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RESUMEN

A pesar de la gran instauracién de la cura seca del cordén umbilical en nuestra
sociedad, recomendacién principal de la OMS, existen diversos métodos empleados
por otras culturas como es la utilizacion de la leche materna topica. El objetivo de este
trabajo fue comparar la eficacia de la cura en seco frente a la lactancia materna en el
cuidado del corddon umbilical en recién nacidos.

La presente revision bibliografica identifico articulos originales que compararan el
impacto del uso de la lactancia materna topica frente al método tradicional de cura en
seco en el cuidado del cordon umbilical. Se realizé una busqueda bibliografica en las
siguientes bases de datos: MEDLINE (via PubMed), Web of Science (WOS) y EMBASE (via
Scopus), donde se hallaron inicialmente un total de 203 articulos. Finalmente,tras
realizar la criba necesaria, se incluyeron un total de 16 articulos, siendo 9 ensayos
clinicos, 4 estudios transversales y 3 cualitativos.

Estudios como el llevado a cabo por Patel o Aghamohammad, constantaron una
aceleracién en la caida del cordon umbilical en comparacion con los tratados con cura
seca, ademas de observar diferencias significativas en cuanto a la duracién del
sangrado después de la caida del cordon.

Abbaszadeh, Shen y Golshan corroboran sus beneficios, declarando ademas la
ausencia de onfalitis. Los hallazgos de Kirk y Vural muestran que la leche materna no
solamente protege de la onfalitis, sino que también otorga inmunidad neonatal al
mismo.

Centrandonos en la presente revision bibliografica, diversos estudios sugieren que el
uso de leche materna puede acelerar la caida del cordéon sin aumentar el riesgo de
infeccion, relacionando este suceso a las propiedades inmunolégicas que contiene
ésta. A pesar de los resultados obtenidos, todavia persisten interrogantes en cuanto a
su aplicacion, dada la escasez de estudios concluyentes en este ambito.
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INTRODUCCION

Desde 1998, la cura en seco del cordon umbilical ha sido la recomendacion primordial
de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), siendo revisadas peridodicamente y
respaldadas por otras instituciones.

La cura en seco del cordéon umbilical consiste en lavar suavemente el muién del mismo
utilizando Unicamente agua tibia y jabon neutro, seguido de un secado completo. Se
han sugerido otras practicas adicionales, como cubrirlo con una gasa estéril, dejarlo al
descubierto fuera del pafial o evitar sumergirlo en agua, aunque no existen estudios
de alta calidad que hayan evaluado la eficacia de estas medidas especificas. A lo largo
del tiempo, se han utilizado diferentes productos para el cuidado del cordén umbilical,
tales como antibioticos tépicos o, soluciones antisépticas topicas. Entre estas ultimas,



AN p Toledo 15, 16 y 17
de Mayo de 2024

la clorhexidina al 4% ha constatado ser la de mayor eficacia en comparacion con otras,
como el alcohol al 70%.

No obstante, a dia de hoy, el uso de antisépticos de forma rutinaria se considera una
practica totalmente inadecuada, y Unicamente estaria indicado en entornos con tasas
elevadas de onfalitis y/o muertes neonatales relacionadas, siendo estd considerada
como un grado de recomendacién tipo A.

A pesar de la gran instauracion de la cura seca en nuestra sociedad, existen otros
métodos empleados por diferentes culturas, como es la utilizacion de la leche materna
en el propio cordon para la cura del mismo.

La leche materna, dada su especifica y completa composiciéon, no solo permite cubrir
las demandas nutricionales del bebé durante su crecimiento, sino que también
despliega un papel crucial en fortalecer la inmunidad del recién nacido, asi como en
sus propiedades antiinflamatorias y anti infecciosas del mismo. Algunos estudios,
como el llevado a cabo por Ahmadpour-Kacho M, han estado valorando el uso de la
leche materna, determinando entre otros, el tiempo de caida del cordén asi como su
potencial riesgo de infecciéon en comparacién con otros métodos mas tradicionales.

JUSTIFICACION

Hasta el momento, son pocos los estudios que analiza la eficacia de la leche materna
tépica para la cura del cordén umbilical en el neonato. En este sentido, se propone
realizar una revision sistematica de la literatura centrada en conocer los beneficios del
uso de la lactancia materna frente a la cura seco como método de cuidado del corddn
umbilical en la poblacion neonatal.

OBJETIVO PRINCIPAL

"Comparar la eficacia de la cura en seco frente a la lactancia materna en el cuidado del
cordon umbilical en recién nacidos.”

METODO

La presente revision bibliografica se ha centrado en la identificacién de articulos
originales que dieran respuesta al objetivo planteado en la misma, es decir, que
estudiaran el impacto del uso de la lactancia materna tépica frente al método
tradicional de cura en seco para el correcto abordaje del cordéon umbilical durante los
primeros dias de vida en la poblacién neonatal.

Se realizé una busqueda bibliografica en las siguientes bases de datos: MEDLINE (via
PubMed), Web of Science (WOS) y EMBASE (via Scopus), donde se hallaron inicialmente
un total de 203 articulos. Finalmente, tras realizar la criba necesaria, eliminando los
articulos duplicados y los no correspondientes con el tema, se incluyeron un total de
16 articulos en la misma, siendo 9 ensayos clinicos, 4 estudios transversales y 3
cualitativos.

RESULTADOS

Tal y como es conocido, la recomendacién actual de la OMS sobre la cura del cordén
umbilical es la cura en seco del mismo. Aunque esté haya sido determinado como el
mejor método de tratamiento, la realidad, es que muchas madres contintan empleando
consejos tradicionales de la cultura en la que viven, siendo algunos ejemplos, untar
hierbas medicinales sobre el cordén, recubrirlo de monedas para que el centro no
quede abultado. Las creencias relacionadas con la aplicacidon de sustancias de este tipo,
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varian segun el pais, las regiones o grupos culturales dentro del mismo. Algunas
practicas pueden llegar a ser potencialmente dafinas, como la aplicacién de aceite de
pitdn en Zambia, mantequilla en Etiopia, e incluso, el uso de ceniza o saliva en algunas
regiones de Kenia. Cuidados como los mencionados, pueden llegar a provocar
infecciones del cordon umbilical, sepsis, e incluso el fallecimiento del neonato. Paises
de ingresos bajos como los situados en Africa subsahariana, estiman que hasta tres
cuartos de las muertes neonatales que sufren, son atribuidas a sepsis, siendo las
onfalitis una proporciéon considerable dentro de las mismas.

Entre los motivos de las practicas relacionadas con el cordén umbilical, mas alla de los
rituales misticos o creencias religiosas que se tienen en torno al pinzamiento del
mismo y su posterior curacion, como los observados por Moyer en Ghana, algunas
comunidades lo realizan con fines diversos.

Destacadas culturas aseguran que algunos de sus cuidados ayudan a prevenir el dolor
o el sangrado del mufion al cortarlo, incluso, permiten acelerar la separacion del
mismo, favoreciendo una curacién eficaz y libre de riesgos.

En referencia con lo mencionado, destaca el uso de la leche materna como una de las
practicas mas llevadas a cabo entre diversos grupos culturales a nivel mundial.
Estudios como el realizado por Patel, afirman que la caida del cordén umbilical es
mucho mas corta cuando se les aplica leche materna en el mismo que cuando no. Hasta
el 80% de nifios que emplearon la leche, obtuvieron la caida del cordon entre el 4-5°
dia de vida en comparacién con los ninos que emplearon la forma tradicional, la cual,
fue mucho mas retardada, situandose el 75% ninos entre el 7° dia de vida.

Del mismo modo, Aghamohammadi analizé en su estudio el efecto de la cura seca
frente a la leche materna en el cordon umbilical, siendo ésta aplicada tres veces al dia
a partir de las tres horas del nacimiento. Los resultados mostraron una separacién del
cordon mas precoz para los tratados con leche materna, ya que los nifios que usaron
leche materna desprendieron el cordén en 150.95 h mientras que los que usaron cura
seca, en 180.93 h. Ademas, también se observaron diferencias significativas en cuanto
a la duracién del sangrado después de la caida del cordon, siendo la mediana para el
grupo que recibié la aplicacién de leche topica de 1,20 + 2,33 dias, y de 3,1 + 3,77
dias para el grupo de cura seca.

Por lo que se refiere a diferencias en cuanto al uso de antisépticos en la cura del cordén
umbilical con respecto a la leche materna tépica (aplicadas dos veces al dia), estudios
como el realizado por Abbaszadeh, mostraron igualmente menor tiempo de caida del
mismo para los nifios tratados con leche (7,15+ 2,15 dias), en comparacion con los
tratados con clorhexidina (13,28 + 6,79 dias).

En 2023, el ensayo llevado a cabo por Shen, analizé el efecto de la aplicacion de leche
materna en el cordon umbilical para recién nacidos a término (grupo experimental), en
comparacion con los tratados por antisépticos y agua. Se hallaron diferencias
significativas (p<0,001) en la aceleracion del desprendimiento del cordon umbilical
para el grupo experimental , sin constatar casos de onfalitis entre los participantes.
Por otro lado, articulos como el de Kirk, Golshan o Vural , se suman a los resultados
atribuidos por los ensayos mencionados anteriormente, aportando que, ademas de
favorecer la caida del cordén umbilical, la leche materna no parece mostrar diferencias
significativas en cuanto al casos de onfalitis en comparacion con otros tipos de
métodos. Aunque aun se desconocen en totalidad todas las funciones que puede tener
la leche materna, se sabe que el calostro contiene una gran cantidad de sustancias
antimicrobianas, antibacterianas y  antivirales que pueden favorecer
inmunolégicamente al neonato.
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CONCLUSIONES

En conclusion, mientras la OMS recomienda la cura seca para el cordéon umbilical como
Unico método seguro y eficaz para el tratamiento del mismo, son muchos y muy pocos
conocidos los métodos seguidos por otras culturas para el caso planteado.
Centrandonos en la presente revision bibliografica, diversos estudios sugieren que el
uso de leche materna puede acelerar la caida del cordon sin aumentar el riesgo de
infeccion, relacionando este suceso a las numerosas propiedades inmunolégicas que
contiene ésta.

A pesar de que esta revision nos permite ampliar nuestro conocimiento y destacar aun
mas los beneficios de la leche materna en areas mas alla de la alimentacion, todavia
persisten interrogantes en cuanto a su aplicacién en el cuidado del cordén umbilical,
dada la escasez de estudios concluyentes en este ambito.

La mencionada limitacion, resalta la necesidad de realizar futuras lineas de
investigacion que permitan conocer y comprender mejor los efectos y eficacia de la
leche materna para el abordaje del cordén umbilical.
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