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Introducción
La desnutrición infantil engloba alteracio-
nes clínicas, bioquímicas y antropométri-
cas, de origen multifactorial entre los que 
destacan: dieta inadecuada, presencia de 
infecciones, pobreza, malas condiciones sa-
nitarias e inseguridad alimentariai. Se mani-

fiesta como bajo peso para la talla y como 
bajo peso para la edad, afectando más de 50 
y 149 millones de niños respectivamente, lo 
que la convierte en un problema de salud 
pública aún presente, debido a que a largo 
plazo puede afectar el desarrollo de las habi-
lidades de aprendizaje de los niños y como 
adultos productivosii,iii.

Resumen
La desnutrición afecta una importante proporción de los niños en edades de seis a 24 meses, ocasiona bajo peso y menor 
longitud para la edad, así como predisposición a múltiples enfermedades. Presenta importancia ya que es en estas edades 
donde se produce el mayor cambio en el desarrollo cerebral temprano de los niños. Cuando este se afecta, se enlentece 
el desarrollo motor y de lenguaje, evitando que los niños alcancen su máximo potencial. Esta revisión bibliográfica ofrece 
un resumen sobre la evidencia del efecto de los suplementos nutricionales basados en lípidos. El objetivo fue analizar 
el efecto de suplementos nutricionales basados en lípidos en el desarrollo antropométrico, motor y lenguaje en niños 
desnutridos, entre seis a 24 meses de edad. Se incluyeron artículos originales y revisiones bibliográficas en idioma español 
e inglés, publicadas de 2019 hasta agosto de 2024. Se consultaron bases de datos como Google Académico, SciELO, HINARI 
y PubMed. Esta revisión evidencia que los suplementos nutricionales basados en lípidos incrementan la longitud y el peso 
para la edad, como también los puntajes del desarrollo motor y de lenguaje, esto los convierte en una herramienta útil para 
afrontar la problemática descrita.
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Abstract
Malnutrition affects a significant proportion of children aged six to 24 months, causing low weight and shorter height for 
their age, as well as a predisposition to multiple diseases. It is important because it is during these ages that the greatest 
changes in children's early brain development occur. When this occurs, delays in motor and language development may 
result, hindering children from achieving their optimal developmental outcomes. This literature review provides a summary 
of the evidence on the effect of lipid-based nutritional supplements. The objective was to analyze the effect of lipid-based 
nutritional supplements on anthropometric, motor, and language development in malnourished children between six and 
24 months of age. Original articles and literature reviews in Spanish and English, published from 2019 to August 2024, 
were included. Databases such as Google Scholar, SciELO, HINARI, and PubMed were consulted. This review demonstrates 
that lipid-based nutritional supplements improve length and weight for age, as well as motor and language development 
scores, making them a valuable tool for addressing the described problem.
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La desnutrición predispone a enferme-
dades agudas, principalmente, de origen 
respiratorio y gastrointestinal al compro-
meter el sistema inmunológico. Además, se 
evidencia la falta de crecimiento adecuado, 
según las medidas antropométricas, déficit 
del desarrollo cognitivo con afectación del 
desarrollo motor y de lenguaje, principal-
mente en los primeros dos años de vida, 
debido a que el adecuado funcionamiento 
depende de la obtención de macromolé-
culas en la dieta, tales como proteínas, lípi-
dos y carbohidratosiv,v.

Es por ello que, en los últimos años, se 
han estudiado suplementos nutricionales 
basados en lípidos, LNS (siglas del inglés, 
Lipid based nutrient supplements), los cuales 
son una pasta fortificada e individualmente 
empacada, generalmente hecha con una 
base de maní, cereales, aceites vegetales y 
leche en polvo, destinados a complementar 
la dieta en niños desde los seis meses, de-
pendiendo de sus necesidades y estado nu-
tricionalvi. Además, dentro de su formulación, 
también se incluyen alimentos a base de tri-
go o maíz, agua fortificados con vitaminas y 
minerales. También existen alimentos prepa-
rados, destinados a niños de seis a 59 meses, 
que se consumen en pequeñas cantidades, 
preparados con una base de lípidos que pro-
porciona proteínas y micronutrientesvii.

En cuanto a sus efectos, se ha encontra-
do una elevación en la concentración de 
ácidos grasos esenciales en los niños con 
desnutrición que recibieron LNS. Estos áci-
dos participan en múltiples procesos del 
organismo, como la protección de la mu-
cosa gástrica, hemostasia, mantenimiento 
de la función endotelial, disminución del 
riesgo de desarrollar alergias y la mejora 
del sistema inmuneviii.

Además, los LNS también aumentan los 
niveles de las lipoproteínas de alta densidad 
(HDL, por sus siglas en inglés) y su capaci-
dad para recoger el exceso de colesterol de 
los tejidosix; en adición se ha demostrado 
que los LNS disminuyen la prevalencia de 
anemia y la deficiencia de hierrox. Aunado a 
lo anterior, se han observado mejoras en el 
crecimiento e insuficiencia ponderal en ni-
ños de seis a 24 meses de edadxi.

Los efectos descritos previamente, per-
miten señalar el papel de los LNS en la 
prevención de la desnutrición infantil, los 
colocan como un posible abordaje terapéu-
tico y preventivo para mitigar alteraciones 
relacionadas a la desnutrición infantil a cor-
to y largo plazoxii-xiv.

El presente trabajo consiste en una re-
visión narrativa de artículos originales y de 
revisión con una antigüedad de enero de 
2017 hasta agosto de 2024. Se consultaron 

las bases de datos de Google Académico, 
SciELO, HINARI y PubMed, en idioma español 
e inglés, se utilizaron los operadores boolea-
nos AND, OR y NOT, y los descriptores: Tras-
tornos de la Nutrición del Niño, Desviaciones 
del Desarrollo Infantil, Desnutrición Infantil, 
Trastornos del Crecimiento, Suplementos 
nutricionales basados en lípidos y se com-
binaron de diferentes formas junto con los 
operadores booleanos. El objetivo de esta 
revisión fue analizar el efecto de suplemen-
tos nutricionales basados en lípidos en el 
desarrollo antropométrico, motor y lenguaje 
(desarrollo psicomotor) en niños desnutridos 
entre seis a 24 meses de edad.

Discusión
Composición y generalidades de 
los suplementos nutricionales 
basados en lípidos

Los LNS, son formulados con alimentos bási-
cos como leche en polvo descremada, maní, 
soya, premezcla de vitaminas y minerales, 
carbohidratos como la lactosa, maltodextri-
na y sacarosa. Entre las principales fuentes 
energéticas se encuentran los lípidos, como 
ácidos grasos esenciales obtenidos a partir 
de fuentes vegetalesxv.

Son estrategias de apoyo nutricional de 
uso domiciliar, orientada a poblaciones en 
riesgo nutricional de países con ingresos ba-
jos y medios, dirigidos como suplementación 
a la alimentación diaria, con el objetivo de 
aumentar la ingesta calórica y de proteínasxvi.

Actualmente existen tres formulaciones 
de LNS, cuya porción diaria, valor nutricio-
nal y energético varían; entre las que se en-
cuentran: los LNS de pequeña cantidad de 
SQ (LNS-SQ, por sus siglas en inglés, Small 
Quantity), pensadas para ser complemento 
de la dieta regular, que proveen en 20 g de 
producto 3 g de proteínas y 10 g de grasa; 
LNS de mediana cantidad MQ (LNS-MQ, por 
sus siglas en inglés, Medium Quantity), usa-
dos tradicionalmente para tratar desnutri-
ción moderada aguda en niños, los cuales 
en 45 - 90 g de suplemento aportan 6 g de 
proteínas y 16 g de grasas; mientras que los 
LNS de gran cantidad LQ (LNS-LQ, por sus 
siglas en inglés, Large Quantity), usados en 
el tratamiento de las desnutrición aguda 
severa en niños, en 180-280 g de producto, 
proveen 15 g de proteína y 28 g de grasaxvii.

Okronipa et al., reportaron en México, 
que incluso aquellos LNS sin azúcar, presen-
tan buena aceptabilidad entre cuidadores 
y niños, gracias a su sabor agradable y por 
la posibilidad de ingerirse directamente 
desde su empaque o mezclados con agua 
u otros alimentosxviii.
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En otras partes del mundo su aceptación 
es limitada; sin embargo, Merrill et al., evi-
denciaron en Bangladesh, mediante el dise-
ño y fabricación de un LNS con productos 
locales y culturalmente adecuados, que esto 
mejora su aceptación respecto a productos 
nutricionales importadosxix.

Suplementos nutricionales 
basados en lípidos y desarrollo 
antropométrico

La antropometría es el estudio de la medi-
ción del cuerpo humano en términos de las 
dimensiones de huesos, músculos y tejido 
adiposoxx,xxi. En niños menores de dos años 
el Ministerio de Salud de El Salvador, reco-
mienda evaluar en estado nutricional me-
diante el peso y la longitud para la edadxxii.

Mbabazi et al., realizaron un ensayo alea-
torizado doble ciego en niños de 12 a 59 me-
ses de edad con retraso de crecimiento; se 
utilizaron cuatro formulaciones de LNS, enri-
quecidos con proteína de la leche, suero per-
meado, proteína de soya, o maltodextrina en 
comparación con el grupo de referencia, que 
no recibió ningún suplemento. En los niños 
que no recibieron la intervención se eviden-
ció que no hubo crecimiento y ganaron gra-
sa corporal, a diferencia de los que recibieron 
un LNS, independientemente de su formu-
lación, estos presentaron un aumento del 
0,56 cm en la altura, que refleja una recupera-
ción del 0,17 del valor Z de altura y aumento 
de los depósitos de masa libre de grasasxxiii.

En un estudio realizado por Griswold 
et al., en Sierra Leona, se estudiaron 2691 
niños de seis a 59 meses de edad, con des-
nutrición aguda moderada, definida por 
una circunferencia media del brazo MUAC 
(siglas del inglés, Mid-upper arm circumfe-
rence), ≥ 11,5 cm y < 12,5 cm. Se dividieron 
en cuatro brazos de estudio que recibieron: 
el primero, una mezcla de granos de soya, 
el segundo una mezcla de granos de soya 
con aceite, el tercero Super cereal Plus con 
amilasa y el cuarto brazo LNS. Se realizaron 
mediciones antropométricas cada 14 días; 
durante su desarrollo, los participantes ga-
naron un promedio de 13,1 ± 17,5 g/kg/d y 
un promedio de MUAC de 0,4 ± 0,03 cm/d. 
La recuperación definida en el estudio, 
como una MUAC ≥ 12,5 cm en 12 sema-
nas, fue alcanzada por 63 % de los niños, 
sin ninguna diferencia significativa entre 
las intervencionesxxiv.

En un estudio longitudinal realizado por 
Fazid et al., en Pakistán, en niños de seis a 23 
meses de edad, se dividió a los participan-
tes en dos brazos: uno de tratamiento que 
recibió alimento suplementario listo para el 
consumo RUSF, (por sus siglas en inglés Re-

ady-to-Use Supplementary Food), y consejería 
en salud, y el control que recibió solamente 
consejería. De los 1680 niños incluidos en 
el estudio, 810 fueron asignados al brazo de 
tratamiento, de los cuales 256 presentaban 
baja altura para la edad y 72 bajo peso para 
la edad; 870 fueron asignados al grupo con-
trol, de los cuales 362 presentaban baja altura 
para la edad y 80 bajo peso para la edad. Rea-
lizaron seguimientos mensuales durante un 
año, en los que se cuantificaron las medidas 
antropométricas y se impartió la consejería. 
Se observó que en el brazo intervenido los 
participantes presentaron un aumento en la 
altura promedio, de 73,4 cm a 82,1 cm (un to-
tal de 8,52 cm de diferencia), un incremento 
en la altura para la edad de -1,13 a -0,93 des-
viaciones estándar (DE), y un total de 0,19 DE 
en comparación del brazo control, en el cual 
no se observó un aumento estadísticamente 
significativo en la altura para la edadxxv.

Huybregts, et al., realizaron un ensayo 
controlado aleatorizado grupal longitudinal 
en 1132 niños de seis a 23 meses de edad, 
que al momento de la inscripción no pre-
sentaban desnutrición aguda, los cuales se 
dividieron en dos brazos. Uno recibió la in-
tervención de enfoques innovadores para la 
prevención de la desnutrición infantil PRO-
MIS (siglas del inglés, Innovative Approaches 
for the Prevention of Childhood Malnutrition), 
más suplementación con SQ-LNS, mientras 
que el otro no recibió ninguna intervención. 
En el brazo intervenido se evidenció reduc-
ción del 29 % de la incidencia de desnutri-
ción aguda, principalmente entre los seis a 
diez meses de edad, atribuyéndole el efecto 
preventivo al consumo de los SQ-LNSxxvi.

En 2019 Das, et al., realizaron una revisión 
sistemática del efecto de los LNS en niños 
de seis a 23 meses de edad, en la que in-
cluyeron 17 estudios con una muestra de 
23 200 niños previamente sanos o en riesgo 
de enfermedades prevalentes, como ma-
laria, diarrea y desnutrición al inicio de los 
estudios. En los grupos que se utilizó LNS, 
se evidenció reducción de la prevalencia 
del retraso de crecimiento moderado del 
7 % en promedio, y en los niños con retra-
so de crecimiento grave del 15 %. Además 
de mejorar medidas como la circunferencia 
media del brazo y la hemoglobina sérica; se 
obtuvo mayor efectividad utilizando los LNS 
durante mayor tiempo; recomendando un 
mínimo de uso de 12 meses de LNS, para 
la obtención de mayor recuperación de las 
medidas antropométricasxxvii.

En un metaanálisis realizado por Dewey, 
et al., se incluyeron 14 ensayos clínicos alea-
torizados de niños entre seis y 24 meses, 
en riesgo de desnutrición, de países con 
ingresos económicos bajos o medio, don-



285DOI: 10.5377/alerta.v8i3.18442
Alvarado Cerritos LA, et al.

de se utilizaron LNS. En los grupos que uti-
lizaron los SQ-LNS se evidenció reducción 
de la prevalencia del retraso de crecimien-
to entre 9 % al 16 %, en comparación con 
niños que no recibieron la intervención, 
además de detectar un mayor beneficio en 
niños que se encontraban con mayor grado 
de desnutriciónxxviii.

Khan et al., evaluaron el impacto de LNS-
MQ en 870 niños de seis a 23 meses, en ries-
go de retraso de crecimiento, en los distritos 
de Thatta y Sujawal de Sindh, Pakistán; divi-
didos en dos grupos, uno que recibió la in-
tervención y el control. Las tasas iniciales de 
retraso del crecimiento y emaciación, eran 
comparables en los dos grupos estudiados. 
Se evidenció reducción del riesgo de retra-
so del crecimiento, especialmente en niños 
menores de 12 meses, de aproximadamen-
te 9 % y en niños con emaciación del 22 %. 
Estos hallazgos sustentan las recomenda-
ciones de un mayor beneficio en las edades 
de vulnerabilidad nutricionalxxix.

Dewey, et al., realizaron en 2022, un 
metaanálisis de dos etapas que incluyó 14 
estudios, los cuales se llevaron a cabo en 
37 066 niños entre seis a 24 meses en riesgo 
de desnutrición, en países con ingresos 
bajos o medios. En el cual se midieron los 
mismos participantes al inicio y al finalizar el 
estudio; en algunos se realizó seguimiento 
longitudinal, posterior a la intervención 
que osciló entre seis a 18 meses. Los que 
recibieron SQ-LNS presentaron reducción de 
prevalencia de emaciación grave y reducción 
de retraso del crecimiento del 31  % y 
17 %, respectivamentexxx.

En el documento «La doble carga de la 
malnutrición», se menciona que los alimen-
tos terapéuticos, listos para ser consumidos 
RUTF (siglas del inglés, Ready-to-Use Thera-
peutic Foods), constituyen una estrategia efi-
caz para tratar la desnutrición aguda severa, 
que ha demostrado disminuir la mortalidad. 
En contextos con inseguridad alimentaria, 
se emplean LNS con menor densidad ener-
gética, grasas y azúcares, con el objetivo de 
mejorar el estado nutricional y favorecer el 
crecimiento en niños pequeños y para tratar 
desnutrición aguda moderadaxxxi.

Suplementos nutricionales 
basados en lípidos y desarrollo 
motor y del lenguaje

El cerebro es un órgano heterogéneo, com-
puesto de múltiples procesos, conexiones 
neuronales, neurotransmisores y áreas ana-
tómicas específicas que cumplen, cada una, 
diferentes funciones. Debido a su elevada 
complejidad funcional y estructural, el desa-
rrollo del cerebro se extiende desde el naci-

miento, pasando por los primeros años de 
vida, periodo donde sufre la mayor cantidad 
de cambios, hasta llegar a la edad adulta, en 
donde termina su desarrolloxxxii.

Durante los primeros años de vida, la eta-
pa crítica para la plasticidad neuronal, el ce-
rebro necesita un aporte constante de nu-
trientes, que permitan el correcto desarrollo 
del mismoxxxiii. Es por ello que la desnutrición 
se ha asociado a múltiples deficiencias cog-
nitivas, sociales y motoras, durante el de-
sarrollo infantilxxxiv.

Los LNS se han utilizado en diferentes es-
tudios llevados a cabo en países de bajos a 
medianos ingresos económicos, como una 
medida para mejorar del desarrollo motor 
y del lenguaje. En un estudio realizado en 
la República Democrática del Congo, en ni-
ños entre seis y 18 meses con desnutrición 
y en riesgo de desnutrición, pertenecientes 
a dos zonas geográficas de interés para los 
investigadores. Se dividió a los participan-
tes en dos brazos según el área, un brazo 
recibió intervención con el programa gu-
bernamental de Alimentación de lactantes 
y niños pequeños IYCF (siglas del inglés in-
fant and young child feeding) más un LNS; 
mientras que, el brazo de control recibió 
solamente el programa gubernamental de 
IYCF sin LNS. Se evaluó el desarrollo motor 
y del lenguaje, mediante la herramienta 
ASQ- 3, en los módulos de comunicación 
y desarrollo motor grueso (Ages and Stages 
questionnaire, 3rd edition). Los niños en el 
grupo de tratamiento, obtuvieron puntajes 
más altos en comunicación y respuesta mo-
tora, en comparación con los del grupo de 
control. Además, los LNS disminuyeron un 
18 % la probabilidad de retraso en el desa-
rrollo motor y un 19 % la probabilidad de re-
traso en el desarrollo de lenguaje, lo que re-
salta su papel preventivo de los mismosxxxv.

No solamente se ha observado que los 
LNS previenen el retraso del desarrollo en 
niños en riesgo de desnutrición, sino que 
también se han realizado estudios que 
observan la eficacia de los LNS en niños 
con desnutrición aguda. En un estudio de 
Olsen et al., llevado a cabo en cinco hospi-
tales de Burkina Faso, en 1613 niños con 
desnutrición, que se dividieron en 12 gru-
pos, seis de ellos recibieron un suplemen-
to basado en granos de soya y otros seis 
grupos un LNS. Mediante la herramienta 
MDAT (Malawi development assesment 
tool), la cual evalúa cuatro dominios del 
desarrollo (motor fino, motor grueso, len-
guaje y habilidades sociales). Al finalizar las 
12 semanas de intervención, los niños que 
recibieron LNS, aumentaron sus puntua-
ciones evaluados con la herramienta en 
los dominios de lenguaje y motor finoxxxvi.
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En otro estudio, realizado por Mbabazi 
et al., en Uganda, se dividió en cuatro grupos 
a 1950 niños con bajo peso para la altura, 
dependiendo de la composición del LNS 
que se les administró, comparando los que 
contenían proteína de la leche, proteína de 
soya, ambos o ninguno de los anteriores; 
se encontró, mediante una evaluación con 
la herramienta MDAT, que todos los niños 
que recibieron el LNS, después de 12 meses 
de intervención, aumentaron los resultados 
en los cuatro dominios de la evaluación, 
observándose un mayor aumento en 
los niños que consumieron LNS con 
proteína de la lechexxxvii.

Además, en un metaanálisis realizado 
por Prado et al., en el cual se evaluaron 
14 estudios, de nueve países, con una 
población total de más de 30 000 niños 
entre los seis y los 24 meses de edad, 
con diferentes estados nutricionales 
(incorporando tanto niños sanos, como 
en desnutrición) que recibieron LNS; se 
compararon principalmente sus resultados 
en el desarrollo de lenguaje, motor y socio-
emocional mediante herramientas como: 
Extended Ages and Stages Questionnaire 
(EASQ), Developmental milestones checklist 
(DMC), MDAT y Kilifi Development Inventory 
(KDI). Se reportaron aumentos en los 
puntajes de las áreas del desarrollo del 
lenguaje, socioemocional y motor en todos 
los estudios revisados, correspondientes con 
cada una de las pruebas utilizadas. Además, 
se encontró que dichos aumentos fueron 
mayores en los niños que presentaban 
baja altura para la edad, al inicio de las 
intervenciones; y de forma individual, los 
incrementos fueron más significativos en 
aquellos con desnutrición agudaxxxviii.

En un estudio de seguimiento con una 
duración de seis meses, realizado por Cor-
nelius M et al., en una provincia del norte 
de Sudáfrica, en niños de seis a 12 meses de 
edad con desnutrición, se dividió en tres gru-
pos de estudio una población de 750 niños, 
uno con LNS-SQ, otro con LNS-SQ más cua-
tro nutrientes adicionales (fósforo, magnesio, 
potasio y manganeso) y un grupo de control 
que no recibió ninguna intervención. A cada 
grupo se les realizó mediciones antropomé-
tricas y de desarrollo psicomotor a los seis y 
12 meses de edad, mediante la herramienta 
KDI (Kilifi Developmental Inventory), la cual in-
cluye la valoración de habilidades como mo-
vimiento en el espacio, coordinación motora, 
balance dinámico y balance estático. Se ob-
servó que, en la medición a los 12 meses de 
edad, los niños que recibieron LNS-SQ más 
cuatro nutrientes adicionales, obtuvieron re-
sultados 25 % mayores en la KDI que los ni-
ños en el grupo de controlxxxix.

Los LNS, hoy en día se postulan como una 
de las más prometedoras intervenciones 
para mejorar el desarrollo de lenguaje y 
motor en niños con desnutrición, debido a su 
facilidad de administración que lleva a buena 
adherencia al tratamiento. Se necesitan 
más investigaciones que respalden esta 
intervención como una de las principales 
herramientas para favorecer a los niños 
que se ven afectados por esta patología, 
explorando posibles efectos a la salud.

Conclusión
Se evidencia la efectividad de los LNS en 
la mejora de las medidas antropométricas, 
como los índices peso para la edad y la lon-
gitud para la edad en niños desnutridos. En 
cuanto al desarrollo motor y del lenguaje, 
se observó en los estudios consultados, 
que los niños que reciben LNS obtienen 
mejores resultados en pruebas estandariza-
das, para evaluar estas áreas del desarrollo. 
Asimismo, se atribuye a los LNS un efecto 
preventivo frente al retraso en desarro-
llo motor y del lenguaje.

Es importante mencionar que se 
observaron mejores resultados cuando 
su administración se acompañó de 
intervenciones que promovían buenas 
prácticas de alimentación (por ejemplo 
el programa IYCF y estrategia PROMIS), 
seguridad alimentaria y un correcto lavado 
de manos. Por lo tanto, es importante recalcar 
que los LNS, como única intervención, 
podrían no alcanzar los mismos resultados 
en el desarrollo y medidas antropométricas 
que cuando son acompañados de las 
intervenciones previamente mencionadas. 
Además, las formulaciones de los 
suplementos nutricionales basados en 
lípidos pueden variar dependiendo de 
la región donde se fabrican. Esta revisión 
toma en cuenta los resultados de estudios 
que utilizaron diferentes presentaciones de 
los mismos, por lo que resultados podrían 
diferir para cada una de las formulaciones.
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