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RESUMEN

Introduccién: En los ultimos afios se ha identificado un aumento de los problemas nutricionales y
por ende una afeccion en el estado corporal de los sujetos, actualmente, los principales problemas
nutricionales que afectan a nifios, adolescentes, jovenes, adultos y adultos mayores incluyen la
desnutricién, el bajo peso, el sobrepeso y la obesidad. En general, se ha evidenciado que la
desnutricién afecta el desarrollo fisico futuro de un ser humano, reduciendo la capacidad de
trabajo, la resistencia al esfuerzo fisico y la capacidad de concentracion. (2-4) Por lo que, para
comprender la condicion nutricional y los objetivos de una poblacién individual, es necesario
evaluar variables antropométricas; por ejemplo, en la poblacion pediatrica, ayudan a mostrar el
estado de salud general, la adecuacion de la dieta y ayudan a monitorear el crecimiento y el
desarrollo a lo largo del tiempo (8).

Objetivo: Determinar los indices antropométricos y estado nutricional de nifios en edad escolar
de la provincia de Tungurahua, Ecuador, durante el periodo 2023.

Metodologia: Inicialmente se recopilard la informacion de los nifios en edad escolar de la
provincia de Tungurahua, Ecuador, a partir de los datos proporcionados por el Instituto Nacional
de Estadistica y Censos (INEC), obteniendo de esta manera informacion acerca del sexo, edad,
lugar de residencia, peso y talla de los nifios y nifias. Posteriormente se creara una base de datos
digital en el programa Microsoft Excel, donde se calculara el indice de masa corporal de los
participantes y con la ayuda de las curvas de crecimiento del Ministerio de Salud Publica del
Ecuador se identificara la relacion talla/edad y peso/edad de los 400 participantes. Los datos seran
procesados en el programa estadistico SPSS versidn 26, donde se realizara estadistica descriptiva
creando tablas de frecuencia y porcentaje, ademas de aplicar la prueba estadistica chi cuadrado
para asociar las variables de estudio.

Resultados: Los resultados obtenidos ofrecen una vision clara de la prevalencia de la
malnutricion, ya sea por exceso o por deficiencia. Esta informacidn es crucial para nutricionistas,
pediatras y otros profesionales de la salud para la planificacion y ejecucion de estrategias
nutricionales especificas, basadas en las necesidades locales de la poblacion.

Conclusiones: De acuerdo al indice de masa corporal, la mayor parte de ellos presenta un peso
normal. Asimismo, los indicadores de peso/edad y talla/edad mostraron que mas de la mitad de los
participantes presentan un peso y una talla normal respectivamente en la poblacién escolar de

Tungurahua.

Palabras clave: Obesidad, Sobrepeso, Estado Nutricional, Nifios.

(Fuente: DeCS).
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ABSTRACT
Introduction: In recent years, an increase in nutritional problems has been identified and

therefore a condition in the body condition of the subjects, currently, the main nutritional
problems that affect children, adolescents, youth, adults and older adults include malnutrition,
underweight, overweight and obesity. In general, it has been shown that malnutrition affects the
future physical development of a human being, reducing work capacity, resistance to physical
exertion and the ability to concentrate. (2-4) Therefore, in order to understand the nutritional
condition and objectives of an individual population, it is necessary to evaluate anthropometric
variables; For example, in the pediatric population, they help to show the general state of health,
the adequacy of the diet and help to monitor growth and development over time (8).

Objective: To determine the anthropometric indices and nutritional status of school-age children
in the province of Tungurahua, Ecuador, during the period 2023.

Methodology: Initially, information on school-age children in the province of Tungurahua,
Ecuador, will be collected from data provided by the National Institute of Statistics and Census
(INEC), thus obtaining information on the sex, age, place of residence, weight and height of the
children. Subsequently, a digital database will be created in the Microsoft Excel program, where
the body mass index of the participants will be calculated and with the help of the growth curves
of the Ministry of Public Health of Ecuador, the height/age and weight/age relationship of the 400
participants will be identified. The data will be processed in the statistical program SPSS version
26, where descriptive statistics will be carried out by creating frequency and percentage tables, in
addition to applying the chi-square statistical test to associate the study variables.

Results: The results obtained offer a clear view of the prevalence of malnutrition, either due to
excess or deficiency. This information is crucial for nutritionists, pediatricians, and other health
professionals for the planning and execution of specific nutritional strategies, based on the local
needs of the population.

Conclusions: According to the Body Mass Index, most of them have a normal weight. Likewise,
the indicators of Weight/Age and Height/Age showed that more than half of the participants have

a normal weight and height respectively in the school population of Tungurahua.

Keywords: Obesity, Overweight, Nutritional Status, Children.
(Source: DeCS).
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INTRODUCCION

El acceso a una nutricion adecuada es un componente critico necesario para un ser humano durante
todas las etapas de la vida. El cuerpo humano necesita una dieta nutricional adecuada y equilibrada
para satisfacer las necesidades del cuerpo y mantener la fisiologia corporal basica. (1) Recordando
que el proceso de crecimiento y desarrollo es el resultado de la interaccion de factores genéticos y
ambientales, entendiendo que los factores genéticos estan relacionados con genes que se originan
en los padres, mientras que los factores ambientales incluyen el estatus bioldgico, fisico,

psicoldgico y socioeconémico de la persona. (2,3)

En los Gltimos afios se ha identificado un aumento de los problemas nutricionales, y por ende una
afeccion en estado corporal de los sujetos, actualmente, los principales problemas nutricionales
que afectan a nifios, adolescentes, jovenes, adultos y adultos mayores incluyen la desnutricion, el
bajo peso, el sobrepeso y la obesidad. En general, se ha evidenciado que la desnutricion afecta el
desarrollo fisico futuro de un ser humano, reduciendo la capacidad de trabajo, la resistencia al

esfuerzo fisico y la capacidad de concentracion. (2-4)

Evidenciando que la desnutricion infantil es comdn en el mundo en desarrollo, donde se cree que
1 de cada 5 nifios sufre al menos un tipo de desnutricion. De hecho, la mitad de todas las muertes
infantiles estdn asociadas con una nutricidn deficiente. segun datos proporcionados por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el principal contribuyente a la carga mundial de

morbilidad es una infancia con bajo peso. (5)

De hecho, muchas regiones del mundo estan experimentando la carga de los problemas
nutricionales, lo cual se traduce en una amenaza para la salud publica de los paises de ingresos
bajos y medios. (1) Por lo que, los estudios epidemiolégicos actuales se han dedicado a informar
la prevalencia de la desnutricion entre nifios y adolescentes utilizando medidas antropomeétricas e
indices derivados de la altura, el peso y otras medidas corporales. Teniendo en cuenta que los
indices antropométricos derivados son medidas indirectas del estado nutricional bien aceptadas y
ampliamente utilizadas. (2) La aplicacion de las medidas antropométricas en la determinacion del
estado nutricional de los nifios segiin la OMS y muestra que aproximadamente 155 millones de

nifios padecen retraso del crecimiento y alrededor de 52 millones de nifios padecen emaciacion.

(6)

En general, el estado nutricional de una persona se puede medir con el popular método conocido
como ABCDE. A representa medidas antropométricas, como altura y peso; B, parametros

bioguimicos, como el nivel de albimina sérica y el recuento de hemoglobina; C, evaluacion



clinica, que incluye una evaluacion del estado funcional, social y mental, historia médica y examen
fisico; y D, antecedentes dietéticos, como el uso de suplementos y la adecuacion de la dieta; y E,
evaluacion. De hecho, para evaluar el estado nutricional de grandes poblaciones, una de las
técnicas mas utilizadas es la antropometria. (7) Esta técnica se considera un componente clave en
la evaluacion del estado nutricional de nifios y adultos. Ademas de su larga tradicion historica, es
un método econdmico y no invasivo que proporciona informacion detallada sobre las diferentes
estructuras del cuerpo, especialmente los componentes musculares y grasos. Ademas, se considera
un método universalmente aplicable para evaluar el tamafio, la composicion y la proporcién

corporal. (6,7)

Por lo que, para comprender la condicién nutricional y los objetivos de una poblacion individual,
es necesario evaluar variables antropométricas; por ejemplo, en la poblacién pediatrica, ayudan a
mostrar el estado de salud general, la adecuacién de la dieta y ayudan a monitorear el crecimiento
y el desarrollo a lo largo del tiempo. Sin embargo, cuando se aplican a adultos, las variables
antropometricas se utilizan para evaluar la salud, el estado dietético, los riesgos de enfermedades

y el andlisis de posibles cambios en la composicion corporal durante la edad adulta. (8)

De hecho, varias instituciones alrededor del mundo se han interesado en proponer curvas para
evaluar las condiciones fisicas, crecimiento y estado nutricional en nifios y adolescentes. Sin
embargo, existen muy pocos estudios que evallen la trayectoria del estado nutricional de los
individuos desde el nacimiento hasta la vejez, a excepcion de los estudios poblacionales del Centro
Nacional de Estadisticas de Salud (NCHS) de Estados Unidos. EI NCHS ha desarrollado
referencias antropométricas para nifios y adultos, que abarcan todo el ciclo de vida. Estas
referencias, en general, son utilizadas por varios paises para evaluar las trayectorias de crecimiento

fisico y el estado nutricional de nifios, adolescentes, jévenes y adultos. (1,9)

Dentro de las medidas antropométricas, la circunferencia media del brazo (MUAC) es una de esas
medidas que se utiliza con frecuencia para evaluar la desnutricidn; la cual es una medida alternativa
del estado nutricional. Otros indices para la evaluacién nutricional de la delgadez son el MUAC-

forraje y el MUAC para-altura basados en puntuaciones Z. (10)

Es por ello, que el presente estudio tiene como objetivo determinar los indices antropométricos y

estado nutricional de nifios de la provincia de Tungurahua, Ecuador, durante el periodo 2023.



CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA



1.1.  Situacion problematica

Una nutricién adecuada es un determinante vital del estado de salud, desarrollo y crecimiento
de los nifios, asi como de su calidad de vida en general. Se ha identificado que el estado
nutricional de los nifios tiene un impacto vital en su supervivencia, esto se debe a las relaciones
sinérgicas entre la desnutricién, enfermedades y funciones cognitivas. (6) Encontrando que la
nutricion presenta asociacion directa con el aprendizaje y el rendimiento académico, se ha
demostrado que el mal estado nutricional estd relacionado con un alto ausentismo, bajo
rendimiento académico, abandono escolar temprano, retraso en el desarrollo cognitivo,

rendimiento intelectual reducido, y con un aumento de la morbilidad y mortalidad infantil. (11)

Incluso, se conoce que la desnutricién y la obesidad conllevan consecuencias negativas en el
crecimiento fisico y el desarrollo intelectual, ademas de aumentar el riesgo de padecer
enfermedades cronicas no transmisibles. De acuerdo a lo sefialado por la OMS, segun el
namero de muertes, el exceso de peso y la obesidad son el segundo factor de riesgo para
desarrollar enfermedades cronicas no transmisibles, después de la hipertension. (12) Estimando
que al menos 41 millones de nifios en todo el mundo tienen sobrepeso o son obesos, 155
millones sufren retraso en el crecimiento y 52 millones estan afectados por emaciacién. Como
resultado de ello, la prevalencia de enfermedades no transmisibles ha aumentado al 74,2%,

particularmente en paises de América Latina y el Caribe. (12)

Por lo que, es importante la evaluacion del estado nutricional en especial en la poblacion
pediatrica, lo cual, implica la medicion del retraso del crecimiento, la emaciacion, la obesidad,
el sobrepeso y el bajo peso entre los nifios. Teniendo en cuenta que uno de los medios mas
atiles en la practica para esta evaluacion es la aplicacion de medidas antropomeétricas, puesto
que, sirven como un proceso apropiado de recopilacion de datos para permitir una planificacion
e implementacion de intervenciones para reducir la morbilidad y la mortalidad asociadas con

la desnutricién. (6)



1.2.  Formulacion del problema

La presente investigacion se pretende responder a la siguiente pregunta de investigacion:
¢Cudles son los indices antropomeétricos y el estado nutricional de nifios de la provincia de

Tungurahua, Ecuador, durante el afio 2023?

1.3.  Justificacion de la investigacion

Esta investigacion presenta relevancia humana porque estd enfocada a nifios en edad escolar
de la provincia de Tungurahua, puesto que, el estado nutricional presenta asociacion directa
con el aprendizaje y el rendimiento académico. Demostrandose que una mala nutricion puede
provocar un bajo rendimiento académico, abandono escolar temprano, ademéas de ocasionar
retraso en el desarrollo cognitivo y un rendimiento intelectual reducido, de igual manera, puede

provocar un incremento en el desarrollo de enfermedades cronicas no transmisibles.

En cuanto a la relevancia cientifica de esta investigacion esta dirigida a conocer cuales son los
indices antropométricos y el nivel nutricional de escolares de la provincia de Tungurahua.
Esta investigacion tiene una relevancia social, ya que mediante datos obtenidos se podra
observar la vulnerabilidad de la poblacion perteneciente a la provincia de Tungurahua, y de

esta manera tomar medidas preventivas que mejoren el estado nutricional de estos nifios.

La presente investigacion tiene un nivel de originalidad local, puesto que no existen estudios
recientes que determinen esta problematica. De igual manera, este estudio se encuentra dentro
de las lineas de investigacion de la Universidad Catdlica de Cuenca y de los temas de
investigacion de la Maestria en Salud Publica, por consiguiente, cumple con las politicas

institucionales de investigacion.

La viabilidad de esta investigacion es asegurada, ya que se coordinard con las diferentes
autoridades institucionales de la Universidad Catdlica de Cuenca de la subdireccion de
posgrados. Asimismo, este tema de investigacion es de interés personal, debido a que es uno

de los requerimientos para la obtencion del titulo de la Maestria en Salud Pablica.



1.4.  Objetivos de la investigacion
141. Objetivo General:

e Determinar los indices antropométricos y el estado nutricional de escolares de la provincia
de Tungurahua, Ecuador, durante el periodo 2023.

142. Objetivos especificos:

e Analizar los indices antropométricos y el estado nutricional de escolares de la provincia
de Tungurahua, Ecuador, durante el periodo 2023, de acuerdo al sexo.

e Identificar los indices antropometricos y el estado nutricional de escolares de la provincia
de Tungurahua, Ecuador, durante el periodo 2023, de acuerdo a la edad.

e Determinar los indices antropométricos y el estado nutricional de escolares de la
provincia de Tungurahua, Ecuador, durante el periodo 2023, de acuerdo al tipo de
residencia.



CAPITULO 11

MARCO TEORICO



2. MARCO TEORICO

2.1.  Antecedentes de la investigacion

Borjee et al., (2) realizaron un estudio que busco evaluar la influencia de los factores
nutricionales y no nutricionales en el crecimiento en altura en una poblacion de baja estatura.
El presente estudio se realiz6 entre nifios y adolescentes de Sikkim, India. El tamafio de la
muestra fue de 538 (nifios y nifias) de entre 2 y 18 afios. Los indices antropométricos, las
puntuaciones Z de la circunferencia media del brazo para la edad y las puntuaciones Z del
IMC para la edad se utilizaron como proxy del estado nutricional y el crecimiento se evalu6
utilizando las puntuaciones Z de la altura para la edad. El estado nutricional de los nifios y
adolescentes participantes evaluado por MUACZ y HAZ fue en gran medida normal. A pesar
de la variacion en HAZ de —4 a +2, no hubo influencia de los indices nutricionales en la altura.
Ademas, hubo una clara falta de asociacion entre la HAZ y las variables socioecondmicas en
el presente estudio. Los hallazgos del presente estudio sugieren que la nutricion no es el
principal regulador del crecimiento humano. Se discute la posible influencia de los efectos de

la comunidad sobre la altura.

Gomez et al., (1) compararon el peso, altura e indice de masa corporal (IMC) con referencias
estadounidenses del Centro Nacional de Estadisticas de Salud, utilizando el IMC vy el indice
de masa triponderal (IMT) para proponer percentiles de evaluacion del grado de nutricion de
pacientes pediatricos, adolescentes y adultos de cinco a ochenta afios. Para ello se realiz6 un
estudio descriptivo transversal en 15.436 (8.070 hombres y 7.366 mujeres) nifios, jovenes y
adultos de la region del Maule (Chile). El rango de edad oscil6 entre 5,0 a 80 afios de edad. Se
evaluaron peso Yy talla. Se calcularon IMC y el indice de masa triponderal (IMT). Durante la
adolescencia, los valores de referencia fueron mayores hasta aproximadamente los 70-79
afios. En cuanto a la altura, los nifios eran relativamente similares a los de las referencias del
NCHS, pero durante la adolescencia las diferencias se hicieron evidentes. Desde la
adolescencia hasta aproximadamente los 80 afios la poblacion presentd valores mas bajos de

talla. Los percentiles se calcularon utilizando el IMC y el ITM por rango de edad y sexo.

Sahargahi et al., (13) determinaron la tendencia de los indices antropométricos en estudiantes
de primaria a secundaria en el oeste de Irdn. Los datos se recolectaron mediante un

cuestionario demogréafico y certificados de salud para informacion antropométrica de



estudiantes de primaria, y mediciones antropométricas actuales con escala para estudiantes de
secundaria. Luego, todos los datos fueron analizados en el software AnthroPlus y SPSS. De
los 731 estudiantes, 350 eran mujeres y 381 hombres. La puntuacion Z media de la altura en
funcion de la edad mostrd una reduccion significativa de la escuela primaria a la secundaria
(de +0,0386 a —0,27416), y la puntuacién Z media del IMC en funcién al grupo etario mostré
un aumento significativo (de —0,3916 a +0,1826). La prevalencia de retraso del crecimiento
y sobrepeso/obesidad en la escuela secundaria fue 1,4 y 2,5 veces mayor que en la escuela
primaria, respectivamente, pero la prevalencia de emaciacion se redujo 2,3 veces. Las nifias se
vieron mas afectadas que los nifios por la creciente tendencia a la obesidad y el retraso del

crecimiento. La transicion nutricional fue evidente en los estudiantes.

Arum et al., (14) determinaron el nivel de nutricion de individuos entre 0 a 2 afios de
Surabaya, en 2018. Se realiz6 un estudio descriptivo transversal a partir de datos primarios
recolectados mediante mediciones antropométricas directamente de los nifios y entrevistas
con sus cuidadores. La evaluacion de los indices antropomeétricos incluye peso para el grupo
etario, altura para el grupo etario peso para la altura y circunferencia de la cabeza para el
grupo etario. Se evidencio que 31 nifios (62%) de 0 a 2 afios de edad tenian un estado de
crecimiento normal segun el peso para el grupo etario, la altura para la edad, el peso para la
altura y la circunferencia de la cabeza para la edad. Segun el indice de peso para la edad, un
nifio (2%) tenia un peso muy bajo y 7 nifios (14%) tenian bajo peso. Segun el indice de altura
para la edad, 4 nifios (8%) padecian retraso del crecimiento grave y 7 nifios (14%) retraso del
crecimiento. Segun el indice de peso para la talla, un nifio (2%) padecia emaciacion grave y
5 nifios (10%)tenian emaciacion. Segun el indice de circunferencia de la cabeza para la edad,
hubo 1 nifio (2%) con microcefalia y 3 nifios (6%) con macrocefalia. Este estudio encontro

que muchos nifios de 0 a 2 afios experimentaron retrasos en el crecimiento.

Phogat et al., (15) evaluaron la asociacion entre las medidas antropométricas y el estado
nutricional con la caries infantil temprana en nifios rurales de 3 a 5 afios. Se llevé a cabo un
estudio transversal en 868 nifios en edad preescolar. Se evaluaron medidas antropométricas
como peso, altura, circunferencia de la mitad del brazo y circunferencia de la cabeza. El estado
nutricional de los nifios se calculé con base en las puntuaciones Z utilizando el software de
Antropometria de la OMS version 3.2.2. La experiencia de caries dental se registro utilizando
el indice del Sistema Internacional de Deteccion y Evaluacion de Caries. Para el analisis

estadistico se utilizé el programa SPSS version 20.



Del total de nifios examinados para el presente estudio, el 49,65% eran varones y el 50,34%
eran mujeres. La prevalencia de desnutricion entre los participantes del estudio fue retraso del
crecimiento (15,4%), peso insuficiente (7,4%) y emaciacion (5,0%), respectivamente. Se
inform6 una correlacion negativa entre el IMC y las puntuaciones de lesiones cariosas (r= -
0,094;PAG=0,005). Los nifios con retraso del crecimiento, emaciacién y bajo peso,
respectivamente, tenian 2,3, 4,5 y 8,3 veces mas probabilidades de tener caries dental que los

nifios bien nutridos.

Tewabe et al., (16) determinaron los factores de riesgo que podrian provocar insuficiencia
ponderal, retraso del crecimiento y emaciacion entre los nifios en edad escolar en Mecha,
noroeste de Etiopia, junto con su magnitud. Para ello, se realizd un estudio transversal
comunitario en Mecha, noroeste de Etiopia. En el estudio participaron 422 nifios en edad
escolar, para recopilar los datos se utilizé un cuestionario estructurado previamente probado
y administrado por un entrevistador. La prevalencia de insuficiencia ponderal, emaciacion y
retraso del crecimiento fue del 5,8%, 10,8% y 11,6%, respectivamente. El acceso a la
alimentacion escolar se asocid significativamente con un nivel mas bajo de bajo peso (odds
ratio ajustado [AOR] = 0,137; IC del 95 %, 0,020-0,921), y se afirmé que una menor
frecuencia de alimentacion durante la enfermedad se asocié con un mayor nivel de
emaciacion. (AOR = 3,307; IC 95 %, 1,025-10,670). Ademas, la edad mas joven del nifio
(AOR = 16,721; IC 95%, 3,314-84,357), la edad de la madre entre 18 y 45 afios (AOR =
3,474; 1C 95%, 1,145-10,544) y el aumento de la frecuencia de alimentacion (AOR = 0,270;
IC del 95%, 0,098-0,749) se asociaron con un nivel mas bajo de retraso en el crecimiento. En
este estudio, la falta de acceso a la alimentacion escolar se asocié con un mayor nivel de bajo
peso, y se afirmd que una menor frecuencia de alimentacion durante la enfermedad se asocio
con la emaciacion. Ademas, la edad mas avanzada del nifio, el aumento de la edad de la madre
y la menor frecuencia de alimentacion se asociaron con niveles mas altos de retraso en el
crecimiento. Las asociaciones sugieren que un mayor acceso tanto a la alimentacion escolar
como a la frecuencia de la alimentacion podria mejorar el nivel nutricional de los nifios

etiopes en edad escolar.

Teblick et al., (4) determinaron la prevalencia del retraso del crecimiento y la delgadez entre
los nifios en edad de asistir a la escuela primaria en una aldea de la regién de Arusha en
Tanzania. En el presente estudio transversal escolar, se obtuvieron medidas antropométricas
de todos los nifios (n = 1379). Los datos se compararon con los datos de referencia de

crecimiento de 2007 de la OMS para personas de entre 5
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y 19 afios. Los valores antropométricos bésicos de los participantes del estudio fueron
significativamente mas bajos que los de la poblacion de referencia. Los valores medios de las
puntuaciones Z diferian significativamente de cero. No se encontraron diferencias de género
en la prevalencia del retraso del crecimiento y la delgadez. Trescientos veintiséis nifios
(23,7%) padecian al menos una forma de desnutricion: 225 (16,3%) padecian retraso del
crecimiento y 156 (11,3%) estaban delgados. La prevalencia tanto del retraso del
crecimiento como de la delgadez fue méas baja en los nifios mas pequefios (5 a 9 afios) y mas
alta en los nifios mayores (14 a 19 afios). Ademas, 54 (16,5%) de los nifios desnutridos

padecian multiples formas de desnutricion.

Lazaro et al., (17) evaluaron la evaluacién antropométrica y bioquimica del estado nutricional
y la ingesta dietética en nifios, su relacion con factores socioeconomicos y georreferenciacion.
La ingesta dietética se evalué mediante una entrevista de recuerdo dietético de 24 horas y la
georreferenciacion se realizd0 mediante el software gvSIG. Se incluyeron un total de 1296
nifios para evaluacioén antropométrica y socioecondémica. Una submuestra incluyo a 362 nifios
para ingesta y pardmetros bioquimicos. Se observé sobrepeso en el 42,97% (intervalo de
confianza [IC] del 95%: 40,3-45,7) y obesidad en el 18,5% (IC del 95%: 16,3-45,7). 20.5). El
desayuno se asocio con un menor riesgo de sobrepeso (OR: 0,7; IC del 95 %: 0,5-0,9) y
obesidad (OR: 0,7; IC del 95 %: 0,5-0,9). Asistir a la escuela secundaria se asocié con una
menor prevalencia de exceso de peso (OR: 0,45; 1C 95%: 0,3-0,7); el sexo masculino presento
un mayor riesgo de obesidad (OR: 1,7; IC 95%: 1,3-2,3). Asimismo, el 4,44% de los
participantes presentd anemia; el 19,6%, hipercolesterolemia; y el 21,3%,
hipertrigliceridemia. La ingesta de lipidos y grasas saturadas fue alta, mientras que la ingesta

de colesterol y fibra en la dieta fue baja.

Martinez et al., (18) evaluaron los parametros antropométricos relativos al estado nutricional
y establecieron la prevalencia de exceso de peso, obesidad y desnutricion en escolares de una
institucion educativa de la costa norte de Colombia. Para ello, se realizé una investigacion
correlacional cuantitativa, la muestra incluyé a 556 nifios de edades comprendidas entre 6 y
11 afios (310 nifios y 246 nifias). Se evalud su peso, talla, IMC y estado nutricional y se

estudio
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la variable IMC/edad (Z-score) para determinar las categorias nutricionales de bajo peso,
normal y exceso de peso (sobrepeso y obesidad). Se reportaron casos de delgadez y obesidad,
presentando el 21,43% (119/556) de los estudiantes algun tipo de trastorno nutricional.
Aungue no se observaron diferencias estadisticamente significativas entre los niveles del
factor de género, ANOVA mostr6 que los estudiantes varones tienden a alejarse méas de las
puntuaciones Z esperadas. La puntuacion Z promedio de los estudiantes jovenes suele estar
mas cerca de la puntuacion esperada, mientras que la de los estudiantes mayores estd mas

alejada de lo esperado, ademéas de mostrar una mayor variabilidad entre medidas.

Buhendwa et al., (19) evaluaron el nivel nutricional de escolar y estimaron sus curvas
percentiles de talla, peso e indice de masa corporal (IMC). Entre 2010 y 2013 se midié una
muestra representativa de 7.541 nifios y adolescentes en edad escolar (48% nifios) de entre 6
y 18 afios. Se estimaron percentiles de altura, peso e IMC para la edad con el método LMS y
se compararon con la referencia de la OMS de 2007. El estado nutricional se evalud
comparando las mediciones de altura e IMC con los puntos de corte apropiados de la OMS.
En comparacion con la referencia de la OMS, los percentiles de altura e IMC fueron en
general mas bajos. Esta diferencia fue mayor en los nifios que en las nifias y aumenté a
medida que se acercaban a la adolescencia. La prevalencia de estatura baja fue mayor en los
nifios (9,8% y 12%) que en las nifias (3,4% Yy 6,1%), pero la prevalencia de sobrepeso fue
mayor en las nifias (8,6%) que en los nifios (4,5%). Por lo que, los nifios de Kinshasa estan
por debajo del percentil de referencia de la OMS. Este estudio establecié curvas percentiles
actualizados de talla, peso e IMC por edad en nifios y adolescentes. Estas curvas de
referencia describen el estado actual de estos marcadores antropométricos y pueden usarse

como base de comparacion en futuros estudios.

Kamruzzaman et al., (20) determinaron la composicién corporal y el estado nutricional de los
nifios, y los factores contribuyentes entre los nifios de 2 a 15 afios en la parte norte de
Bangladesh. Este es un estudio descriptivo transversal realizado en Bangladesh. Se utilizaron
métodos antropomeétricos, incluido el espesor de multiples pliegues cutaneos y caracteristicas
antropomeétricas y sociodemograficas basicas. La composicion corporal se calcul6 a partir de
multiples espesores de pliegues cutaneos utilizando la ecuacidén de regresion estandar. El
estado nutricional se midid6 mediante la puntuacion Z segun el estandar de referencia de la
OMS de 2007. El grado de nutricion de los nifios de 2 a 15 afios es extremadamente pobre en

la parte norte de Bangladesh. La masa grasa y la masa magra fueron mayores entre los nifios
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del distrito de Kurigram que en los de Bogra y Naogaon. Los porcentajes de grasa corporal y
el area de grasa de los brazos fueron mayores entre las nifias que entre los hombres. La
prevalencia general del retraso del crecimiento, el peso insuficiente y la emaciacion rondaba
el 25%, el 32% y el 29%, respectivamente, y la tasa era mayor entre las nifias y los nifios de 2
a 5 afios. Las puntuaciones Z medianas de peso para el grupo etario y altura para el grupo
etario de nifios y nifias estaban por debajo del rango percentil de referencia de la OMS. Las
nifias tenian el doble (OR: 1,951, ClI: 1,150-3,331) de probabilidades de sufrir insuficiencia
ponderal que los nifios. Los nifios que no practican el lavado de manos tienen tres veces
(OR:3,531, CI:1,657-7,525) mas probabilidades de tener bajo peso. Los nifios padecen
insuficiencia ponderal y retraso del crecimiento cuando los ingresos familiares no son

suficientes para mantener sus necesidades nutricionales.

2.2.  Bases Teoricas Filosoficas
22.1. Indice antropométrico

Las medidas o indices antropometricos se utilizan para evaluar el sobrepeso y la obesidad, son
medidas indirectas del estado nutricional bien aceptadas y ampliamente utilizadas (3). Durante
décadas, el indice de masa corporal ha sido recomendado y considerado como el indicador
clasico para detectar bajo peso, sobrepeso y obesidad en diversas poblaciones alrededor del
mundo (1).

En los nifios, los indices antropométricos mas utilizados son el peso para la edad (W // A), que
es un indice de bajo peso/sobrepeso, la altura para la edad (H // A), que es un indice de retraso
del crecimiento, y peso — para — altura (W // H), que es un indice de emaciacion. Estos se
pueden expresar en términos de puntuaciones Z, que es la desviacion del valor de un sujeto del
valor mediano de la poblacién de referencia dividida por la desviacion estandar de la

poblacion de referencia (6).

Ademas, la circunferencia media del brazo (MUAC) es una de esas medidas que se utiliza con
frecuencia para evaluar la desnutricion. Es una medida alternativa del estado nutricional que

también se puede utilizar en situaciones de emergencia como hambruna, guerra y alimentacion

Q).

Sin embargo, desde hace poco, se ha propuesto una medida agregada de la prevalencia de la
desnutricion, a saber, el indice compuesto de fallo antropométrico (CIAF) se lo utiliza para

evaluar la prevalencia general de la desnutricion. EI CIAF se construye a partir de siete
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componentes o subgrupos de fracaso antropométrico (21). Estos son:
- Retraso enelcrecimiento Unicamente
- Desperdiciar
- Peso insuficiente
- Retraso del crecimiento y bajo peso
- Emaciacion y bajo peso
- Retraso del crecimiento, emaciacion y peso insuficiente
- Sin fallo antropomeétrico (21).

El método CIAF ha sido aplicado y validado por varios estudios para evaluar el estado
nutricional de nifios en edad preescolar. EI mismo que se implemento para evaluar el fracaso
antropometrico de los nifios en edad preescolar y escolar mediante la inclusion de una categoria
adicional, a saber, el exceso de peso (obesidad y sobrepeso), que se mide mediante el indice de
peso para la edad. Sin embargo, no distingue entre altura y masa corporal para edades mayores
de 10 afios. El uso del peso para la edad seria engafioso para nifios y adolescentes mayores de
10 afos, ya que el crecimiento puberal puede resultar en un exceso de peso aparente (por peso
para la edad) cuando, en realidad, son simplemente altos. Por lo tanto, la consideracién del peso
por edad en los célculos CIAF hasta ahora slo puede aplicarse a nifios de cinco a nueve afios
de edad (21).

222. [Estado nutricional

El acceso a una nutricion adecuada es un componente critico necesario para un ser humano
durante todas las etapas de la vida. El cuerpo humano necesita una dieta nutricional adecuada
y equilibrada para satisfacer las necesidades del cuerpo y mantener la fisiologia corporal basica.
Actualmente, los principales problemas nutricionales que afectan a nifios, adolescentes,
jovenes, adultos y adultos mayores incluyen la desnutricion, el bajo peso, el sobrepeso y la
obesidad (1).

Se ha identificado que el estado nutricional de los nifios tiene un impacto vital en su
supervivencia, principalmente debido a las relaciones sinérgicas entre desnutricion,

enfermedades y funciones cognitivas. Estudios previos han afirmado que la nutricion tiene una
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poderosa influencia en el aprendizaje y el rendimiento académico, mientras que algunos otros
estudios también han demostrado que el mal estado nutricional esta asociado con un bajo nivel
escolar, alto ausentismo, bajo rendimiento académico, abandono escolar temprano, retraso en
el desarrollo cognitivo, rendimiento intelectual reducido, aumento de la morbilidad y
mortalidad infantil (6).

De igual manera, se ha informado que la nutricién juega un papel clave en el desarrollo y la
funcién del cerebro. Los nutrientes proporcionan componentes basicos que desempefian un
papel clave en la proliferacion celular, el metabolismo de los neurotransmisores y las
hormonas, y son constituyentes importantes de los sistemas enzimaticos del cerebro. El
desarrollo del cerebro es un proceso complejo y ocurre durante un periodo prolongado con
diferentes partes y funciones del cerebro desarrollandose en diferentes momentos. La edad de

la escuela primaria es un periodo de crecimiento fisico dindmico y desarrollo mental (8).

El desarrollo del cerebro individual sigue un programa genético, sin embargo, esta influenciado
por factores ambientales, incluida la nutricién. Otras influencias ambientales como la
educacion, el nivel socioeconomico, la atencion médica y las experiencias de la vida también
influyen en el desarrollo del cerebro. Sin embargo, a diferencia de estos otros factores, la
nutricion puede influir directamente en la estructura y la expresidn genética, lo que conduce a

cambios duraderos o incluso hereditarios en los programas bioldgicos (8).

En general, la desnutricion (por bajo peso o sobrepeso) afecta el desarrollo fisico futuro de un
ser humano. Por su parte, comer en exceso predispone a las personas a enfermedades
cronicas, como diabetes, enfermedades cardiovasculares, entre otros. De hecho, muchas
regiones del mundo estan experimentando la doble carga de los problemas nutricionales. Esto

se traduce en una amenaza para la salud publica de los paises de ingresos bajos y medios (1).

Estudios previos sefialan que la desnutricion contribuye a aproximadamente el 45% de todas
las muertes infantiles y hace que los nifios sean vulnerables a enfermedades graves. Los nifios
con desnutricion aguda grave tienen un riesgo de muerte entre 5 y 20 veces mayor que los
nifios bien nutridos. La malnutricién, con sus componentes de malnutricion proteico-
energética y deficiencias de micronutrientes, sigue siendo una carga sanitaria importante en los
paises en desarrollo. Es a nivel mundial el factor de riesgo mas importante de enfermedad y

muerte, y afecta especialmente a cientos de millones de nifios pequefios (16).
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Por su parte, la sobre nutricion (sobrepeso y obesidad) de manera similar puede afectar el
cociente intelectual y el rendimiento escolar a traves de vias fisiologicas y psicolégicas. En la
via fisioldgica, se cree que las comorbilidades como la presion arterial alta, la apnea del suefio,
la alteracion del metabolismo de la glucosa y la secrecion excesiva de hormonas alteran la
cognicion, el aprendizaje y/o el funcionamiento de la memoria. En la via psicoldgica, los
prejuicios o la discriminacion relacionados con el peso pueden influir en la autoestima y, por

tanto, afectar el coeficiente intelectual (8).

Segun la OMS, los nifios con sobrepeso u obesidad tienen un mayor riesgo de diabetes tipo 2,
asma e hipertension. Ademas, el sobrepeso y la obesidad constituyen un factor de riesgo para
otras enfermedades no transmisibles. Del mismo modo, los nifios con sobrepeso/obesidad
tienen mas probabilidades de convertirse en adultos con sobrepeso/obesidad y experimentar

las consecuencias negativas asociadas (10).

En este sentido, las encuestas epidemiologicas a nivel mundial necesitan adoptar estrategias
que ayuden a evaluar las condiciones nutricionales utilizando diversos métodos. En general, el
estado nutricional de una persona se puede medir con el popular método conocido como
ABCDE (1).

A: representa medidas antropométricas, como altura y peso

- B: parametros bioquimicos, como el nivel de albimina sérica y el recuento de

hemoglobina

C: evaluacion clinica, que incluye una evaluacion del estado funcional, social y mental,

historia médica y examen fisico

D: antecedentes dietéticos, como el uso de suplementos y la adecuacion de la dieta

E: evaluacion (1)

De hecho, para evaluar el estado nutricional de grandes poblaciones, una de las técnicas mas
utilizadas es la antropometria. Esta técnica se considera un componente clave en la evaluacién
del estado nutricional de nifios y adultos. Ademas de su larga tradicién historica, es un método

econdmico Yy no invasivo que proporciona informacién detallada sobre las diferentes
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estructuras del cuerpo, especialmente los componentes musculares y grasos. Ademas, se
considera un método universalmente aplicable para evaluar el tamafio, la composicién y la

proporcién corporal (1).

Para comprender la condicion nutricional y/o los objetivos de una poblacion individual, es
necesario evaluar variables antropomeétricas. Por ejemplo, cuando se aplican a nifios, ayudan a
mostrar el estado de salud general, la adecuacion de la dieta y ayudan a monitorear el
crecimiento y el desarrollo a lo largo del tiempo. Sin embargo, cuando se aplican a adultos, las
variables antropométricas se utilizan para evaluar la salud, el estado dietético, los riesgos de
enfermedades y el andlisis de posibles cambios en la composicidn corporal durante la edad
adulta (1).

2.3.  Marco Conceptual
2.3.1 Indice antropométrico

Son herramientas simples, baratas, no invasivas y portatiles para evaluar el tamafio o la
composicion corporal humana. Los componentes centrales de las mediciones antropomeétricas
son la altura; el peso; la circunferencia corporal de la cintura, la cadera y las extremidades; y
el grosor del pliegue cutaneo. Se utilizan en diferentes situaciones para calcular indices
establecidos y conocidos como el IMC, que se ha utilizado cominmente para evaluar el peso
corporal; pero no refleja la composicion corporal real ni la acumulacion y distribucion de la
masa grasa. son herramientas simples, baratas, no invasivas y portéatiles para evaluar el tamafio

o la composicion corporal humana. (22).

2.3.2 Peso

Masa o cantidad de peso de un individuo. Se expresa en unidades de libras o kilogramos.
Parametro cuantitativo imprescindible para la valoracion del crecimiento, el desarrollo y el

estado nutricional del individuo (22).

2.3.3 Talla

La estatura de un individuo, medida en posicién vertical desde el punto mas alto de la cabeza
hasta los talones en posicion de “firmes”, se mide en centimetros (cm). Es una de las
manifestaciones basicas del crecimiento y desarrollo humano, y es un indicador vital en la

evaluacion de la salud y el bienestar de los nifios y adolescentes (22).
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2.3.4 Indice de masa corporal

El indice de masa corporal (IMC) define la relacion entre la altura y el peso en los individuos,
clasificandolos de esta manera en grupos de acuerdo al indice de gordura. Ademas, permite

valorar el riesgo de los sujetos de desarrollar alteraciones en su salud (23).

2.3.5 Estado nutricional

El estado nutricional se ha definido como el estado de salud de un individuo, que se ve influido
por la ingesta y utilizacion de nutrientes. En teoria, el estado nutricional 6ptimo se debe
alcanzar consumiendo fuentes de energia suficientes, pero no excesivas, de nutrientes
esenciales y otros componentes alimentarios como la fibra dietética que no contengan toxinas

ni contaminantes (24).

La deficiencia nutricional sigue un patron que comienza con una ingesta o utilizacion baja de
uno o mas nutrientes, luego progresa a anormalidades bioquimicas, crecimiento anormal, masa
corporal anormal y, finalmente, a una deficiencia total. El estado nutricional deficiente no se
limita a la desnutricion. También puede ser resultado de una ingesta excesiva 0 un gasto
inadecuado de energia alimentaria, o de una ingesta excesiva de nutrientes especificos, lo que

resulta en toxicidad aguda o enfermedades crénicas (24).
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CAPITULO 111

HIPOTESIS Y VARIABLES
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3.1.  Hipotesis General

El presente trabajo de investigacion no presenta hipdtesis, debido a que es un estudio de tipo

descriptivo.

3.2.  Hipotesis Especificas

El presente trabajo de investigacion no presenta hipdtesis, debido a que es un estudio de tipo
descriptivo.

3.3. Identificacion de variables

e Variable dependiente:
indice antropométrico

e Variable independiente:
Estado nutricional
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3.4.  Operacionalizacion de las variables
. . TIPO
DEFINICION | DEFINICION | DIMENSIONE . INSTRU
VARIABLE 3 INDICADOR | ESTADIST ESCALA DATO
TEORICA OPERATIVA S MENTO
ICO
Medida de la
fuerza Fuerza con que . )

Peso gravitatoria que | la Tierraatrae a| Unidimensional | Kilogramos (kg) | Cuantitativo Continua Kilogramos (I_<~9) Ficha (.j?
actlia sobre un | un cuerpo. que pesa el nifio recoleccion
objeto.

Altura que tiene
un individuo en | estatura de un
posicion vertical | individuo, )

Talla desde el punto| medida desde | Unidimensional Metros (m) Cuantitativo Continua mggoes’l (:i‘%gue relzaclggccijc’?n
mas alto de la | los pies hasta
cabeza hasta los | la coronilla
talones

- Bajo: <18.5
- Normal: 18.5—
. 24.9 .
, Razon ) - Bajo: <18.5
Numero que se matematica - Sobrepeso: 25 - Normal: 18.5 -
Indice de masa calcula con base que asocia la - . -29.9 i . 24.9 Ficha de
en el peso y la Unidimensional | - Obesidad I: 30 | Cuantitativo Continua ' _ 9
corporal estatura de  |a | Masay la talla 349 - Sobrepeso: 25— | recoleccion
ersona de un -_Ob'esidad I 299
persona. individuo 5 e - Obesidad I: 30
Lo _ 34.9
_ oesidad 1 - Obesidad I1: 35 -
39.9
- Obesidad I11: >40
Caracteristicas | Caracteristicas . Nominal . .
e . . - Mujer . . - Mujer Ficha de
Sexo genotipicas de | externas que | unidimensional | Hombre Cualitativo (dicotémica) - Hombre recoleccion

la persona

diferencian al
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varon de la
mujer
Tiempo que ha Ficha de
Edad vivido una | Edad en afios Unidimensional Edad enafios | Cuantitativa Discreta | - NUmero de afios recoleccion
persona
Lugar  donde
una persona :
Lugar en Nominal .
Residencia normalmente donde vive el | Unidimensional Lugar en donde Cualitativo | (dicotomica - Rural Ficha C_’?
pasa los | . .. . - Urbana recoleccion
; 1 'individuo )
periodos diarios
de descanso
3.5 Indicadores
VARIABLE INDICADOR
Peso Kilogramos (kg)
Talla Metros (m)
- Bajo: <18.5

indice de masa corporal

- Normal: 18.5-24.9
- Sobrepeso: 25 -29.9
- Obesidad I: 30 — 34.9
- Obesidad Il: 35 - 39.9
- Obesidad III: >40

- Mujer
Sexo - Hombre
Edad Edad en afios
Residencia Lugar en donde vive




3.6 Matriz de Consistencia
Formulacion del o Hipotesis o o
problema Objetivos Marco Tecnica Instrumento Estadistica
tedrico
Objetivos especificos: : Ficha de :
; - Medidas iy Tabla de frecuencias y
;ﬁtro o?nnéilrlif:zrs IOSeI Iggt:c?g antropometricas Observacional ré%?i?acs? Igen
Op y (IMC, peso y o porcentajes Chi cuadrado
nutricional de escolares de la talla) crecimiento
provincia ~ de  Tungurahua, El presente
Ecuador, durante el periodo trabaio d Indice i
,Cual los | 2023, d do al _trabajo de (ori Ficha de
¢Luales son 1os 023, de acuerdo al sexo. . antropometrico .
indices 2. Identificar los indices| " estigacion i recoleccion -
i ' St no presenta | Estado Observacional Curvasde | lablade frecuencias y
antropomeétricos | antropométricos y el estado hinotesi e orcentaies Chi cuadrado
y el estado nutricional de escolares de la debido a que nutriciona
nutricionalde | provincia de  Tungurahua, es un estudio
nifios enedad | Ecuador, durante el periodo de tipo Poblacid e
escolar de la 2023, de acuerdo a la edad. descrintivo (_)~ acion'y muestra.
provinciade | 3.  Determinar los indices PHVO. Nifios en edad escolar de Ia
Tungurahua | antropométricos y el estado Antecedentes de provincia de Tungurahua, Ecuador.
d’ Ecuad(:r, nutrig:iqnal dg escolares deh la la investigacion Dara determ tamafio de
¢duranteelafio | provincia e  Tungurahua, _ Ficha de ara determinar €ltamano de la
20237 Ecuador, durante el periodo Bases tedricas _ recoleccion | muestrase utilizo el programa de
2023, de acuerdo al tipo de filosoficas Observacional | '\ o<'de | los datos que provienen de un
residencia. crecimiento | catalogo de datos abiertos del

Objetivo General:

. Determinar  los indices
antropomeétricos y el estado
nutricional de escolares de la
provincia ~ de  Tungurahua,
Ecuador, durante el periodo
2023.

Instituto Nacional de Estadisticas
y Censos (INEC), disponible
en

https://aplicaciones3.ecuadorencifra

s.gob. ec/BIINEC-war/index.xhtml).
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CAPITULO IV

METODOLOGIA

24



4.1. Tipoy disefio de investigacion

Enfoque: Cuantitativo
Disefio de Investigacion: Descriptivo
Nivel de investigacion: Descriptivo
Tipo de Investigacion:

e Porel &mbito: De campo.
e Porlatécnica: Comunicacionales, observacional

e Porlatemporalidad: Transversales

4.2. Unidad de anélisis
Un registro de analisis de indices antropométricos y estado nutricional en nifios en

edad escolar de la provincia de Tungurahua.

4.3. Poblacion de estudio

Nifos en edad escolar de la provincia de Tungurahua, Ecuador.

4.4. Seleccidon de muestra

44.1. Criterios de inclusion:
e Nifios enedad escolar de la provincia de Tungurahua, Ecuador

e Nifios de los que se disponga los datos necesarios para responder la pregunta de
investigacion.

e Se incluird a todos los nifios pertenecientes a la provincia Tungurahua, de los cuales
se cuente con la informacidn correcta, es decir, datos acerca del sexo, edad, lugar de
residencia, peso Y talla de los nifios y nifias.

442. Criterios de exclusion:

e Nifios de los cuales no se disponga la informacion completa acerca del indice
antropométrico.
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45. Tamano de la muestra:

No se trabajo con una muestra, dado que se incluyeron el total de los datos del INEC que
provienen de un catdlogo de datos abiertos del Instituto Nacional de Estadisticas y Censos

(INEC), disponible en https://aplicaciones3.ecuadorencifras.gob.ec/BIINEC-

war/index.xhtml). Estos datos han sido anonimizados para proteger la identidad de los

participantes en el presente trabajo de investigacion, siendo un total de 400 participantes.
4.6.  Técnica de recoleccion de datos e informacion

46.1. Instrumentos documentales:

Se utilizé una ficha de recoleccion disefiada para el estudio. La ficha reunié informacién
acerca de los datos generales del nifio como edad, sexo, y lugar de residencia, ademas de
informacion sobre peso y talla. Ademas de utilizar las curvas de crecimiento para nifios y
nifias de 5 a 9 afios y de 10 a 19 afios de edad establecidas por el Ministerio de Salud Publica
del Ecuador.

46.2. Instrumentos mecanicos:

Para la toma de datos se utilizd una computadora de escritorio, procesador Coreb.

463. Materiales:
Se utiliz6 Unicamente materiales de escritorio.

464. Recursos:

Para llevar a cabo el estudio se utilizé recursos institucionales (UCACUE), recursos humanos,

(estudiante y tutor) y recursos financieros (autofinanciados).

465. Ubicacion espacial.

Tungurahua es una de las veinticuatro provincias que conforman la Repulblica del Ecuador,
situada en el centro del pais, en la zona geografica conocida como region interandina o sierra,
principalmente sobre la hoya de Patate. Su capital administrativa es la ciudad de Ambato, la
cual ademas es su urbe mas grande y poblada. Ocupa un territorio de unos 3386,25 kmz,

siendo la segunda provincia del pais mas pequefia por extension, detras de Cafiar. Limita al
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norte con Cotopaxi, al sur con Chimborazo, por el occidente con Bolivar, al sureste con
Morona Santiago, al este con Pastaza y al noreste con Napo. En el territorio tungurahuense,
habitan 563.532 personas, segun el Ultimo censo del afio 2022, siendo la séptima provincia
mas poblada del pais. La provincia de Tungurahua esta constituida por nueve cantones, de los

cuales se derivan sus respectivas parroquias urbanas y rurales.
46.6. Ubicacion temporal.

La investigacion y la recoleccion de datos se realizo entre los meses de julio y agosto del afio
2024.

46.7. Procedimientos de la toma de datos.

Inicialmente se recopild la informacion de los participantes a partir de los datos
proporcionados por el Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC), obteniendo de esta
manera informacion acerca del sexo, edad, lugar de residencia, peso y talla de los nifios y
nifias. Posteriormente se cred una base de datos digital en el programa Microsoft Excel, se
calculd el indice de masa corporal de los participantes y con la ayuda de las curvas de
crecimiento del Ministerio de Salud Pablica del Ecuador y se identifico la relacion talla/edad

y peso/edad de los participantes.

e Meétodo de examen.

En la presente investigacion no fue necesario la exploracion fisica de los participantes. Ya
que, para responder la pregunta de investigacion Unicamente se utilizé la informacion

generada en la base de datos.

e Criterios de registro de hallazgos

En relacién a las variables principales de estudio, el peso fue medido en kilogramos v la talla
de los nifios fue medida en metros. Para obtener el indice de masa corporal (IMC) se utilizd
la siguiente férmula:

IMC=_Peso (K9)

altura (m)2
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Categorizando el IMC en:
Bajo: <18.5

Normal: 18.5 —24.9

e Sobrepeso: 25—-29.9
e Obesidad I: 30 —34.9
e Obesidad 11: 35-39.9
e Obesidad I1lI: >40

4.7 Analisis e interpretacion de la informacion

Los datos fueron procesados en el programa estadistico SPSS version 25, donde se realiz6
estadistica descriptiva creando tablas de frecuencia y porcentaje, ademas de aplicar la prueba
estadistica chi cuadrado para asociar las variables de estudio.
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4.7.1 Resultados

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréaficas de nifios en edad escolar de la provincia de

Tungurahua en relacion al sexo.

Caracteristica f %
Femenino 198 495

Sexo )
Masculino 202 50,5
Total 400 100

De los 400 nifios en edad escolar, el 49,5% son mujeres (198 nifios) y el 50,5% son hombres

(202 nifos). La distribucion es casi equilibrada entre géneros. (Tabla 1).

Tabla 2. Caracteristicas sociodemogréaficas de nifios en edad escolar de la provincia de

Tungurahua en relacion a la edad.

Caracteristica f %
6 59 14,8

7 63 15,8

8 59 14,8

Edad 9 67 16,8
10 40 10

11 50 12,5

12 62 15,5

Total 400 100

La tabla describe la distribucién de nifios en edad escolar en la provincia de Tungurahua segin
su edad, y permite identificar patrones en la poblacion estudiada. Existe distribucion
relativamente equilibrada, aunque hay variaciones en las frecuencias, la distribucion no

presenta diferencias extremas entre los grupos de edad, lo cual indica una poblacion escolar

relativamente equilibrada en términos de edad. (Tabla 2).
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Tabla 3. Caracteristicas sociodemograficas de nifios en edad escolar de la provincia de

Tungurahua en relacion a la residencia

Caracteristica f %
Urbano 177 443
Residencia
Rural 223 55,8
Total 400 100

Esta distribucién sugiere que, en la provincia de Tungurahua, la mayoria de los nifios en edad
escolar vive en zonas rurales. Esto podria ser relevante al disefiar programas educativos o
politicas publicas, ya que un enfoque rural podria tener un mayor impacto en esta poblacion.
constatd que el 55,8% de los participantes viven en zonas rurales y el 44,3% en zonas urbanas,
es decir que la poblacion esta equilibrada en cuanto a género y se distribuye en su mayoria en

edades entre 6 y 12 afios, con un ligero predominio de la poblacion rural. (Tabla 3).
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Tabla 4. Medidas antropomeétricas de nifios en edad escolar de la provincia de

Tungurahua.
Peso kg 6 afios 7 anos 8 afos 9 afios 10 afios 11 afios 12 afos
Media 22,322 23,0719 27,871 29,361 32,207 39,506 40,603
Desviacion 6,0323 56983 7,1221 6,5719 7,4114  9,3429 9,6420
estandar
Minimo 15,8 17,2 15,0 17,0 19,5 25,9 26,8
Maximo 50,3 58 50,9 58,5 55,9 75,8 80,3
Tallacm
Media 112,194 117,392 123,901 127,492 132,520 141,074 144,880
Desviacion 7,3497 52959  7,4245 7,8787  8,1675 6,4379 9,9174
estandar
Minimo 88,9 105,4 102,4 110,3 1124 1234 123,7
Méaximo 125,6 133,5 142,2 145,9 147,0 155,3 168,2
IMC
Media 18,061 16,650 18,054 17,940 18,247 19,768 19,180
Desviacion 6,6397 3,3159  3,9708 2,8723 3,2745  4,2020 3,2038
estandar
Minimo 12,9 13,4 10,3 13,7 135 14,4 14,4
Méximo 48,0 38,2 33,2 27,5 28,4 40,5 339

Los datos reflejan un crecimiento constante en peso, talla e IMC a medida que los nifios

envejecen. La mayor variabilidad en las edades mas avanzadas sugiere que a medida que los

nifios crecen, las diferencias individuales se vuelven mas marcadas, probablemente debido a

factores genéticos, nutricionales y ambientales. (Tabla 4).
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Tabla 5. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua -
Peso/Edad (MSP)

Peso/Edad f %
Bajo peso 18 4,5
Bajo peso severo 7 1,8
Normal 347 86,8
Sobrepeso 16 4,0
Obesidad 12 3,0
Total 400 100,0

Esta tabla ofrece un panorama del estado nutricional de los nifios en edad escolar en la provincia
de Tungurahua. Si bien la mayoria de los nifios tienen un crecimiento normal, existen

subgrupos wvulnerables con desnutricion y exceso de peso que requieren intervenciones

especificas para mejorar su salud y bienestar a largo plazo. (Tabla 5).
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Tabla 6. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua —
Talla/Edad (MSP)

Talla/Edad F %
Bajatalla 33 8,3
Bajatalla severa 17 4,3
Normal 343 85,8
Talla alta 7 1,8
Total 400 100,0

Los datos muestran una situacion relativamente positiva en términos de crecimiento, ya que
la mayoria de los nifios tienen una estatura acorde a su edad. Sin embargo, la presencia de un
porcentaje significativo con baja talla y baja talla severa sugiere que existen grupos

vulnerables por lo tanto es necesario realizar intervenciones nutricionales y de salud
especificas para mejorar su desarrollo. (Tabla 6)
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Tabla 7. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua -
Peso/Edad (MSP) en relacién al sexo

Femenino Masculino Total
Peso/Edad % n % n %
Bajo peso severo 6 15 1 0,2 7 1,7
Bajo peso 3 0,7 15 3,8 18 4,5
Normal 175 43,8 172 43 347 86,8
Sobrepeso 10 2,5 6 15 16 4
Obesidad 4 1 8 2 12 3
Total 198 49,5 202 50,5 400 100
p: 0,014

Conunvalor p de 0,0, evidenciando de esta manera asociacion entre la relacion peso/edad y

el sexo de los nifios (Tabla 7).



Tabla 8. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua -
Peso/Edad (MSP) en relacion a la edad

7 8 ¢ 10 11 12 Total

Peso/Edad % n % n % n % N % n % n % n %

Bajo peso
SEeVero o o0 0O 00 O 00 2 05 2 05 1 02 2 05 7 1,7

Bajo peso O 00 O 00 3 07 O 00 O 00 2 05 13 33 18 45

Normal 51 128 62 155 49 123 63 158 35 88 42 105 45 113 347 868
Sobrepeso 5 12 0 00 4 1 1 02 3 07 2 05 1 02 16 4
Obesidad 3 07 1 02 3 07 1 02 0 00 3 07 1 02 12 3
Total

59 147 63 157 59 14,7 67 168 40 10 50 125 62 155 400 100

p: 0,000

Conunvalor p de 0,000, identificando asociacidn significativa entre la relacion peso/edad y

la edad de los escolares de la provincia de Tungurahua (Tabla 8)
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Tabla 9. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua -
Peso/Edad (MSP) en relacién al tipo de residencia

Rural Urbano Total

Peso/Edad % N % n %
Bajo peso severo 6 15 1 0,2 7 1,7
Bajo peso 9 2,3 9 2,3 18 4,5
Normal 194 48,5 153 38,3 347 86,8

Sobrepeso 9 2,3 7 1,7 16 4

Obesidad 5 1,2 7 1,7 12 3
Total 223 55,8 177 44,3 400 100

p: 0,526

De acuerdo con este resultado valor p de 0,526 se evidencia que no existe asociacion entre la
relacion peso/edad y el tipo de residencia de los nifios (Tabla 9).
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Tabla 10. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua —
Talla/Edad (MSP) en relacion al sexo

Femenino Masculino Total
Talla/Edad n % N % n %
Baja talla 16 4,0 17 4,3 33 8,3
Baja talla severa 12 3,0 5 1,3 17 4,3
Normal 166 415 177 44,3 343 85,8
Talla alta 4 1 3 0,7 7 1,7
Total 198 49,5 202 50,5 400 100
p: 0,338

Conun valor p de 0,338, evidenciando que no existe asociacion entre la relacion talla/edad y

el sexo de los nifios (Tabla 10).



Tabla 11. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua —
Talla/Edad (MSP) en relacion a la edad

€ 1 8 ¢

Talla/Edad % n % n 9% n % n

1C 11 12 Total

% n % n % n %

Baja talla 6 15 4 1 3 07 10 25 1

Bajatalla
severa

Normal 49 123 57 144 53 133 54 135 34

3 07 1 02 2 05 2 05 5

Talla alta 1 02 1 02 1 02 1 0,2 0

Total 59 14,7 63 158 59 147 67 16,7 40

02 2 05 7 17 33 83
12 1 02 3 07 17 43
85 47 118 49 123 343 858
0 0 0 3 07 7 17

100 50 125 62 155 400 100

p: 0,188

Conun valor p de 0,188, observando que no existe asociacion significativa entre la relacion

talla/edad y la edad de los escolares (Tabla 11).
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Tabla 12. Curvas de crecimiento de nifios en edad escolar de la provincia de Tungurahua —

Talla/Edad (MSP) en relacion al tipo de residencia.

Talla/Edad i Rural o . Urbano o i Total o
Baja talla 24 6,0 9 23 33 8,3
Baja talla severa 10 2,5 7 17 17 43
Normal 186 46,5 157 393 343 85,8
Tallaalta 3 0,7 4 1 7 1,7
Total 223 55,7 177 44,3 400 100

p: 0,194

Conun valor p de 0,194, identificando que no existe asociacion significativa entre la relacion

talla/edad y el tipo de residencia de los participantes (Tabla 12).



4.8 Discusion

El crecimiento infantil se ha considerado un indicador importante para evaluar las tendencias
de salud en una poblacion y en consecuencia disefiar estrategias de salud publica. En el
presente estudio se determind que los escolares de Tungurahua analizados presentaron una
media de 30,409 en relacidn al peso, una media de 128,011 en relacion a la talla y un indice
de masa corporal con una media de 18,883, es decir, presentaron un peso normal. En cambio,
Zapata et al., (25) realizaron un estudio para determinar el indice de masa corporal de un
grupo de nifios en edad escolar; observando que el IMC se presentd en valores adecuados en
el 47,9% de la muestra, sin embargo, el porcentaje restante de los nifios presentaron
clasificaciones entre el sobrepeso y la obesidad.

Por su parte, Asima K, et al., (26) realizaron un estudio transversal en nifios de India, donde
encontraron que el peso corporal medio de los sujetos aumento constante en los grupos de
edad incluidos en el estudio hasta los 15 afios. EI primer aumento estadisticamente
significativo respecto al grupo de edad anterior el peso corporal medio fue observado a la
edad de 9 afios. En relacion a la altura media en los nifios aument6 durante los grupos de edad
en estudio y mostré un primer aumento estadisticamente significativo de 4,78 cms a los 9 afos
de edad con respecto al anterior grupo. En cuanto al IMC medio se registr0 un aumento en
todos los grupos de edad en estudio con un aumento estadisticamente significativo desde 10

afnos en adelante hasta los 15 afios de edad.

De igual manera, Tarupi W, et al. (27) evaluaron el estado antropométrico de escolares y
adolescentes ecuatorianos entre 5 y 19 afios de edad. Constatando que los nifios pesaban mas
y eran mas altos que las nifias. En todos los casos, los valores mostraron un aumento creciente
conforme la edad avanzaba. A los 18 afios, las diferencias entre sexos promediaron 8 kg y
12,5 cm.

En el presente estudio en relacion al peso/edad de los escolares de Tungurahua, se evidencio
que el 86,8% tenian peso normal, el 4,5% bajo peso, el 4% sobrepeso, el 3% obesidad y el
1,8% bajo peso severo. Ademas, con respecto a la talla/edad de los participantes analizados
en el presente estudio, se encontré que el 85,8% presentaron talla normal, el 8,3% baja talla,
el 4,3% baja talla severa y el 1,8% talla alta. Resultado un tanto similares a los obtenidos por
Mamani et al., (28) los autores evaluaron una poblacién de escolares, segun el indicador

indicador peso/edad; el 74% de nifios presentdé peso normal; el 20%, sobrepeso; y el 6%,
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desnutricién. En el indicador talla/edad; el 60% de nifios presenté talla normal para su edad;
el 32,0%, talla baja; y solo el 8%, talla alta.

Por su parte, Villacis et al., (29) en Ecuador analizaron el estado nutricional y el estado
antropométrico de nifios escolares de 6 a 12 afios. Evidenciando que los participantes tienen
un IMC vy talla/edad dentro del rango normal. Ademas, encontraron asociacion estadistica
entre el nivel socioeconémico de los padres y el IMC (p=0.007) y entre el IMC vy el
rendimiento académico (p=0.009). En cambio, en el presente estudio se corrobord que el
peso/edad y el sexo y las variables peso/edad y la edad de los participantes presentaron
asociacion estadistica con un valor p de 0,008 y 0,000 respectivamente.

En cambio, en el estudio realizado por Gémez et al., (30) se identificO que todos los
participantes presentan un IMC/Edad normo peso; en relacion al peso/edad, solo 2 nifia/os
estan en bajo peso y en relacion a la talla/edad, solo 3 nifios/as presentan baja talla severa.
Reportando que los factores determinantes que influyen en la desnutricion de los nifios fueron:

hogares con jefes de familias con nivel académico bajo e ingresos menores alsueldo minimo.

Ademas, Huaman et al., (31) realizaron un estudio donde determinaron que el peso/edad fue
normal en el 85.09% de la muestra, el 11,40% presentaron un bajo peso, el 3,07% sobrepeso
y 0,44% bajo peso severo. En relacion a la talla/edad, en el 75,44% de los participantes fue
normal, el 21,93% tienen talla baja, el 1,75% tienen talla baja severa, el 0,44% son altos y el

044% muy altos.
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4.9 Conclusiones

e Conrespecto a las medidas antropométricas de la muestra, se evidencia que, de acuerdo al
indice de masa corporal, la mayor parte de ellos presenta un peso normal. Asimismo, los
indicadores de peso/edad y talla/edad muestran que mas de la mitad de los participantes
presentan un peso y una talla normal respectivamente.

e Enrelacion al sexo, se puede evidenciar un ligero predominio de participantes del sexo
femenino con peso normal y un ligero predominio del sexo masculino en los que
presentaron una talla normal.

e En cuanto a la edad, se observa que los nifios con peso normal existen un predominio de
escolares de 9 afos. En cambio, en los participantes que presentan talla normal, son
escolares de 7 afos de edad.

e Finalmente, se demuestra que la mayor parte de nifios que presentaron peso y talla normal
viven en la zona rural.
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