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RESUMEN

Esta investigacion de casos y controles, realizada en el municipio de Rio Grande/RS, tuvo como
objetivo evaluar el bajo peso al nacer (BPN) en recién-nacidos de madres que viven en las
proximidades del area industrial de esta ciudad, consideradas mas expuestas a la polucion
ambiental. Participaron de la encuesta 547 madres que alumbraron en las maternidades en los
meses de abril a noviembre de 2003. La muestra estuvo compuesta de 138 casos y 409 controles.
Los resultados muestran que el lugar de la vivienda materna en el area expuesta presento razones
de odds mayores para BPN tanto en el analisis bivariado (RO 1,87; IC95% 0,95-3,66), cuanto en el
andlisis multivariado (RO= 4,67; IC95% 0,95-22,90), pero los valores de p ubicAndose mucho cerca
del punto de corte establecido (p=0,067 e p=0,057, respectivamente). De esta forma, se ve que hay
una relacion entre la exposicién a contaminantes y BPN, pero son necesarios otros estudios para
poder responder a esta cuestion con mas claridad. Esos resultados muestran la necesidad de que la
influencia ambiental sea considerada por parte de todo el grupo de salud, y por el enfermero en
especial, tanto en lo que se refiere al planeamiento, desarrollo y acompafiamiento pre-natal de las
gestantes, como también, en el seguimiento de la asistencia a sus nifios después del nacimiento

RESUMO

Este estudo de casos e controles, realizado no municipio de Rio Grande/RS, teve como objetivo
avaliar o baixo peso ao nascer (BPN) em recém-nascidos de maes residentes nas proximidades da
area industrial deste municipio, consideradas mais expostas a poluicdo ambiental. Foram
entrevistadas 547 mées que deram a luz nas maternidades do municipio, durante os meses de abril

a novembro de 2003. A amostra foi composta por 138 casos e 409 controles. Os resultados mostram
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gue o local da residéncia materna na area exposta apresentou razées de odds maiores para BPN
tanto na analise bivariada (RO 1,87; 1C95% 0,95-3,66), quanto na analise multivariada (RO= 4,67;
IC95% 0,95-22,90), mas os valores de p situaram-se muito préximos ao ponto de corte estabelecido
(p=0,067 e p=0,057, respectivamente). Desta maneira, esboca-se uma relagdo entre exposicédo a
poluentes e BPN, mas sdo necessarios outros estudos para poder responder a esta questdo com
maior clareza. Esses resultados mostram a necessidade de que a influéncia ambiental seja
considerada por parte de toda a equipe de saude, e pelo enfermeiro em especial, tanto no que se
refere ao planejamento, desenvolvimento e acompanhamento pré-natal das gestantes, como
também, no seguimento da assisténcia de suas criancas, apds 0 nascimento.

ABSTRACT

The study of cases and check-ups performed in Rio Grande county/RS, aimed to evaluate Low Birth
Weight (LBW) in newborns of mothers residing near the industrial section in the town, and thought to
be exposed to environmental pollution. 547 mothers who gave birth in hospital maternity units were
interviewed between April and November 2003. The sample was made up of 138 cases and 409
check-ups. The results show that the location of the mothers residence in the area in question
showed a greater odds ratio to LBW both in the bivaried analysis (RO 1.87; IC95 % 0.95-3.66) and
the multivaried analysis (RO=4.67; IC95 % 0.95-22.90), but the p values were closer to the
established cut off point (p=0.067 and p=0.057, respectively). Thus a relation between exposure to
pollutants and LBW is shown, although additional studies are needed to clarify this issue area. These
results show that it is important for health care workers, and especially by nurses, to take into account
environmental issues regarding planning, development and prenatal care of pregnant women, as well
as extended assistance to their children after birth.

1 — INTRODUCCION

El descubrimiento de que los factores ambientales representarian riesgos reproductivos
ocurrié en los inicios del siglo XX, con relatos en Europa y en Japon, asociando el aumento
del numero de recién nacidos muertos, abortos espontdneos y muerte neonatal, a la
exposicién ocupacional de mujeres al plomo y a que los agentes ambientales pueden causar
dafios irreversibles en el embrién en desarrollo™®.

Recientemente, estudios han apuntado que los factores ambientales pueden agravar la
salud, interferir en las condiciones gestacionales y, consecuentemente, en la reproduccion.
Asociacion positiva fue encontrada entre abortos espontdneos y la ocupacion y local de
trabajo de las mujeres y de sus maridos en una comunidad industrializada finlandesa®. En
Sado Paulo, también fue constatado que los fetos sufren los efectos de la contaminacion
siendo encontrada asociacion positiva entre la contaminacion atmosférica y abortos y
natimortalidad®.

Las condiciones de salud del recién nacido, entre ellas el peso al nacer, son determinadas
por diversos factores, complejos e interrelacionados, que se originan de condiciones
bioldgicas, sociales y ambientales a las que la madre esta expuesta durante a gestacion®.

Algunas investigaciones ya han demostrado una asociacion entre contaminacion ambiental
potencial y BPN. Estudio realizado en Londres, para evaluar todos los nacidos de partos
unicos registrados en 1991, muestra que la contaminacién atmosférica puede afectar los
resultados gestacionales, desencadenado BPN y prematuridad cuando la madre esta
expuesta durante la gravidez, principalmente en el primer trimestre de la gestacién ©. De
forma semejante, estudio poblacional realizado en seis ciudades de los Estados Unidos,
evaluo la relacion entre el BPN a término y los niveles de diferentes contaminantes en el
aire, entre los nacidos en los afios de 1994 a 1996. Los autores sugieren que niveles
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aumentados de contaminacion atmosférica con CO y SO, presentes en el ambiente pueden
ser asociados con un riesgo aumentado para el BPN ©.

En Sedl, en Corea, fue estudiada la relacion entre el BPN y los niveles de exposicion y la
contaminacion atmosférica, durante diferentes fases gestacionales. Los riesgos para el BPN
tienden a aumentar con la exposicion al CO entre el segundo y el quinto mes de gestacion,
con la exposicion al material particulado inferior a 10 micrén en el segundo y en el cuarto
mes de gestacion y en la exposicion al SO, y didxido de nitrégeno (NO,) entre el tercero y
quinto mes de gestacion‘”.

En Brasil, el primer estudio realizado en este sentido ocurrio en Sao Paulo a través de una
investigacion que incluyé 179.000 nacimientos ocurridos en el afio 1997. Este estudio
muestra que las madres que estuvieron expuestas a mayores niveles de contaminacion del
aire en el primer trimestre de la gestacion, tuvieron recién nacidos con peso inferior al de las
demas gestantes de la capital paulista. Los responsables de la investigacion acreditan que el
BPN esta asociado, entre otros factores, a baja oxigenacién sanguinea, provocada por los
contaminantes®.

Otro estudio del que se tiene conocimiento, también realizado en Brasil, fue realizado en
Trianfo/RS, el cual apunté una correlacion positiva para BPN y la residencia materna
préxima al Polo Petroquimico. No obstante, esa asociacion no fue significativa cuando otras
variables fueron incluidas en el analisis de regresion logistica condicional, como humo,
enfermedades crénicas y edad materna®.

Rio Grande, municipio localizado al sur del Estado de Rio Grande del Sur y que presenta
més de 90% de su poblacion habitando la zona urbana, es considerado polo nacional de
fertilizantes y posee una refineria de petréleo en las proximidades del centro de la ciudad. A
pesar de eso, no existen estudios que investiguen la influencia ambiental sobre la
reproduccion y las condiciones de nacimiento en el municipio.

Por tanto, el presente estudio tuvo como objetivo evaluar el bajo peso al nacer en RNs de
madres residentes en las proximidades del area industrial de este municipio, consideradas
mas expuestas a la contaminacion ambiental. En este articulo sera dado mayor énfasis a los
factores ambientales, aunque este estudio haya llevado en consideracién los diversos
factores de riesgo relacionados con el BPN.

2 - METODOLOGIA

Este estudio de casos y controles fue realizado en el municipio de Rio Grande/RS, en el periodo
de abril a noviembre de 2003.

Los casos fueron definidos como los recién nacidos de partos Unicos, vivos o muertos, hijos de
madres residentes en el municipio de Rio Grande, que tuvieron su parto en las maternidades de
los dos hospitales generales de la ciudad, durante el periodo del estudio, con BPN, o sea,
pesando menos de 2.500 gramos. Fueron considerados controles los tres nifios, en las mismas
condiciones mencionadas, que nacieron inmediatamente después del caso, en el mismo
hospital, con peso al nacer igual o superior a 2.500 gramos. En este estudio fueron incluidos los
recién nacidos pretérminos a partir de 20 semanas de gestacion, con peso igual o superior a
500 gramos.
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Los célculos del tamafio de la muestra fueron realizados basandose en un estudio de casos y
controles. El tamafio de la muestra fue definido para alcanzar un nivel de confianza de 95%, un
poder de 80% y un riesgo relativo de 2,50, estando la prevalencia de exposicion entre los
controles en 9%. Se estimé que, trabajando con una proporcion de tres controles para cada
caso, e incluyendo 10% para pérdidas y 15% para control de las variables de confusion, serian
suficientes 139 casos (recién nacidos con BPN) y 417 controles (recién nacidos con peso en
normal), siendo entrevistadas 547 madres.

Los datos referentes al recién nacido, asi como los referentes a la madre (nombre, peso en el
dia del parto, entre otros), fueron levantados a partir de los registros tomados en la maternidad
de cada hospital. Ademas de eso, un cuestionario fue aplicado a las madres todavia durante la
internacion hospitalaria en la maternidad, por un entrevistador entrenado. Con este cuestionario
fueron investigados los factores de riesgo que podrian interferir en el resultado estudiado.
También fue realizada la medicion de la altura de la madre en el final da aplicacion del
cuestionario.

Teniendo en cuenta el costo elevado y la dificultad de la utilizacién de biomarcadores para una
evaluacion cuantitativa de la exposicidon, en este estudio fueron consideradas expuestas las
madres que residian en las proximidades del area industrial del municipio de Rio Grande, por
mas de nueve meses, teniendo en cuenta que el tiempo de gestacion abarca nueve meses. Con
el fin de delimitar la region del estudio, fueron incluidos en esta area, los Barrios Hogar Gaucho,
Navegantes, parte del Barrio Centro, parte del Barrio Getulio Vargas (BGV), Santa Teresa, Villa
Javier, Villa San Antonio y ademas, la Villa de la Manguera, que queda en el camino entre la
refineria de petroleo y las industrias de fertilizantes. Debido a la gran extension del BGV, fue
considerada area expuesta solamente la mitad del barrio mas proximo al parque industrial,
comprendida entre la calle Marciano Espindola (calle 6) y la calle Ingeniero Hetor Amaro
Barcelos. Para definir esta area como expuesta, fueron también tenidos en consideracion los
registros del mapa de la direccién de los vientos predominantes en Rio Grande, en los diversos
periodos del afio.

De acuerdo con los criterios antes mencionados las variables relacionadas a los factores
ambientales evaluados en esta investigacion fueron el local de residencia materna, el tiempo de
residencia de la madre en el area considerada expuesta, o local de residencia anterior de la
madre y el lugar de trabajo de la madre durante la gestacion.

Los datos fueron evaluados por el método de regresion logistica no condicional, obteniéndose
las razones de Odds e intervalos de confianza en todos los analisis, utilizandose un nivel de
significancia de 0,05. En el analisis bivariado, el efecto de cada una de las variables fue
analizado aisladamente. En la regresion logistica multivariada fue efectuado el ajuste para todas
las variables que permanecieron en el modelo jerarquico previamente establecido, o sea, que
presentaron un nivel de significancia menor que 0,20, de forma a considerar la posibilidad de
confusion negativa.

3 - RESULTADOS
3.1 - Anédlisis bivariado

La Tabla 1 muestra las variables relacionadas con los factores ambientales entre casos y
controles y el efecto bruto de esas variables sobre el BPN.

Enfermeria Global



El lugar de residencia presenté una RO aumentada mas con un p limitrofe (p=0,067). Entre
tanto, el lugar de residencia se asocid significativamente con la presencia de otros
fumadores en casa (fuera el compariero) y el peso materno pregestacional. Entre las madres
expuestas, la proporcién de otros fumadores en casa fue cerca de dos veces mayor (42,5%)
en relacion a las no expuestas (20,3%). En cuanto al peso materno el pregestacional, en el
area expuesta hubo una mayor proporcion de madres con peso pregestacional inferior a 55
quilos (53,8%) que en el area no expuesta (35,6%). El lugar de residencia no estuvo
asociado con la renta familiar. Ocho por ciento de las madres con mejor renta estuvieron
expuestas, contra 4,7% de las madres mas pobres.

Tabla 1 — Distribucién entre casos y controles y efecto bruto sobre el bajo peso al
nacer de las variables sobre los factores ambientales

RAZON DE ODDS

VARIABLE CASOS CONTROLES (IC 95%) p

Lugar de residencia n=138 n =409

no expuesto 123 (89,1%) 384 (93,9%) 1,00 0,067
1,87 (0,95 -

expuesto 15 (10,9%) 25 (6,1%) 3,66)

Tiempo de residencia

en el area expuesta n =138 n =409

no expuesto 123 (89,1%) 384 (93,9%) 1,00 0,058™
156 (0,46 -

expuesto ates 5 afios 4 (2,9%) 8 (2,0%) 5,27)

expuesto mas de 5 2,02 (0,92 -

anos 11 (8,0%) 17  (4,2%) 4,42)

Lugar de residencia

anterior n=138 n =407

no expuesto 123 (89,1%) 365 (89,7%) 1,00 0,8
1,05 (0,56 -

expuesto 15 (10,9%) 42  (10,3%) 1,97)

Lugar de trabajo n=138 n =409

no expuesto 124 (89,9%) 374 (91,4%) 1,00 0,6
1,20 (0,62 -

expuesto 14 (10,1%) 35  (8,6%) 2,31)

FONTE: BACKES, 20041?

*El tiempo de residencia en el area expuesta inferior en nueve meses fue considerado como no
expuesto en este estudio
Valor de p de la prueba de la tendencia lineal, utilizado para las variables con tres 0 mas categorias

La media del tiempo de residencia en el area expuesta de los casos y controles fue
semejante, 0 sea, 16 afos entre los casos y 15,4 afios entre los controles. El tiempo de
residencia en el area de exposiciébn también presentd valor p limitrofe (p=0,058) en una
prueba de tendencia lineal. Cuando el tiempo de residencia en el area expuesta fue superior
a cinco afos, el numero de casos expuestos fue cerca de dos veces mayor (8,0%) que de
los controles (4,2%). Hubo un aumento del riesgo cuando el tiempo de exposicion fue hasta
cinco afios (RO=1,56) y, ese riesgo aumentd todavia mas cuando el mismo fue mayor de
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cinco afos (RO=2,02). La renta familiar no estuvo asociada con el tiempo de residencia en el
area expuesta.

Con el fin de explorar otras consecuencias del tiempo de residencia sobre la salud de las
gestantes, se realizaron analisis complementarios, no observandose asociacion con ninguna
de las patologias investigadas (hipertension arterial, diabetes, anemia, infeccion urinaria y
amenaza de aborto). Tampoco estuvieron asociados con el lugar de residencia la
escolaridad materna, el habito de fumar materno, el consumo de bebida alcohdlica por la
madre durante la gestacion y el cigarrillo pasivo, con excepcion del cigarrillo pasivo de otras
personas en casa (sin considerar el compafero). Cerca de 42% de las madres expuestas,
independientes del tiempo de exposicion, tuvieron a alguien fumando en su domicilio, contra
20,3% de las madres no expuestas, como ya fue citado anteriormente.

El lugar de residencia anterior no se asocié con el BPN. La relacién expuesto/no expuesto
fue muy semejante, 10,9% de los casos eran expuestos y, 10,3% de los controles. El lugar
de residencia anterior tampoco estuvo asociado con la renta familiar. En tanto, las madres
mas pobres estuvieron cerca de 1,6 veces mas expuestas en su lugar de residencia anterior
(14,3%) que las madres con mayor renta familiar (9,1%).

En cuanto a la exposicién en el lugar de trabajo, no fue encontrada asociacion con el BPN,
siendo que la proporcion de expuestos en el lugar de trabajo fue semejante: 10,1% de los
casos y 8,6% de los controles. La exposicion en el lugar de trabajo no estuvo asociada con
la renta, aunque, las madres mas pobres igualmente estuvieron cerca de 1,6 veces mas
expuestas (11,6%) que las madres con hasta tres 0 mas salarios minimos mensuales
(7,4%).

3.2 — Anélisis multivariado

En esta fase del andlisis las variables referentes a los factores ambientales fueron ajustadas
para las variables que permanecieron el modelo con <0,20, conforme lo explicado en la
metodologia, siendo ellas: presencia del compafiero, escolaridad paterna, edad materna,
altura e indice de masa corporal materna, intervalo interpartos, mortinatos previos y BPN
previos. En ese modelo de ajuste, las variables sobre los factores ambientales que entraron
el modelo de analisis fueron apenas el lugar de residencia y el lugar de trabajo materno
(Tabla 2).

El lugar de residencia presenté una RO mayor a 4, pero con un valor de p limitrofe al punto
de corte establecido (p=0,057). Debe ser destacado el aumento del efecto después el ajuste
comparando con el valor bruto.

Con respecto al lugar de trabajo, hubo una reduccion del efecto entre los expuestos
(RO=0,23), pero la asociacion no fue significativa (p=0,08).
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Tabla 2 — Distribucion entre casos y controles del efecto bruto de las variables sobre los
factores ambientales asociados con el BPN, ajustados para las variables socioeconémicas y
demograficas maternas, caracteristicas biolégicas y factores reproductivos significativos

RAZON DE

VARIABLE CASOS CONTROLES ODDS p
AJUSTADA (IC
95%)

Lugar de n=138 n =409

residencia”

no expuesto 123 (89,1%) 384 (93,9%) 1,00 0,057

expuesto 15 (10,9%) 25 (6,1%) 4,67 (0,95 -
22,90)

Lugar de n=138 n =409

trabajo”

no expuesto 124 (89,9%) 374 (91,4%) 1,00 0,08

expuesto 14 (10,1%) 35 (8,6%) 0,23 (0,04 -
1,18)

FUENTE: BACKES, 20041?

*** \Jariables que permanecieron en el modelo de analisis, ajustados para presencia del compariero,
escolaridad paterna, edad materna, altura y IMC de la madre, intervalo interpartos, historia de mortinatos
previos y BPN previos.

Al investigarse la presencia de malformaciones entre los RNs en este periodo, fue posible
verificar que, en esta muestra, las mismas no estuvieron asociadas con la exposicion a la
contaminacion ambiental. Entre tanto, las malformaciones se asociaron significativamente
con el BPN. Entre los casos, 4,3% (06) eran RNs con malformaciones, frentre apenas 0,5%
(02) de los controles. De los siete tipos de malformaciones encontrados (sindrome de Down,
polidactilia en mano derecha e izquierda, malformacién de los miembros con rotacion
externa del miembro inferior izquierdo, hidrocefalia, labio leporino y paladar figurado a la
izquierda, espina bifida lumbar y meningocele y, anencefalia), hubo apenas un caso de area
expuesta (polidactilia en manos derecha e izquierda).

4 — DISCUSION

El lugar de residencia materna en el area considerada expuesta presenté un aumento de
posibilidades para el resultado estudiado, pero el valor de p fue limitrofe (p=0,067). El
aumento del efecto después el ajuste indica la presencia de algun factor de confusién
negativa.

Uno de los factores que puede haber contribuido para la ausencia de una asociacion
significativa es el tamafio de la muestra, toda vez que la prevalencia de exposicion entre los
controles fue inferior a la estimativa inicial. Otro factor limitante puede haber sido la
clasificacion como expuesta y no expuesta. Es bien conocida la dificultad de medir las
exposiciones ambientales ya que por su propia caracteristica seria necesario practicamente
un monitoreo individual, lo que desde el punto de vista logistico se hace muy dificil. En este
estudio se optdé por medir la exposicibn ambiental por la localizacion geografica de los
participantes, lo que eventualmente puede haber producido una clasificacion incorrecta no
diferencial.
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Nuestros resultados indican la posibilidad de existir alguna asociacion entre exposicion a
contaminantes ambientales en el local de residencia y nacimientos con bajo peso, adn
después del ajuste con otros factores conocidos para esta resultado neonatal, pues las RO
encontradas son altas, si bien presentan un intervalo de confianza bastante largo, indicando
justamente que el n no fue suficiente.

Por tanto, la localizacion de la residencia materna en las proximidades del parque industrial
del municipio de Rio Grande/RS puede ser uno de los determinantes para el nacimiento de
nifos con bajo peso. Estudio transversal, realizado también en este municipio, en que fue
evaluado el desarrollo neuropsicomotor de 87 nifios entre 0 y 12 meses de edad, en esta
misma area del parque industrial, y de 83 nifios de un area considerada no expuesta (0
menos expuesta), en funcién del mapa de direccion preferencial de los vientos de esa
localidad, se constatd una prevalencia cerca de cuatro veces mayor de bajo peso al
nacimiento entre los nifios del area expuesta %,

Sin duda, otros estudios son necesarios para evaluar y esclarecer mejor ese efecto sobre el
BPN en esta area. Se hace necesaria la realizaciéon de estudios que utilicen marcadores,
ademas del lugar de residencia, para que puedan delimitar con mayor precisién cuales son
las areas mas afectadas ®®. Por otro lado, es necesario investigar la exposicion de las
gestantes en los diferentes trimestres de la gestacién y hasta en diferentes estaciones del
afo, incluyendo muestras mayores en relacion al area expuesta. Los resultados hacen
reflexionar también sobre el hecho de que los efectos de los contaminantes ambientales, al
menos en este estudio, podrian estar siendo potencializados por el tabaquismo pasivo de
otros fumadores en el domicilio durante la gestacion.

El tiempo de residencia de la madre en el area expuesta también present6 valor p limitrofe
(p=0,058). Ya en el analisis ajustado, esta variable no fue significativa. Los analisis
complementarios mostraron que la historia de mortinatos previos tiende a asociarse
significativamente con el tiempo de exposicién. Entre tanto, hubo un nimero muy reducido
de madres con mortinatos previos, apenas tres, las cuales residian en el &rea expuesta por
mas de cinco afos. De las madres que vivian en el area de exposicién por menos de cinco
afios, ninguna tuvo mortinatos previos. Esta asociacion podria tal vez estar actuando como
una variable de confusion con relacion al tiempo de exposicion.

El lugar de trabajo no present6 asociacion con el BPN en ninguno de los andlisis efectuados
y el numero de madres expuestas en el ambiente de trabajo también fue pequefio, apenas
10,1% de los casos y 8,6% de los controles. Al trabajar en el area expuesta, la madre no
sufre los mismos efectos de la exposicion que cuando reside en el area expuesta vy, las
mujeres, generalmente ejercen actividades menos peligrosas, comparadas con los hombres.
En el presente estudio, apenas 29,4% de las madres de la muestra ejercieron algun tipo de
trabajo remunerado. Por tanto, el nUmero de madres que trabajaban en el area expuesta era
pequefio. Ademas de eso, esas madres ejercian actividades de ensefanza, trabajo
administrativo de nivel intermedio e inferior, como vendedoras y agentes de venta, auxiliares
en servicios publicos y servicio domestico.

Finalmente, considerando el pequefio numero de recién nacidos con malformaciones en el
municipio de Rio Grande/RS durante el periodo estudiado, se concluye que para estudiar
especificamente la ocurrencia de malformaciones en este municipio, probablemente sea
necesaria una muestra de mayor tamafio que la presentada en este estudio, asi como un
periodo de recoleccion de datos mas amplio.
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5 - CONSIDERACIONES FINALES

La presente investigacion epidemiolédgica identifico la posibilidad de la existencia de una
relacion entre exposicion ambiental a contaminantes y BPN en el municipio do Rio
Grande/RS, aungque no haya sido encontrada una asociacion significativa, toda vez que el
valor de p encontrado fue un poco superior al punto de corte establecido. Se hacen
necesarios en este municipio otros estudios para evaluar y esclarecer mejor el efecto de la
contaminacién ambiental sobre el BPN y las malformaciones, a través de la utilizacion de
otras metodologias, como por ejemplo, el uso de biomarcadores y de marcadores locales de
la contaminacion, en los diferentes trimestres de la gestacién y hasta incluso en diferentes
estaciones del afio, incluyendo muestras mayores en relacion al area expuesta,
principalmente en el caso de estudios que incluyen malformaciones.

En el area de enfermeria el asunto ambiental ha sido abordado con otros enfoques™. Entre
tanto, los profesionales del area de la salud estan despertando la consciencia de que la
contaminacion ambiental generada por los procesos industriales interfiere en el proceso
gestacional de las madres expuestas, ocasionado BPN, provocando malformaciones y hasta
causando la muerte de embriones y fetos.

Considerando el hecho de que la residencia materna proxima al area industrial interfiere en
el desarrollo gestacional de las madres expuestas, comprometiendo el peso al nacer de sus
hijos, se hace necesaria una asistencia mas cualificada por parte de todo el equipe de salud,
significando al enfermero en especial, una atencion diferenciada y mas comprometida,
donde la influencia ambiental también sea tenida en consideracion, tanto en lo que se refiere
a la planeacion, desarrollo y acompafiamiento prenatal de estas gestantes, como también en
el seguimiento de la asistencia a estos nifios, después del nacimiento. Asi como en otras
areas, la préactica del enfermero volcada para la salud materno infantil debe ser en norteada
por referencias teodricas, filoséficas y metodoldgicas, haciéndolo un profesional critico y
reflexivo sobre su sery hacer ¥,
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