Comentario

Arch Argent Pediatr. 2026;2202510957

Perspectivas de la neonatologia frente al descenso

global de la natalidad
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En los ultimos afos, la neonatologia ha
experimentado transformaciones sustanciales
en su alcance cientifico, clinico y ético. Este afo,
un prestigioso grupo de neonatélogos, a través
de la revista The Lancet Child & Adolescent
Health, publicé un analisis exhaustivo sobre el
impacto de la neonatologia contemporanea y las
prioridades que deberian orientar su desarrollo en
los proximos afios. Entre sus observaciones mas
relevantes, destacaron la persistencia de altas
tasas de mortalidad neonatal, particularmente en
paises de ingresos bajos y medianos, y el escaso
progreso en investigaciones de alto impacto
destinadas a reducir la morbilidad asociada con
la prematuridad y el cuidado critico neonatal.
El articulo subrayo que los marcos regulatorios
excesivamente restrictivos, sumados a la
limitada disponibilidad de recursos financieros,
representan obstaculos significativos para la
innovacion y la generacion de conocimiento en
esta poblacion vulnerable. Estas limitaciones
amenazan con frenar el desarrollo de nuevos
farmacos, dispositivos médicos y estrategias de
cuidado que podrian mejorar sustancialmente
la supervivencia y calidad de vida de los recién
nacidos mas criticos.’

Posteriormente, otro grupo de expertos
publico un andlisis complementario sobre estos

determinantes de la neonatologia y, si bien
compartieron las preocupaciones previamente
expuestas, propusieron como iniciativa mas
prometedora la creacién de una Alianza Global
para la Mejora de la Salud Neonatal (GAINH).
Este organismo permitiria coordinar acciones
internacionales en investigacion y atencion
clinica, asi como monitorear el progreso global
en materia de salud neonatal. Tal propuesta
aspira a emular los avances obtenidos en la
oncologia pediatrica, donde la inclusién
sistematica de cada paciente en estudios clinicos
ha impulsado progresos notables. Mas alla
del componente técnico, los autores sostienen
que la reduccion de la mortalidad neonatal no
depende exclusivamente del progreso médico o
tecnoldgico, sino principalmente de la voluntad
politica y del compromiso global por proteger a
los recién nacidos.? No obstante, creemos que
los objetivos deben definirse de acuerdo con las
realidades especificas de cada pais y region,
considerando las desigualdades estructurales que
condicionan los resultados perinatales.

A pesar de la relevancia de estos analisis,
un aspecto crucial no ha sido suficientemente
abordado: la disminucion sostenida de la natalidad.
Este fendmeno demografico, especialmente
pronunciado en los paises desarrollados, y de
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avance aparentemente mas lento en aquellos
con menores recursos, tiene implicaciones
directas sobre la organizacion, las prioridades y
la sostenibilidad futura de la atencién neonatal.
La reduccion de la poblacion neonatal obliga a
replantear los objetivos estratégicos del campo,
tanto en investigacion como en formacién y en
inversion en infraestructura.

Paradojicamente, las regiones con mayores
necesidades asistenciales y cientificas suelen
ser las que enfrentan las peores condiciones
estructurales: deficiencias en infraestructura
hospitalaria, insuficiente acceso a servicios
prenatales, escasez de personal capacitado y
limitadas oportunidades de desarrollo cientifico.
En tales contextos, incluso las intervenciones mas
avanzadas pueden perder efectividad cuando se
implementan sin los recursos adecuados. Un
ejemplo claro es la terapia de hipotermia para
la asfixia perinatal, cuyo beneficio depende
de un entorno asistencial preparado y de una
reanimacién neonatal 6ptima. Esta brecha entre
contextos de alto y bajo recurso amenaza con
ampliarse aun mas ante la disminucion del interés
por la formacién en neonatologia observada en
varios paises desarrollados."

Mientras tanto, en los paises de ingresos
bajos y medianos, la prioridad debe centrarse
en reducir las muertes neonatales prevenibles,
en concordancia con los Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS) 2030. No todas las mejoras
requieren tecnologias costosas: estrategias como
el método madre canguro, la atencién esencial
del recién nacido y los protocolos basicos de
reanimacion continuan demostrando eficacia
y bajo costo. Al tiempo, resulta indispensable
fortalecer las unidades de cuidados intensivos
neonatales mediante tecnologias accesibles —
como la presién positiva continua en la via aérea
(CPAP), la ventilacion no invasiva y la terapia
con surfactante pulmonar—, complementadas
por politicas de regionalizacion de servicios
perinatales. Estas estrategias han mostrado
resultados prometedores en la reduccién de la
morbilidad y mortalidad materna y neonatal.?

El fortalecimiento de los servicios esenciales
debe ir acompanado de una promocidén activa
de la ciencia local. Fomentar la investigacion
neonatal en contextos con recursos limitados no
solo es un acto de justicia global, sino también una
oportunidad concreta para generar conocimiento
significativo, sostenible y pertinente para cada
region.* La investigacion de alta complejidad
tecnoldgica puede realizarse en paises de
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ingresos bajos y medianos, siempre que exista
colaboracion internacional equitativa, sin
depender exclusivamente de estos para mejorar
nuestros resultados. Un desafio central en este
proceso radica en el disefo ético y operativo de
la investigacion neonatal. Se requieren modelos
de consentimiento mas flexibles y culturalmente
sensibles, que protejan a las poblaciones
vulnerables sin obstaculizar el progreso cientifico.
Del mismo modo, la colaboracién con la industria
biomédica es esencial para el desarrollo
de farmacos y dispositivos adaptados a las
necesidades neonatales, siempre bajo marcos
éticos transparentes.'

La practica clinica neonatal también enfrenta
desafios legales y bioéticos crecientes, como
las controversias en torno al uso de férmulas en
lactantes prematuros y su posible vinculacion
con la enterocolitis necrosante.® Estas disputas,
actualmente objeto de controversias legales
internacionales, han llevado a un endurecimiento
de las regulaciones que, si bien buscan proteger a
los pacientes, pueden dificultar la implementacién
de estudios clinicos esenciales. Aun asi, los
investigadores deben asumir la responsabilidad
ética y cientifica de generar evidencia robusta,
mientras que la industria deberia comprometerse
desde las fases iniciales de disefio de protocolos.®

En este contexto, otro factor determinante es
la inversion de la piramide poblacional, que podria
reducir el incentivo econdémico para grandes
desarrollos tecnolégicos en neonatologia.
Sin embargo, esta misma transformacién
demografica ofrece una oportunidad para
redireccionar recursos hacia la calidad, la equidad
y la investigacion traslacional, mas que hacia la
expansion cuantitativa de servicios.

A pesar de los avances, la escasez de
investigaciones de alta calidad sigue siendo
una constante. Las revisiones Cochrane
evidencian que la mayoria de los estudios
sobre los principales desenlaces neonatales
se sustentan en niveles de certeza bajos o
moderados.” Es urgente fortalecer la formacion
de recursos humanos y las capacidades locales
de investigacion, especialmente en paises donde
la natalidad desciende mas lentamente, a fin de
garantizar la continuidad del progreso cientifico y
la equidad en el acceso a la salud neonatal.

En conclusién, el futuro de la neonatologia
se encuentra en una encrucijada entre la
innovacion cientifica, los cambios demograficos
y las decisiones politicas. Alcanzar una reduccién
sostenida de la mortalidad neonatal dependera



menos de nuevos descubrimientos tecnoldgicos
y mas de la capacidad global para coordinar
esfuerzos, invertir en ciencia y priorizar la vida de
los recién nacidos como un compromiso ético y
politico ineludible. ®
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