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Resumen

La presente investigacion tiene como objetivo identificar las diferencias en el desarrollo infantil en
los nifios con y sin antecedentes de consumo materno de sustancias en etapa gestacional, a través
de la aplicacion de la Escala Abreviada de Desarrollo Infantil “Nelson Ortiz”, en una muestra de
nifios de entre 0 y 3 afios de edad en situacion de acogimiento institucional. Se realiz6 un estudio
descriptivo y comparativo de grupos, en 36 participantes, de los cuales 18 tuvieron antecedentes
de consumo materno y 18 sin antecedentes de consumo materno en etapa gestacional. Los nifios
estaban incorporados en Instituciones Publicas y las sustancias consumidas por los progenitores
fueron: alcohol, cocaina, cannabinoides, cafeina y disolventes volatiles. Los resultados obtenidos a
través del andlisis de varianza con un factor ANOVA revelan que, existe diferencias significativas
entre los valores (F=4,4035; p< 0,01), lo cual permite determinar que, el consumidor que influye en
mayor magnitud en el desarrollo global del nifio es la madre consumidora y la sustancia mas per-
judicial es el alcohol. El analisis comparativo obtenidos a través de la prueba no paramétrica “U”
de Mann-Whitney indica que, existen diferencias significativas de p<0,01 en el desarrollo global
entre el grupo de consumo y no consumo de sustancias y; en las dreas de desarrollo son evidentes
las diferencias significativas de p< 0,01 en el drea motriz fino adaptativa y de p<0,05 en el drea de
audicion y lenguaje.
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Abstract

This research aims to identify differences in child development in children with and without history
of maternal consumption of substances in gestational stage, through the application of the Abbre-
viated Child Development Scale “Nelson Ortiz”, in a sample of Children between 0 and 3 years of
age in a situation of institutional care. A descriptive and comparative study of groups was carried
out in 36 participants, of which 18 had a history of maternal consumption and 18 hadn’t history
of maternal consumption in the gestational stage. The children were incorporated into Public Ins-
titutions and the substances consumed by their parents were: alcohol, cocaine, cannabinoids, and
caffeine and volatile solvents. The results obtained through the analysis of variance with an ANO-
VA factor reveal that, there are significant differences between the values (F= 4.405; p<0.01) which
allows to determine that, the consumer that influences in greater magnitude in the global develo-
pment is The child’s mother and the most harmful substance is alcohol. The comparative analysis
obtained through the non-parametric Mann-Whitney “U” test indicates that there are significant
differences of p<0.01 in the overall development between the group of consumption and non-con-
sumption of substances and; in the areas of development the significant differences of p<0.01 in the

fine adaptive motor area and of p <0.05 in the area of hearing and language are evident.

Keywords: Developmental Psychology, Substance Use, Pregnancy, Institutionalization

El desarrollo infantil comprende una serie de etapas
que abarcan desde el nacimiento hasta la adolescen-
cia, esta investigacion centra el foco de atencién en
la primera infancia, periodo constituido desde el na-
cimiento hasta los 3 afios de edad. Un factor que in-
fluye en el desarrollo de algunos nifios es el consumo
materno de sustancias en etapa gestacional, el mismo
que genera dificultades que pueden ser de grado leve
a grave, provocando incluso en muchos casos un défi-
cit neorocognitivo (Aguilera & Ibarra, 2005). Aspec-
to perjudicial para el desarrollo del infante.

El incremento de consumo de sustancias represen-
ta actualmente uno de los problemas de salud publi-
ca de gran escala. Segun un informe realizado por el
Instituto Nacional sobre el Abuso de Drogas (2018),
19.5 millones de mujeres de 18 afios 0 mds consumie-
ron drogas ilicitas el afio anterior. Esta investigacién
centra su atencion en el consumo de sustancias licitas
e ilicitas en la etapa gestacional, ya que presenta ries-
gos significativos para la salud del feto en desarrollo,
de tal manera que, a corto o largo plazo es posible
evidenciar dificultades en la estructura y funcion ce-
rebral, defectos congénitos, desnutricion, entre otras;
en nifios con antecedentes de consumo materno de

sustancias en etapa gestacional. Cientificos indican
que la causa se debe a ingesta de drogas en el organis-
mo mientras el cerebro esta en desarrollo (Instituto
Nacional sobre el Abuso de Drogas, 2018).

El reporte técnico de la Academia Americana de
Pediatria realizado por Behnke y Smith (2013), sobre
el abuso de sustancias en el embarazo por parte de la
madre, indica que el alcohol sigue siendo la sustan-
cia mds consumida por madres, y se evidencian pro-
blemas en el crecimiento fetal, anomalias congénitas
y ademds es considerado el teratogeno identificable
mds comun asociado con la discapacidad intelectual.
A pesar de que existen estudios que revelan anoma-
lias sutiles en la neuroconducta de los bebés relacio-
nada con la exposicion prenatal a la marihuana, no se
documentaron efectos significativos para crecimien-
to fetal o anomalias congénitas (Behnke & Smith,
2013). De esta manera, se constatan repercusiones
del consumo de sustancias psicoactivas en la etapa
prenatal. Segtin Pascale (2015), los efectos de las di-
versas drogas estan asociadas con trastornos neuro-
logicos y neurocomportamentales en recién nacidos y
nifios de la primera infancia, muchos de estos se los
ha catalogado como irreversibles.
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Otra investigacion realizada sobre hospitalizacio-
nes de nifios de madres que abusan de sustancias re-
vela que, el grupo de nifios cuyas madres abusaban
de alcohol y otras drogas sufrieron de: intoxicacio-
nes, enfermedades infecciosas y parasitarias, otitis
media e infecciones agudas del sistema respiratorio,
con mayor frecuencia en comparacion con el grupo
de nifios hijos de madres que no abusaron de ningu-
na sustancia durante el periodo prenatal (Raitasalo et
al., 2015). Otro resultado significativo en este estudio
apunta que, el abuso de alcohol y drogas por parte
de las madres es un riesgo mayor para el infante que
el abuso de una de estas sustancias tnicamente. De
tal manera que, son evidentes los efectos negativos en
nifios, especificamente en la salud, a causa del abuso
de sustancias por parte de sus progenitoras.

El consumo de sustancias licitas e ilicitas por parte
de las mujeres en etapa gestacional afecta y pone en
riesgo la vida de la madre, el feto y recién nacido. Tri-
llo (2017), asegura que, la exposicion prenatal de sus-
tancias psicoactivas es una de las causas que genera
mayor conflicto en el desarrollo evolutivo del nifio de-
bido a que, la barrera placentaria puede ser atravesa-
da por una cantidad significativa de sustancias, lo que
convierte al feto en sujeto pasivo de la drogadiccion
materna y, por tanto, susceptible de sufrir sindrome
de abstinencia intrauterina, cuando cesa el suministro
materno de la sustancia al neonato; este sindrome ha
sido descrito como un trastorno complejo que invo-
lucra al sistema nervioso central, autonémico y gas-
trointestinal (Mc Queen & Murphy, 2016). Como se
puede ver, el consumo desmedido de drogas y alcohol
por parte de mujeres embarazadas es una situacion
muy frecuente e implica graves dafios en el nifio.

El consumo materno de sustancias en etapa gesta-
cional es considerado un teratogeno que afecta el cre-
cimiento, la estructura y la funcién del feto en desa-
rrollo a corto y largo plazo (Morgan et al., 2015). Se
ha determinado la presencia de indicadores no acor-
des a la edad de los nifios o consecuencias a causa de
dicha ingesta. Segiin Quino y Barreto (2015), se han
definido hitos bdsicos para determinar los patrones
claros que permitan saber cuando un infante progre-
sa de manera adecuada en el desarrollo. Los nifios
con antecedente de exposicion prenatal a sustancias

psicoactivas tienen dificultades en: lenguaje expre-
sivo, falta de repeticion de silabas, letras o sonidos
y ausencia de denominacién de objetos. Los indica-
dores de la variable de motricidad son: ausencia de
pinza digital, gateo, presencia de rigidez motora; en
nino/as de 6 meses es notable falta de: control cefali-
co, busqueda de objetos y respuestas ante sonidos. En
cuanto a la variable de socializacion, los indicadores
a los que se hace alusion son: retraimiento, agresi-
vidad y dificultad para resolucion de problemas. Fi-
nalmente, la variable de cognicion arroja indicadores
relacionados con la inmadurez en la permanencia del
objeto y falta de imitacion (Portellano, 2005). Los ni-
flos siguen patrones ordenados en la adquisicion de
habilidades 6ptimas para su desarrollo.

El cerebro de un recién nacido es un 6rgano en
evolucién que ha ejercido poca madurez en la vida
intrauterina, pero requiere continuar su proceso. Cas-
tafieda y Palacios (2017), indican que, los primeros
anos de vida son cruciales en la configuracion del
cerebro, redes neuronales ya que aqui se van a asen-
tar todos los aprendizajes futuros. De hecho, el creci-
miento del cerebro es mds acentuado durante los pri-
meros tres afios de vida (Berger, 2012). Es decir, de la
primera infancia va a depender toda la evolucién pos-
terior del nifio en la motricidad, lenguaje, cognicion,
socializacion y afectividad (Macias & Aguayo, 2014).
El desarrollo que ocurre a edad temprana afecta la
conducta posterior.

Con los antecedentes expuestos se estima la pre-
sencia de diferencias en el desarrollo global de los
nifios y un impacto en areas especificas de desarrollo
como: audicion/lenguaje y motricidad fina, a causa
del consumo de sustancias por parte de las madres en
la etapa gestacional, asi lo explican Gutiérrez, Vargas,
Mendoza y Pascencia (2006), quienes manifiestan
que el consumo de alcohol de la mujer embarazada
afecta el desarrollo del SNC, en el plano estructural
y funcional; estas afecciones estan vinculadas con di-
ficultades en la ejecucion de tareas de discriminacion
tactil. Alcantud, Yurena y Jiménez (2012), sugieren
que existe una afeccion en la corteza frontal y esta
estructura involucra areas motoras. Finalmente, Gu-
tiérrez y Jiménez (2013), exponen dificultades en el
lenguaje de nifios expuestos a drogas a causa de la
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reduccion de la asimetria cerebral lo cual altera las
areas 21 y 22 de Brodmann las cuales estan relaciona-
das con el lenguaje. Por lo tanto, resulta util realizar
un estudio descriptivo de tipo comparativo en grupos
de nifios de entre 0 y 3 afios, con y sin antecedentes
de consumo materno de sustancias en etapa gestacio-
nal para precisar las diferencias en el desarrollo de
estos nifios en la primera infancia, periodo de gran
sensibilidad y plasticidad cerebral (Garcia, 2007). El
mismo que se podria ver afectado por el consumo de
sustancias de las madres.

Las sustancias mas consumidas por los progeni-
tores de los nifios participantes del estudio son: al-
cohol, cocaina, cannabinoides, cafeina y disolventes
volatiles; con un predominio de ingesta de alcohol y
cocaina. Cada una de estas sustancias tiene un efecto
caracteristico en el organismo del nifio, el cual puede
depender de la dosis de consumo vy la etapa gestacio-
nal (Pascale, 2015). Por ejemplo, un estudio realizado
por Herndndez (2016), indica que, el consumo de al-
cohol durante el embarazo tiene consecuencias neu-
rotOxicas graves para el cerebro del feto, ya que los
agonistas del GABA vy los antagonistas de receptores
NMDA pueden disparar aceleradamente la apoptosis,
cual afecta el SNC en el plano estructural y funcional,
las alteraciones de esta estructura se han vinculado
con dificultades en la ejecucion de tareas de discrimi-
nacion tactil con un retardo en el desarrollo psicomo-
tor. Alcantud, Yurena y Jiménez (2012), por otra parte
refieren que la exposicion prenatal al alcohol repercu-
te negativamente en la corteza prefrontal, estructura
que involucra también dreas motoras que puede ge-
nerar déficit en tareas relacionadas con la velocidad
motora fina y la coordinacion visomotora. La cocaina
altera la organizacion neuronal y glial (Gutiérrez &
Jiménez, 2013) y especificamente la exposicion en el
segundo trimestre demora el crecimiento cerebral por
aumento de monoaminas (Goh, Verjee & Kore 2010).
Son varios los efectos de consumo de sustancias en
el desarrollo infantil especialmente en el area motriz.

El consumo de sustancias psicoactivas durante la
gestacion puede generarse por parte de la madre, el
padre o la pareja; la ingesta de sustancias por parte
de la madre es crucial en la gestacion y el desencade-
nante de muchos problemas, existen problemas en los

sistemas end6crinos materno y fetal, las alteraciones
morfolbgicas estan vinculadas con el consumo de sus-
tancias durante el primer trimestre, los problemas en
el crecimiento en cambio estan relacionados con el
consumo en el tercer trimestre; sin embargo el efec-
to de las sustancias psicoactivas en el cerebro fetal
se producen durante todo el embarazo y la etapa de
lactancia (Direcciéon Nacional de Maternidad e Infan-
cia, 2013). No existen muchas investigaciones sobre
el consumo paterno durante la concepcion, Gonzalez
y Martinez (1999), revelan la presencia de malforma-
ciones en nifios a causa del consumo del padre. El rol
del consumidor es crucial para conocer las posibles
afecciones en el nifio.

Método

Tipo y Diserio de la Investigacion

El estudio de la presente investigacion tiene un disefio
descriptivo y comparativo de grupos en nifios de 0 a
3 afos con y sin antecedentes de consumo materno
de sustancias en etapa gestacional, en donde se bus-
ca conocer diferencias en el desarrollo de lenguaje,
motricidad fina, motricidad gruesa y socializacion. El
tipo de la investigacion es no experimental de corte
transversal. Las hipdtesis con las que conté el estudio
son: una hipétesis de investigacion la cual indica que,
el consumo materno de sustancias en etapa gestacio-
nal genera diferencias en el desarrollo infantil en ni-
fos de 0 a 3 afios y, cuatro hipOtesis alternativas: 1 El
consumo materno de sustancias en etapa gestacional
genera diferencias en el drea motriz gruesa, 2 Area
motriz fino adaptativa, 3 Area de audicién y lenguaje
y 4 Area personal social; en nifios de 0 a 3 afios.

Participantes

Para la muestra se utilizé un criterio de tipo probabi-
listico a través de un muestreo estratificado, el estudio
se realizé en los centros de acogimiento institucional,
18 nifios con antecedentes de consumo de sustancias
en etapa gestacional y 18 sin esta condicion. Las sus-
tancias consumidas por las madres de los nifos del
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grupo de consumo fueron: alcohol, cannabinoides,
cafeina y disolventes volatiles. Por lo tanto, se con-
siderd los siguientes pardmetros de inclusion: nifos
y nifias de entre 0 y 3 afios de edad en acogimiento
institucional por causa de situacion de riesgo o aban-
dono. En total fueron 36 nifos participantes, los es-
tratos que se consideran en el estudio son: menores
con antecedentes de consumo materno de sustancias
en etapa gestacional y menores sin este antecedente,
lo cual permitié categorizar a poblacion en dos gru-
pos de interés.

Estrato 1 nifios con antecedentes de consumo:
nifios en acogimiento institucional por situacion de
riesgo = 44.4%; nifos institucionalizados por aban-
dono= 5.6%. Pese a ser considerados nifios en situa-
cion de abandono se logré constatar la existencia de
consumo de sustancias en la etapa gestacional, gra-
cias a la revision del historial del menor en la institu-
cién y especificamente al reporte médico en donde se
diagnostico a estos nifios con sindrome de abstinen-
cia neonatal.

Estrato 2 nifios sin antecedentes de consumo:
nifios en acogimiento institucional por situacion
de riesgo =30.6%; niflos institucionalizados por
abandono=19.4%.

Técnicas e Instrumentos

Esta investigacion se sustentd en la técnica de entre-
vista y técnica psicométrica. La técnica de entrevista
permitié recolectar los siguientes datos: se realiz6 una
entrevista con las cuidadoras de las instituciones para
recopilar informacion de identificacion de los nifios a
través de la ficha sociodemografica Ad Hoc; se apli-
¢6 una entrevista con la trabajadora social de cada
organizacion, para conjuntamente con el investiga-
dor revisar los expedientes de cada nifio y tomar da-
tos respecto a la causa de acogimiento institucional,
tiempo de institucionalizacion, edad gestacional del
nifio, existencia o no de consumo materno de sustan-
cias en etapa gestacional, rol del consumidor, tipo de
consumo y tiempo de consumo durante la gestacion
del nifio. Posteriormente, se entablé una entrevista
de evaluacion de manera individual con cada uno de
los participantes. Es importante mencionar que, los

nifios se encuentran institucionalizados por abando-
no o situacion de riesgo (desatencion de sus necesida-
des bésicas o negligencia; abuso psiquico, fisico o se-
xual; conductas antisociales o delictivas por parte del
ambiente familiar; falta de recursos econémicos en la
familia y existencia de enfermedades mentales en los
miembros del grupo familiar). Por lo tanto, los padres
con estas caracteristicas se encuentran ausentes en la
crianza de los nifios, razén por la cual la entrevista
con los mismos fue nula.

Para esta investigacion se utilizé un instrumento
objeto de medicion denominado Escala Abreviada de
Desarrollo Infantil “Nelson Ortiz”, el cual es valido y
confiable y permitié medir el desarrollo infantil para
posteriormente ponderar los datos obtenidos en la
aplicacion y establecer resultados. La Escala Abrevia-
da de Desarrollo Infantil “Nelson Ortiz” (1991), es
un instrumento cuyo fin es obtener una valoracion
global y general de 4 adreas especificas del desarrollo
infantil, las cuales son: motricidad gruesa, motricidad
fino adaptativa, audicién/lenguaje y personal/social;
cada una de estas contiene 30 reactivos. Fue creada
por el Dr. Nelson Ortiz Pinilla en octubre de 1991,
el autor se basé en las Escalas de Griffiths, Gessel,
Denver, Kent, Corman y Escalon, y Uzgiris-Hunt para
establecer los items de cada 4drea. El tiempo de apli-
cacion varia entre 15-20 minutos y el orden del mis-
mo puede ser flexible y ajustarse a las condiciones
del nifio, es importante tener en cuenta los puntos de
iniciacion que se refiere al item donde se debe empe-
zar la evaluacion y este va a depender del rango de
edad en el que se ubique el nifio; los puntos de corte
a su vez hacen alusion a la discontinuidad del 4rea
que contenga al menos tres fallos consecutivos en los
items. Respecto a las caracteristicas psicométricas de
este instrumento Acosta, Ortiz y Choles (1991), desa-
rrollaron un estudio correlacional en donde asocia-
ron las 4reas con los rangos de edad y obtuvieron una
correlacién alta de 0,91 determinando un adecuado
grado de confiabilidad. Respecto a la validez concu-
rrente se realizé un estudio comparativo entre un gru-
po de 725 casos M = .7317 con Desarrollo Normal y
un grupo de 1072 casos M = .5174 con Riesgo de Re-
tardo por Desnutriciéon determinando una diferencia
significativa entre los grupos respecto al desarrollo.
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Procedimiento

Una vez identificado el problema de estudio, se eligie-
ron las técnicas e instrumentos psicométricos necesa-
rios para evaluar las variables de estudio. Al contar
con colaboradores menores de edad (infantes de entre
0 y 3 afios) en situacién de acogimiento, la carta de
consentimiento informado fue socializada, firmada
por autoridades encargadas de cada organizacion, asi
como de la custodia de los nifios y por la cuidadora
responsable de cada nifio; con el fin de proporcio-
nar informacion clara sobre el caracter general y los
propositos de la investigacion ademas de los tipos de
pruebas, uso de los resultados y demds procedimien-
tos a los cuales se someten los participantes.

Se recolectaron datos en sesiones diferentes, apro-
ximadamente 2 sesiones por participante y fue posi-
ble mantener la confidencialidad en el proceso. Las
personas encargadas de aportar informaciéon de la
ficha sociodemogréfica y de ciertas actividades de la
vida cotidiana de los nifios fueron sus cuidadoras, se
contd con 6 de ellas. Se gestiond posteriormente una
entrevista con la trabajadora social de cada una de
las instituciones para solicitar los siguientes datos:
existencia o no de consumo de sustancias en etapa
gestacional del participante, causa del acogimiento
institucional, edad gestacional del nifio y tiempo de
institucionalizacion; informacién que de forma veraz
se puede corroborar tnicamente con dicha autoridad
luego de la revision de los expedientes de los meno-
res. Finalmente, y de manera inmediata se procedié
a la aplicacion de la Escala Abreviada de Desarro-
llo Infantil “Nelson Ortiz” a 36 nifios en acogimien-
to institucional, hijos de madres con existencia o no
de consumo de sustancias en la etapa gestacional. El
tiempo de duracion de la sesion con los nifos fue de
15 y 20 minutos.

Los datos se computaron, tabularon e interpreta-
ron a través del Sistema de Andlisis Estadistico SPSS
version 20. De este modo, fue posible generar cono-
cimiento respecto al desarrollo infantil en nifios con
y sin antecedentes de consumo materno de sustancias
en etapa gestacional con el fin de determinar si exis-
ten o no diferencias significativas entre los grupos de
estudio.

Resultados

En esta seccion se presenta un andlisis del desarrollo
infantil de los nifios con y sin antecedentes de con-
sumo materno de sustancias en etapa gestacional;
posteriormente se realiza un estudio descriptivo de la
sustancia con mayor incidencia en el desarrollo de los
nifios con antecedentes maternos/paternos o de pare-
jas de consumo; seguidamente se determina el rol pa-
rental del consumidor que influye con mayor magni-
tud a través del estadistico ANOVA vy finalmente, un
estudio comparativo (“U” de Mann-Whitney ) entre
el grupo con y sin antecedentes de consumo materno
de sustancias en etapa gestacional.

El instrumento que se aplico para identificar el
desarrollo de los nifios nos da resultados en cuatro
niveles: alerta, medio, medio alto y alto. El nivel aler-
ta indica un desarrollo en riesgo ya sea por factores
bioldgicos o ambientales; el nivel medio, revela que el
infante se encuentra dentro de la norma es decir, que
su nivel de desarrollo es igual a su edad cronoldgica
y; los niveles medio alto y alto afirman que el desa-
rrollo se encuentra dentro de la norma y sobrepasa su
edad cronoldgica.

El desarrollo global en el grupo de nifios con y
sin antecedentes de consumo de sustancias en etapa
gestacional arroja categorias en los niveles de alerta,
medio y medio alto. Los valores analizados son pre-
sentados a través de frecuencias (f) y porcentajes con
el simbolo (%), (ver Tabla 2).

El desarrollo global del grupo con antecedentes de
consumo tiene mayor porcentaje de participantes en

Tabla1
Analisis del desarrollo global en los grupos con y sin consumo de
sustancias

Con consumo de Sin consumo de

sustancias sustancias
Frecuencia  Porcentaje  Frecuencia  Porcentaje
omamallo—— 2 0 2
Alerta 13 72,2% 4 22.2%
Medio 5 27,8% 11 61.1%
Medio Alto 0 0% 16,7%
Alto 0 0% 0 0%
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niveles de alerta en comparacién al grupo de no con-
sumo. El nivel medio y medio alto estd liderado por
un mayor numero de niflos que pertenecen al grupo
sin antecedentes de consumo. Por lo tanto, la pobla-
cion en acogimiento institucional con antecedentes
de consumo, tiene mayor deterioro en el desarrollo
infantil ya que gran parte de esta poblacion obtiene
cifras que ubican al nifio por debajo de la norma.

Se realiz6 un analisis del tipo de sustancias ingeri-
das en la etapa gestacional por padres y madres, ade-
mas de su relacion con el desarrollo global del grupo
de nifios con antecedentes de consumo de sustancias
en la gestaciéon. Las sustancias son: alcohol, canna-
binoides, cocaina, cafeina y disolventes volitiles; en
cada una de ellas se evidencia niveles de desarrollo
global de alerta y medio. Los datos son analizados a
continuacién por frecuencias (f) y porcentajes con el
simbolo (%).

Tabla 2
Desarrollo global y tipo de sustancias del grupo con consumo

Pese a que la muestra del grupo con antecedentes
de consumo es de 18 participantes, existen progenito-
res que reportaron la ingesta de mas de una sustancia
a la vez. Los resultados mas significativos indican que,
el mayor numero de madres de los nifios/nifias con-
sumi6 alcohol y cocaina, de los mismos mas del 50%
de los participantes se ubica en un nivel de alerta.
Respecto al consumo gestacional ocasionado por el
padre, las sustancias mds comtinmente ingeridas tam-
bién son el alcohol y la cocaina, los niveles obtenidos
por los hijos en el desarrollo global son en su mayoria
alerta y medio, este tltimo en menor porcentaje. Nin-
guno de los nifios obtiene niveles alto o medio alto.

A través del analisis de varianzas con un factor
ANOVA se relacioné el rol parental del consumidor
en la etapa gestacional (madre, padre o pareja) y el
desarrollo global de los nifios con antecedentes de
consumo materno de sustancias en etapa gestacional.

Consumo de sustancias

Consumo de sustancias

Madre Padre
Frecuencia Porcentaje Media Frecuencia Porcentaje Media

Sustancias consumidas @ (%) M) 1)) (%) (M)
Alcohol

Alerta 10 55,50% 0,55 4 22,20% 0,22
Medio 5 27,80% 0,27 3 16,70% 0,16
No aplica* 3 16,70% 0,16 11 61,10% 0,61
Cannabinoides

Alerta 2 11,10% 0,11 1 5,60% 0,05
No aplica* 16 88,90% 0,88 17 94,40% 0,94
Cocaina

Alerta 6 33,30% 0,33 3 16,70% 0,16
Medio 2 11,10% 0,11 3 16,70% 0,16
No aplica* 10 55,50% 0,55 12 66,60% 0,66
Cafeina

Alerta 1 5,60% 0,05 1 5,60% 0,05
No aplica* 17 94,40% 0,94 17 94,40% 0,94
Disolventes Volatiles

Medio 1 5,60% 0,05 0 0% 0
No aplica* 17 94,40% 0,94 18 100% 1

Nota: No aplica* se refiere a la poblacién que no tiene historial de consumo en esta sustancia.
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El analisis de varianza con un factor ANOVA se
realiz6 con los 18 participantes con antecedentes de
consumo materno de sustancias en etapa gestacio-
nal, existen diferencias significativas entre los valo-
res (F=4,405; p<01) lo cual permite determinar que,
el consumidor que influye en mayor magnitud en el
desarrollo global del nifio es la madre consumidora,
esto se determina porque las sustancias psicoactivas
atraviesan la placenta (Trillo, 2017). Por lo tanto, el
consumo de la madre tiene mayor influencia en la for-
macion fetal del nifio.

Finalmente, a través de la prueba no paramétrica
U de Mann-Whitney se efectud el andlisis compara-
tivo de los niveles de desarrollo en las areas: motriz
gruesa, motriz fino adaptativa, audicién/lenguaje,

2,00

1,804

1,60

1,404

Desarrollo global

1,209

1,004

T T T T
Ninguno Madre Padre Pareja
Rol parental del consumidor de sustancias

Figura 1. Andlisis del desarrollo global y el rol parental del consumidor de sustancias

personal social y, desarrollo global de los grupos con
y sin antecedentes de consumo materno de sustancias
en etapa gestacional; los datos son presentados con la
media (M), la desviacién estandar (Ds) y, los valores
significativos de la prueba antes mencionada.

En el andlisis comparativo a través de la prueba
U Mann-Whitney se obtiene que, existen diferencias
significativas z=-2,325 p<0,05 en el drea motriz fino
adaptativa; ademads, se demuestran diferencias muy
significativas z=-2,761 p<0,01en area de audicion y
lenguaje y; z=-3,117 p<0,01 en el desarrollo global
de los nifios con y sin antecedentes de consumo ma-
terno de sustancias en etapa gestacional. Por lo tanto,
estos valores han permitido comprobar la hipotesis
de investigacion sobre la existencia de diferencias sig-
nificativas en el desarrollo infantil en los grupos de
estudio y dos de las hipdtesis alternativas que indican
que, el consumo de sustancias genere diferencias en
el drea motriz fino adaptativa y drea de audicion y
lenguaje.

Discusién

Existen diferencias significativas en el drea motriz
fino adaptativa p<0,05 vy, diferencias muy significa-
tivas en el desarrollo global y el drea de audicién/
lenguaje p<0,01, en lo nifios de 0 a 3 afios con y sin
antecedentes de consumo materno de sustancias en
etapa gestacional, en la poblaciéon de acogimiento
institucional. Por lo tanto, se comprueba la hip6tesis
de investigacion sobre la existencia de diferencias en
el desarrollo infantil en los grupos de estudio y dos

zarllgdl;sgis comparativo de los niveles de desarrollo en el grupo con y sin antecedentes de consumo
Con consumo Sin consumo U Mann Whitney
Areas de Desarrollo Media Desv. Est. Media Desv. Est. 2 »
M) (Ds) M) (Ds)

Motricidad gruesa 11,11 6,46 11,94 7,01 -1,646 0,1
Motricidad fino adaptativa 9,94 5,45 11,77 6,43 -2,325 0,020*
Audicion y lenguaje 8,77 4,85 11 5,06 -2,761 0,006**
Personal Social 9,88 5,72 11 5,85 -1,549 0,12
Desarrollo Global 39,72 21,93 45,72 23,92 -3,117 0,002%*

Nota: Significancia estadistica: *p<0,05= significativo; **p<0,01= muy significativo, en relacion distribucién esperada de la poblacién
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de las hipétesis alternativas que indican que, el con-
sumo de sustancias genere diferencias en el drea mo-
triz fino adaptativa y area de audicion y lenguaje. Las
sustancias de mayor consumo tanto en las madres
como en los padres de los nifios que forman parte de
este estudio son el alcohol seguido de la cocaina; las
sustancias menos ingeridas son: los cannabinoides, la
cafeina y los disolventes volatiles.

El consumidor que genera mayor dificultad en el
desarrollo del nifio en las dreas motriz fino adaptati-
va, motriz gruesa v, en el desarrollo global es la ma-
dre. Segun Gutiérrez y Jiménez (2013), el consumo
de sustancias psicoactivas por parte de madres en el
embarazo permite que, estas sustancias atraviesen la
barrera placentaria y produzcan mal formaciones o
dafios somaticos y del SNC, desde leves a muy graves;
las drogas de abuso son capaces de provocar cambios
moleculares y celulares que conducen a alteraciones
en la migraciéon neuronal, estructura celular, dindmi-
ca de neurotransmisores y formacién del cerebro; es-
tas dificultades acarrean posteriormente cambios en
la conducta y la cognicién. La ingesta de sustancias
por parte de la madre es crucial en la gestacion y el
desencadenante de muchos problemas en el desa-
rrollo el nifio. Asi lo explican Gonzalez y Martinez
(1999), quienes expresan que existen repercusiones
del consumo de alcohol, especificamente por parte de
la madre durante el embarazo y parto, las mas signi-
ficativas son: retraso en el crecimiento del nifio, retar-
do en el desarrollo psicomotor, afeccion en el SNC,
entre otras. Estas condiciones pueden variar por la
dosis de consumo en las diversas etapas de gestacion;
sin embargo, no se ha establecido un nivel seguro de
consumo de alcohol durante el embarazo.

El alcohol contiene un agente conocido como eta-
nol, el cual actiia mediante un mecanismo dual: blo-
quea los receptores a glutamato NMDA a la vez que
activa de forma excesiva a los receptores GABA, lo
que provoca una neurodegeneracion apoptotica (Ik-
nomidou et al., 2000). La neurodegeneracion apoptd-
tica o pérdida de neuronas cerebrales en condiciones
no normativas, afecta el SNC del nifio expuesto a al-
cohol durante el embarazo, generando un pobre de-
sarrollo neuronal con implicaciones en el déficit cog-
nitivo (Hernandez, 2016). Las diferencias negativas

en el grupo de nifios con antecedentes de alcohol son
significativas y repercuten en su desarrollo.

De igual forma, las consecuencias de la exposicién
prenatal al alcohol en nifios segun Gutiérrez, Vargas,
Mendoza y Pascencia (2006), son: disminucién de
masa y peso cerebral, especialmente en el cerebelo y
tallo cerebral; menor densidad de células gliales en
la neocorteza; microcefalia, producto de la reduccion
de volumen en la region parietal; alteraciones de los
procesos de division celular; reduccion de la activa-
cion de los 16bulos frontales; déficit del hipocampo,
retraso en el crecimiento, sindrome alcohdlico fetal,
sindrome de abstinencia, alteraciones en el lenguaje,
motricidad, afecciones en el sistema dopaminérgico
mesolimbico cortical y alteracion en el sistema de los
neurotransmisores de glutamato y el de la serotonina.
Segun sea la etapa de desarrollo del nifio, se pueden
ver afectados los procesos de division celular, migra-
cidn, entre otros en el cerebro del feto; esto debido a
que se ha reportado: retardo en el nimero de células
requeridas para iniciar la generacion de neuronas, ini-
cio tardio de la generacion neuronal y una depresion
en la neurogénesis, sobre todo en la formacién hipo-
campica y tallo cerebral. El alcohol es una sustancia
teratogénica que afecta el desarrollo del SNC, en los
planos estructurales y funcionales, las alteraciones de
esta estructura se han vinculado con dificultades en la
ejecucion de tareas de discriminacion tactil que impli-
ca transferencia hemisférica.

Hay estudios que ratifican las afecciones en ninos
a causa de la exposicion prenatal a drogas y espe-
cificamente al alcohol; Alcantud, Yurena y Jiménez
(2012), refieren que la exposicion prenatal al alcohol
repercute de manera negativa el desarrollo de la cor-
teza frontal; esta estructura involucra a las dreas mo-
toras, las cuales tienen la funcion de realizar procesos
somatosensoriales; ademas de controlar y coordinar
los musculos para la ejecucion de movimientos sim-
ples y complejos. Segtin Diaz, Matute e Inozemtseva
(2013), los nifios expuestos a sustancias psicoactivas
en fase prenatal, presentan un déficit en tareas rela-
cionadas con la velocidad motora fina y la coordina-
cion visomotora. De manera que, se corrobora con la
teoria las afecciones en esta drea a causa del consumo
de sustancias en etapa gestacional.
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Los nifios expuestos a drogas y especialmente
alcohol etilico en etapa gestacional presentan una
reduccion de la asimetria hemisférica lo cual altera
la ejecucion de las dreas 21 y 22 de Brodmann; las
cuales estdn relacionadas con los procesos de lengua-
je; de manera que, los nifios con esta caracteristica
tienen dificultad para la capacidad de denominacién
y comprension de palabras (Gutiérrez & Jiménez,
2013). Por lo tanto, este dato obtenido en la investi-
gacion coincide con lo dicho por los teéricos respecto
a que, el consumo de sustancias de madres en la etapa
gestacional genera un deterioro de drea de audicion
y lenguaje.

La cocaina es un estimulante potencialmente
adictivo y perjudicial para el ser humano, esta sus-
tancia puede cruzar libremente la barrera placenta-
ria cuando existe un consumo materno y da como
resultado alteraciones en la organizacion neuronal
y glial (Gutiérrez & Jiménez, 2013). La exposicion
a cocaina durante el segundo trimestre de gestacion
provoca demoras en el crecimiento cerebral por au-
mento de las monoaminas, las cuales desempefian
un papel critico en el desarrollo, tanto en la plori-
feracion celular y migracion neuronal como en la
sinaptogénesis (Goh, Verjee & Kore 2010). Un es-
tudio realizado por Matic (2008), menciona que
los nifios expuestos a cocaina en la etapa perinatal
tienen pobre calidad de movimientos, retardo en el
crecimiento, alteraciones estructurales y funcionales
del SNC especialmente en las areas prefrontales y
estas son consideradas un sustrato neurofisiolgico
de las funciones ejecutivas.

La revision de un estudio realizado por Kodi-
tuwakku (2007), indica que, hay un decremento del
CI total, disminucién de la velocidad de procesamien-
to de la informacidn, dificultades en el lenguaje (com-
prension de palabras, capacidad de denominacién),
velocidad motora y fina en nifios expuestos a alco-
hol en etapa prenatal. Por lo tanto, es contundente
la existencia de alteraciones en areas del lenguaje y
motricidad en nifios con antecedentes de consumo de
alcohol en etapa gestacional. Segun Alcantud, Yurena
y Jiménez (2012), en un estudio longitudinal se en-
contraron patrones lineales que indican que, existen
problemas en el drea social, la interaccion infantil,

la atencidn social y el control de la agresividad sig-
nificativamente asociados a un nivel de exposicion
prenatal al alcohol, ademas, estos autores revelan la
existencia de trastornos del comportamiento debido
a la disminucioén del control inhibitorio, la impulsivi-
dad y la carencia del desarrollo de temor y culpa por
sus conductas, al no ser considerados estos aspectos
como objeto de estudio en esta investigacion, seria
interesante generar nuevas investigaciones al respecto
y plantear tratamientos posibles para estimular areas
afectadas en nifios a causa de la ingesta de sustancias.

Limitaciones

Dado el namero pequeiio de participantes, una de las
primeras limitaciones con que se enfrento este estudio
es la determinacion confiable del efecto directo de la
variable de estudio sobre el desarrollo infantil de los
nifios. Como se menciond en reiteradas ocasiones, el
grupo de participantes que formé parte de esta in-
vestigacion son nifios en situacién de vulnerabilidad,
quienes estan institucionalizados en varias entidades
por situacion de riesgo o abandono; debido a que los
padres se encontraban ausentes de la crianza de los
menores, la entrevista para evaluar objetivamente el
consumo y para recolectar datos importantes como:
mes gestacional en el que ocurrié el consumo paren-
tal, frecuencia y cantidades; fue nula. Los datos de
existencia o no de consumo gestacional por parte de
los padres fue sustraida de las carpetas e historiales
de cada uno de los nifios, generalmente esta infor-
macion se encontraba en el reporte médico o policial
que poseian los nifos ante la llegada a la institucion
de acogida y era de conocimiento de la trabajadora
social de cada entidad.

Conclusion

La condicion actual del desarrollo infantil en los ni-
fios de 0 a 3 afos con y sin antecedentes de consumo
materno de sustancias en etapa gestacional y, en si-
tuacién de acogimiento en las instituciones no es nor-
mativa, ya que gran parte de la poblacion presenta
niveles de alerta en el desarrollo global. Sin embar-
go, los valores estadisticos indican que hay un mayor
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deterioro del desarrollo infantil en los nifios expues-
tos a sustancias estupefacientes en etapa prenatal.

En el andlisis de resultados, la sustancia que tiene
mayor deterioro en el desarrollo infantil de los nifios
con antecedentes de consumo materno en etapa ges-
tacional, es el alcohol y el consumo en madres. Segun
el reporte de la Academia de Pediatria sobre el abuso
de sustancias en el embarazo por parte de la madre,
el alcohol sigue siendo la sustancia mas consumida
por madres (Behnke y Smith, 2013). Esto no quiere
decir que el alcohol sea la sustancia mas perjudicial
en comparacion con las demads, pero si lo es en este
estudio ya que es la sustancia mas comun de consumo
en madres de los participantes.
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