una de las plantas cominmente usadas en la preparacién de
tisanas para el tratamiento de los vermes intestinales, es equivalente a
la de la piperacina. En cambio, otros remedios tradicionales pueden ser
nocivos; en efecto, una mezcla preparada con orina de vaca, muy utilizada
en Nigeria occidental para combatir las convulsiones, provoca una hipo-
glicemia grave en los animales de laboratorio.

Aunque sea dificil preparar con el debido rigor investigaciones
sobre las consecuencias de muchos factores sociales y culiturales, conviene
continuar esforzandose en este sentido y' realizar observaciones con la
mayor exactitud y objetividad posibles.

~ Los estudios prospectivos concertados de larga duracién (véase la
seccién 3.1) seran de extremada utilidad para investigar varias cuestiones
de importancia relacionadas con las consecuencias de las condiciones
sociales y culturales en la salud de los nifios. Ademas de los problemas
de esa naturaleza ya mencionados, cabe citar los siguientes:

a) Efectos de la evolucién de la estructura familiar en el desarrollo
fisico, mental y psicologico de los nifios. Tal vez convenga prestar especial
atencion a la rapidez con que se est4d modificando la estructura familiar
en muchos paises. ‘

b) Efectos que ejercen en la salud de los nifios los factores peligrosos
del medio derivados de la evolucién economicosocial. Se ha estudiado
con algin detenimiento' la influencia de la contaminacién del aire en la
salud 'de los adultos, pero son muy pocas las investigaciones sobre los
efectos de esa contaminacién en la salud de los nifios y los adolescentes.
Se ha sugerido, por ejemplo, que el « smog» de México y de Santiago
de Chile es quiza la causa del aumento de la incidencia de las rickettsiosis
y de las infecciones de las vias respiratorias.

2.8 Prestacion de servicios sanitarios

Problema urgente en muchos paises, particularmente en aquellos
en que hay penuria de personal técnico, de instalaciones y de recursos
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financieros, es el de determinar el método mas eficaz para atender las
necesidades sanitarias de un gran nimero de nifios.

Los pediatras apenas han participado hasta la fecha en este tipo de
investigaciones operativas para. las que estan mas capacitados por su
formacion y por su experiencia los especialistas de otras disciplinas. Sin
embargo, los aspectos técnicos de la proteccion de la salud infantil (deter-
minacidon de los grupos mas vulnerables y de las medidas que conviene
aplicarles, evaluacién de la calidad y la eficacia de la asistencia sanitaria
y analisis de la evolucion de la salud infantil en una poblacién determinada)
son de la incumbencia del pediatra, cuya participacion en los estudios
mencionados resulta por lo tanto indispensable.

Hace falta asimismo realizar estudios comparativos debidamente
organizados acerca de los métodos terapéuticos mas indicados cuando
s6lo se dispone de medios muy rudimentarios, como sucede, por ejemplo,
en muchos centros de sanidad rural de paises en desarrollo. Convendria,

en particular, establecer métodos mas eficaces para la rehidratacion de

los nifios aquejados de diarrea. .
Es esencial que los pediatras que participan en tales investigaciones
estén familiarizados con los principios de la préctica sanitaria.

2.9 Ensefanzas de pediatria

El grupo decidié examinar brevemente la cuestion de la ensefianza
de la medicina y, en particular, de la pediatria.

Una de las finalidades de la ensefianza médica es fomentar en el
alumno el espiritu critico y la curiosidad intelectual. Estas cualidades
son tan necesarias para el clinico que dedica poco o ningin tiempo a la
investigacion como para el investigador profesional. Los principales
problemas que se plantean al respecto no son en absoluto privativos de
la enseflanza de la pediatria.

Las investigaciones sobre enseflanza médica son extremadamente
necesarias. Son muchos los ensayos efectuados en los ultimos afos, pero
resulta dificil evaluarlos y no se dispone atin de métodos para comparar
con precision la eficacia de los diferentes sistemas de ensefianza uhiver-
sitaria de la medicina. Han de emprender nuevos estudios los especialistas
en pedagogia, en psicologia y en otras ciencias sociales, con partlclpamon
de profesores de medicina.

En otros sectores docentes se han hecho numerosas investigaciones
de gran utilidad sobre la eficacia de las técnicas pedagégicas, pero los
profesores de medicina apenas han aprovechado los resultados de esas
investigaciones. En los paises donde falta personal docente es especialmente
necesario emplear métodos de ensefianza de eficacia reconocida.

Se describen a continuacién algunos problemas que presentan parti-
cular interés desde el punto de vista de la ensefianza de la pediatria.
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2.9.1 Ensefianza universitaria de la pediatria.

En los paises en desarrollo, los nifios menores de quince afios cons-
tituyen mas del 409/ de la poblacién total; a los menores de cinco afios
corresponde el 509, aproximadamente, de la tasa bruta de mortalidad,
proporcién que apenas llega al 5% en algunos paises avanzados. Pese
a ello; hay escuelas de medicina en que se dedican menos de 300 horas
en total a la ensefianza de la pediatria y esta materia no siempre constituye
~una disciplina independiente en los examenes finales.

Urge, por lo tanto, dar respuesta a las siguientes preguntas :

a) ¢ Qué proporcién del plan de estudios de medicina debe dedicarse
a la ensefianza de la pediatria y debe o no variar esta proporcién seglin
las necesidades de la colectividad ?

b) { Cémo ha de distribuirse el tiempo dedicado a la ensefianza de
la pediatria entre las salas de hospital, los dispensarios, los centros sani-
tarios y la colectividad ?

¢) ¢ Cual ha de ser la aportacién especifica de la pediatria a la ense-
flanza de la medicina ?

d) ; Qué materias preclinicas y clinicas son de particular interés
para la pediatria y como cabe mejorar, desde ese punto de vista, la coordi-
nacion y la integracion de estas disciplinas ?

2.9.2 Especializacion en pediatria

El Grupo ha hecho una breve referencia a las posibles investigaciones
sobre la ensefianza- pediatrica. postuniversitaria. Se plantearon a ese pro-
posito las dos preguntas siguientes : :

a) ; Cuantos pediatras graduados necesita una colectividad determi-
nada y qué oportunidades profesionales puede ofrecerles ?

b) ¢ Qué clase de formacioén ha de darse a un pediatra para que esté
en condiciones de desarrollar una labor eficaz al servicio de la colectividad ?
{ En qué medida ha de haber estudiado, por ejemplo, salud publica y
sociologia ?

2.9.3 . Formacién de investigadores

El Grupo ha sefialado la importancia de la cooperacién internacional
para la formacién de pediatras investigadores; a juicio del Grupo, conven-
dria conceder mas becas y subvenciones con esa-finalidad.
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2.10 Problemas de especial interés para la investigacion pediatrica

Algunos de los adelantos maés notables en el conocimiento de las
enfermedades de la infancia se han derivado del estudio de determinados
trastornos genéticos que sélo se registran en ciertos grupos de poblacién.
Ademas de esas enfermedades de origen genético, existen otras muy
localizadas geograficamente. El estudio intensivo de estas enfermedades
mediante. métodos modernos de fisiologia, bioquimica y genética ha
permitido obtener nuevos e importantes conocimientos. Muchas de estas
ocasiones excepcionales de investigacién se presentan, sin. embargo, en
regiones donde apenas existen en la actualidad medios materiales para
efectuar trabajos detallados de laboratorio y encuestas epidemioldgicas.

Se enumeran a continuacion algunas enfermedades que se limitan
a ciertos grupos o a ciertas regiones v que convendria estudiar :

nefropatia endémica (Europa sudoriental)
nefrosis congénita (leandla)

kuru

dengue

alactasia

acatalasia

cirrosis hepatica de la infancia (India)
calculos de la vejiga (Asia Sudoriental)
sindrome infantil de temblor (India)
porfiria variegata

sindrome de carencia de hidratos de carbono

La mayoria de estas enfermedades aparecen durante la infancia,
aunque a menudo sélo se manifiestan en forma de trastornos graves e
incluso mortales en la edad adulta.

Para estudiar estas afecciones seria particularmente ttil organizar
estudios internacionales en cooperacién que permitirian asociar el personal
y los servicios de investigaciones fundamentales de los paises mas avanzados
con los pediatras especializados en investigaciones clinicas de los paises
donde existen dichas enfermedades. En algunos casos ha sido de gran
utilidad que los pediatras investigadores de un pais avanzado facilitasen
medios materiales y enviasen personal competente para trabajar en.cola-
boracion con los laboratorios de un pais en desarrollo. Por supuesto, este
sisterna supone una auténtica cooperacién basada en la comprensién mutua.

Importa que los pediatras del mundo entero se percaten del interés
que presenta la identificacion y el estudio de enfermedades como las
enumeradas en este capitulo; ha de facilitarse asimismo la eJecucmn de
investigaciones concertadas sobre esas enfermedades. :
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3. RECOMENDACIONES

En las secciones precedentes se han descrito numerosos problemas
que, a' juicio del Grupo, son a la vez muy importantes y particularmente
susceptibles de ser objeto de futuras investigaciones pediatricas. Los
programas de investigaciones sobre pediatria que a continuacion se reco-
miendan se han elegido por considerar que son los més prometedores
con miras ‘a la solucién de los graves problemas de pedlatrla clinica y deé
higiene maternoinfantil. v

3 1 Estudios prospectivos concertados de larga duraclon

Numerosos problemas requieren “estudios prospectlvos concertados
de larga duracién que se recomienda organizar siguiendo métodos epide-
mioldgicos rigurosos. Aunque estos trabajos han de versar principal-
mente sobre los recién nacidos, tal vez conviniese empezar por el examen
de adolescentes de sexo femenino, a las que se seguird observando después
de su matrimonio y durante el embarazo. El estudio se extenderd luego
a sus hijos, a los que se seguird desde la primera infancia hasta el final
de la adolescencia. Pese a las dificultades y a los gastos aparejados a las
investigaciones prospectivas, se.tiene hoy dia bastante experiencia sobre
el modo de organizarlas para que esté justificada la recomendacion de
que se emprendan estudios de ese género, pues no hay ‘probablemente
ningin otro medio de dar solucién a un gran numero de importantes
problemas relacionados con la salud de los nifios. Las encuestas prospec-
tivas 'a largo plazo que se recomiendan parecen particularmente Utiles
para esclarecer los s1gu1entes problemas :

a) Efectos.de la nutr101on materna e infantil en el desarrollo fisico
y mental. ,
b) Relacién entre los hechos anteriores a la concepcién -0 sobreve-
nidos en el curso del embarazo y la incidencia de las' malformaciones
congénitas, la distribucién de los pesos-én el ‘nacimiento y el desarrollo
fisico y psicoldgico ulterior. . . ,
¢) Efectos de la anemia ¥ de la hipoxia durante el embarazo én la
incidencia de los defectos congénitos y en el desarrollo del nifio. '

d) Relacién entre los hechos anteriores a la concepcidn o sobrevenidos
en el curso del embarazo . y la. incidencia de la ictericia infantil.

e) Eficacia de las diversas combinaciones. de. .vacunas admmlstradas
a. dlferentes edades y con distintas técnicas.

f) Efectos de la nutriciéon durante la infancia en los lipidos séricos
y su relacién con la incidencia de la cardiopatia isquémica en los adultos.
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3.2 Registro central de malformaciones congénitas

Convendria establecer un registro central para el acopio de datos,
recogidos en el curso de estudios internacionales concertados, sobre las
malformaciones congénitas, incluidos los errores innatos del metabolismo.

3.3 Problemas particulares de pediatria

a) Estudio de ciertas proteinas de la leche materna.
b) Investigaciones sobre la etiologia de las cardlomlopauas idiopaticas.

c) Investlgacwnes sobre la etiologia v la patogénesis de la cirrosis
hepatica infantil en la India. ’ )

d) Estudios sobre la prestacion de servicios sanit'arios‘ a los nifios.

e) Estudios sobre las causas y la prevencién de las SeVlClaS fisicas
o psicoldgicas sufridas por los nifios.

3.4 Problemas cuyo estudio inicial incumbe a grupos de expertos

a) Adaptacmn bloqulmlca y fisiolégica a la nutricidn durante el
embarazo.

by Regulacion del metabolismo durante el desarrollo.
¢) Establecimiento de bancos para la conservacion de fetos y placentas.
d) Etiologia de los casos no explicados de 1cterlcla 1nfant11

3.5 Centros de referencia

Convendria establecer un centro de referencia para el acopio de
datos fisioldgicos y antropométricos sobre el crecimiento y el desarrollo.,

3.6 Reuniones ulteriores

Por ultimo, se sugiere que, en un plazo de unos cinco afios, se convoque
otra reunioén de expertos para examinar los progresos que en ese periodo
se hayan hecho en el sector de las investigaciones pediatricas y para ase-
sorar al Director General acerca de las futuras posibilidades.
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. Anexo

ALCANCE DE LA PARTICIPACION DE LOS MEDICOS
EN LAS INVESTIGACIONES MULTIDISCIPLINARIAS SOBRE NUTRICION

Estudlo de los problemas de la nutri-

cién
PARTICIPACION
TOTAL
Prestacion de asistencia mcdlca
.'"
Estudio de factores etiolégicos
PARTICIPACION
PARCIAL
Preparacién, distribucion
y empleo de alimentos
suplementarios
Coordinacioén interdisciplinaria
(método integrado)
PARTICIPACION
LIMITADA Determinacion

de las nmormas aplicables
a la nutriciéon

|
|
R
;

morbilidad
secuelas
mortalidad

prevenciéon
diagnostico
tratamiento

sociales
econdémicos
culturales
sanitarios

aumento de la produccion
alimentaria

alimentos nuevos
(proteinas)



