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OTROS ASPECTOS DE LA PRACTICA CLINICA

¢Se afecta la lactancia materna por la recomendacion del uso del chupete?
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Referencia bibliografica: Jenik AG, Vain NE, Gorestein AN, Jacobi NE. Pacifier and Breastfeeding Trial Group. Does the
recommendation to use a pacifier influence the prevalence of breastfeeding? J Pediatr. 2009;155:350-4.

RESUMEN

Conclusiones de los autores del estudio: la recomendacién de ofrecer un chupete a partir de los 15 dias no modifica
la prevalencia ni la duracién de la lactancia materna.

Comentario de los revisores: aunque son pocos lo ensayos clinicos bien disefiados sobre la recomendacién del uso
del chupete, parece haber una tendencia a que estas no influya en la prevalencia ni duracidn de la lactancia materna.
Por tanto su consejo para disminuir el riesgo de muerte subita del lactante es aplicable.

Palabras clave: lactancia materna; chupetes; cuidado del lactante
Is breastfeeding influenced by the recommendation of pacifier use?
ABSTRACT

Authors’ conclusions: the recommendation of offering a pacifier at 15 days does not modify the prevalence and
duration of breastfeeding.

Reviewers’ commentary: despite the scarcity of well-designed clinical trials about the recommendation of pacifier
use, it appears that it has not a tendency to influence on the prevalence and duration of breastfeeding. Therefore its

advice to diminish the risk of cot death is applicable.
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Resumen estructurado:

Objetivo: evaluar si la recomendacion del uso del chu-
pete reduce la prevalencia o duracién de la lactancia
materna una vez que estd bien establecida.

Disefo: ensayo clinico, multicéntrico, aleatorizado,
simple ciego.

Emplazamiento: en cinco hospitales de tercer nivel en
Argentina entre noviembre del 2005 y mayo del 2006.

Poblacién de estudio: se incluyeron 1.021 recién nacidos
(RN) de al menos 37 semanas de gestacién, con un peso
minimo de 2.500 gramos, con lactancia materna exclu-
siva (LME) a la segunda semana de vida y cuyas madres
tenian laintencién de amamantarlos al menos tres meses.
Se excluyeron RN que ya estaban utilizando chupete a
la segunda semana de vida y aquellos con riesgos po-
tenciales para la lactancia (cirugia mamaria reciente o
pezones doloridos, planos o invertidos). Se perdieron 26
pacientes en el grupo experimental y 22 pacientes en el
grupo control a los tres meses.

Intervencion: se aleatorizé en dos grupos: 528 RN fue-
ron al grupo de estudio a cuyas madres se les entrego
un juego de seis chupetes de silicona con una guia para
su uso y 493 RN al grupo control a cuyas madres se les
instruyd de otras formas de calmar a sus RN diferentes
del chupete.

Medicién del resultado: las variables de resultado se
recogieron a través de llamadas telefénicas durante los
primeros 12 meses de vida o hasta que la lactancia ma-
ternafinalizo. Se calculd la prevalencia de la LME a los tres
meses, definida como la ingesta Unica de leche materna

sin presencia de otros alimentos sélidos o liquidos excep-
to vitaminas o medicaciones. También de midio, a diferen-
tes edades, la prevalencia de la LME y cualquier lactancia
(LME y lactancia materna parcial) y su duracién.

Resultados principales: unos 336 (67%) lactantes en el
grupo experimental utilizaron chupete y 188 (40%) lo
utilizaron en el grupo control. Al tercer mes 85,8% de los
lactantes en el grupo experimental tenian LME frente al
86,2% del grupo control, con una diferencia absoluta de
riesgo (DAR) de 0,4% con un intervalo de confianza al 95%
(1C95%) de -4,9% a 4,1%; y de 99% en el grupo experimen-
tal para cualquier lactancia frente al 99,4% en el grupo
control con una DAR 0,4% (IC95% -1,4% a 0,8%).

Conclusiodn: la recomendacion del uso del chupete a la
segunda semana de vida no modifica la prevalencia nila
duracion de la lactancia materna.

Conflicto de intereses: no existe.

Fuente de financiacion: financiado por la International
Children Medical Research Association de Suiza.

Comentario critico:

Justificacion: la relacién entre el uso del chupete y la
lactancia humana ha sido controvertida desde sus inicios,
siendo generalmente rechazado su uso en la mayoria de
las guias de promocién de la lactancia con cierto grado
de evidencia'. Sin embargo, varias revisiones sistematicas
recientes> no han encontrado una relacién claramente
perjudicial entre ambas, sobre todo cuando se apoyaban
en los pocos ensayos clinicos mas que en trabajos descrip-
tivos o de prondstico?. Por otro lado, el efecto aparente-
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mente protector del chupete ante el sindrome de muerte
subita del lactante (SMSL), aunque no muy bien entendi-
do, ha hecho que se recomiende a partir del mes de vida
“una vez que lalactancia se haya establecido™. Este es un
tema ya debatido en Evidencias en Pediatria®. Por ello la
importancia de seguir acumulando evidencia del efecto
del uso del chupete y su recomendacidn en relacién con
el inicio y duracién de la lactancia materna.

Validez o rigor cientifico: ensayo bien aleatorizado, con
tamano muestral adecuado, ocultacidn de la intervencién
al evaluador y andlisis por intencién a tratar. El segui-
miento fue correcto aunque las perdidas se describen
solo a los tres meses de vida y no sabemos las perdidas
totales al final del seguimiento lo que podria limitar la
generalizacion de los resultados. Tampoco se reporta el
coste de la intervencion.

Importancia clinica: otro ensayo® que evalué también el
efecto de la recomendaciéon del no uso del chupete y el
destete encontrd que la recomendacion no tenia efecto
en la prevalencia del destete a los tres meses (18,9% en
grupo experimental frente al 18,3% en grupo control). Sin
embargo, al hacer un analisis independientemente de la
asignaciéon (comparando los nifos que realmente habian
usado el chupete frente a los que no lo habian usado), el
uso del chupete se relacioné al destete con un 25% de
prevalencia frente al 12,9% en el grupo control (RR 1,9;
1C95%, 1,1-3,3). En nuestro articulo valorado se evaluaron
ademas solo los subgrupos de los que si siguieron las
recomendaciones de la asignacién y aparentemente no
encontraron diferencias significativas en la prevalencia de
LME (85.2% en el grupo experimental frente al 88.34% en
el grupo control), pero con menor poder de su muestra.
No se hizo un andlisis independiente de la asignacion.

Aplicabilidad en la practica clinica: aunque aun son
pocos los ensayos clinicos bien disefiados que evaltan la
recomendacion del uso del chupete, sus resultados apun-
tan a que no influye en la prevalencia ni duracion de la
lactancia materna, sobre todo a partir del establecimiento
efectivo de éstay en madres motivadas aamamantar. Su
importancia principal viene de su efecto protector del
SMSL** por lo que este trabajo podria apoyar a reforzar
su recomendacién una vez que la lactancia esté bien
establecida como lo aconsejan la mayoria de las guias
de prevencién del SMSL.

Conflicto de intereses de los autores del comentario:
no existe.
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