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Resumen

La recogida retrospectiva de datos sobre la alimentacion en la
primera infancia se realiza frecuentemente en estudios epidemio-
logicos que pretendan demostrar asociaciones entre esos habi-
tos y determinadas enfermedades. La importancia de los sesgos
que el recuerdo de las mismas puede introducir, nos ha hecho
plantear este estudio. En él se han seguido 103 nifios recogiendo
cada 3 meses los cambios realizados en la alimentacion, especi-
ficamente la duracién de la lactancia materna y el momento de
inicio con los sélidos. Solo el 42% vy el 36% respectivamente,
recordaron con exactitud las fechas. De los que no lo hicieron, la
mayoria refirié un tiempo superior al real. Se concluye que la
recogida de estos datos de forma retrospectiva no es adecuada,
puesto que a pesar del poco tiempo transcurrido, se produce el
efecto telescopico. Se recomienda, cuando sea necesario cono-
cer estos datos retrospectivamente, la utilizacion de documentos
fiables.
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CAN DATA ON INFANT FEEDING BE OBTAINED RETROSPECTI-
VELY?

Summary

Retrospective collection of data on feeding in early infancy is
frequent in epidemiological studies which seek to show an
association between these habits and certain diseases. The
importance of bias in the recollection of feeding practices led us
to undertake this study. 103 children were followed, and changes
in their feeding recorded, specifically the duration of breast
feeding and the time when solids were introduced. Only 42% and
36% of respondents remembered dates accurately in these two
areas respectively. Of those who did not, most referred to a
longer period than really occurred. We conclude that the collec-
tion of the these data retrospectively is not adequate since,
despite the short spell of time elapsed, a telescopic effect is
produced. When it is necessary to obtain these data retrospecti-
vely, we recommend that reliable documents be used.
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logic Methods.

Introduccion

a etiologia de algunas enfer-
medades crdnicas de la infan-
cia" 2 e incluso del adulto® se
ha relacionado con la alimen-
tacion seguida durante los primeros
meses de vida, especialmente con el
tipo de lactancia, la duracion de la
lactancia materna, el momento de in-
troduccion de proteinas heterdlogas,
de gluten, de leche completa, etc.
Los estudios epidemioldgicos de
los habitos alimentarios en la infancia
tienen una serie de problemas meto-
dolégicos importantes, diferentes se-
gin la edad estudiada. Durante la
lactancia, en la que los cambios son
rapidos, maltiples y se producen en
poco tiempo, el mayor problema es el
del recuerdo. Por esta razon se reco-
miendan disefos longitudinales, pros-

pectivos en el caso de que se quiera
monitorizar la alimentacion seguida.
De esta forma, se pretende evitar el
sesgo de recuerdo que se introduce o
se podria introducir al basarse en
datos obtenidos retrospectivamente
por entrevista. Sin embargo, los estu-
dios longitudinales son obviamente
mas costosos en tiempo y dinero que
otros como los transversales o los de
casos y controles, siendo éstos por el
contrario mas susceptibles a la even-
tual accién del sesgo de recuerdo.
Puede considerarse, pues, como una

- necesidad la identificacion del impac-

to que el recuerdo produce en las
encuestas de alimentacion infantiles.

Con este estudio hemos querido
aproximarnos al conocimiento y, en la
medida de lo posible, a |a cuantifica-
cion de este problema en nuestro
medio, mediante |a observacion del

recuerdo de algunas pautas alimenta-
rias del lactante por parte de sus
madres. Las preguntas planteadas y a
discutir en este articulo son: ;Son
vélidas y fiables las estimaciones re-
trospectivas de la duracion de la lac-
tancia materna y la introduccion de
alimentos solidos durante la lactan-
cia? ¢Existen caracteristicas sociode-
mograficas que influyan en la calidad
del recuerdo de estos datos?

Material y métodos

Los datos referentes a las dos va-
riables a estudiar (duracién de la lac-
tancia materna y momento de intro-
duccion de alimentos sélidos) se han
recogido en un grupo de 103 nifios
sanos elegidos al azar y seguidos
desde su nacimiento hasta los 12

Correspondencia. C Colomer. Departamento de Pediatria. Universidad de Alicante. San Vicente del Raspeig. 03690 Alicante.

GACETA SANITARIA / SETIEMBRE-OCTUBRE, 1988, N. 8, VoL. 2

235




meses de edad. En cada una de las
visitas de seguimiento alos 3, 6,9y
12 meses, se le preguntd a la madre
¢«¢Durante cuanto tiempo le ha dado
pecho?» y «;Cuéndo comenzo a darle
papillas?». Las respuestas de la pri-
mera pregunta se refieren en dias o
semanas. Para la segunda, se recogid
la edad del nifio en meses y fraccio-
nes de meses (dias y semanas).

Hemos considerado como «fecha
realy del cambio la que refirio en el
control mas préximo al mismo y la
hemos comparado con la referida a
los 12 meses del nifo. Hemos clasifi-
cado como coincidentes aquellas fe-
chas cuya desviacion era inferior a
una semana.

Para intentar detectar posibles fac-
tores asociados a la fiabilidad del
recuerdo, hemos comparado las va-
riables nivel de educacion y profesion
de la madre, ingresos econdmicos
familiares y ndmero de hijos, en 10s
grupos de mujeres en el que el re-
cuerdo fue considerado fiable y en el
de las que no. El nimero de nifios
estudiados ha sido de 103, de los
cuales 65 fueron alimentados con lac-
tancia materna y componen, por lo
tanto, el grupo de seguimiento de la
duracion de la misma.

Resultados

a) Duracion de fa lactancia materna:
De los 65 nifios, 59 complementa-
ron el seguimiento; de éstos, 25
(42 %) presentaron concordancia en
cuanto a la fecha en la que se produjo
el cambio de tipo de lactancia, otro
42 % se desvid entre 1 semana y 1
mes y el 16 % en mas de un mes.
La mayoria de los que no concor-
daron (62 %) lo hicieron por exceso,
es decir refirieron a los 12 meses una
duracion superior a la real.
b) Introduccién de alimentos solidos:
De los 90 casos que completaron
el seguimiento respecto a esta pre-
gunta, 32 (36 %) presentaron concor-
dancia en la edad de introduccion de
alimentos solidos, siendo 36 (40 %)
los que se desviaron entre 1 semana
y un mes y el resto (24 %) en mas de
un mes.

Tabla 1. Distribucidn de las variables sociodemograficas en los grupos gue no concordaron en el
recuerdo de la duracidn de la lactancia materna (LM), el momento de introduccidn de alimentos
sdlidos (AS) y en ambos (LM + AS)

LM AS LM + AS

N (%) N (%) N (%)

Estudios primarios o inferiores 20 (27,8) 38 (52,8) 14 (19,4)
Ama de casa 26 (33,3) 44 (56,4) 18 (23,1)
Ingresos << 70.000 pts./mes 20 (31,7) 35 (55,5) 16 (25,4)
Primiparas 20 (35,1) 29 (50,9) 15 (26,3)

De los que no concordaron, 41
(71 %) refirieron haberlo introducido
mas tarde de lo recogido en |as entre-
vistas anteriores.

Se detectaron 23 casos en los que
no hubo concordancia en ninguna de
las dos cuestiones o fechas investiga-
das.

En la tabla 1 puede verse la distri-
bucion de las variables sociodemo-
graficas en ambos grupos. En ningu-
na de las comparaciones se encon-
traron diferencias estadisticamente
significatives (p<0,05).

Discusidn

Es evidente que, a pesar de que el
tiempo pasado entre el cambio en la
alimentacion y la recogida de la infor-
macion es muy corto (escasos me-
ses), la exactitud del recuerdo de las
fechas no es elevada. En las dos
preguntas estudiadas la desviacion es
superior a una semana en mas de la
mitad de los casos, siendo mayor adn
en la introduccion de alimentos soli-
dos que en la duracion de la lactancia
materna, seguramente debido a que
el cambio de lactancia es vivido de
forma mas intensa y por ello, mejor
recordado.

Este es un claro ejemplo del efecto
telescopico, notandose que el paso
del tiempo retrasa subjetivamente la
fecha de los acontecimientos.

No hemos podido detectar con
nuestro estudio ninguna asociacion
estadisticamente significativa entre el
bajo nivel de estudios y de ingresos
econémicos y la peor exactitud en el
recuerdo. Incluso en el caso de la
duracion de la lactancia materna, la
relacion parece ser inversa. Tampoco
hemos encontrado asociacion signifi-
cativa con la profesion de la madre y

el nimero de hijos, aunque las muje-
res que no trabajan fuera de casa y
las primiparas recordaron correcta-
mente las fechas en mayor propor-
cion que las demas. El hecho de que
los resultados no presenten diferen-
cias estadisticamente significativas,
no nos permite descartar que estas
diferencias existan, dado que es posi-
ble que el tamafio de la muestra no
sea suficiente para detectarlas, pero
existen otros estudios que tampoco
han encontrado una asociacién con
este tipo de variables®.

Pensamos que lo que si es eviden-
te de nuestros resultados, como en
otros estudios*, es que los datos so-
bre alimentacién del lactante, recogi-
dos de forma retrospectiva, tienen un
riesgo elevado de inducir a error por
el mal recuerdo de los mismos. Por
ello, pensamos que cuando estos da-
tos sean necesarios, se deberan reco-
ger de forma prospectiva o extraerlos
de documentos fiables del tipo de
historias clinicas, cartilla de salud u
otros semejantes que vayan cumpli-
mentandose a lo largo de la vida del
nifio y en los que se reflejen los
cambios en el momento en que se
producen.
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