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Existe unanimidad en que la lactancia maternaesla
mejor alimentacion de los lactantes y como preven-
cioén de patologias en el futuro como la obesidad y el
sindrome metabdlico. El problema surge con la in-
gesta de leche de vaca, con gran variabilidad de in-
dicaciones y de uso segun diferentes razas.

BENEFICIOS DE LA LECHE ;POR QUE SE
NECESITA? ; CUANTO SE NECESITA? ; DESDE
CUANDO SE NECESITA?

La leche de vaca entera es una fuente completa de
energia, incluyendo todos los macronutrientes y
particularmente algunos micronutrientes, sobre
todo calcio y fosforo. Supone la fuente mas impor-
tante de calcio de la dieta, y desde luego la mas
barata.

Existe mucha controversia sobre la utilidad de la
leche de vaca, su introduccion y la cantidad nece-
saria.

La introduccion de la leche de vaca entera se puede
realizar en la dieta del nifio a partir de los nueve
meses de vida. A pesar de ello, se tiende a retrasar
la introduccién de la misma por varios motivos. El
primeroy fundamental es la asociacion del consu-
mo de leche entera de vaca con ferropenia, secun-
daria al bajo contenido en hierro, la produccion de
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microsangrado y el bloqueo de la absorcion de hie-
rro por el calcio y la caseina. Por otro lado, la leche
de vaca entera tiene un alto contenido proteico,
que se relaciona con una mayor incidencia de obe-
sidad posteriory un perfil lipidico con un porcenta-
je relativamente alto de colesterol y grasas satura-
das, con escaso aporte de 4cido araquidénico (AA),
eicosapentaenoico (EPA) y docosahexaenoico
(DHA), que puede asociarse al incremento del ries-
go de enfermedad cardiovascular. Estas y otras
problematicas de la leche de vaca entera en el se-
gundo y tercer ano de vida tratan de ser evitadas
con el uso prolongado de las formulas de continua-
ciony con las denominadas leches de crecimiento.
En ellas se aumenta el aporte de micronutriente,
se disminuye el aporte proteico y se modifica la
composicion de las grasas. El uso de estas formula-
cionesy la duracion del mismo no estan estableci-
dos, pues su eficacia clinica no ha sido claramente
demostrada, va a depender mucho del resto de la
dieta y, ademas, existe una importante variabili-
dad entre ellas y un precio mas elevado que la le-
che de vaca entera, lo que hace dificil que se ex-
tienda su recomendacion.

Mas alla de los primeros afios, existe una clara ten-
dencia a denostar el uso de la leche de vaca en la
dieta de los nifos, con multitud de argumentos
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con escaso aval cientifico, que se desarrollan mas
adelante. La necesidad de la leche de vaca clasica-
mente ha sido la prevencién y el tratamiento de la
malnutricion en nifios con escaso acceso a alimen-
tos, ya que representa la fuente de proteinas ani-
males de alto valor bioldégico mas accesible, lo que
supone un argumento importante en determina-
dos grupos de la poblacion. En la mayoria de la po-
blacion espanola, la necesidad de la ingesta de le-
che de vaca se basa en su aporte de calcio. La leche
de los mamiferos constituye la principal fuente de
calcio disponible en la dieta, siendo la de vaca la
que resulta mas accesible. Las recomendaciones
actuales del Comité de Nutricion de la Asociacion
Espanola de Pediatria y de la Academia Americana
de Pediatria varian en funcion de la edad, alrede-
dor de 500-1200 mg/dia. Alcanzar esta cifra de cal-
cio sin ingesta de leche o derivados resulta muy
complicado, ya que, aunque existen otras fuentes
de calcio como las verduras, se deben ingerir canti-
dades muy grandes para alcanzar las necesidades.
Asi, una ingesta baja o la evitacion de la leche de
vaca y sus derivados durante un periodo prolonga-
dode lainfancia produce una ingesta baja de calcio

BIBLIOGRAFIA

e Agostoni C, Turck D. Is cow’s milk harmful to a child’s
health? J Pediatr Gastroenterol Nutr. 2011;53:594-
600.

e Baker SS, Cochran WIJ, Flores CA, Georgieff MK,
Jacobson MS, Jaksic T, et al. American Academy of
Pediatrics. Committee on Nutrition. Calcium require-
ments of Infants, children, and adolescents. Pediatrics.
1999;104:1152-7.

Rev Pediatr Aten Primaria Supl. 2015;(24):23-4
ISSN: 2174-9183 e www.pap.es

y su deposito y, consecuentemente disminuye el
contenido mineral 6seo con una mayor predisposi-
cion a las fracturas oseas.

La cantidad de leche de vaca y derivados que se
debe ingerir para alcanzar las necesidades de cal-
cioy, por otro lado evitar las consecuencias negati-
vas de su exceso, va a presentar una importante
variaciéon en relacion con la ingesta de otras fuen-
tes de calcio, la exposicion solary la predisposicion
a la osteoporosis. La cifra media estimada de in-
gesta de leche y derivados es de 500 cc, pues una
cifra mayor puede asociarse con efectos perjudi-
ciales.
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