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INTRODUCCION

Ademas de poblado agricola y manufacturero Maltrata se conformé como
zona de paso de viajeros e intercambio comercial. Pero a partir de la
modernizacién de la autopista 150 México - Veracruz, el cierre de la linea
del ferrocarril y las crisis econémicas que han afectado al pais v al poblado,
Maltrata ha pasado por un proceso de inestabilidad social, migracion y

cierre de fuentes de trabajo.

En Maltrata no se han realizado estudios de crecimiento y nutricion, solo se
cuenta con informacion de investigaciones realizadas en las localidades
cercanas de Acultzingo, Zongolica y Aquila. Asi que no sabemos cémo ha
sido el impacto de la crisis econdmica sobre el crecimiento de la poblacién

en general y mas precisamente sobre el escolar.

Ya que para el momento en gue se desarrollo el estudio no se contaba con
trabajos que evaluaran el estado de nutricidn y el crecimiento de la
poblacién escolar de Maltrata, se hizo un primer acercamiento a este
problema a través de un estudio exploratorio, el cual arrojé luces acerca de
como se presenta el fenémeno del crecimiento y mas aln la composicién

corporal en el escolar de Maltrata.

El objetivo general esta encaminado a evaluar el crecimiento fisico y el
estado de nutricion de los escolares de Malirata, a través del registro
antropométrico de algunas dimensiones corporales tomadas directamente.
Colateralmente se evallia la composicién corporal relacionada con el estado
de nutricion. Finalmente se toman en cuenta las caracteristicas
socioculturales que intervienen en el crecimiento fisico v el estado de

nutricion de este grupo social.



INTRODUCCION

En la metodologia se combinaron la etnografia, la exploracién documental
y la bibliografica relacionandolas con el estudio antropométrico de tipo
transversal, en donde se tomaron medidas tales como: estatura, peso,
pliegue adiposo tricipital y subescapular, Vi ‘Ia circunferencia del brazo; de
ellas se obtuvieron los indicadores de crecimiento y nutricion. Por dltimo,
se relacionaron con el estindar de Frisancho. Por medio del paquete
estadistico SPSS10, se llevaron a cabo los calculos estadisticos de la
investigacion. La muestra estuvo compuesta por 491 nifios y nifias entre 7
y 13 afios de edad. Los datos antropométricos se tomaron entre mayo y

junio del 2000 y los etnograficos en el segundo semestre del mismo afio.

La tesis se compone de cuatro capitulos. El primero trata de los conceptos
fundamentales utilizados y su respectiva relacion con el proceso de
crecimiento; en el segundo, se describen la metodologia empleada; las
categorias de nutricion y crecimmiento y el estandar utilizado. En el capitulo
lil se proporciona al lector la informacion pertinente del sitio de estudio, la
geografia, la infraestructura y el ambito cultural en términos de salud y
alimentacion; directrices importantes en el fendmeno objeto de estudio. En
el capitulo IV se presentan los resultades sobre la evaluacion del
crecimiento y el estado de nutricion con base en la composicidon corporal.
Por (ltimo, relacionando los dos capitulos anteriores se discuten los
resultados y construyen las conclusiones. Para finalizar se da la bibliografia
pertinente y se anexan los cuadros relativos a cada uno de los indicadores

e indices por grupo de edad y sexo v las formulas ejecutadas en SPSS.
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Capitulo T ‘ MARCO TEGRICO

1. GENERALIDADES

La etapa formativa de la vida, que va desde la concepcidn hasta los 18 anos
aproximadamente, presenta dos brotes de crecimiento. El primerc abarca
la concepcidn, la vida intrauterina y los afios preescolares. El segundo
contiene las subetapas vitales escolar y puberal’” El estudio que

desarrollamos abarca los primeros afos de éste segundo brote.

» Studie
P

Kg 15

— Nacimisnin

Q

Desarrollo puberal

Afios de edad

Desarollo puberal (3

Figura 1. Brotes de crecimiento de la etapa formativa de la vida (Expresadas en funcién
del peso corparal) v ubicacian de edades objeto de estudio. Grifica adaptada de Ramos

Galvan y Ramos Rodriguez.

! Ramos Galvan, crecimiento y ... p. 294
! Ramos Galvén, alimentacion. .. p. 686
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El segundo brote se caracteriza primero por una aceleracién del
crecimiento desde los seis o siete anos hasta los 11 = 1 afo en la mujer y

los 13 + 1 afo en el hombre.?

Si bien el crecimiento es un proceso regular que se expresa en la totalidad
del cuerpo y de forma especifica aumentan las proporciones en cada una
de las partes que lo componen: cerebro, cara, tejido linfoide, grasa
subcutanea, misculo, estatura, érganos reproductivos, ancho de hombros
y cadera, ente otros, la segunda caracteristica de este brote de crecimiento
es la pronunciaciéon del dimorfismo sexual, en especial en cuanto a la

composicidn corporal®,

Las edades que estudiamos en el presente trabajo tienen sus
particularidades en cuanto a composicion corporal. A los seis u ocho afios
empiezan a engrosar nuevamente los pliegues cutaneos evidenciando
cambios en cuanto a las proporciones de acumulacion de grasa entre nifias
¥ nifios tanto en las extremidades como en el tronco. Es necesario sefialar
que en estos grupos de edad las chicas presentan antes y en mayores
proporciones el aumento de area total del brazo debido en maydr medida
al aumento de area grasa, los chicos la presentan después y en menor
proporcion, En ellos especificamente decrece la grasa de fas extremidades
y la del tronco se lentifica. En cuanto al crecimiento del area muscular de
brazo las nifias presentan igualmente antes la curva del crecimiento, pero
en menor proporcidén que la de los chicos. Asi que el segundo brote en las
ireas del brazo en los chicos se debe especificamente al aumento del area

muscular (Ver figura 2).*

3
derm.
? Ramos Galvén y Ramos Rodriguez. El escolar, p. 305, Ramos Galvéan alimentagion..., p. 686, Tanner, E}
hombre.... p. 28 - 95
* Idem.
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sz 4 i g Edad dc cstudio
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Figura 2 incrementos anuales absolutos de las areas del brazo y ubicacion de edades

objeto de estudio. Grafica adaptada de Ramos Galvdn y Ramos Rodriguez.
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La tercera caracteristica de este segundo brote es un mayor crecimiento
absoluto del hombre, tanto en misculo como en talla,® pero esta no se
alcanza a percibir en las edades consideradas para este estudio. Sin
embargo por lo regular la nifia es un poco mas baja en estatura que el
muchacho hasta aproximadamente los 11 afios ya gue debido al estirén
puberal de crecimiento, ellos las sobrepasardn a los 14 afios, esto es
cuando se inicie el suyo. En cuanto al peso, los sexos se igualan entre siete
y ocho afios, posteriormente ellas se hacen mas pesadas hasta

aproximadamente los 14.5 afios.”

El fenémeno del. crecimiento esta determinado biolégicamente por la
genética, mediatizado por el sistema endocrino e influenciado por el
ambiente. En su conjunto estas determinantes permiten que el crecimiento
se presente en e amplic marco de la variabilidad de la especie humana o

que la desborde con procesos patolégicos.

En el rango de la variabilidad “normal” de la especie hay dos causas para
alcanzar los puntos extremos de! crecimiento en estatura: las grandes o las
pequenas tallas corporales son determinadas por la genética y los procesos
patolégicos, pero en la segunda - la pequefiez- ademas de las anteriores
coadyuva la nutricidén, asi por ejemplo los Mbuti estan en el extremo del
rango de a gente mas pequefa del mundo con proporcicnalidad corporal
adecuada;® esta baja estatura no esta catalogada como patologica y no esta

dada por procesos de malnutricion o/y enfermedad.

Como fendmeno de autoduplicacion y aumento de tamafio de las células, el

crecimiento tiene el requerimiento necesario de la utilizacion y el recambio

¢ Ramos Galvén, alimentacién, p. 686
" Tanner, EL hombre..., p. 25
% Bogin, p. 106.
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de energia para la formacion del tejido nuevo, procéso que se lleva a cabo
mediante captacién de nutrientes; por consiguiente, cuando el nifio se
encuentra en crecimiento, esta en la etapa formativa, pero tienen una dieta
inadecuada que reduce la disponibilidad de nutrientes a la célula o
presenta inhibicion de los procesos celulares responsables del crecimiento
- por ejemplo enfermedades - la formacién del nuevo tejido se puede ver
reducida, las consecuencias de ello se expresan en magnitudes corporales
menores, ya sea en cuanto a dimensiones lineales - estatura y diametros- o
a la masa corporal, lo cual puede representar una pérdida de oportunidad
en cada etapa ontogénica con reflejos en bajas estaturas a mayores

edades.?

La nutricién es una condicion sine cua non en cualquier fase del
crecimiento, de ella depende qué tanto tiempo se podran afrontar estados
de emergencia alimentaria, de igual manera afecta la composiciéon y las
proporciones corporales. Por ello es importante estudiar en los grupos
humanos y por ende en los individuos el estado nutriéional o la cantidad de

los nutrientes almacenados en el cuerpo.'

Ramos Galvan citando a Escudero define la nutricién como “... un conjunto
de funciones arménicas y coordinadas entre si, que tienen lugar en todas y
cada una de las células del organismo y de las cuales depende la
composicion corporal, la salud y la vida misma”." En este procesc las
células incorporan los nutrimentos, “...sustancias con energia quimica
almacenada por el organismo como energia metabdlica... cuya carencia en

la alimentacion causa necesariamente enfermedad y - en caso de persistir

® Beaton, et al.. p. 5
" De Garine, etal. p. 24,
I Ramos Galvin, alimentacién. .., p. 2
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— ———

su carencia- determina la muerte"'?, para que se desarrollen funcionalmente
tejidos, érganos, sistemas y segmentos corporales lo cual se refleja en la

composicion corporal y en la salud.

La nutricidn es un proceso interno del organismo. Se presenta como
involuntario e inconsciente, contrario a lo que sucede con la alimentacion -
voluntaria y consciente- ya que los alimentos, compuestos de nutrimentos
y de otras sustancias que desempenan funciones nutricionales, se eligen
cotidianamente para su consumo. Al conjunto de alimentos que se

consumen dia a dia se les denomina dieta. "?

La relacion entre la energia que entra y la que se consume en el organismo,
ptantea una condicién de equilibrio que se modifica en funcién de factores
internos como las enfermedades, la etapa ontogenética, el sexo, el tamario
vy la masa corporal previa del individuo. De igual manera al ser los
alimentos el vehiculo de los nutrimentos y por ende del suministro de la
energia al cuerpo, los factores externos como las determinantes
socicecondmicas y culturales con las cuales se accede a estos alimentos,'
son otra dimensién del estado nutricional y del crecimiento inﬁport’ante

para evaluar de una manera sistematica y sintética.

2. CATEGORIAS UTILIZADAS EN LA EVALUACION DEL
ESTADO NUTRICIONAL

La evaluacion del estado nutricional es el proceso de estimar la condicién
nutricional en fa que se encuentra un individuo o un grupo. La utilizacion y

almacenamiento de los nutrimentos que posibilitan el estado nutricional

" bid., p. 3.
B Idem.
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depende de cada etapa ontogénica. En la etapa formativa, esto es desde la
concepcion hasta los 18 0 20 afios, el balance metabdlico es positivo, lo
que significa que el sujeto retiene parte de la energia y la materia que
consume, es conveniente resaltar que en el nifio esta utilizacion de los
nutrimentos esta en funcidon de las necesidades propias del crecimiento y
del desarrollo, entre otros. Cuando se es adulto el balance esta en
equilibrio, asi que no retiene ni materia ni energia. Posteriormente en la
senectud dicho balance se presenta negativo; se pierde mas de lo que se

ingiere.’®

la situacién nutricional puede presentarse adecuada, insuficiente o
excesiva. Si el sujeto de estudio estd adecuadamente nutrido, se podra
decir que esta en eunutricion, pero estar malnutride significa que tiene
allgﬂn tipo de alteracion respecte al comportamiento normal de la adecuada
nutricién. Al existir exceso de nutrientes puede presentarse un tipo de
desorden nutricional denominado sobrenutricién o hipernutricion, como
en el caso de la obesidad. Cuandc se trata de un desequilibrio de
nutrientes se le denomina disnutricidn, en él coexisten carencias de
algunos nutrientes y excescs de otros. La deficiencia nutricional se
caracteriza por otro tipo de desorden nutricional dividido de ires maneras

hiponutricién, subnutricién y desnutriciéon.™

La desnutrician es “... un estado patologice inespecifico, sistematico y
potencialmente reversible, que se origina como resultado de la deficiente
utilizacion por las células del organismo, de los nutrientes esenciales..”.' {a

desnutricidn se presenta en mayor medida en paises en desarrollo mientras

" Daltabuit, Reflexiodes..., p. 364

1% Ramos Galvan, alimentacion... P26
' Marrodén, et al. p. 147

1" Ramos Galvan, Desnutricién..., p. 5
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que la obesidad, que se evidencia solo cuando hay un balance positivo de

energia, es mas caracteristica de los paises desarroliados.

Una dieta deficiente produce una disminucién de la proporcion de
elementos nutritivos constitutivos ya sea en la sangre o en los tejidos. Si el
déficit de proteinas:_, minerales y acidos grasos esenciales, entre otros, se
presenta en cualguier etapa del proceso de crecimiento no se pueden
constituir nuevos tejidos. Pero igualmente en el tejido corporal vya
constituido este déficit ocasicna una perdida, como por ejemplo en el

tejido magro.'®

La malnutricion proteico - energética (P.E.M) es un grupo de enfermedades
con signos distintos que varfan de una regidn a otra.' Los estades
nutricionales ajterados son su referente etiolégico inmediato. La P.E.M. se
presenta por deficiencia de calorias y proteinas en el organismo, asi un
nifioc que la padece se caracteriza por un decremento en tejido graso y
muscular, entre otros,”” de igual manera sintomatiza un crecimiento
retardado. Existen diferentes gradaciones de P.E.M gue van desde ‘la
“moderada”, reflejada en la somatometria con bajas area muscular y grasa,
pasando por la “media”, que presenta cambios bioquimicos, hasta llegar a
la "severa”, en la cual se afecta el nivel funcional y estructural: marasmo,
kwashiorkor marasmico y kwashiorkor que son las modalidades mas

severas de {a desnutricién, denominadas asi por Jellife.”

Si bien la anterior clasificacion atiende al problema cuantitativo en la

nutricion, existe otro orden de divisidn que se relaciona con la posibilidad

' Waterlow. Malnutsicién, p. 18
% 1bid. P. 10.

 Frisancho, p. 1.
N Marrodén, p. 149
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de volver o no a un estado anterior de la alteracién - el tiempo de
permanencia-, dicho de otra manera, tipifica si el momento en que se
encuentra la malnutricion es reversible. Por (itimo si la desnutricidon
aparece y se desarrolla en poco tiempo se le caracteriza como un trastorno
agudo, pero si se instala progresivamente adquiere el cardcter de proceso

cronico.?

La malnutricién tiene un desarrollo evolutivo en el que inicialmente sucede
un proceso de adaptacion del organismo mediante una rapida absorcion -
retencion de alimentos y una fuerte movilizacion de reservas nutricionales

para alcanzar la homedstasis o equilibrio biolégico.

Los niveles de afeccion de la malnutricién al organismo se comportan
siguiendo una secuencia jerarquica en la que se responde con un
agotamiento inicial de los tejidos nutricionalmente mas inestables como
son el muasculo y la grasa, este proceso es seguido por un retardo del

crecimiento, como en el caso de la malnutricion ¢crénica.?

De acuerdo a lo anterior cuando un nifio presenta un fendmeno de carencia
de nutrientes, en lo primero que se ve afectado es en la disminucién del
pesc y si este tipo de fenémeno nutritivo continda se expresa en una
pérdida de velocidad de crecimiento, lo cual quiere decir que dejaran de
crecer tan rapidamente como cuando estdn en un proceso normal con una
adecuada nutricidon. Ramos Rodriguez y Serrano ponen de manifiesto {a
forma como afecta 1a nutricién al crecimiento humano en una parte del

proceso ontogénico:

2 pelagz, p. 18.
¥ Buonomo, p. 152, Dittmar, p. 184
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“ [...] Si el sujeto sobrevive a las agresiones que origina una escasa e
inapropiada alimentacién en la post-lactancia, y a las mauaitiples
infecciones de los primeros seis afnos de la vida postnatal, llega al
segundo brote de crecimiento con una reducida masa corporal que

serd determinante de la magnitud de sus futuros incrementos”

ademads, afirman que la desnutricién ° [...] acorta la vida y distorsiona sus
etapas, reduciendo durante el segundo brote de crecimiento, el dimorfismo
sexual”, no se puede dejar de lado que cuando se agotan las formas de

adaptacidn frente a la desnutricion calorico - proteica sobreviene la muerte.

3. LA EVALUACION DEL ESTADO DE NUTRICION EN LA
PERSPECTIVA DE LA ANTROPOLOGIA BIOLOGICA

3.1 El Estado de Nutricién

Lta evaluacién del estado nutricional puede llevarse a cabo a través de
diferentes indicadores; “clinicos (manifestaciones de la pelagra en la piel),
bioquimicos (determinacién de transferrinas en el suero), biofisicos
{analisis de la impedancia, para cuantificar la cantidad de agua y grasa
corporal), fisiolégicos (consumo maximo de oxigeno), inmunolégicos
(reaccién a los antigenos de Candida albicans) o antropométricos (peso,
talla o medicién de los paniculos adiposos)™® pero cuando se trata de
determinar el agotamiento de proteina y caloria la evaiuacion
antropométrica es mas sensitiva que la propuesta bioquimica.®

La antropometria, conjunto de mediciones corporaies, es la forma

tradicional usada por los antropoélogos biclégicos para aproximarse el

* Ramos Rodriguez, Cambios cn la composicién ..., p. 419

2 De Garine, p. 28.

22




Capitulo [ : MARCO TEORICO

estado nutricional de un grupo. Si bien la informacion antropométrica por
si misma no identifica las causas de las fallas especificas del crecimiento,
ésta a través de las medidas corporales evidencia el problema ya que existe
una alta correlacion entre crecimiento, salud y condiciones
socioecondmicas, por 1o tanto sus resultados son cominmente usados

como indicativo de estado nutricional .’

tas mediciones mas frecuentemente utilizadas son: el peso, con él se
conoce {a masa corporal; la talla, nos indica las dimensiones lineales; el
perimetro braquial, el area muscular, el d&rea grasa en la parte media del
brazo y los pliegues adiposos, son importantes porque sefialan cantidad de
reservas energéticas almacenadas bajo la piel; los perimetros de la cabeza
y el torax, la circunferencia de la pierna, el ancho de huesos y el largo de
pierhas vy del tronco.® Estas medidas corporales se relacionan para
construir indices que al utilizarlos en poblaciones pueden ser interpretados
antropolégicamente y, al mismo tiempo, pueden describir de manera
sensible la variabilidad de la poblacion.®® Los indices son indicadores de

tamafo, composicion corporal ¢ estado de nutricion,

Los indicadores se eligen de acuerdo con las necesidades concretas de lo
que se va a investigar. Ellos pueden proporcionar una estimacién de
condiciones esenciales, por ejemplo en temporadas de hambruna el punto
central seri identificar la poblacidén con deteriore, el cual se evalia con

peso para la talla. Para conocer el efecto de dietas o enfermedades

* Frisancho, p. 36.
¥ Beaton, p. 2.

% Gonzilez, p. 1, Pelaéz, p. 17, Brozek, p. 56, Ramos Rodriguez, Composizién corporal.... p. 430, Daltabuit,
Reflexjones..., p. 364.

¥ Beaton, p. 8., OMS, p. 10
% Es necesario sefialar que para mayor precision y utilizacion de términos las pobiaciones se describen y los

individuos se diagnostican.
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infecciosas se estudia la talla alcanzada. Ademas de lo anterior, para
elegir el indicador es importante tomar en cuenta su capacidad predictiva.,
tUn “[...] indicador de malnutricion actual puede ser una variable predictiva
de un mayor riesgo de mortalidad en el futuro”®?; pero un indicador de
malnutricidon pasada no presenta valor predictivo, Por lo que es de
importancia en la implementacién de programas o en la construccion de
proyectos esta caracteristica, va que el poder predictivo del indicador varia
con la edad y el sexo, un ejemplo de ello es la reduccidon de la estatura
alcanzada para la edad que en los escolares puede reflejar fallas de
crecimiento ocurridas en el pasado pero en los nifios menores de cinco

afios es un predictor de futuras fallas del crecimiento.

Pero ja quiénes se incluyen y a quienes se excluyen? La sensibilidad y la
especificidad de los indicadores permiten identificar los individucs
expuestos al riesgo y exciuir los que no estdn, ésta es otra de las
caracteristicas que se abona a ia seleccidén de estos, por el valor que tienen

para los programas de intervencion ya sea estatales o comunales. *

Por tltimo, se deben tener en cuenta para seleccionar los indicadores las
caracteristicas morfologicas y de composicién corporal propias de cada
etapa del ciclo vital. Algunos tienen validez biologica dnicamente en ciertos
momentos ontogénicos, asi por ejemplo el perimetro cefdlico es
fundamental para evaluar crecimiento en la primera infancia, de igual
manera se utiliza el de la cintura - cadera en adultos, también hay
indicadores que se aplican durante todo el periodo ontogénico como es el

indice cormico.

3 Beaton, p. 8
2 oMS, p. 12
* Beaton, p. 9., OMS p. 12

24



Capitulo MARCO TEORICO

Segdn lo anterior el estado de nutricidn de la poblacién escolar se analiza
con base en indicadores antropométricos de composicién corporal que
permitan un mejor conocimiento de la biologia del grupo. Para una
adecuada evaluacion nutricional se deberan utilizar varios indicadores
antropométricos, con el fin de que dicha evaluacion y la correspondiente

caracterizacién nutricional del grupo sea mds analitica y rigurosa.
3.2 Composicion Corporal

El estudio de la composicion corporal "pretende dividir y cuantificar los
tejidos primarios que constituyen la masa corporal™’ La nutricion del
individuo se refleja, aunque de manera indirecta, en las partes que
componen el cuerpo; tejido adiposo, misculo esquelético, hueso, sangre y
otros. Esta propiedad es la gque permite vincular la composicién corporal
con ef estado de nutricion y realizar una evaluacidon mas precisa de la

situacion nutricional promedio de una poblacidn.

Otros [ ]
SEC Sangre ol
Otros z E‘:’
LEC Hueso <o o
Otros Proteinag Tejido D
Hidrégenco adiposo
Lipidos o [ n |
Carbono Masa Miisculo ﬁ = 3
Celular asqueletica UED
i Agua I Nivel V
Oxigeno Nivel IV {Todo el cucrpo) é
. Nivel [If (Tisular)
Nivel Frs
{Celular)
Nivel I (Meleculan)
(Atdmico)

Figura 3. Mcdelo en cinco niveles de la composicién corporal.” Sec: sdlidos extracelulares y

LEC: liquido extracelular.

¥ Malina, Growth, mawration.... p. 87 _
3 Tomado del texto: El estado fisico: uso e interpretacion de la antropometria, P. 6.
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Los organismos vivos necesitan integrar continuamente energia vy
nutrimentos para mantener la actividad metabélica y crear o reemplazar los
tejidos. El organismo en equilibrioc toma y gasta energia en igual
proporcion, pero si la energia tomada excede la necesaria, tanto los
carbohidratos como las grasas y proteinas se convierten en acidos grasos y
se depositan como reserva energética en el tejido adiposo. Si hay carencia
de energia el organismo convierte el Acido graso en glucosa para
transformarla a su vez en energia. Gran acumulacién de grasa y musculo
implica gran reserva energética y viceversa, baja acumulacién de muascuio
y grasa corporal significa baja reserva energética. Por lo tanto la
variabilidad del grosor del tejido adiposo y del muscular indica variabilidad

de cantidad de energia depositada y energia absorbida, respectivamente.

Aunque la variabilidad “racial” intergrupal de la composicién corporal es un
hecho empirico es dificil desvincular la influencia del ambiente y la
genética, y mas aun, precisar donde comienzan y donde terminan la una o
la otra. Para dar luces sobre esta discusion se han elaborado estudios
intergeneracionales llegando a la conclusion de que el reparto o
regionalizacién de la grasa esta fuertemente condicionado por el factor
genético. Los estudios han ido mas lejos precisando incluso que este
condicionante genético es mas fuerte en la distribucidn de grasa
subcutanea de las extremidades que en {a del tronco, mas afectado este
Gitimo por el ambiente.” La discusidn es de importancia cuando se trata de
precisar qué orden del estado nutricional y de [a composicion corporal
pueden estar condicionados y cudl es preciso tomar en cuenta para

desarroliar programas de cambio nutricional en un grupo social.

3% Frisancho, p. 5, Beaton, p. S
37" Marrodan, p. 217.
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Otra dimensién de la composicion corporal que -se ha planteado es la
relacién de ésta con la edad vy el sexo; dimensién importante para
concretar  este tema en la poblacién de. estudio y en la metodologia
apropiada a utilizar. En este estudio se parte del supuesto de que la
composicion corporal varia en funcién de la edad y el sexo. Lo primero es
precisar que entre nifios y adultos se presentan diferencias cuantitativas en
cuanto a las partes que componen el cuerpo, un ejemplo de ello son el
agua y fos minerales.® En el organismo de los nifios se posee mas cantidad
del primero que de los segundos, pero cuando se avanza en las etapas
ontogénicas comienzan a perderse progresivamente tanto uno como los
otros. Asi mismo hay diferencias en la composicién corporal entre la
segunda infancia y la pubertad en cuanto a masa muscular y grasa. Incluso
hasta la distribucién de la grasa estd relacicnada con la edad: “En los
grupos mas jévenes, el tejido subcutidneo alcanza los valores mas altos en
la mejilla, brazo y musio (...) A los 12.5 afios, el maximo se desplaza, en

ambos sexos al abdomen™®
3.3 Indicadores antropométricos del estado de nutriciéon
3.3.1 Los derivados de Peso, Talla y Edad

De las medidas de peso y talla se derivan indices antropométricos gue
permiten estimar el desequilibrio nutricional de fas areas muscular y grasa
y la consecuente adaptacion somatica del individuo al ambiente.® Can las
mismas medidas mas la edad y el uso de estandares se puede determinar
si el crecimiento de un individuo o grupo se encuentra en las categorias

clasificatorias de normal, retrasado o adelantado para {a edad.

38 Frisancho, p. 36., Tanuer, p. 26
% Brozek, p. 58.
o Marrodan, p. 156.
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3.2.1.1 Talla para la edad

Al utilizar este indicador se parte del supuesto de que la estatura varia en
funcidon de la edad* y como derivado de &l una estatura menor para la edad
evidencia fallas en el crecimiento. Este indicador es mas sensible, que el
peso para la edad, para predecir la mortalidad futura, en especial en los

grupos de edad de 0 a 5 afos.

Con este indicador se puede conocer la historia nutricional del sujeto e
inciuso desnutricidn crdnica, sin diferenciar si es un proceso que inicié en
el pasado o esta ocurriendo en el presente.*? Este tipo de desnutricién que
se presenta de manera constante y por largos periocdos afecta
fundamentalmente al crecimiento lineal. Por lo tanto, utilizar este indicador
serd importante para estimar la relacién causa - efecto entre la constante

de nutricion pasada y el crecimiento lineal.
3.3.1.2 Peso para la edad

El peso para la edad refleja la nutricién presente, se sabe que el peso como
la talla se ven afectados diferencialmente cuando se modifica esta
nutricion. El primero es sensible a modificaciones alimenticias agudas, de
fuerte impacto pero de corta duracion. Es importante tener en cuenta que
al utilizar este indice se puede sobreestimar la desnutricidn incluyendo en
la categoria de desnutridos aquellos sujetos pequeifos pero

proporcionados que en realidad no son desnutridos.*

* Beaton, p. 7
*2 peladz, p.23, Daltabuit, p. 365.
¥ Peladz, p. 18
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Con él se evalta la nutricién desde un estado global sin diferenciar tipo de
desnutricién cronica o aguda, presente o pasada en el grupo de los

escolares.*
3.2.1.3 Peso para la talla

Este indice estima el estado nutricional actual y mas precisamente
evidencia la desnutricién presente, grado de delgadez e incluso
emaciacién, por lo tanto con él se pueden diferenciar los nifos
proporcionados en peso para la talla de los mas adelgazados vy el efecto
mas inmediato de una enfermedad de tipo aguda o de una temporada de

gran debilidad por falta de alimentos y su posterior recuperacion.®

Con las variables de peso, talla, edad v los indices gque de ellas se derivén
podemos conocer la masa corporal total, pero cuando queremos
diferenciar el exceso de peso debido a masa muscular, dsea o grasa, estos
indices no dan una informacion adecuada y segun lo anterior, por ejemplo,
no siempre que existe exceso de peso, en relacidn a la edad, se puede
interpretar como obesidad. “lgualmente, bajo condiciones de hambre o
carestia, las clasificaciones basadas Unicamente en medicidn de peso y
estatura son inadecuadas para detectar diferencias interpobiacionales en
estado nutricional [...] también son inadecuadas para predecir riesgo de

mortalidad en una comunidad”.*

Como cada dimension antropométrica proporciona diferente informacion,
se hace necesario en la valoracién del estado nutricional tomar en cuenta

diferentes niveles para la interpretacion. Asi, para suplir las carencias

“ Pelaéz, p. 18, Avila, p. 50., Daltabuit, p. 365
* Avila, p. 50., Pelaéz, p. I8.
* Frisancho, p. 2.
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presentadas de los Indices derivados de peso y talla se evalia mas
precisamente el estado de nutricion relacionandolo con la composicion
corporal de la parte media del brazo para estimar area grasa y area

muscular a través del grosor de los pliegues adiposos.

4. EL CONTEXTO SOCIOCULTURAL COMO CONDICIONANTE
DEL CRECIMIENTO LINEAL Y DEL ESTADO DE NUTRICION

Los procesos sociales en lps estudios de nutricién humana se comportan
como el referente de explicacion para {a pregunta por la condicion
nutricional y su reflejo en el crecimiento fisico, si se parte de la premisa de
que dos fuerzas fundamentales definen el fendmeno de constitucion'y
posterior desarrollo del crecimiento fisico humano: la genética y el
ambiente. Varias han sido las investigaciones que transforman esta

premisa en un juicio tedrico.?

La genética se entiende como una fuerza gue induce o provoca mientras
que el ambiente es la que hace posible, no sélo que se lleve a cabo y la
direccidén que debe tomar el fendmeno, sino mas adn, que se aborte.* Los
factores ambientales permitentes actilan a manera de interaccion entre la
dieta, la actividad fisica, el estimulo psicosocial, el clima y las patologias,
entre otros. De lo anterior se puede deducir como premisa implicita
(admitida por todos los estudiosos del tema), que el proceso del

crecimiento del cuerpe humano es un fendmeno complejo vinculado a las

**Arechiga, p. 307., Ramos Galvén, p. 47., Bourges, p. 17.. Tanner, p. 144, Ramos Redriguez., Cambios. .., p.
407., Marroddn, p. 13., Bogin, p. 125.
¢ Ramos Galvén, p. 47., Ramos Rodriguez, Lo biofégico.... p. 108
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condiciones sociales, ecologicas, genéticas, psicolégicas y a la actividad

fisica, entre otras.

Sintetizando este juicio de unidad de lo bioldgico y lo social en el
crecimiento fisico humano con el argumento anteriormente mencionado, el
crecimiento lineal y el estado de nutricidn, tienen una relacién esencial
mediada por los procesos de nutriciéon se pueden distinguir tres érdenes

de la relacion.

El primero, se refiere a las condiciones econdmicas de vida y reproduccion
del grupo. Las investigaciones que han abeordado la concatenacion de lo
social con los fenémenos bioldgicos corporales diferencian en el proceso
social dos momentos constitutivos fundamentales: el productivo y el de
consumo. En éste ultimo se da la reproduccién de la fuerza de trabajo, no
s6lo del obrero o del gue se presenta como cabeza de familia sino ademas
la de todos los miembros de su familia; por o tanto el espacio de
desarrollo es el entorno, la vivienda y la unidad elemental de lo social, la
familia, que es la encargada de llevar a cabo las practicas individuales de
consumo y la manera regular de reproduccion del orden sociceconémico

capitalista.*

En este marco de ideas adquiere significativa importancia como unidad de
estudio el grupo doméstico concomitante del nifo escolar; pero en relacion
al grupo total. Las condiciones econdmicas determinan el ingresc y gastos
del grupo familiar para acceder a la compra y con__sUmo de los alimentos,
asi las condiciones de vida, a su vez intervienen en el crecimiento fisico
humano a través de un aspecte directo que es la alimentacién, la

infraestructura sanitaria, salud y escolaridad, entre otros. Asi que la

¥ Pefia, p. 481.
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detencion del crecimiento en la poblacion infantil es un reflejo indirecto de

las condiciones de privacién socioeconémica

Como segunda dimensidn y derivada de la anterior, la nutricidn humana se
puede interpretar como un reflejo de la relacion entre la salud y la
sociedad, por [o tanto la evaluacidn del estado nutricional y del crecimiento
infantif es una dimension de la salud piblica. Hoy se comprende la fuerte
correlacidon entre estado nutricional y las enfermedades infecciosas y en
concreto se pueden citar las enfermedades diarréicas agudas (E.D.AS.},
que impactan severamente en la nutricion de los nifios aumentando la
desnutricion, lo que a su vez disminuye Ia capacidad inmunolégica del
organismo frente a las enfermedades.® Si a una ingesta pobre en
nutrientes se le suma la pérdida de micronutrientes a causa de
enfermedades parasitarias e infecciosas el resultado serd el detrimento del

crecimiento lineal y ponderal.

En los procesos de salud y enfermedad diferentes concepciones teoricas
abordan este tema de estudio: la biocultural sienta las bases de la
definicion de ambos conceptos desde el orden de la adaptacion o no al
ambiente, partiendo del individuo como eje rector de la interpretacién. La
concepcidon critica identifica en el trasfondo de los procesos de salud y
enfermedad el orden social en la capacidad de obtencién de los Fecursos
basicos para una calidad de vida optima: alimentos, ropa, vivienda,
servicios de saneamiento v educacion, entre otros. En éste marco de ideas
lo social se comporta como el referente etiolégico del proceso salud -
enfermedad. Entonces estudiar tanto la nutricidbn como la desnutricién
desde el proceso social implica resaltar su condicién histdrica en la

colectividad humana, “...La naturaleza social de la desnutricién no se

3¢ Readdy, p. 25.
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verifica en el caso clinico, sino en el modo caracteristico de enfermar y

morir de los grupos humanos™.*

La tercera dimension, la cultural, reidne las dos dimensiones anteriores en
ia forma particular como el grubo significa, se comporta, normatiza y crea
sus ideales. El proceso alimentario: como, qué y cuanto comer de acuerdo
a la edad que se tiene, elige los tipos de alimentos, los restringe en la
salud y la enfermedad vy los selecciona en cada una de las etapas del ciclo
vital, ademas determina los patrones estéticos de belleza de acuerdo al
momento ontogénico, entre otros, v los adapta a la alimentacién. En el
presente escrito se entiende como cultura “el conjunto singular de formas
fenoménicas gque presenta toda sociedad real”.®* Como conjunto singular
implica que la cultura es especifica, permite la diferenciacién del grupo.
Como forma fenoménica la cultura se caracteriza por ser perceptible. Pero
ademas. de lo anterior, la cultura es significativa, esto es cada uno de los
comportamientos, de las reglas o los valores tiene sentido y razdn de ser

en y desde el grupo.

"' Pérez Gil, p. 53.
* Bate, p-73
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1. GENERALIDADES

En resumen, el proceso de la evaluacidon de la nutriciéon comienza con la
medicidén antropométrica, continla con una relacion de estas medidas,
posteriormente los datos obtenidos se comparan con estandares y por

ultimo los resultados se clasifican. .

Asi que el siguiente analisis debe enmarcarse en la discusion sobre los
estandares a elegir dentro de un estudio de evaluacién del crecimiento
lineal v estado de nutricidn, porque en ¢l fundamento de toda evaluacion
se encuentra un principio de comparacién con una poblacién de referencia
que evidencia el cambio y variabilidad de un grupo de pardmetros
antropomeétricos de crecimiento lineal y de la situacién nutricional normal;
con relacion a la edad y el sexo. Esta poblacién de referencia se caracteriza
por estar en condiciones nutricionales éptimas, que por supuesto
permitieron este tipo de crecimiento. Pero ;como elegir a esa poblacidén de

referencia?
2. EL ESTANDAR

Al comparar dos poblaciones se debe tener en cuenta que se comparan o
se confrontan solo fenémenos, procesos u objetos homogéneos o que
guarden algin fundamento de identidad o similitud. Brozek* asume que se
comparan poblaciones sobre la base de genéticas parecidas, este podra ser
un punto de referencia para la comparacién. Pero analicemos dos tipos de
problemas que se han identificado en antropologia para el uso de patrones

o estandares de referencia: Para examinar el primero se puede citar el

%P, 59
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planteamiento sintético de Daltabuit y colaboradoras,” ellas argumentan
que en los estudios de evaluacién del crecimiento v del estado nutricional
deberia estar en duda el uso de los patrones de referencia a emplear
porque adn no es clara y esta en discusion la influencia del proceso
adaptativo sobre el potencial genético. En el segundo, se encuentra en la
esencia de la pregunta la articulacion de la variabilidad y la unidad de ia
especie. En esta discusién Pelaez y colaboradores sefalan “...se sabe que
las diferencias en peso y talla de los nifios bien nutridos de distintos
origenes étnicos son pequefias y poco significativas, mientras gue las que
se encuentran entre los nifios sanos y normales vy los deficientemente
alimentados aun perteneciende ambos al mismo grupo étnico, sen mucho

mayores,,.”?

Y al parecer este mismo andlisis podemos transportarlo a la diferencia
genética entre los individuos de un mismo grupo, pero tanto a este analisis
como al anterior no se le adjudica una validacion significativa para efectos

practicos de comparacion con estandares o referencias internacionales.”

En este punto se hace necesario diferenciar entre una referencia y un
estandar; tanto una como el otro son un instrumento para agrupar y
analizar datos con el fin de poder con ellos comparar otras poblaciones o
grupos. Pero en la primera, en cuanto al principio de la comparacion no
tiene la capacidad de permitir la generacion de deducciones significativas
en las diferencias observadas, esto es, podemos decir que existen
diferencias pero no se va mas alla. El estandar es una referencia, lo
autocontiene pero en una escala jerarquica superior; por ello la referencia

no es un estandar. Bl estandar incorpora el fundamento para interpretar los

£ . .y
Comparacién de [a evaluacién ..., p.L.
® p.27. Un argumento simifar se encuentra en la OMS, Nations Unies, appropiate uscs..., p. 46

* Nations Unies, Appropiate uses..., p. 46
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datos en términos valorativos, pero hay que tener cuidado con el doble -

sentido de éste estandar; al comportarse como deber ser, norma o regla a
la cual deben ajustarse los procesos biologicos normales, guarda un juicio
de valor, asi que las interpretaciones deben romper con ef supuesto de un
significado fijo y especificd de 1a “meta biolégica" del grupo de acuerdo al
estandar y a la proyeccion de este juicio en la interpretacién de la
nutricién y la salud del grupo de estudio. Pero al mismo tiempo se podra
utilizar como norma biologica cuando el estandar se halla realizado de una
manera cuidadosa, esto es se construya desde una poblacién sana y al

mismo tiempo se verifique el pardmetro que “... la misma desviacion con
respecto a los datos de referencia tenga el mismo significado biolédgico ...”
% en diferentes poblaciones, por ejemple un indice de masa corporal en
poblacién adulta que sea 230 se interpreta como parametro provisional de

sobrepeso de grado 2 que implica riesgo de morbilidad y mortalidad.

Un estandar apropiado debera incluir entre otros los sigdientes requisitos:
que tenga minimo 200 individuos en cada grupo de edad y sexo, se derive
de una muestra transversal y al mismo tiempo definan abiertamente {os
procedimientos del muestreo. Segln la OMS la National Center for Healtﬁ
Statistic (NCHS) de los Estados Unidos guarda estas caracteristicas, los
datos fueron tomados del Health Examination Surveys (HES) [a cual a su vez
los recolectd durante 1963 - 1965 y 1970 - 1974, y del Fels Research

Institute.*®

El estandar elaborado por Robarto Frisancho tiehe tres tipos de patrones
unc para grupos negros, otro para blancos y uno para mestizos, éste
ltimo es el que utilizamos en el trabajo. Se basa en una muestra

transversal de 43.774 sujetos de 1 a 74 anos de edad, derivada del primer

* OMS, El Estado Fisico..., p. 35., Nations Unies, p. 46.
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(1971 - 1974) y el segundo (1976 - 1980) National Health and Nutrition
Examination Surveys {NHANES) conducidos por la NCHS; es necesario
anctar que una referencia como esta, derivada de una muestra amplia
properciona un amplio rango de variabilidad. Junto a lo anterior el estandar
proporciona otra ventaja, ya que incorpora los parametros antropomeétricos
de pliegues adiposos y los necesarios para desarrollar indices de
composicién corporal; area grasa y muscular. Asi que el estandar es
conveniente cuando estudiamos el crecimiento, el estado de nutricion y la
composicidén corporal en términos de unidad.** Por ultimo se debe sefialar
que el estandar se elige en funcién del trabajo como esta pensado; esto es,
articular indicadores de crecimiento, estado de nutricidon y composicion

corporal.

3. LA MUESTRA

En Maltrata se realizd un estudio prospectivo transversal de tipo
meramente descriptivo, para éste efecto se midiercn 491 escolares entre 7
y 13 afios de ambos sexos en las escuelas primarias Margarita Maza y
Miguel Allende inscritas a la Secretaria de Educacién Publica (SEP). Se
excluyeron de la muestra todos aquellos que no tuvieran padres nacidos en
México y a los que no se les pudiera determinar exactamente la edad
cronologica a través de la ficha de nacimiento suministrada por dichas

escuelas.

3 OMS, ¢l estado fisico..., P. 38.
3 Anthropometric Standars..., p. 1.
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4. TECNICAS Y VARIABLES

4.1 Técnica Antropométrica

La toma de medidas se realizd de acuerdo a las técnicas internacionales y
por el mismo antropometra con el objetivo de eliminar el error del
interobservador, ademas se tomo en cuenta que el tiempo de la toma de
medidas fuera en la jornada de la manana en el mismo lapso de tiempo
todos los dias, entre 8 y 12 del dia en el mes de mayo vy junio. Las marcas
y medidas antropométricas se realizaron en una secuencia de arriba hacia

abajo, con la menor cantidad de ropa posible.

El instrumental utilizado para la toma de medidas fue:
MATERIAL ANTROPOMETRICO

« Bascula de Piso marca CECCA, con precisién de 100 gramos, calibrada.

« Antropdémetro de Martin, que incluyo las ramas rectas, con precision de
Y mm. .

« Plicdmetro o Compas de Pliegues Cutdneos, Marca Harpenden con
capacidad de medida de 0 a 48mm y precisién de 0.2 mm y presion

constante eh las ramas (10 g/mm?)
MATERIAL AUXILIAR

» Lapiz Dermografico para sefialar los puntos anatémicos
« Tabla de Madera para el piso.

—_——eeee " — W
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4.2 Medidas Absolutas

. TALLA: Se midid la distancia entre el vértex y la planta de los pies' en
centimetros. El sujeto estaba de pie guardando [la posicién
antropométrica; con talones juntos y las puntas de los pies separadas,
gliteos y espalda en contacto con el plano vertical del antropdmetre, la
cabeza se mantenia en plano de Frankfort mirando siempre al frente e

inspirando profundamente en el momento de la lectura.

= PESQ: El sujeto se colocd en el centro de la bascula en posicion estandar
erecta, se cuidd que el cuerpo no tuviese contacto con nada en derredor
y que Ja superficie estuviese completamente lisa y horizontal.
Previamente a cada medida se reviso que la bascula estuviese en cero.

o PLIECUE ADIPOSO SUBESCAPULAR: En posicibn de atencién
antropométrica tomando la piel con el dedo indice, el pulgar de la mano
izquierda y el p!icémet,rolcon la derecha se midié en el angulo inferior
de la escapula en direccion oblicua hacia abajo y hacia fuera, formando

un angulo de 45° con la horizontal.

s PLIEGUE ADIPOSO TRICIPITAL: Se situd en el punto medic acromio -
radial en la parte posterior del brazo, siguiendo el eje del brazo, el

sujeto se encontraba en posicién antropométrica.

» PERIMETRO DE BRAZO: Perimetro tomado por el punto medio de la
distancia acromio - radial, se tomd en el brazo izquierdo estando e}
sujeto en posicidon  de atencidn antropométrica con los brazos

relajados a ambos lados del cuerpo.
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4.3 Medidas Derivadas

Las magnitudes antropométricas que intervienen en el fendmeno del
crecimiento, el estado de nutricién y la composicidon corporal se relacionan

matematicamente para obtener:

s SUMA DE PLIEGUES = P.A. Subescapular + P.A, Triceps
» AREA TOTAL DE BRAZO (AT)=C?/ (4 x T

o AREA MUSCULAR (AM) = [ C - (Ts x IN?/ {4 x TT)

« AREA GRASA (AG) = Area Total - Area Muscular

C = Perimetro de brazo en extension (cm)
Ts = Pliegue adiposo tricipital (cm)
M=3.1416

indices

» [INDICE DE ARFA GRASA = (Area grasa de brazo/Area total de
brazo) x 100
e TALLA PARA LA EDAD = (Talla encontrada/Talla de referencia) x 100
 PESO PARA LA EDAD = (Peso encontrado/Peso de referencia) x 100
e PESO PARA LA TALLA = (Peso encontrado/Peso para un sujeto
normal de la misma talla) x 100

Enseguida los indices debieron ser agrupados en categorias que
permitieran una clasificacién adecuada y por lo tanto la evaluacion del
crecimiento y del estado nutricional de los sujetos de estudio, de acuerdo a
los valores proporcionados por Frisancho, como se aprecia en las tablas 1y

2 a continuacion:
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Clasificacion para la evaluacion del crecimiento y estado de nutricion

CATEGORIA Z - SCORE ESTADO OE ESTADO DE ESTADO
CRECIMIENTO PESO MUSCULAR
£<-1.650 Bajo Bajo peso Desgaste -
Emaciacion
il -1.645<Z<-1.040 Bajo para el Bajo para el Bajo para el
promedio promedio promedio
1 -1.036<Z<1.030 Promedio Promedio Promedio
v 1.036 <Z<1.640  Porencima  Por encima del Por encima del
del promedio promedio promedio
v Z>1.645 Alto Sobrepeso Buena nutricidén

Fuente: Frisancho, 1993

Clasificacion para la evaluacidon del estado de grasa

CATEGORIA

Z - SCORE ESTADO DE GRASA
| Z<-1.650 Delgado
It -1.645<Z2<-1.040 Bajo para el promedio
It -1.036<Z<0.670 Promedic
v 0.675<Z2<1.030 Arriba del promedio
v Z>1.036

Exceso de grasa

Fuente: Ibidem

Se tomo en cuenta la edad para lo cual se formaron los grupos de acuerdo

a como los reune Frisancho en su estandar:
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Grupode edad 7 :7a7.9
Grupo de edad 8:8a8.9
Grupo de edad 9:939.9
Grupo de edad 10: 10a 10.9
Grupodeedad 11:11a11.9
Grupo de edad 12: 122 12.9
Grupo de edad 13: 13 a2 13.9

La fecha de nacimiento se obtuvo de las fichas de nacimiento que los
padres entregan a las escuelas cuando se inscriben los nifias y niftas y con

ella se calculd la edad decimal.

4.2 Técnica Sociocultural
4.2.1 Etnografica

Con la etnografia como -procedimiento de investigacion apoyada en la
observacién participante, en el diario de campo vy en la entrevista
semiestructurada se investigd sobre tres tdpicos culturales relevantes para
acercarnos al contexto cultural: salud, alimentacidn y la concepcion sobre
el cuerpo del escolar. El periodo de campo se llevd a cabo en el segundo
semestre del 2000. Los informantes se seleccionaron pensando en familias
gue tuvieran nifios y nifias escolares para obtener una informacién mas
directa a través de la convivencia cotidiana durante algin tiempo. Ademas -
que permitiera relacionarse con otras personas de la localidad y asi

asociar las familias con un contexto social.
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4.2.2 Documental

Como no se buscd una relacion directa entre el dmbito socicecondmico y
crecimiento, se contextualizdé socioecondmicamente la poblacion de
Maltrata desde dos ordenes: el primero, el informe censal elaborade por el
INEGI en el 2000 y la encuesta socicecondmica recientemente aplicada y
analizada por la Nutriologa Maria Antonieta Ochoa, la cual se realizé con

un muestreo representativo de la poblacion.

De los datos suministrado por el Sistema Nacional de Salud de la
Secretaria de Salud Jurisdiccion Orizaba, Municipio de Maltrata, obtuvimos
los informes de la morbilidad y mortalidad de [a poblacién de Maltrata
desde 1995 hasta el 2000 con el fin de analizar el perfil morbido de fa

poblacién.
5. ANALISIS DE LOS DATOS

5.1 Estadistico

El proceso de andlisis de los datos comenzd con la eleccidn de las pruebas
estadisticas apropiadas, las cuales fueron seleccionadas de acuerdo a las
expectativas del proyecto y a las recomendaciones de los expertos como
las apropiadas para el estudio del crecimiento y estado de nutricidn,
Luego se eligié el programa estadistico SPSS 10 para procesar los datos y la
posterior presentacién de estos. La interpretacion se realizd igualmente de

acuerdo a los parametros convencionales de los expertos de la OMS.

El analisis estadistico que requirid nuestro estudio fue:

55 OMS p. 8. Beaton p. 46
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Frecuencias, maximos, minimos, media, desviacidn estandar, puntuaciones

“Z" 0 z - score y prueba t Student:
X=5%X/N
DS == (X-%?/N

Z=[X-¥%X/DS
T Student = X, X,
VA
N, + N

1 2

En el analisis y presentacion de los datos primero se describieron todas las
variables, con las estadisticas basicas®™ y sus respectivas curvas, luego se
efectud la prueba t Student para determinar la significancia estadistica de
la diferencia entre las medias de los sexas, por Ultimo al relacionarlos con
el estandar de Frisancho para el andlisis de los datos se describid la
distribucién total en medias de Z-score con la desviacion estandar y se
representaron en curvas de distribucion de frecuencia de puntuaciones z o

Z-5Core.

Como nuestro propoésito fue describir la situacion nutricional se busco
ubicar la proporcion de niflos que estuvieran fuera de la poblacion de
referencia, para ello la seleccién del punto de corte fue = 2 DS de la media
y £ 1.5D5.%

% 1a informacién estadistica y la forma de interpretara es tomada de Sampieri, et al.. Mstodologia de Ja
investigacion. L.a forma técnica de citar la bibliografia se toma de Lopez Ruiz Miguel, Normas técnicas de
estilo.

37 Estos puntos de corte se toman de acuerdo a la recomendacion de OMS y beaton citados en el capitulo
tedrice en el apartado sobre la eleccién de los indices e indicadores.
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5.2 Etnografico

Posteriormente a la transcripcién de las entrevistas y a la revision de las
notas registradas en el diario de campo, se abstrayeron las categorias de
analisis en los tres ambitos de estudio, para después relacionarlas con la

bibliografia existente sobre la poblacion de Maltrata y sus alrededores.
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1. UBICACION

Maltrata

MEXICO D.F

VERACRUZ

CENTROAMERICA

Mapa # 1 Ubicacidén de Maltrata

Figura 4. Mapa de ubicacion geografica

La poblacién de Maltrata o Matlatan, “lugar de redes”” esta asentada en um
valle rodeado de montafas limitrofes entre el estado de Veracruz y Puebla,
ubicada en los 97° 16° de longitud oeste y 18° 48° de latitud norte, con
una temperatura promedio anual de 18° C y un clima semicalido himedo
que concentra su pluviosidad entre mayo y septiembre, A 1700 msnmya
25 kilémetros al oeste de la ciudad de Orizaba viajando por la autopista
150 México - Veracruz, su ubicacién estratégica y los diferentes procesos

sociohistoricos han conformado a Maltrata como una zona de paso - desde

TESIS CON
* Gareia, Agustin, * Breve Historia..., p. 3 FALLA DE ORIGEN
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al 1200 A.C por los Olmecas®™- que comunica la Altiplanicie Central con el

Golfo de México atravesando la Sierra Madre Oriental.
2. MESTIZAJE

Maltrata tiene un fuerte antecedehte histérico y cultural ndhuatl, alli se
articularon los diatectos del Centro y Oriente” de esta lengua, vy
posteriormente, la lengua espanola. Junto a la simbiosis linglistica se
presentd ademds una concepcidn del mundo y un mestizaje desde el
orden mesoamericano e ibérico con aumentos demograficos en los siglos
XVI, XVl y mas adn en el XIX con el establecimiento del campamento
ferrocarrilero, que contaba con aproximadamente 2000 trabajadores en su
mayoria venidos de fuera®®. A los anteriores movimientos poblacionales se
aund, en el siglo XX, la migracion de {a gente de los “ranchos... al
pueblo”.®® Cabe sefalar que el procéso de emigracion mas fuerte se ha
presentado entre las dos ultimas década del siglo pasado y el presente

hacia Estados Unidos de Norte América.

Asi que debido a los procesos de movimientos migratorios es posible
observar en la poblacidn contemporanea un perfil bioldgico mestize con un
gran componente indigena que mantiene su sistema simbolismo

mesgamericano y alin con hablantes del nahuatl.

* Ihid., p. 2.

" Hangert. Andrés, “Comentario sobre el Nahuati..., p. 139.

3 Garcia, Agustin, Becerril, Irma “El desarrollo usbano..., p. 4.
* Larios Sofia y Lépez Adriana “Grupos domésticos..., p. 6.
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3. CONDICIONES SOCIOECONOMICAS

3.1 Infraestructura

El saneamiento, entendido como el conjunto de obras que implica el
abastecimiento de agua, alcantarillade, disposicién de excretas,
recoleccidon y disposicién de basura, esta encaminado a establecer, mejorar
o mantener tas condiciones de salubridad de las poblaciones. Asi, un
sistema de saneamiento adecuado responde en lo inmediato a problemas
de satisfaccion de necesidades basicas de abastecimiento de agua potable
e instalaciones sanitarias y en lo mediato a condiciones de salud pablica y
desarrollo socioecondémico, puesto que existe una relacidén directa en la
triada saneamiento - salud - desarrollo socioecondmico®. Esta relacion se
expresa mas precisamente en las enfermedades diarreicas agudas
(E.D.AS.)

De las 2897% viviendas ocupadas, 2413 disponen de servicio sanitario
exclusivo, 475 no, 520 tienen conexién de agua y se enhcuentran sin
admision de este liquido 1245, 647 la suministran manualmente, £l
drenaje es algo preocupante ya que 1313, casi el 50%, nc disponen de él.
Asi mismo poseen agua entubada en el ambito de la vivienda 1518 casas;
de ellas 854 al interior v fuera de elias pero en el mismo terrenc 659. Una
gran cantidad de viviendas, 506, suministran e| agua necesaria por medio
de la llave pablica e hidrante, por Oitimo, 592 viviendas utilizan el agua de

pozo u otros medios.

® Cardona. Santiago, et al. “guia para..., p. |

# Los datos que se siministran a continuacion son tomados del Censo de Poblacion y Vivienda 2000,
hitp:/fwww.inegl. gob.mx.
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Si tomamos en cuenta tanto el suministro de agua potable y el manejo de
las aguas residuales al interior de la vivienda junto con el aseo corporal,®
podemos visualizar un problema significativo en el ambito comunitario que

influye directamente en el proceso de salud - enfermedad.

En cuanto a la disponibilidad de energia eléctrica ta situacion mejora en el
poblado va que 2644 viviendas poseen energia, igualmente sucede con la
tenencia de la vivienda y con el material de construccion de ellas; de Ias‘
2897 ocupadas so6lo 370 no son propias, el teche de Gnicamente 12 es de
material de desecho v las paredes de casi la mayoria, 2110, son de adobe,

tabigue, block, piedra, cantera, cemento y concreto.

Maltrata tiene una poblacién total de 14709 personas; de ellas 2857 se
encuentra en la edad objeto de nuestro estudio - 7 a 13 afios- con 1430
nifios y 1427 nifias. 8270 tienen mas de 15 afios y de éstos son
analfabetas 2066. Hay mas mujeres analfabetas que hombres: 1241 las
primeras y 825 los segundos. Ochoa y Fernandez® reportan en un informe
de investigaciéon, que el nivel educativo promedio es el de educacién
basica. Asi mismo en otro informe realizado en el 2000% Ochoa senala
gue el 64% de las madres encuestadas realizdé estudios de educacién
basica, incompletos o completos, el 10% tuve estudios completos o
incompletos de educacion media y sélo el 6% tenia estudios de educacion

superior.

- TESIS CON
FALLA DE ORIGEN

2 En el rabajo etnografico no se reportan datos de aseo en cuanto a lavado de manos posterior al uso dei
servicio sanitario o en los momentos anteriores al consumo de alimentos,

# Manuscrito de informe de investigacién: Evaluacion del estado de nurrizion de 1a poblacion aduita de
Maltrata, Veracruz, sin fecha, P. 2.°

5 Ochoa Qcafia. Maria Antonieta. Estudio retrospective de las condiciones de salud y nutricion del valie de
Maltrata, Veracruz. I1A -~ UNAM, México, 2000, P. 3.
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3.2 Actividades econdémicas

Segun el INEGI 4091 constituyen el total de las personas ocupadas de las
cuales 3362 perciben ingresos semanales entre $100 y $500, para el
mantenimiento en promedio de cinco miembros por familia, datos que se

corroboran en fa encuesta de Qchoa.®®

Las actividades economicas de mayor importancia en Maltrata son la
agricultura, la industria manufacturera, la construccién y el comercio.
Hablaremos en orden de menor a mayor importancia. Recientemente
comenzo a funcionar una maquiladora de ropa, que al parecer contrata
laboralmente en mayor medida a jovenes, ya que uno de sus requisitos es
el certificado de estudios de secundaria, es necesario recordar que ia
mayor parte de la poblacidn masculina adulta no posee estudios de
secundaria. Asimismo, la poblacién se vincula laboralmente a tres granjas
avicolas asentadas en Maltrata. Para amortiguar la crisis del pueblo y como
estrategia economica de las familias se presenta una fuerte migracién de
jefes de familia a los Estados Unidos de Norteamérica como ya se
mencion6.® Pero las actividades econdmicas mas importantes son la

produccién manufacturera de tabiques y la agricultura.
3.2.1 La manufactura de tabiques

En la segunda mitad del siglo XIX se inicid la construccién de las ladrilleras

en el territorio de traza urbana, al momento son 56 las reportadas.®

% Serrano Carlos, Qchoa Maria Antonieta, Gonzdlez Blanca, Estudio sobre nutricién..., p- 8
* § arrios, p. 6 y datos etnograficos. Todo aquello que esta entre comillas es extracto de entrevista con los
é)?obladores de Maltrata.

Agustin, p. L.
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Aproximadamente el 90% de ios jefes de familia trabajan en las llamadas
por los pobladores de Maltrata “tabiqueras™:, aunque no en igual cantidad,
las mujeres y nifios también trabajan en ellas. De hecho Serrano reporta
que el 11.6% de las madres encuestadas por ellos desarrollan otra actividad
distinta a la doméstica. Pero nos centraremos en ¢l trabajo de los niflos

que son nuestro tema de estudio.

Segun la percepcidon de los entrevistados para este estudio [a mayoria de
los nifios escolares trabajan o han trabajado en fas tabiqueras. Si el nifo va
a la escuela en la tarde, entonces en la manana trabaja en la ladrillera o si
estudia en la mafiana en la tarde trabaja, su labor es de hecho muy

diversificada: hacer bastdn, cortar el barro, elaborar el bollo y echarlo en
las cajas para armar el tabique, enrasario, alzarlo y lavar las cajas. Los
nifos pueden obtener dinero por estas actividades en cuyo case lo utilizan
para sus gastos o para ayudar con los gastos de la casa, o también pueden
hacerlo como una ayuda a su padre como nos lo hace ver el segmento de

una entrevista hecha a uno de los nifios:

-Entrevistador: jtrabajas? _

-Nifig: me toca por la mafiana con mi papa hacer tabigues

-Entrtevistador ja que hora vas a la escuela?

-Nifio: a las 8 comienzo, termino a las 12 de ayudar a mi papa y a fas 2 voy
a la escuela®

£l trabajo infantil en sociedades como la nuestra estd cargada de una

o

valoracién negativa, pero en Maltrata =zl parecer . el nino se hace
hombre cuando se hace responsable ... y ...cuando empieza a trabajar se le
va respetando...”” Lépez Austin” sefala que entre los antiguos nahuas

parte del proceso educativo del infante, categoria en la que se incluyen los

% Serrano, 2001,p. 8
 Extracto de entrevista a un nifio de 8 afos de edad. Datos emograficos.
" Extracto de entrevista a una mujer con hijos. Dzios Emograticos.

! Cuerpo humang e idgoiogia, p. 324
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escolares, era incorporarlo a las actividades econémicas de la familia y de
la comunidad para asi ayudarlo a fortalecerse en el proceso de crecimiento.
Asimismo anota que Fray Bernardino de Sahagun se refiere a las
actividades econdmicas que deben desarrollar los muchachos hasta la
adolescencia y muestra al nifio y la nifia trabajando, ya que el trabajo v el
crecimiento son procesos paralelos: * El crecimiento y endurecimiento se
lograban a través de la incorporacion paulatina del menor al trabajo”.
Junto a lo anterior, hay que tomar en cuenta que en Maltrata ser trabajador
es una cualidad masculina y esta es la que lo cataloga como un hombre en
edad de casarse, |0 que a su vez garantiza cuando el nifio sea hombre que

cumpla con su funcién social de hombre proveedor.

En Maltrata cuando de labores agricolas se trata, tanto el nifio como la
nifia, participan de tareas de deshierbe, siembra y cosecha, asi que el
trabajo no es scolo cosa de nifios, la nifia también cumple actividades
laborales y en lo que respecta a los quehaceres domésticos ella tiene un
papel fundamental que cumplir, antes de finalizar su crecimiento ayuda en
la organizacion de la casa, en la compra de alimentos, en el lavado de
prendas menores, arreglo de la cocina, cuidado de los animales de
traspatio y es posible que ayude en la limpieza de otras casas para obtener
dinero, entre otras actividades. Pero sobre todo en su proceso de
crecimiento ella debe aprender a “tortiar", cocinar y planchar; actividades
gue seran fundamentales en el cumplimiento de su funcidn social en
Maltrata como futura esposa y madre cuidadora: * ... no se si ha escuchado

que en Maltrata si las nueras se quieren ir con el novio o casarse, deben

saber meler porque no saber moler es lo peor...""

TESIS CON

2 épez, p. 326. FALLA DE ORIGEN

" palabra que en Maltrata sefiala aprender a elaborar la tortilla. Dartos etnoyraficos.
" Extracto de entrevista. Datos emograficos.
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3.2.2 La agricultura

ta segunda actividad econdmica en importancia en Maltrata es la
agricultura. Por el hecho de estar ubicada en un valle rodeado de montanas
Maltrata cuenta con manantiales que le permiten establecer un sistema de
riego de cultivos y en algunas tierras sembrar dos temporadas al afio. Del

total de las tierras cultivadas el 42% es de riego y el 58% son de temporal’™:

nosotros siempre sembramos en dos temporadas a medio afio...
nosotros como tenemos riggo sembramos en dos temporadas lechuga,
rabanos, acelga, todo lo vendemos agui mismo, sembramos en enero y se
rejunta en junio frijol, haba, maiz y calabaza, eso es el de riego y el de agua

de temporal se siembra en mayo y se cosecha en diciembre..."®

En Maltrata con e} sistema tradicional de roza y quema se cultivan en
promedio de dos a tres hectareas, en casi su totalidad la tenencia de la
tierra es privada, la cual trabaja el jefe de familia y en ocasiones la esposa

y los hijos participan de estas labores agricelas”™

El producto se destina para el autoconsumo vy para el comercio. Los de
autoconsumo son principalmente el cultivo de maiz y frijol, la alfalfa y la
cebada. Los de comercio son fundamentalmente las verduras: calabazas,
coliflor, acelgas, espinaca, haba, chayote, rabano, lechuga, col, picantes,
cilantro, perejil, pipiza, entre otros, y las flores.” Este comercio se realiza
no s6lo como ambulantaje vy en los negocios en la poblacién de Maltrata,

sino también en toda la regién, peroc en menor medida. Los cultivos de

7 Serrano, 2001, p. 6. ON
7 Extracto de entrevista. Datos etnogréficos. FALLA DE ORIGEN

7 Serrano, [bid., p. 6.
" Larios, p. 6
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temporal se siembran en los meses de junic vy julio y las de riego entre

enero y febrero,

En el 68% de las viviendas se crian animales de traspatio como pollos,
gallinas, cerdos™ y totoles, éstos son los animales que cuida la mujer,
mientras que los hombres cuidan y reproducen las vacas, toros y burros:
“... la mujer cuida los animales y los hijos, cuando hay mujer los hombres
no cuidan los animales... los animales del hombre son los del campo vy los
de nosotras son los totoles, las gallinas, los marranos, un hombre no cria
totoles..."®, estos animales son destinados para el autoconsumo o para ja

venta, esto es, contribuir a la entrada de dinero a la familia.

4, ALIMENTACION

Maltrata se abastece del mercado y los lugares de comercio que tiene en el
pueblo, pero aquello que necesita de mas lo obtiene en el mercado vy en las
grandes tiendas de Ciudad Mendoza; a esta ciudad llegan productos de
Orizaba, Cérdoba, Acultzingo vy Puebla especialmente®, aunque también de

otros estados.

En el proceso alimentario se denota una de la formas de la relacion intima
entre la naturaleza v la sociedad. En Maltrata el clima obliga al
establecimiento de cultivos de temporada; Serrano y colaboradoras en el
estudio sobre preescolares encuentra una modificacidn - aunque no radical-
positiva en la dieta si bien en la temporada de julio a febrero en el
desayuno y la cena se consume café negro o con leche, pan, frijoles y

tortillas, en la comida sopa de pastas, tortillas, frijoles y agua simple; en la

™ Ochoa, 2001, p. 8.
¥ Extractos de entrevista. Datos etmograficos. Totoles se les denomina a los pavos.
8 Ochoa, Ibid.. p. 8
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temporada de marzo a junio ademés de lo anterior, el consumo de
alimentos mejora ya que incorporan la carné de pollo, las verduras y el
agua de fruta. El sistema de riego mitiga la presion del cultivo por
temporada sobre el fenémeno de la alimentacidén permitiendo que los
alimentos bésicos, como el frijol, maiz, café y chile estén presentes todos

fos meses del afio.

En la dieta habitual entre la gente de menor capacidad adguisitiva se
encuentran la tortilla, chile, manteca, jitomate, café, frijol; las que poseen
mayores recursos ademas de los alimentos anteriores incorporan el pam,
arroz, huevo, pollo, leche, aceite, refresco y pastelitos.® En los diferentes
episodios alimenticios se alternan de la siguiente forma los productos
mencionados; en las familias con mayor tradicién de los “antiguos™
preparan el té en las mafanas: a medio litro de agua se le adhieren nispero
(Pronus persica), limén agrio (Citrus aurantifolia), hinojo (Foeniculum
vulgare), hojas de durazno (Pronus persica) y maestra {(Artemisia
absinthium) en ocasiones se le afade un blanquillo (huevo), se bate y se
calienta para quitarle el olor - “la chuquilla” - a esta preparacidn se le
denomina ponche, seg(in la gente que lo consume: “... cae bien, me sabe
bonito, me llena mi estomago porque no me hace dafio... me cae mejor el
tecito que el café negro...™, pero en otras familias es mas comin en las
mafianas el consumo de café negro o con leche, por lo general es negro,

éste puede ir acompafado de un pan dulce o frijoles y arroz.

El tipo de alimentos que se consumen esta sujeto a las creencias, las

condiciones econdmicas en cuanto a capacidad adquisitiva del salario, la

% Serrano, 2001, p. 5.

¥ Es la forma ¢ como en Maltrata se refieren a las tradiciones de tipo indigens, a veces también las
derominan “tradiciones de inditos™

¥ Datos etnograficos.
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influencia externa como por ejemplo la television y los ideales estéticos, de

salud vy las expectativas sobre el crecimiento.

Un escolar desayuna algo ligero: por ejemplo el café y el pan; a la hora del
almuerzo, que es el momento del descanso de las clases, las madres
acostumbran llevarles apuraditas de frijol, tacos de papa o frijo!, picadas
(tortillas gordas que tienen salsa cebolla, queso y manteca de cerdo),
gorditas (pequefias tortillas gruesas de maiz con manteca de cerdo) Es
necesario sefialar que todo se cocina con este tipo de grasa animal, se le
adhiere chile porque este “le da sabor al taco™® y se comen con agua de
sabor, por ejemplo Tang, (marca comercial de pelvo para preparacion de
agua de sabor de tipo industrial) o café negro. La comida tiene también
amplia variedad de preparacion pero la base alimentaria es el frijol, maiz
(en tortilla), chile y manteca de cerdo, a lo que se le afiaden las diferentes
verduras producidas en Maltrata, arroz, sopa de pasta, caldos y guisados
de pollo vy la carne de res o cerdo; los liquidos que se consumen van desde
el agua simple, pasando por la de sabor - frutas o Tang- hasta el café. En la
cena por lo general se consume lo que sobra de la comida o preparan
alimentos rapidos como tacos, gorditas, entre otros. En todos los
momentos aparece la tortilla y el chile como elementos indispensables. “...
Al desayuno me dan café negro, tortilia, frijoles y salsa macha... en la
comida frijoles con salsita, carne, Tang y a veces pan, otras veces me dan

café negro, a veces si ceno..."*

Cabe sefalar que en el registro dietario del tipo “recordatorio de 24
horas”" realizada por Serrano y colaboradoras, se encontrd un bajo

consumo de proteinas y en términos nutricionales un balance negativo en

¥ Datos etnograficos.
# Extracio de entrevista de un escolar de § afios que trabaja cn las tabiqueras. La salsa macha o salsita se
prepara con chile.
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el consumo de éstas, de igual manera un déficit de vitaminas y minerales
en la poblacion preescolar estudiada por ellos.¥” Con relacion a este déficit
nutricional hay una practica cultural alimentaria que prohibe el consumo de
carne antes del afo ya que las madres de Maltrata la asocian a una de las
causas del empacho. La carne, en las creencias nahuatl, es un tipo de
alimento de naturaleza fria,*® asi que, ya sea por su sentido cultural o
econémico, en Maltrata el consumo de proteina, en especial la de animal,

es bajo.

E] consumo diferenciado de alimentos gue se sefiald anteriormente, tiene
gue ver con la capacidad adguisitiva del salario, pero al mismo tiempo con
la introduccidn de habitos de alimentacidn generados por las compafias
productoras de alimentos gque a través de la television influencian los
habitos alimenticios tradicionales. Centrémonos en la confluencia de los
dos tipos de alimentacidén encontrados en Maltrata; al primero que
podemos llamarlo tipo “rancheria” o tradicional de chile, tortillas, té o
café. y el nuevo tipo de alimentacién que incorpora productos tales como
los cereales procesados, corn flakes, hot cakes, chocomilk y yogurt
“vitaminizado”, entre otros. Estos productos han penetrado en el deseo de
consumo de las madres de Maltrata, quienes estdn depositando en ellos
expectativas sobre el proceso de crecimiento infantil y que difieren del

alimento de rancheria, los alimentos disponibles.

-Entrevistador;Si usted tuviera muchisimo dinero que alimentos daria a sus
nifias? ) :
-Senora; sus hot cakes con miel, con su leche, chocomilk para desayunar y al
medio dia su arrocito, eso si siempre, si tuviera mucho dinero les daria su
arroz, sus bistecitos, su pollo, ... yo era de campo yo qué voy a dar, yo estoy
acostumbrada a comer frijoles, 2 comer tortilla a comer lo suficiente pero a lo
corriente...

¥ Serrano, 2001, p. 9
8 Lépez Austin, Alfredo. Textos de Medicing Nahvat, p. 17
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. ¢l chile se los damos a cualguier edad porque el chile tamhién tiene
vitaminas, a pesar de que es picoso, porque en |a rancheria comen puro
picante, papa, frijol y su café y ios ve que estin muy gorditos, bien sanos los
nifos.,. "™

Para la gente de Maltrata Crecer no es llegar a ser mds alto, es mas bien un
proceso de adquisicidon de las cualidades biolégicas necesarias para el
funcionamiento normal dentro de la sociedad, este crecimiento comienza
con el caminar, entonces se suministra al nific la médula cocida del
espinazo de la vaca. Esta practica se puede acompaifiar del frote de la clara
del huevo en la parte posterior de la rodilia. Continta la intervenciéon de la
madre en lo que ellas consideran la parte final de este proceso de
crecimiento; el inicio de la adolescencia, dando mas alimentos en esta
época; en especial huevos y vitaminas para lo que ellas denominan el

desarrollo.

Como segundo aspecto y relacionado con lo anterior podemos fijarnos en
el suministro progresive de vitaminicos a los nifios dependiendo de la
edad y del sexo, como elementos pensados por las madres para la
planificacion del crecimiento. Al nifio en edad escolar se le dan “vitaminas”
- en lo posible, dependiendo de la capacidad econdmica- del tipb sulfato
farroso porque suponen gque con el funcionara mejor el cerebro. Para la
memoria y en especial para que los chicos estudien mejor les suministran
el Sukrol. Ya en la adolescencia el vital fuerte se da a los jévenes para la

adquisicién de una mayor fuerza.

Tanto el suministro y consumo de vitaminas como las practicas
alimentarias tradicionales estan encaminadas a responder a la

representacion cultural de cuerpo ideal del nifio construida en Maltrata v al

“TESIS CON
o FALLA DE ORIGEN
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tipo de belleza pensado para estas etapas ontogénicas: Un bebé bonito es

un bebe “gorde”, para eilo se le da para tomar el té amargo:

“...antes de las vitaminas mi mama nos daba en las mafanas el té amargo,
el tesito amargo tradicional de azaritos con todas las hierbitas .. le echaba
maestra ¢ como le llaman ajenjo, hinojo, hojitas de limonaria, cascaritas de
tomate, albahaca, florecitas de alubia, y tianquiz. Para engordar el nifio..."™?

Porque, en Maltrata, un nifo flaco es un nifio feo. Este proceso de moldear
el cuerpo no solo tiene que ver con la estética, ya que también se considera
en éste lugar a un nifio delgado y mas aln flaco, un nifio que posiblemente
esta en el fragil limite que hay entre la salud y la enfermedad. E! estado
ideal del cuerpo, tanto desde la salud como de la estética se recoge en el
término “rollizo”, esto es, ni muy gordo, ni muy flaco, pero con apariencia
un poco redondeada. Este concepto esta variando en las nifias escolares a
raiz de la incursién de las “Barbies”, mufiecas delgadas de cabellos rubios y
ojos color azul. Con |a imagen de Barbie las nifias de Maltrata comienzan a

construir un ideal de nifia y futura mujer delgada:

-Nina:... las mufiecas que son flacas son Barbies y las muriecas que son
gordas son munecas.

-Entrevistador: ;la Barbie es una mufieca?

-Nifia: nooooo (responden en coro varias nifias) es Barbie, las Barbies son
delgadas y las mufiecas son gordas.

-Entrevistador: ;qué les gusta mas, las mufiecas o las Barbies?

-Nifia: Las Barbies... si uno se ilusiona gue asi cuando sea uno grande desea
tener asi el cuerpo, no gorda como una mufeca...

-Entrevistador: jcudndo seas grande como deseas ser?

-Nifia: como una Barbie, aja...

-Entrevistader: ;qué vas a hacer con tu pelo neégro?

-Nifia: no pos... me_lo voy a pintar.

-Entrevistador: Y jgué vas a hacer con tus ojos negros?

-Nifia: ne, pos a lo mejor me pongo los teates de contacto...”

* Datos etnograficos. Tomate (Lycopersicum esculertum) albahaca (Ocictent basilicim) lianquiz (Piumbago
puichella)
* Extracto de entrevista a una nifla escolar de ¢ afios
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5. EL PROCESO SALUD - ENFERMEDAD

5.1 Los reportes de la medicina institucional

En lo tocante a la medicina institucionalizada Maltrata posee un Centro de
Salud de la Secretaria de Salud, una Clinica Rural para derechohabientes del
instituto Mexicano del Segurc Social (IMSS), cinco médicos particulares y
cuatro farmacias. Cuando esta infraestructura de salud no es suficiente los
pobladores de Maltrata se movilizan a los hospitales mas cercanos de la

region: como Rio Blanco, Ciudad Mendoza u Orizaba.

En términos generales los principales padecimientos de salud en ia
poblacién aduita de Maltrata giran en torno a los problemas de orden
metabdlico: ' diabetes mellitus, hipertension arterial, enfermedades

cardiovasculares vy la cirrosis hepatica.®

En los registros de mortalidad del ano de 1999 se encuentra que de! total
de las 34 defunciones sucedidas en la poblacidon, 10 de ellas fueron de
nifos que estaban en edad escolar. Llas cinco primeras causas de
morbilidad en el grupo de edad de 5 a 14 afios desde 1995 hasta el afo
2000 varian desde las respiratorias hasta las gastrointestinales segin los
reportes de la Secretaria de Salud: Infectiones respiratorias agudas
(I.LR.A.S.), ascariasis, amibiasis intestinal, infecciones intestinales por otros
organismos, enfermedades diarreicas agudas (E.D.A.S.) y oxiuriasis. Con la
descripcion del tipo de agua que se consume en Maltrata y el sistema de

saneamiento con que cuenta el municipio es comprensible este tipo de

 Serrano, 2001, p. .
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morbilidad. Existe en la literatura sobre crecimiento y nutricion® el
establecimiento de una relacién intima entre las enfermedades de tipo
parasitario e infeccioso del sistema gastrointestinal con los dos elementos

anotados -crecimiento y nutricion.
5.2 La medicina tradicional

Si bien la medicina tradicional no se presenta como un sistema meédico
exclusivamente mesoamericano y mantiene una simbiosis con el
institucional, éste si aparece con un gran componente nahuatl en cuanto a.
la concepcion del cuerpo v a la salud - enfermedad. A continuaciéon, en {o
referente a la medicina tradicional nos acercaremos a los padecimientos,
caracterizados, por las madres y algunos curanderos, como enfermedades
de nifos, suéceptibles de padecer por el grupo de los escolares y que a su

vez de una u otra forma involucran el proceso digestivo y gastrointestinal.

5.2.1 La diarrea | _ TESIS CON |
FALLA DE ORIGEN

Segln la medicina nahuatl las enfermedades son sustancias que se
posecionan del cuerpo y se pueden expulsar al exterior por medio de
productos medicinales, la intensidn de esto es mantener una relacion de

equilibrio corporal entre el frio y el calor®, gue es la satud.®

Las diarreas por calor, tienen la misma raiz etiolégica del sistema médico
nahuatl, se generan en el interior del cuerpo, el estémago, la terapéutica va

encaminada a quitar, sacar o remover el calor del estdmago y esto se hace

% Strickland, Simon, 1997, p. 45.
# Sobre este terma v la diferente forma de conceptualizar las enfermedades por calor o frio en tre los zspafioles

hay mas informacion en Lépez Austin, Cuerpe Humano 2 [deglogia.
95 Lépez, cucrpo humano..., p. 186 y 301
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con "té fresco” que se prepara con la manzanilla (Matricaria recutrita), raiz
de malva (Malva sylvestris), borraja (Borago officinalis), limén, epazote
zorrillo (Chenopodium foetidum), albahaca (Ocimun basilicum L.), hierba
buena (Menta piperita L), mostranzo (Mentha rotudifolia) y estafiate
{Artemisa mexicana) hervidas ya sea juntas o por separado se administran
al nifo, si la diarrea no desaparece y el proceso morbido se caracteriza
como una infeccidon se acude al médico. Mientras se tiene diarrea el nifo
no puede consumir café y leche porque se "corta” en el interior del cuerpo
y genera mas diarrea. Este tipo de enfermedad es muy frecuente, segtn los

datos etnograficos, en la época de calor en Maltrata.

Las plantas utilizadas en el proceso terapéutico per lo general son
cultivadas en el traspatio 0 se pueden encontrar en los caminos, las madres
son las encargadas de velar por la salud de los nifios v transfieren el
conocimiento herbolario a través de generaciones, asi que la madre
ensefiara a las hijas y éstas a su vez transferiran este conocimiento a las
suyas. Ella, la madre, es la que define el momento de asistir al médico
cuando la terapéutica tradicional no surta el efecto esperado; expulsar la

enfermedad.

La diarrea es considerada en si, como se tratd antes, una enfermedad o un
sintoma de otra como en el caso del empache, mal de ojo, alferecia,
espanto, susto o golpe, chipilera o guebrantamiento,

5.2.2 Elgolpe

“..a veces les da diarrea también de golpe eh... por ejemplo cuando se

caen los nifios, eso también les provoca la diarrea porgue hay que llevarios
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a curar, porque a veces ni la suspension que le.dé el médico, hay que

llevarios a curar de golpe...” %

Cuando un nifio tiene fiebre en la noche pero la mitad del cuerpo,
incluyendo los pies, esta muy fria y si ademas presenta vomito y diarrea, el
nifio esta enfermo de golpe. La terapéutica comienza tres dias después de
dicho golpe, se da un masaje al cuerpo® de arriba hacia abajo, pasando
especialmente por la pantorrillla hasta llegar a la planta de los pies; con el
fin de nivelar o distribuir el calor en todo el cuerpo; es importante resaltar
gue la pantorrilla es un punto neuralgico en la cosmovisién del cuerpo
nahuatl®®, por Gltimo se hace un cruce de pies y manos. Cuando el nifio se
golpea en la cabeza, ésta se puede abrir,”® asi que hay que cerrarla
nuevamente. La terapia se procura llevarla a cabo en la noche para que el

nifio duerma vy le “asiente el masaje”.

La sintomatologia del golpe es clara y diferenciada con respecto a otras
enfermedades, por ejemplo difiere del quebrantamiento, porgue en esta
ultima los nifios “... estdn chillones y les da calentura parejo, v el golpe no
porgue el golpe es medio cuerpo pa’rriba”. En el proceso de diagndstico es
necesario descartar que no sea una infeccion est'omacal o intestinal, asf
que en ocasiones primero se les lieva al médico y si el tipo de medicina qgue

él recete no surte efecto entonces es que se debe curar de golpe.

* Extracto de entrevista. Notas etnograficas.
%7 La curandera de aifios y las madres dicen se “talla el cuerpo™.

% Lépez, Cuerpo humano..., p. 185

Lo mismo sucede cuando una ntujer se cae y abre su cintura, para no tener problemas con la menstruacion o
con los embarazos hay que cerrarla. Notas etmograficas.
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5.2.3 El espanto o susto

Tomamos en cuenta el susto y el golpe porque uno de sus sintomas es la
disminucion del apetito, ademas duermen en el dia mas de lo comun, en la
noche tienen pesadillas, estan tristes todo el tiempo y presentan un puiso
débil.

- ... cuando se espantan ... para eso hay remedios espiritus de tomar y espiritus de
untar y es la esencia del toronjil que es para untarle en los pulsos y espiritus de
tomar se les da una cucharadita en un tantito de té de toronjil, se les unta el de
esencia en el pulso vy luego se voltea v les hecha en la nuca e| de rociar y se les
grita, se dice por ejemplo espiritus de Adelaida, entonces se les talla de arriba
hacia abajo en la parte del codo hacia el pulso y se les pone una crema gue se
Hama victima de Santa Teresa vy se les pone un pedacito de libro de oro...
calculandole donde le palpita el corazén

-Entrevistador;Usted busca que la palpitacion se mueva hasta que... ‘
-Curandera: llegue a su lugar, si, porque cuando una persona estd espantada
busguele-los pulsos y no se siente y cuando estd muy avanzada o sea que se le
concentrd mucho el espanto no se le sienten los pulsos...

-Entrevistador ;y por qué se le grita al oido el nombre?

-CuranderaPara que regrese, para que regrese ;jcdmo le diré? Es que como se
espantan el espiritu se les auyenta.

Aqui la huida o pérdida del espiritu es aquelio que en la tradicion
mesoamericana se le denomina pérdida o salida del tonalli,'™ importante,
porque sin tonalli el cuerpo es susceptible de presentar enfermedades y
como se dijo anteriormente, en Maltrata lo que mas nos importa es que
disminuye el apetito cuando un nifio esta asustado o espantado. La
separacion del espiritu tiene un efecto corporal dependiendo de la edad y
del vigor de la persona, se considera que mientras mds joven se es mas
susceptible y débil, esto es, se tiene una fuerza vital mas débil, es por ello
gue en esta parte del ciclo vital, la nifiez, es muy importante que se

restablezcan los espiritus.

TESIS CON
' L6pez, cuerpe human...., p. 246 : FALLA DE ORIGEN
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5.2.4 El empacho

El empacho es un trastorno digestivo en el que se recarga el estdmago por
el consumoe de alimentos no propios para la edad del nifio, como por
ejemplo tamales calientes , tortillas de elote, comer en abundancia cierto
tipo de frutas. Los sintomas van desde {a hinchazén del vientre vy vémito

hasta la diarrea, esta materia fecal es blancuzca.

En el empacho, el masaje con mantecas ¢ aceites es fundamental para su
cura, empunandoe la mano - con la parte externa de ésta- y apoyada en la
parte superior de la otra que esta extendida, se va golpeando levemente
por toda la columna vertebral de arriba hacia abajo, luego se agarra la piel
intentando despegarla de la espalda. Posteriormente se voltea y se hace el
mismo procedimiento en la parte del estbmago, con este tipo de masaje se

despega el empacho.

La diarrea como sintoma también aparece en el mal de ojo, la chipilera - vy
su modalidad de chipilera colgada- y la alferecia, pero no es un sintoma

determinante por ello no nos detendremos en ésta.

Como se pudo apreciar, hay una amplia gama de enfermedades que
incluyen el sistema digestivo, que no sélo son tratadas por la medicina
institucional, sino que antes de recurrir a ella la medicina tradicional tiene

los mecanismos para obrar sohre estas.
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1. DIMENSIONES CORPORALES DE CRECIMIENTO Y ESTADO
'DE NUTRICION: MEDIDAS ABSOLUTAS Y DERIVADAS

1.1 Latalla

La talla es una variable somatométrica idoénea para la evaluacion del
crecimiento lineal alcanzado por los sujetos, lo que a su vez es de
importancia para este trabajo, debido a que al estar en funcion de la edad
puede ser un indicador directo del estado de nutricidn e indirecto de las

condicicnes socioecondmicas y de la morbilidad pasada de los escolares.

Tedricamente se asume que desde el nacimiento hasta los 10 afios, en una
poblacion adecuadamente alimentada, las tallas - e incluso los pesos
medias de los nifios son sistematicamente superiores a las de las nifas.'®
Posteriormente seran las nifias [as que se superpongan a los nifos, hasta

cuando ellos comiencen el "estirén” de la adolescencia.

En la muestra de Maltrata se puede deducir a partir de los valores de la
prueba t de Student (tabla 1), que no hay diferencia significativa en cuanto
a la talia entre nifios y nifias en ningln grupo de edad. Solo a los 11 afios
ellas se superponen a los nifgs en aproximadamente 1.7 cm, mientras que
ellos lo hacen a partir de los 13 afos por 0.9 cm.  Cabe sefalar qu‘e esta
similitud en la variabilidad de la estatura entre los sexos se expresa
también en las unidades de desviacion estandar las cuales sdloalos S ya
los. 13 anos'™ muestran diferencias. Asi que en el periodo que le
corresponde a los nifos - de 7 a 10 anes- estos no presentan la diferencia

necesaria, a partir de alli tampoco las nifias se ajustan al deber ser de esta

¢ OMS, El estado fisica..., p, 266
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etapa ontogénica puesto que la diferencia con los nifios no es significativa,
entonces ambos sexos presentan en lo concreto discordancia en cuanto a

lo tedrico en ésta variable,

Tabla 1. Estadisticas basicas de la talla

2 T
118.64 -0.0959
118.76
122.71

-0.7951

Nifo 43 123.57 4.97 113.00 133.40
9 Nifia 43 127.88 -0.3334 6.13 113.10 138.70
Nifio 39 128.29 4.99 116.60 141.20
10 Nifia 31 132.50 0.6589 7.87 119.40 147.10
Nifip 49 131.49 6.59 119.00 149.30
11 Nifa 49 140.08 1.174 6.32 123.30 151.00
Nino 39 138.34 6.22 124.50 152.80°
12 Nifia 33 141.82 -0.0789 8.64 114.80 156.90
Nifio 24 141.6% 7.56 126.00 161.70

13 Nifia 18 14515 -0.4486 3.22 138.80 151.30
Nifip 15 146,11 - 7.45 131.20 162.00

Maltrata
170 4 © k. Nitos

160 4
150 -
140

talla {cms)

130

120 4

110J.—

7 8 9 0 M 12 13

edad {afios)

Figura 5. Curva de talla de nifios y nifias de Maltrata

1 {_os vatores 2 csta edad pueden estar influenciades por ¢l tamafio de la muestra tanto para nifios como para
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Con relacion al patron de referencia de Frisancho- {(ver figuras 6 y 7) las
lineas de las curvas de ambos sexos de Maltrata no son constantes en su
linealidad y se tocan con las del patrén de referencia a menos una

desviacién estandar, pero a partir de fos 12 afos (a diferencia se acentda.

NINAS T e
170
| T
160 o [
= 150 L1
£ L o
S 140 - T/J. L
Faof N[
120 L.
110

7 8 9 10 1 12 13
edad (anos)

Figura 6. Curva de talla, nifias de Ma[frata comparadas con el patron de Frisancho

NINOS Frisancho ]
------- Matrata z
170 %
160 % 3
= 150 o
i [ ol 3
5 140 o B3
= v— )
T 130 2
=
110 . : — : é
7 8 9 10 1t 12 13 Fxa

edad (afios)

Figura 7. Curva de talia nifios de Maitrata comparados con el patrén-de Frisancho

nifias.
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La talla en funcién de la edad refleja el crecimiento lineal alcanzado, pero
ademas permite leer la sintesis de una historia nutricional y de salud
sucedida a la manera de un proceso en el tiempo, ya que ésta responde a

fargo plazo a la ingesta alimentaria.

Como efecto de la salud y la nutricién la talla nos indica en esta etapa
ontogénica si un nifo sufrid retraso en el crecimiento o crece normal o
avanzado para su edad. Asf al presentarse una talla baja para la edad el
fendmeno se describe como un aumento insuficiente para la edad, lo cual
quiere decir que el nifio estuve sometido a malnutricidn vy una carga
constante de morbilidad durante un largo tiempo. Cuando esta baja

estatura es patolégica se le denomina detencidn del crecimiento.

£n la muestra de Maltrata de acuerdo al patron de referencia
probablemente el 32.8 % (ver tabla 2) presenta baja talla para la edad o
detencién del crecimiento, este porcentaje sumado a los que estan por
debajo de la media aumenta a 55.2%, esto es, mas de la mitad de los
escolares medidos estuvo sometido supuestamente a malnutricién pasada
y/o a fendmenos morbidos que afectaron su crecimiento. El 44.4 % se
encontrd en la media de estatura y s6lo un 0.4% (2 de los 491 medidos)
estaban por encima de la media, es de resaltar que ninguno se ubicd en la

categoria de altos para la edad.'®

Tabla 2. Clasificacion del z-score de talla para la edad - Totales

TALLA FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
Bajo 161 328 32.8
Por debajo de 1a Media 10 22.4 55.2
Media 218 44.4 99.6
Por encima de la Media 2 0.4 100

Total 491 100

2 5 se desea conocer la informacién por edad y sexo emitirse a los anexos.
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Las diferencias entre los sexos no es contundente y al parecer los
problemas que se evidencian en el crecimiento lineal son similares para
ambos grupos {tabla 3), méas de la mitad con insuficiente crecimiento para
la edad, encontrando en la talla media a 43 y 45% para nifios y nifas

respectivamente y solo el 0.8 de los nifios por encima de la media.

Tabla 3. Clasificacion del z-score de talla para la edad - Totales por sexo

TALLA/EDAD FRECUENCIA PQRCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO

Nifa Bajo 87 34.1 34.1

por debajo de la Media 52 20.4 54.1

Media 116 45.5 100

Total 255 100

Niflo Bajo 74 31.4 31.4

por debajo de la Media 58 24.6 55.9

Media 102 43.2 99.2

00.8 100
100

Por encima de la Media
Total

Al analizar el fenémeno por grupos de edad (tabla 4) pareciera gue el

retardo del crecimiento aumenta de grupo en grupo y que se encuentra en
los dltimos afios los porcentajes mas altos. Resalta el alto porcentaje entre
los grupos de edad de 12 y 13 anos, con 42.1% vy 63.9% respectivamente.
Estos mismos grupos son los que al sumar fas dos categorias anteriores a
la media presentan mayores porcentajes de afeccidén del crecimiento para

la edad, 66.7% v 90.9% respectivamente.
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Tabla 4. Clasificacion del z-score de talla para {a edad - por grupo de edad,

TALLA/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
7 Bajo 18 23.7 23.7
Por debajo de la media 20 26.3 50.0
Media 38 50.0 100
Total 76 00
8 Bajo 25 29.8 29.8
Por debazjo de la media 16 19.0 48.8
Media 43 51.2 100
. Total 84 100
9 Bajo 22 26.8 26.8
Por debajo de la media 21 25.6 52.4
Media 39 47.6 100
Total az 100
10 Bajo 31 38.8 38.8
Por debajo de la media 15 18.8 57.5
Media 33 41.3 98.8
Por encima de la media 1 1.3 100
Fotal 80 160
1t . Bajo 20 25.3 25.3
Por debajo de la media 15 19.0 443
Media 44 55.7 100
Total 79 100
12 Bajo 24 42.1 42.1
Por debajo de la media B4 24.6 66.7
Media 18 31.6 98.2
Por encima de la media 1 1.8 100
Total 57 100
13 Bajo 21 63.6 636
Por debajo de 1a media 9 27.3 90.9
Media 3 9.1 160
Total 33 100

1.2 El peso

El peso es un indicador de {a masa corporal total que esta altamente
relacionado con la talla por representar el tamano global del cuerpo.’® A
partir de Jos 11 afios las nifias deben tener aproximadamente 2 kilos mas
gue los nifios, antes no deben existir diferenc-ias contundentes en cuanto a

esta variable.

En concreto, desde los valores de la prueba t Student se puede deducir que

fa muestra de Maltrata no presenta diferencias significativas entre los
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sexos y grupo de edad en estudio (tabla 5). Lo que si se pone en evidencia
- ver tabla 7 y figura 8- es la superposicién del peso de las nifias sobre los
nifios a partir de los 11 afies {pero sin ser significativas). La amplitud de la
variabilidad expresada en la desviacién estdndar es muy irregular como
para definir si en alguno de los dos sexos hay mas constancia en cuanto a

la variabilidad.

Tabla 5. estadisticas basicas del peso

EDAD SEXO D.s. MINIMO  MAXIMO
7 Nifia a7 22.69 1.0902 4.05 15 36.50
2.74 18 28

Nifig

Nifa 4.70 18 38.50
Nifio 41 23.89 3.53 19 37
9 Nifia 43 26.59 0.7621  5.93 19 45
Nifio 39 27.60 . 6.05 20 55
10 Nifa 31 31.21 0.5752 8.76 18 57.50
Nifio 49 30.09 8.03 20 62
n Nifia 40 36.74 0.2291  7.36 23 51.50
Nifio 39 36.24 11.53 21 79
12 Nifia 33 39.27 1183 7.72 26 62
Nifio 24 36.67 8.52 23 56
13 Nifia 18 44.69 1.5986  6.39 32 54
Nifio 15 40.57 8.10 28 55

*P>0.05

Con relacion al patrén de referencia de Frisancho, ver figuras 9 y 10, la
curva de niflos de Maltrata es menos lineal que la de las nifias. Lo
interesante es que a menos de una desviacién estandar del patrén se
incorporan las lineas de Maltrata, tanto de nifios como de nifias. Asi que en
términos de las medias por grupo de edad el peso de la muestra de

estudio estaria menos alejado del patrén que [a talla.

1% Sandoval, estructura..., P. 116
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Maltrata
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Figura 8. Curva de peso nifios y nifias de Maltrata
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Figura 9. Curva de peso nifias de Maltrata comparadas con el patréon de Frisancho
Nifios

65 -

60 4

peso (kg)
rs
(=]

Fiisanche
------- Malt:zata

7 8 9 10 1 12 13

edad (aios)

Figura 10. Curva de peso nifios de Maltrata comparados con el patrén de Frisancho
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Como ya se argumentd antericrmente, las modificaciones del peso al igual
que del perimetro de la parte media del brazo son mas sensibles que la
talla a las influencias de orden alimentario a corto plaze'™. Entonces es un
indicador directo de la situacidén nutricional & indirecto de las condiciones

socloecondmicas, pero presentes.

El peso en funcidn de la edad cronolégica refleja la capacidad ponderal de
un nifo para su edad, asi bajo peso para la edad nos describe la
insuficiencia de peso lo cual implica una consuncién que al perdurar en el
tiempo determinara la detencidon del crecimiento. El peso bajo para la edad
indica un proceso patolégico denominado peso insuficiente, desgaste o

emaciacion, por exceso el peso alto para la edad se denomina sobrepeso.

En las categorias extremas, o sea aquellas que indican comportamiento
patologico, en la muestra se encuentran aproximadamente el 5.9 y el 2.2%,
para desgaste y sobrepeso respectivamente, ver tabla 6. Es mas la
proporcidon de los que se hallan por debajo del peso medio (33.4%) que los
que se ubican por encima de é| (4.0%). Cabe sedialar que en la categoria
medio se encuentra mas de la mitad, asi que en cuanto al peso existen
aparentemente menores afecciones al crecimiento y al estado de nutricion -

que las expuestas por la talla.

Tabla 6. Clasificacién del z-score de peso para la 2dad - Totales

PESO FRECUENCIA  PORCENTAJE PORCENTAJE

- ACUMULADO
Desgaste 0 emaciacién 29 . 5.9
Por debajo de la Media 135 . 33.4

Medio 307 . 95.9

Por encima de la Media 9 . 100
Peso excesivo 1
Total 491

14 OMS, El estado fisico..., p. 17.
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Al analizar el peso para la edad por sexos- ver tabla 7- el comportamiento
de los porcentajes es muy similar tanto en las categorias gque indican
patologia como en la de peso medio, aunque se puede sefalar un poco
mas de déficit y exceso de peso en los nifios gue en las nifas; recordar que

la muestra de nifios es menor que la de nifias.

Tabla 7. Clasificacion del z-score de peso para la edad - Totales por sexo
e

PESO/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
Nifias Desgaste o emaciacién 11 4.3 4.3
Por debajo de fa Media 72 28.2 32.5
Medio ] 161 63.1 95.7
Por encima de la media 7 2.7 98.4 .
Peso excesivo 4 1.6 100
Total 255 100
Nifios Desgaste o emaciacion 18 7.6 7.6
Por debajo de la Media 63 26.7 343
Medio 146 61.9 96.2
Por encima de la Media 2 0.8 97.0
Peso excesivo 7 3.0 100

Total 10

En el grupo de edad de los 13 afios- ver tabla 10- no se evidencian las
categorias por encima de la media o exceso de peso, al igual que en los del
grupo anterior, Iés de 12 afios tampoco tienen beso excesivo, pero {os
pesos medios de ambos son similares a los de los otros grupos de edad; lo
cual puede indicar o se tiene un problema en el tamano de la muestra - en
el grupo de los 13 afios- o es probable que el problema de pesc tenga que
ver con el estiron de |a adolescencia y posiblemente coh un periodo de
vulnerabilidad nutricional sefalada por Rameos Galvan y Ramos
Rodriguez'. De los 7 a los 11 afios encontramos la categoria de peso

excesivo, asi gue hay sobrepeso en estas edades.

105 pamos Galvan y Ramos Rodriguez, ELescelar, p. 307
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Tabla 8. Clasificacion del z-score de peso para la edad - grupo de edad

PESO/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO

Desgaste o emadiacion 5
Por debajo de la media 19
Medio 48

Por encima de la media 3
Pesg excesivo i
Total 76
Desgaste o emaciacion 2
Por debajo de la media 25
Medio 54

Por encima de la media 1
Peso excesivo 2
Total 84
Desgaste o emaciacién 4
Por debajo de la media 28
Medio 47

Por encima de 1a media 1
Peso excesivo 2
Total 82
Desgaste 0 emaciacion 8
Por debajo de la media 24
Medio 43

Por encima de la media 2
Peso excesivo 3
Total 80
Desgaste o emaciacioén 3
Por debajo de la media 17
Medio 56

Pesg excesivo 3
Total 79
Desgaste 0 emaciacion 4
Por debajo de 1a madia 15
Medio 36

Por encima de la media 2
Total 57
Desgaste o emaciacion 3
Par debajo de ia media 7
Medio 23

Total 33

1.3 Peso paralatalla

Al relacionar el peso con la talla no se encuentra un problema de nutricion
presente y si bien esta relacidn se analiza para procesos adaptativos es
posible afirmar que la situacion nutricional presente del grupo de estudio

si no es dptima, es por lo menos, muy buena ya que mas del 70% tiene

ESTA TESIS NO SAL%
DE LA BIBLIOTELCA 9
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nutricion adecuada o un poco de exceso ponderal |, lo que si se nota es que
son mas los que tienen problemas de sobrepeso gue de desnutricion {(ver
pagina 74) asimismo que al parecer el problema esta afectando en mayor

medida a las nifas que a los nifios.

Tabla 9. Clasificacion del peso para la talla- Totales

PESO/TALLA FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO

Des. Media 2.2 2.2

Des. Moderada 14.3 16.5

Nutricion Adecuada 50.1 75.6

Exceso Ponderal 12.4 88.0

Obesidad 12.0 100
Total 100

PESO/TALLA FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE

ACUMULADO
Nifia Des. Media 6 2.4 2.4
Des. Moderada 43 - 16.9 19.2
Nutricion Adecuada 130 51.0 70.2
Exceso Ponderal 40 15.7 85.9
Obesidad 36 14.1 100
Total 255 100
Nifios Des. Media 5 2.1 21
Des. Moderada 27 11.4 13.6
Nutricién Adecuada 160 " 67.8 81.4
Exceso Ponderal 21 8.9 90.3
Obesidad q.7 100
Total 100
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2. DIMENSIONES CORPORALES DE COMPOSICION CORPORAL

Para ahondar en el problema de la nutricidn presente es necesario analizar
la composicion corporal, en aras de establecer diferencias y similitudes
intermuestrales que permitan un mayor conocimiento del potencial

energético que tienen los escolares para el estiron de la adolescencia.
2.1 Medidas absolutas
2.1.1 Perimetro de la parte media del brazo

Tanto en el grupo de edad de 8 afios como en el de los 13 los valores de
la prueba t Student de la variable perimetro de la parte media de brazo
evidencian diferencias significativas entre los sexos (tabla 11), teniendo
mayor perimetro de brazo en el primero las nifias y en el segundo los

nifos, aungue en el punto final de la curva se exprese lo contrario.

Es de resaltar ta superposicion de las medias de las nifias sobre fas de los
niflos en casi todos los grupos de edad, ademas de una mayor variabilidad
en las nifias a excepcidn de los grupos de edad de 11 vy 12 afios. Asi que
pareciera ser que ellas tienen mayor perimetro de brazo antes de los 13

afios aunque estas diferencias no sean significativas en varias de ellas.

En las figuras 12 y 13 se poné en evidencia que las curvas de Frisancho son
mas lineales que la de las de Maltrata, éstas se incorporan al patron a
menos de una desviacién estandar. Incluso en las nifas tanto a los 7 como
a los 13 afos las medias difieren por menos de 0.5 cms. Es extrafo
encontrar que en los nifios a los 11, 12 y 13 afos de edad las medias son

casi iguales, alterdndose solamente las desviaciones estandar. Asi que en
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cuanto al perimetro de la parte media del brazo los nifios presentan

probablemente una irregularidad en los dltimos tres grupos de edad.

Tabla 11. Estadisticas basicas de perimetro de ia parte media de brazo

MAXIMO
25.00
22.00

23.40
24.00
26.70
24.10
28.00
3110
27.90
36.00
30.00
28.50
28.00
27.00

Maltrata
——4—— Nifiag
35_! . o& . Nifos
§ . |
= 30 ;
g
£,
= 25'i
&
o 204
il
E 154
& i
o !

1’
J

7 8 9 10 1 12 13

edad (afos) TESIS CON
FALLA DE ORIGEN

Figura 11. Curva de perimetro de la parte media del brazo nifios y nifias de Maltrata
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Figura 12. Curva de perimetro de |a parte media del brazo nifias de Maltrata y Frisancho
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Figura 13, Curva de perimetro de la parte media del brazo nifios de Maltrata y Frisancho
2.1.2 Pliegue adiposo tricipital

La variabilidad en el grosor de los pliegues adiposos tricipital vy
subescapular implica variabilidad de la energia depositada'® dispuesta para

ser utilizada, en el estirén de la adolescencia. De alli parte la importancia

de estos dos pliegues.

~TESIS CON
"% Frisancho, Anthropometsic Standards .., p. 5 *«-»F-*ALLA DE ORIGEN
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Segln los valores de la prueba { Student en todos los grupos de edad las
mujeres difieren significativamente de los hombres al tener mayor pliegue
adiposo tricipital (ver tabla 12) incluso en la figura 10 se percibe como los
grupos de edad de 9, 10 y 11 afios tienen los puntos mas proximos sin ser
éstos representativos de similitud alguna. la variabilidad expuesta en la
desviacion estandar también es muy amplia, por ejemplo en el grupo de
edad de los 10 afos la media de los nifios es 9.76 y su desviacién
estandar 4.48 y de manera similar sucede a los 10, 11, 12 v 13 afios,
teniendo los niflos en términos proporcionales de relacidn con la media
mayores desviaciones estandar, lo que significa mayor variabilidad en el
pliegue adiposo y por tanto, mayor variabilidad de energia depositada e
indirectamente mayor variabilidad en el consumo de nutrimentos a través

de los alimentos.

Tabla 12. Estadisticas basicas de pliegue adiposo tricipital

*P >0.05

84




Capitulo 1V RESULTADOS

En ia figura 14 también se evidencia que aunque los nifios siempre estan
* en una posicion inferior, la curva hasta el grupo de edad de lgs 11 afios se
comporta ascendente, en los dos afos posteriores es inversa, esto es,
descendente, las nifias en el proceso de su curva muestran constancia
entre 7 v 9 afios teniendo un leve ascenéo a los 10 afios para nuevamente

mantener la constancia en los dos afos posteriores.

Maitrata
—_— NS

25_ «« h . .Niflos
T 20
E
n 15
Y ._._./—-’——‘—'/
£ 104 “.‘..
n
a 97

0 —

edad (afies)

Figura 14. Curva de pliegue adiposo tricipital en nifias y nifios de Maltrata
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Figura 15. Curva de pliegue adiposo tricipital en nifias de Maltrata comparandolas con el

patrdn de Frisancho
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Las curvas de nifos y nifas de Maltrata se comportan muy similares a las

del patrén de referencia, ademas estan incluidas a menos una desviacion

estandar, cabe anotar que las nifias del grupo de edad de 7 anos estan
levemente por encima del patrén y los nifios a los 9 afios difieren en 0.5
centimetros., Al parecer existe mayor variabilidad en la muestra de

Frisancho que en la de Maltrata en todos los grupos de edad vy sexo.

Nifios

Frisancho

25 . .e .. Matzata
@ <o
g o
= L]
a €2

7 8 g 10 11 12 -G
edad {afios)

FALLA DE ORIGEN

Figura 16. Curva de pliegue adiposo tricipital en nifios de Maltrata comparados con el
patron de Frisancho

2.1.3 Pliegue adiposo subescapular

A excepcion del grupo de edad de 9 afios, los valores de la t Student
muestran diferencias significativas en el grosor del pliegue adiposo
subescapular entre nifias y nifos en la muestra de Maitrata, ademas se
evidencia una gran variabilidad de la energia depositada en este sitio
corporal excluyendo a los nifios de 7 y & afios. Como era de esperarse, la
curva de las nifias, se superpone a la de los nifios, manteniendo una cierta
constancia entre los 7 v 9 afios de edad, como en el pliegue adiposo
tricipital. En los nifos, comienza a descender en los 3 uUltimos afos. El

comportamiento de la curva de ambos pliegues adiposos, tricipital Y
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subescapular, estd de acuerdo a la teoria y al deber ser de Ja acumulacion

de grasa de acuerdo a los grupos de edad y sexo estudiados.

Tabla 13. Estadisticas basicas de pliegue adiposo subescapular

EDAD SEXO N % T™ Ds. MINIMO  MAXIMO
7 Nifta 47 8.21 3.6204 4,76 4.60 30.00
Nifio 29 5.57 1.20 4.00 9.00
8 Nifa 43 8.64 3.9762 3.63 4.40 20.40
Nifio 41 6.16 1.84 4.40 15.40
9 Nifa 43 8.67 0.9341 4.66 5.20 24.60
Nifio 39 7.68 4.91 4.20 28.60
10 Nifa 31 10,68 2.2452 6.05 4.60 27.40
Nifo 49 7.80 4.83 4.20 29.80
11 Nifia 40 12,94 2.0078 $.33 6.20 26.60
Nifie 39 9.96 7.63 4.4Q 36.20

p.a. subescapular

25 4

33
24
18
15

3.223

3.3817

Maltrata

6.48
4.67

5.53

6.36

6.20
3.60
8.20
5.20

33.20
18.80
25.00
30.40

edad (anos)

Figura 17. Curva de pliegue adiposo subescapular en nifias y nifios de Maltrata
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En cuanto al patrén de referencia el comportamiento tanto de los valores
como de las curvas del pliegue adiposo subescapular son diferentes {figura
18) porgue los valores de Maltrata se superponen al patrén, a partir de los
10 anos en las nifas vy a los 9 y 11 afos en los niftos, aunque no se perciba
de manera amplia en las figuras; cabe sefalar que en cuanto a la
variabilidad, ésta también es mayor que la de Frisancho en todos los
grupos de edad vy sexo de Maltrata. Es posible pensar en una acumulacion

adiposa distinta en ambos grupos - Estandar y Maltrata.

Frisancho
<% .. Maltrata

b
(23

+Q

-
o 3 & B
a0

p.a. subescapular ([mm)

(=]

7 8 9 0 11 12 13
edad (ahos)

Figura 18, Curva de pliegue adipose subescapular en nifias de Maltrata
comparadas con el estindar de Frisancho
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Figura 19. Curva de pliegue adiposo subescapular en nifics de Maltrata y Frisancho
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2.2 Medidas derivadas

2.2.1. Suma de pliegues

Al sumar el pliegue adiposo subescapular v el tricipital encontramos en los
valores de la t Student que sélo existe diferencia significativa entre ninos y
niflas de Maltrata a los 9 anos (tabla 14). A los 9, 11 y 13 afios existe
mayor variabilidad en el grosor de los pliegues de los nifios que de las
nifias y son estos mismos -los nifnos- los que se instalan en la parte inferior

de la curva - ver figura 20.

Tabla 14, Estadisticas basicas de suma de pliegues

19.60 4.6934
13.30

20.14  4.74432
14.28

19.80 1.33
17.20

23.13

17.56
25.85
20.92
26.47
18.41

30.42
i8.01

Relacionando las curvas de Maltrata con el patron de referencia, se nota en
aquéllas una falta de linealidad constante en la curva, puesto, que

mantiene ascensos y descensos combinados, pero a la edad de los 9y 11

89




Capitulo IV RESULTADOS

afios en las nifas y a fos 13 afios en las nifios las curvas se tocan con el
patron de referencia -figuras 21 y 22. En las nifas la curva en los tres
primeros afios expresa una forma semiplana como evidenciando una falta

de aumento para estos afos,

Es de resaltar que la curva de las nifias tiene un comportamiento mas
similar al patrdn e incluso sus puntos se superponen alos 7, 8 11 y 13
afios, lo que significa una mayor acumulacién de reserva energética en las
nifias de Maltrata a estas edades, que en las de Frisancho, mientras que en
los ninos este fendmeno sclo sucede, pero levemente, a los 9 afios. Asi que
en relacion al patrén es probable que sean los nifios gquienes presenten
problemas en la acumulacion de grasa y su disponibilidad mas que las

nifas.

Maltrata

’g -+ e .. .Nifos
540
2 35
3 30
[
L 25 '_’—/*_’/
4 .
m 159 o e
E 10 =
w 5‘ , , . C.'D
7 8 9 10 1 12 13
edad [afos) %
=

FALLA DE ORIGEN

Figura 20. Curva de suma de pliegues adiposos en nifios y nifias de Maltrata

90




Capitulo 1V

suma de pliegues (mm)

el
< W
P

35-:

wt owea B BD L0
(L= RS R 1
(TR S PR S I

Nifas

——— Frisancho
- -a .- Malrata

+G

4

7 8 9 10 1 12 13

edad {afios}

RESULTADOS

Figura 21. Curva de suma de pliegues adiposos en nifias de Maltrata comparadas con el

patrén de Frisancho
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Figura 22. Curva de suma de pliegues adiposos en nifios de Maltrata comparados con el

patrén de Frisancho

Es interesante indicar como en lo que respecta a esta variable ya no

encontramos las clasificaciones | y I, delgado y baja grasa para el

promedio, en

la categorizacion para el estado de grasa,

pero si

encontramos un 14.6% que representan 72 sujetos de la muestra en

estudio con mas grasa de lo normal y de ellos el 8,1% con exceso de grasa,

91




Capitulo IV RESULTADOS

———— T —

lo cual ya nos indica obesidad. Ademas proporcionalmente son las nifias

quienes presentan en mayor medida esta anormalidad antropométrica.

La tendencia a acumular un exceso de grasa, aumenta entre los 9, 10y 11
afgs de edad, disminuyendo alrededor de los 12 afios. Es posible que esto

tenga que ver con el estiron de la adolescencia que sefalamos

anteriormente,

Tabla 15. Clasifiéacién del z-score de suma de pliegues para la edad - Totales

SUMA DE PLIEGUES FRECUENCIA  PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADOC

Medio 419 . 85.3

Por encima de la media 32 . 91.9
Exceso de grasa 40 . 100
Total 4N

Tabla 16. Clasificacion del z-score de suma de pliegues para la edad - Totales por sexo

NDICE DE AREA FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
GRASA/EDAD ACUMULADO
Medio . ‘83.5
Por encima de la media . 20.6
Exceso de grasa . ‘ 100

Total
Medio . 87.3
Por encima de 1a media . 93.2
Exceso de grasa . 100
Total

92




Capitula IV RESULTADOS

Tabla 17. Clasificacion del z-score de suma de pliegues para la edad - por grupo de edad

SUMA DE FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
PLIEGUES/EDAD ACUMULADO

Media 65 85.5 855

Por encima de la media 4 5.3 90.8

Exceso de grasa 7 9.2 100
Total 76 100

Media 75 89.3 893

Por encima de la media 5 6.0 95.2

Exceso de grasa 4 4.8 100
Totai 84 100

Media 73 89.0 890

Por encima de la media 2 2.4 915

Exceso de grasa 7 8.5 100
Total 82 100

Media : 67 83.8 838

Por encima de la media 4 5.0 838

Exceso de grasa 9 11.3 100
Total 80 100

Media 67 84.8 8438

Por encima de la media 3 3.8 886

Exceso de grasa 9 11.4 100
Total 79 100

Media 45 78.9 789

Por encima de la media 9 15.8 947

Exceso de grasa 3 5.3 100
Total 57 100

Media 27 81.8 81.8

Por encima de la media -1 15.2 97.0

Exceso de grasa 1 3.0 100
.~ Total 33 100

2.2.2. Areas de la parte media del brazo

2.2.2.1 Area total de la parte media del brazo

Los valores de la prueba t Studen sugiere una diferencia significativa en
ninos y nifas en cuanto al area total de brazo a los 7, 8 y 13 afios (tabla

18), ademas se puede apreciar que es posible gue exista mayor

variabilidad en las nifas que en los nifics a excepcion de los 11 vy 12 afios.
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Tabla 18. Estadisticas basicas de drea total de brazo

T MINIMO  MAXIMO
27.65 1.8377 5.35 49.74
25.37 19.37 38.52
29.35 1.8613 20.12 43.57
27.1% 19.12° 45.84
30.18 -0.272 17.67 56.73
30.62 20.37 46.22
35.36 0.9067 22.19 62.39
33.25 21.66 76.97
39.01 0.117 22.19 61.94
38.66 21.14 103.13
40.48 0.914 24.37 71.62
37.91 23.00 64.64
47.52 2.9491 30.57 62.39
38.87 27.24 58.01
*P>0.05
Maltrata e NITs
«.-a---Nifos
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Figura 23. Curva de irea total de fa parte media de brazo en nifias y nifios de Maltrata

En la figura 23 se puede observar un aumento muy leve en las medias de
area total de brazo que da la sensacidén de una interrupcién del crecimiento
en los nifios en cuanto a esta variable, mientras que la de Jas nifas se

muestra en ascenso progresivoe. Cuando estas curvas se aprecian en
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relacion al patrén, la curva de los nifios estd incluida a menos una
desviacion estandar en los dos puntos finales, a los 12 y 13. afios de edad
es cuando se ohserva mayor separacion del patrén; mientras que las nifias
lo hacen a los 9, 12 v 13 aflos. Es conveniente sefialar que existe mayor
variabilidad en el patrén que en la muestra de estudio en cuanto a esta
variable,

Nifas

—————Frizancha
© .4 -+ -Malrata

+a

i

drea total (cm2)

7 8 ] 10 1" 12 13
edad (afios)

Figura 24. Curva de area total de la parte media de brazo en nifas de Maltrata
comparadas con el patron de Frisancho
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Figura 25. Curva de &rea total de la parte media de brazo en nifics de Maltrata

comparados con el patron de Frisancho
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2.2.2.2. Area muscular de la parte media de brazo

Los grupos de edad, tema de estudio, se caracterizan en términos
ontogénicos por presentar una acentuacién en el dimorfismo sexual en
cuanto a la composicion corporal. A grandes rasgos, mientras las nifas
tienen un proceso de mayor acumulacion de area grasa, los nifios lo hacen

en area muscular'®’.

Tabla 19. Estadisticas basicas del drea muscular de |a parte media del brazo

Entre los nifios y nifias de la muestra de estudio de Maltrata, los primeros
tienen, a excepcion de los 13 afos, mayor area muscular - por casi 1 ¢cm en
todos los grupos de edad - pero no existen diferencias significativas a

ninguna edad segln lo evidencian los valores de la prueba t Student (ver

"7 Ramos Galvan y Ramos Rodriguez, ELescolar, p. 304.
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tablas 19). En la curva de nifios se nota nuévamente esa tendencia hacia la
forma aplanada en la parte final de las curva que compromete a los (ltimos
afios (figura 26). En las nifias de Maltrata a los 7, 10, 11 y 13 aiios se
avidencian los puntos maximos del area muscular, muy cercanas a la curva
de Frisancho. La muestra de Frisancho, tarlto en nifias como en ninos,
presepta mayor variabilidad en el area muscular que la muestra de

Maltrata.

Maltrata

36 -

area muscular (cm2)

7 8 <] 10 11 12 13

edad (afios)

Figura 26. Curva de area muscular de la parte media del brazo en nifas y nifios de
Maltrata
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Figura 27. Curva de drea muscular de la parte media del brazo en nifias de Maltrata

comparadas con el patron de Frisancho
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Figura 28. Curva de area muscular de ia parte media del brazo en nifios de Maltrata
comparados con el patrén de Frisancho

El area muscufar y grasa son oOptimas para analizar problemas de
malnutricion proteico - energética en una poblacidn y para explorar cual
puede ser el componente mas afectado por ella. En [a variabilidad del area
muscular se puede interpretar indirectamente la variabilidad en energia
absorbida y en el drea grasa energia depositada, ambas nos sefialan cuales

pueden ser los limites de la disponibilidad de nutrientes en el presente'®,

Tabla 20. Clasificacion del z-score de area muscular para la edad - Totales

AREA MUSCULAR FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
Desgaste o emaciacion 1§ R 3.3
Por debajo de la Media 93 , 22.2

Medio 361 . 95.7

Por encima de la Media 14 . 98.6
Buena nutricion 7 R 100
Total 49)

Del total de la muestra en estudio el 4.3%, al parecer presenta buena

condicién nutricional, pero el 22.2% evidencia un deterioro de la energia

"% Frisancho, Anthropometric standars..., p. 5.
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Tabla 21. Ctasificacion del z-score de drea muscular de brazo para la edad - por sexo

REA MUSCULAR/EDAD  FRECUENCIA  PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
Desgaste o emaciacion 7 . 2.7
Por debajo de la Media 43 . 19.6
Medio 194 6.1 95.7
Por encima de la media 8 . 98.8
Buena nutricién 3 . 100

Toal 255 .
Desgaste o emaciacion . 3.8
Por debajo de la Media . 25.0

Medic . 95.8
Por encima de la Media . 98.3

Buena nutricion . 100

Total

Tabla 22. Clasificacion del z-score de drea muscular de brazo para la edad - edad

EDAD AREA MUSCULAR/EDAD  FRECUENCIA PORCENTAJE POR. ACUMULADO
7 Desgaste o emaciacién 1 13 1.3
Por debajo de la media 10 13.2 14.5
Media 62 81.6 96.1
Por encima de la media 2 2.6 98.7
Buena nutricion 1 1.3 100
Total 76 100
8 Desgaste 0 emaciacién 2 2.4 2.4
Pos debajo de la media 12 14.3 16.7
Media 70 833 100
Total 84 160 ’
9 Desgaste o emaciacién 4 49 49
Por debajo de la media 21 25.6 30.5
Media 53 64.6 95.1
Por encima de la media 3 3.7 98.8
Buena nutricion i 1.2 160
Tetal 8z 10
10 Desgaste o emaciacion 3 3.8 3.8 .
Por debajo de la media 5 8.8 225
Media 57 71.3 93.8
Por encima de la media 3 38 97.5
Buena nutricién 2 2.5 100
Total 80 100
1) Desgaste o emaciacion 2 2.5 25
Por debajo de la media 17 21.5 241
Media 54 68.4 92.4
Por encima de Ja media 3 38 96.2
Buena nutyicion 3 38 100
Total 79 100
12 Desgaste 0 emaciacion -3 5.3 5.3
Por debajo de ja media 11 1%.3 24.6
Media 4% 70.2 947
Por encima de la media 3 5.3 100
Total 57 100
i3 Desgaste o emaciacion 1 3.0 3.0
Por debajo de la media 7 21.2 24.2
Media 25 75.8 160
Total 33 100
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depositada e incluso presenta patologia del desgaste o emaciacién. De
ellos en términos proporcionales son los nifios los mas afectados por el
deteriocro. Por otro lado, es interesante anotar como este deterioro va
aumentando con la edad llegando incluso a no presentar.la categoria 1V por
encima de la media y V buena nutricion a los 8 y 13 afnos, e incluso la
frecuencia de las mismas categorias en las otras edades va aumentando

con los afios, ver tabla 22.

2.2.2.3. Area grasa de la parte media del brazo

Tabla 23, Estadisticas basicas del area grasa de la parte media del brazo

Tﬂ
4.4404

4.204

Nifio 41 7.06 2.92 3.80 20.32
9 Nifia 43 10.04 1.336 4,52 4.36 24.37
Nifio 39 8.70 4,55 3.51 22.89

1.9766

0.9084

2.2954

3.5822

*n>0.05

Teoricamente antes de los 11 afios nifios y nifias presentan el primer brote
de crecimiento, entonces el area total aumenta en términos de acumulacion
de grasa, en los afios posteriores - esto es 12 a 14- con el segundo brote

de crecimiento en los nifios aumenta el area muscular y disminuye el
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crectmiento del area grasa, las nifias presentaran un proceso inverso'®, Al

comparar tanto las curvas de estas dos areas -muscufar y grasa- en nifios

de Maltrata se nota que no presentd la acumulacién progresiva en estos

afios, 12 y 13, y mas bien presentan un proceso de descenso en ambas

curvas (ver figuras 29 y 30).

4roa grasa (cm2)
-
th

Matitrata

edad {afios)

Figura 29. Curva de drea grasa de ]a parte media del brazo en nifios y nifias de Maltrata
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Figura 30. Curva de &rea grasa de la parte media del brazo en nifias de Maltrata

comparadas con e} patron de Frisancho

' Ramos Galvin y Ramos Rodriguez . El escolar, p. 306
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Figura 31. Curva de drea grasa de la parte media del brazo en nifios de Maltrata
comparados con el patrén de Frisancho

A diferencia del area muscular, en el area grasa encontramos segin los

valores de la prueba t Student diferencias significativas a excepcion de los
11 afos, entre nifios y nifias en la muestra de Maltrata, claro esta que en
todos los grupos de adad las nifias tienen valores superiores a fas de los
nifos- ver tabla 22.

5i bien, al encontrar axceso de peso en una comunidad no
necesariamente podemos referirnos a obesidad ya que buede suceder gque
éste se deba en mayor medida a masa magra, si se puede plantear la
obesidad con un analisis del drea grasa va que ésta, describe de manera

mas precisa el exceso de este componente corporal.

Tabhta 24. Clasificacion del z-score de area grasa para la edad - Totales

AREA GRASA FRECUENCIA  PORCENTAJE PORCENTAJE

‘ ACUMULADO
Por debajo de la Media 22 . 4.5

Medic . 9.4

Por encima de la Media . 94.1

Exceso de grasa . 100
Total
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El 12.7% de los escolares medidos se sitian por debajo o por encima de la
media; aunque un gran porcentaje parece encontrarse en .condiciones de
normalidad para este parametro antropomeétrico y el riesgo de obesidad en
la muestra de estudic es del 5.6%. Se debe sefalar que en ambos sexos la
frecuencia es mas alta en exceso de grasa que por encima de la media. De
igual manera, en términos proporcionales, la frecuencia es mayor en las

nifas que se ubican por debajo de la media.

Asi que al parecer son mayores las proporciones de sujetos en total con
una acumulacion de grasa necesaria para el brote puberal de crecimiento,
lo que se expresa de la misma manera en la clasificacién por grupbs de
edad; todos los porcentajes de la categoria il, media de grasa, son
superiores al 80% (ver tabla 23).

Tabla 25. Clasificacion del z-score de drea grasa de brazo para la edad - Totales por sexo

AREA GRASA/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE

PORCENTAJE

ACUMULADO
Por debajo de la Media 18 7.1 7.1
Medio 214 83.9 N
Por encima de {a media 9 3.5 94.5
Exceso de grasa 14 5.5 100 -
Tosal 255 100
Nifics Por debajo de la Media 4 1.7 1.7
Medio 213 90.3 91.9
Por encima de la Media 4 1.3 936
Exceso de grasa

Total
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Tabla 26. Clasificacién del z-score de area grasa de brazo para la edad - por grupo de
edad

AREA GRASA/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE:
ACUMULADO
7 Por debajo de la media 2 2.6 2.6
Media 64 84.2 86.8
Por encima de la media 4 5.3 92.1
Exceso de grasa 6 7.9 100
Total 76 100
8 Por debajo de la media 1 1.2 1.2
Media 78 92.9 94.0
Por encima de la media 1 1.2 95.2
Exceso de grasa 4 4.8 100
Total 84 100
g Por debajo de la media 9 11.0 1.0
Media 66 80.5 91.5 |
Por encima de la media 1 1.2 92.7
Exceso de grasa 6 7.3 100
Total 82 100
10 Por debajo de la media 4 5.0 5.0
Media 67 83.8 88.8
Por encima de la media 3 3.8 92.5
Exceso de grasa 6 7.5 100
Total 80 100
11 Por debajo de 1a media 1 1.3 1.3
Media - 71 89.9 911 I
Por encima de la media 2 2.5 93.7
Exceso de grasa 5 6.3 100
Total 79 100
12 Por debajo de la media 5 8.8 838
Media 49 86.0 94.7
Por encima de la media 2 3.5 98.2
Exceso de grasa 1 1.8 100
Total 57 100
13 Media 32 97 | 97.0 |
Exceso de grasa 1 3.0 100
Total 33 100
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3. RELACION ENTRE VARIABLES SOMATOMETRICAS: TABLAS
DE CONTINGENCIA

3.1 Peso y talla

Al presentarse simultaneamente el desgaste y el desmedro implica para el
nifio menor de 5 afos un mayor riesgo de mortalidad. Para los grupos de
edad objeto de este estudio significa un mayor deterioro, lo que se
evidencia en un 5.7% de la muestra estudiada. El 25.2% de los nifios
medidos expresan un déficit a menor escala, tanto para la talla como para
el peso. En el anexo se pueden apreciar las diferencias por sexos, pero se

debe recordar que la muestra no es uniforme (Pagina 128).

Tabla 27, Clasificacién del z-score de talla para la edad x peso para la edad - Total en

porcentajes
CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE PESO
TALLA Desgaste-  Por debajo de media  Por encima de peso TOTA
emaciacion la media la media excesivo L
Bajo 5.7 17.7 9.4 32.8
par debajo de la media 0.2 7.3 14.7 0.2 22.4
media 2.4 38.5 1.2 2.2 44.4
por encima de la media 0.4 0.4
Total 5.9 27.5 62.5 1.8 2.2 100

3.2 Tallay area muscular

Posiblemente sufriran malnutricién cronica el 2.2 % de nifas y nifios de
Maltrata ya que presentan desmedro e igualmente desgaste o emaciacion.
Un 20% - tabla 27- esta por debajo de la media en ambas categorias
analiticas, lo que se puede interpretar como un déficit tanto de la nutricion

pasada como de la presente.
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Tabla 28, Clasificacién del z-score de talla para la edad x area muscular para la edad -
Total en porcentajes

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA MUSCULAR
TALLA : desgaste-  Por debajo de media Por encima de buena TOTAL
emaciacién la media la media nutricion
Bajo 2.2 10.2 20.0 .4 32.8
por debajo de la media 0.4 4.5 17.1 0.4 22.4
media 0.6 4.3 36.0 2.0 1.4 44,4
por encima de la media 0.4 0.4
Total 33 18.9 73.5 2.9 1.4 100

3.3 AREA GRASA, MUSCULAR Y PESO

El verdadero desgaste se asocia a bajo peso, baja grasa y bajo musculo. En
estas condiciones se encuentra probablemente un 4:5% de la muestra con
desgaste o emaciacion tanto para area muscular como para peso, y por
debajo de la media en area grasa. A esta deficiencia se suma el 40.9% de
las que estan por debajo de la media y que posiblemente también tienen
niveles mas bajos que los recomendados tanto para area muscular como

para peso.

En términos de porcentajes absolutos solo el 1.6% de toda la muestra
presenta déficit, esto es, estd por debajo de la media en peso, area
muscular y area grasa para la edad. En las categorias opuestas del exceso o
por encima de la media igualmente se encontrd el 1.6%. Asi que con ambos
porcentajes se aprecia desgaste que implica bajo peso tanto en area grasa
como en area muscular y problemas por exceso de peso asociado a
mayores niveles de los normales de grasa. Al centrar la atencion en el area
muscular se encuentra en la normalidad somatomeétrica para peso y area

grasa pero con déficit en area muscular a un 5.5% y un 1.4% con las
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RESULTADOS

categorias anteriores similares pero con mayor area muscular de la normal.

El 49.4% mantiene los parametros de la normalidad para las tres variables;

peso, area grasa y muscular. Asi que, al parecer, las afecciones somaticas

por exceso ¢ por defecto no son alarmantes en cuanto a la nutricion

presente.

Tabla 29, Clasificacion del z-score de peso para la edad x area muscular para la edad x

drea grasa para la edad -~ Total en porcentajes

AREA
GRASA

por
debajo de
la media

Media

Por
lencima de

la media

Exceso de

grasa

PESOQ

Desgaste - emaciacion

por debajo de la media’

medio
Total

Desgaste - emaciacion
por debajo de la media
medio
por encima de la media
Total
medic
por encima de la madia
peso excesivo
Taotal
medic
por encima de la media
peso excesivo

Total

CLASIFICACION DEL Z-5CORE DE AREA MUSCULAR

Desgaste-

emaciacién

4.5
9.1
4.5
18.2

1.4
0.7
05

2.6

3.4
3.4

por debajo

de la

media
9.1
22.7

31.8

2.8
11.0
6.3

20.1

Media

27.3
18.2
50.0

1.6
16.9
56.9
0.2
75.6
61.5
15.4

76.9
37.9
10.3
10.3
58.6

por encima

de la media

1.6

1.6
7.7

7.7
15.4
6.9
5.9
3.4
17.2

Buena

mutricién

7.7

7.7

3.4
17.2
20.7

TOTAL|

Cada uno de los componentes se analizd con el peso por separado para

observar, en el caso del area grasa, por ejemplo, aquellos que tienen-un
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mayor factor de riesgo para la salud por presentar exceso o defecto de

peso y area grasa simultaneamente, 3.8% y 0.8%, respectivamente.

Tabla 30. Clasificacion del z-score de peso para la edad x area grasa para la edad - Total

en porcentajes

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA GRASA
PESO por debajo de 1a Media Por encima de la Excesode  TOTAL
media media grasa

Desgaste 0 emaciacion 0.8 5.1 5.9
por debajo de la media 2.6 24.8 ' 27.5
media 1.0 56.8 2.0 2.6 62.5
por encima de la media 0.2 0.4 1.2 18
exceso de peso 0.2 2.0 2.2
Total 4.5 87.0 2.6 5.9 100

Bl 2.0% tiene mayor peso y area muscular, significa que, aungue tenga
mayor peso de lo normal no presenta riesgo de obesidad, sino buen estado
nutricional. Lo contrario sucede con el 15.9%, si bien de éste solo el 1.4%
esta en riesgo de subnutricion actual, el resto presenta déficit para las dos

variables somatométricas.

Tabla 31. Clasificacion del z-score de peso para la edad x area muscular para la edad -

Total en porcentajes

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA MUSCULAR
PESO Desgaste-  por debajo de Media Por encima de Buena TOTAL
ernaciacion la media la media nutricion
Desgaste 0 emaciaciéon 1.4 2.9 1.6 5.9
por debajo de la media 1.0 10.6 15.9 27.5
media 0.6 5.5 54.2 0.2 0.2 62.5
por encima de la media 1.2 0.4 0.2 1.8
peso excesivo 0.2 0.6 0.4 1.0 2.2
Total 3.3 18.9 73.5 2.9 1.4 100
— |
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3.4 Areagrasay muscular

RESULTADOS

Al analizar la composicion corporal independiente del peso para obtener

informacion sobre la restriccidn caracterizada por reduccion de tejido

graso y muscular, lo que implica riesgo de desnutricion, no se encuentran

estadisticas contundentes (0.8%) y al observar la tabla 31 mas bien se

puede interpretar gue, en términos generales, 1a muestra de estudio posee

energfa acumulada y depositada normales para el brote de crecimiento,

Tabla 32. Clasificacién del z-score de area grasa para la edad x area muscular para la

edad - Total en porcentajes

[ CLASIFICACION DEL Z-SCGRE DE AREA MUSCULAR
AREA GRASA desgaste-  por debajo de  Media  Por encima de buena TOTAL
emaciacidén la media la media nutricion
por debajo de la media 0.8 i4 2.2 4.5
media 2.2 17.5 65.8 1.4 87.0
por encima de la media 2.0 0.4 0.2 . 2.6
exceso de grasa 0.2 3.5 1.0 1.2 5.9
Total 3.3 18.9 73.5 2.9 1.4 100.0
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4, LA DISTRIBUCION DE LOS INDICADORES EN LA MUESTRA

El grupc de edad que estamos estudiando de 7 a 13 afios - segunda
infancia- se caracteriza por estar en una etapa ontogénica en la que el

riesgo de martalidad no es tan apremiante como en aquellos de 0 a 5 anos.

Tabla 33. Porcentaje de distribucidn de Z-scores para la evaluacion del crecimiento y del

estado nutricional

PORCENTAJE TALLA/JEDAD PESO/EDAD PESOC/TALLA MUSCULAR/EDAD GRASA/EDAD

6.5 0.4
6 . 04
55
5 0.2
45 0.2 _ 02
4 0.4 0.8 0.2 0.2
35 0.4 0.6 0.2 0.2
3 0.4 1.8
2.5 02 1 0.6 0.6
2 1.2 5.5 0.6 16
1.5 0.4 1.6 8.4 2.6 3.1
1 1.6 4.5 9.6 8.1 59
05 7.1 9.4 16.3 14.5 10.4
0 13.2 19.4 264 21.6 29.9
0.5 20.2 28.1 19.6 28.1 415
-1 187 246 7.1 16.3 8.3
45 185 96 1.6 6.3
-2 11.8 0.4 0.2 0.4
25 58 0.2 0.2
-3 26
35
-4 02
45 0.2
5
5.5 0.2
-6
6.5
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De acuerdo a lo anterior se considerd como importante describir la
muestra total y hacer dos tipos de corte que permitieran posteriormente
identificar la prevalencia de los trastornos; aquel que recomienda la OMS y
Waterlow a + 25, para evidenciar una antropometria anormal y monitorear
salud y nutricién, vy a + 1.5 DS de puntuaciones Z, con el cual se busca
obtener mayor sensibilidad de los indicadores y por lo tanto identificar
mayor cantidad de malnutridos, este juicio,'® ademas, se apoya en el
supuesto, cuasi premisa, de que las formas menos graves de malnutricion

tienen una mayor probabilidad de crear mayores cargas de mortalidad. "

Tedricamente la distribucién de la talla para la edad se comporta
aproximadamente como una curva normal (gaussiana), la muestra de
Maltrata es sesgada a la izquierda con un 39.1% a -1.5 DS de unidades de
puntuacion Z. Si tomamas el punto de corte de - 205, el 20.6% de la
muestra estd seriamente achaparrado. Si la media de una puntuacién Z o z-
score estd considerablemente separada del 0 - valor previsto para una
distribucion de referencia normal- significa gue .toda la distribucién se ha
desplazado hacia la izquierda de la curva y por lo tanto la mayoria de la
muestra estd afectada por la deficiencia.? Esto sucede en Maltrata donde

la media de la variable es -1.22 (ver figura 32).

Es de resaltar la variable peso para la talla ya que su media se aproxima a
una media de 0 con 0.17, con el punto de corte de +2DS de la media el
10% presenta problemas de sobrepeso y a +1.5DS lo esta probablemente
el 18.4%.

" wateriow, Malnutricion.... p. 268, OMS, El estato Fisico..., p. 28, OMS, Uses of anthropometry, p. 48

2 oMS, Uses of anthropomerry, p. 47
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Curva de Distribucién de Z-scores para la
Evaluacion de la Talla
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Figura 32 curva de frecuencia talla para la edad

Curva de Distribucién de Z-score de peso
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Figura 33. curva de frecuencia peso /talla

El peso y el drea muscular para ia edad tienen una distribucion muy similar
con medias de -0.60 y -0.42 respectivamente, incluso para los porcentajes
de anormalidad antropométrica por deficiencia - 10 y 7.1%. En el area
grasa no se presentan aparentemente deficiencias ni a -2DS ni a -1.5DS,
mas bien se presenta una escasa tendencia hacia la anormalidad por

exceso con un 5.9% y una media de -0.28.
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Curva de Distribucidn de Z-scores para la
Evaluacidn del Peso
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Figura 34 curva de frecuencia peso para la edad

Curva de Distribucion de Z-scores para la
Evaluacion del Area Muscular
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Figura 35 curva de frecuencia area muscular para la edad

Curvas de Distribucién de Z-scores para la Evaluacion
del Crecimiento y del Estado Nutricional
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Figura 36. Curvas de frecuencia de crecimiento y estado nutrictonal.
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Curva de Distribucién de Z-scores para la
Evaluacién del Estado de Grasa
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Figura 37. Curvas de frecuencia de &rea grasa para la edad: estado de grasa'®

TABLA 33. MEDIAS DE PUNTUACION Z DE LAS VARIABLES ESTUDIADAS - MALTRATA

EDAD SEXO TALLA PESO PESO/TALLA  AREA MUSCULAR  AREA GRASA |
% o £ g b4 a b4 [+4 X [e3
7 Nifia -1.00 0.89 .57 0.83 0.20 1.3¢ -0.39 0.77 -0.16 0.84
Nifio 1 0.95 Q.78 0.65 -0.20 0.80 -G.47 (.38 -0.39 0.43
8 Nina -1.09 0.81 -0.64 0.72 0.20 1.0 -0.44 (.66 -0.27 0.58
Nifio -0.99 0.79 0.73 068 -6.20 0.80 -0.48 0.69 -0.37 0.58
9 Nifia -1.19 0.86 -0.66 0.87 0,20 1.10 -0.56 0.87 -0.33 068
Nifo -1.29 0.86 0.59 0.96 0.20 1.10 -0.51 0.82 0.23 0.73
10 Mifia -1.31 0.99 0.62 1.03 0.20 1.20 -0.39 0.85 -0.30 .79
Nipa -1.36 0.95 0.68 1.03 0.30 1.50 -0.51 0.79 -0.34 0.82
11 Nifa, -1.03 0.80 0.4 093 0.0 0.90 -0.27 1.0% -0.26 0.76
Nifo -1.09 0.84 -0.36 1.15 0.50 1.50 0.27 1.2 -0.20 0.93
12 Nifia -1.56 1.12 071 0.73 0.50 1.50 -0.49 (.82 038 0.60
Nino -1.26 0.93 -0.68 0.77 0.10 1.00 -0.57 0.80 -0.38 0.56
13 Nifa -1.88 0.77 068 0.62 0.70 0.80 -0.42 0.7 -0.32 0.53
Nifio 1.49 0.85 -0.80 0.70 0.20 1.00 -0.83 0.54 -0.38 0.58

1 En la figura 36 las lineas punteadas que acompafian los numero —1.036 y 1.030 indican los limites de la
media en ¢l estindar de referencia. Las curvas son las generadas por los datos de Maltrata,
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1.2

1. DISCUSION

Cuando se evalud el estado nutricional solamente con el 4rea grasa
se encontrd que los promedios de las categorias |, desgaste o
emaciacion, y |l, por debajo de la media, presentaban los mayores
nieveles, pero recordemos que ésta sélo incluyd el pliegue adiposo
tricipital. Al evaluar la suma de pliegues, que comprende el pliegue
adiposo de triceps y el subescapular, los porcentajes de las
categorias antes mencionadas disminuyeron, lo que permite
determinar, por lo tanto, un mejor estado nutricional presente y una
mayor disponibilidad de reserva energética y ademas que |a muestra
de Maltrata acumula mayer cantidad de adipositos en la parte
posterior del tronco. Marrodan y colaboradoras citan varios autores
para argumentar que en ia regionalizacion de la grasa el componente
genético es un gran condicionante. Asi que al evaluar el drea grasa
se debe tomar en cuenta el tipo de regionalizacion de esta en el
cuerpc de los nifics medidos, para no acercarse a la evaluacion
nutricidnal desde un angulo falso, esto es, no caer en apreciaciones
parciales de déficit. Por o anterior se puede recomendar al evaluar el
estado de nutricion presente, tomar varios indicadores y como un
ejemplo de ello, no solamente el &rea grasa, sino incorporar en la

interpretacion la suma de pliegues.

Se ha manejado como supuesto que el problema de la malnutricién
del tipo sobrenutricién, en especifico del sobrepeso y obesidad es un
problema de los paises desarrollados; pero los paises en desarrollo y
en especial los poblados que viven crisis econdmicas, como por

ejemplo Maltrata, presentan el mismo fendmeno nutricional de
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1.3

1.4

sobrepeso, porque al tener salarios con poca capacidad adquisitiva
fos alimentos que se pueden comprar soh aquellos de mas bajo
costo como los del tipo carbohidratos de pastas, tortilla y bolillos, y
los saturados en grasa animal. Este tipo de alimentacion se refleja en
una mayor cantidad de energia depositada y asi entre los escolares
de Maltrata las nifias son en promedio similares al estindar en
cuanto al area grasa y mucho mas chaparritas que este mismo
estandar, por lo tanto pueden tener una tendencia a la obesidad.
Problema que al parecer no es solo Maltrata, sino de todo el pais; el
periddico LaJornada de enero 23 del 2002 cita La Encuesta Nacional
de Nutricién realizada en México para mostrar el incremento de las
cifras de obesidad entre mujeres de 12 a 49 afos, las cuales

aumentaron de 35.1 por ciento en 1998 a 52.5 por ciento en 1999,

El déficit de la nutricibn presente, evidenciado en el area muscular,

no se hubiese detectado al evaluaria sélo con peso para la talla, ya
gque ésta no expresa analiticamente ia razdn del exceso o la carencia,
lo que muestra es un comportamiento nutricio sintético que puede

ocultar la problematica.

E! utilizar un estandar o una referencia en la investigacion, constituye
un elemento importante puesto que esta esencialmente relacionado
con los objetivos del proyecto; esto es, cuando de identificar
procesos de anormalidad se trata, déficit o exceso, el meclo de la
discusion parte de desprender el analisis desde el marco del proceso
bioldégico normativo o del deber ser bioldgico. Clare, tomando en
cuenta que si bien esta normatividad biologica no es una meta a
seguir; porgue se sujeta a las concreciones del ambiente, ella se

comporta como un parametro determinante de los limites que al ser
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1.5

frangueados producen aquellos “débiles sociales”, antes nombrados,
que no encuentran una funcion y por lo tanto un valor social en el
andamiaje de la cultura y la sociedad, pues en gran medida |a
desnutricion esta asociada a problemas en el aprendizaje y esta a su
vez con oportunidades socioculturales como mejores trabajos por

ejemplo.

Los trabajos de investigacion de crecimiento de corte positivista
buscaron relacionar causalmente nutricién - alimentacién v
condiciones socicecontmicas. Para el presente ellos permiten que
esta relacién sea mas que una tesis, un axioma, y que por lo
cohsiguiente no se parta de un supuesto falso cuando se
contextualiza socipecondmicamente a Maltrata optimizando la
informacién socioecondmica ya existente, sin tener que relacionar
directamente la nutricidn de un nifio, con una alimentacidn, un nivel
educativo de los padres, etcétera. Asi que se puede avanzar en la
incorporacion del método etnografico y en el analisis cultural para
entender mas especificamente tas diferentes facetas del proceso de
crecimiento y estado de nutricidén en Maltrata. Uno de estos avances
fue identificar el trabajc infantil no como un problema en la
poblacion, porque ellos lo aceptan v lo significan distinto, pero si
pensarfo como una de las posibles vias para explorar en futuros
trabajos sobre el balance del gasto energético de los nifios
relacionado con el ¢crecimiento. Igualmente queda abierta la puerta el
analisis de la refacion del proceso salud - enfermedad y del sistema
sanitario de Maltrata como posibles elementos sociales que afectan

el proceso de crecimiento de los nifios ¥ los adolescentes.
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Es necesario sefialar que el tipo de muestreo que se llevé a cabo no
posibilita que fas conclusiones se extrapolen a un marco mas general
como es la poblacion, pero si en cambio permite marcar indicios de
lo que esta sucediendo en ella, eso si tomando en cuenta que no se
exploré la cuestion genética del crecimiento y la nutricidn y gue por
fo tanto queda abierta la discusién sobre el papel que tuvo esta en el

trabajo.
2. CONCLUSIONES

En el momento ontogénico en gue se encuentran los nifios escolares
es posible concluir, tomando la talla para la edad, que "no crecieron”
como debieran en la etapa anterior y de acuerdo al préximo estiron
de la adolescencia “no estan creciendo”, lo que evidencia
malnutricién pasada de tipo crdnico. Este déficit en el crecimiento
fineal no es sélo un problema de un sector de la muestra sino de la
muéstra total, de acuerdo a la distribucién de la frecuencia del z-

score y de la media del mismo.

De todas las dimensiones antropométricas tomadas, [a talla es la mas
afectada negativamente. Se supone que el problema puede deberse
no sélo a las carencias alimentarias sino también, de una manera
indirecta, a las constantes enfermedades de tipo diarreico que sufren
los nifics y mas tangencialmente al deficiente sistema de
saneamiento que posee la comunidad de Maltrata y mas atin al gasto
energético que implica el trabajo infantif tanto en las ladrilleras como

en el campo.
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2.2

2.3

2.4

Al no encontrarse diferencias significativas en la composicién
corporal entre ninos y ninas, en especial del area muscular de la
parte media de brazo, se interpreta como una disminucion del
dimorfismo sexual, pues desde el punto de vista del estado de
nutricion, afecta fundamentalmente a los nifios de la muestra, lo que
implica de manera muy especial un problema de malnutricidon
presente en ellos. Es muy posible que este déficit se deba primero al
bajc consumo de proteina como o evidencian en otras
investigaciones realizadas en Maltrata, vy segundo a aque lo
consumido no iguala a lo gastado en el proceso de nutricion, debido
al trabajo de Jos nifics en la manufactura de ladrillos o en la

agricultura.

Son las nifas quienes presentan mayor reserva energética para el
estirdn de la adolescencia, evidenciada en el area grasa y en la suma
de pliegues, asi mismo ellas son mucho mas chaparras que el
estdndar e iguales a este en area grasa. Esto nos lleva a concluir gue
hay un ellas un problema de sobrepeso, lo que significa gue desde
esta etapa ontogénica se perfilan los problemas de salud gue
padeceran como adultas debido fundamentalmente al ambito

alimentario, tema sefialado en otros trabajos.

La articutacion de las metodologias cualitativa y cuantitativa, con sus
respectivas técnicas, permitid una mayor aprehension y relacion de
las diferentes facetas del fenémeno del crecimiento y la nutricion no
percibidas por el investigador en el proceso previo de la elaboracién
del proyecto, pero gque al ser incorporadas permitieron un mayor
acercamiento a la realidad concreta de este fendomeno en los

escolares de Maltrata.
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2.5

La evaluacion del crecimiento y del estado de nutricion debe hacerse
con varios indicadores, pero de manera simultanea se debe
incorporar el analisis de la composicién corporal, con el objetivo de
que dicha evaluacion sea mas precisa y se corresponda
concretamente con los procesos bioldgicos del crecimiento que

acontecer y caracterizan esta etapa ontogénica.
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ANEXO 1: ECUACIONES EN SPSS 10

Edad decimalizada: COMPUTE eda_dec = (XDATE.YEAR{fechestu) +
{XDATE DAY (fechestu) - 1} / 365) - (XDATE.YEAR(fechnaci) +
(XDATE.JDAY(fechnaci) - 1) / 365).

EXECUTE . '

Formacion de los grupos de edad‘
IF ((eda_dec >= 6 & eda_dec < 6.9)) grupedad = 6 .
EXECUTE .

Formula y condicidn para los z score de cada variable;
IF (sexo = 2 & grupedad = 7) zcirbraz = (bracenti - 19) / 2.1 .
EXECUTE .

Recodificacién del z - score del estado nutricional
Zestatur (Lowest thru -1.650=1) (-1.645 thru -1.040=2) (-1.036 thru

1.030=3) (1.036 thru 1.640=4) (1.645 thru Highest=5) INTO clazesta .

VARIABLE LABELS clazesta ‘Claficaciéon del z-score de estatura’.
EXECUTE .

Obtencién de las estadisticas basicas
SORT CASES BY grupedad (A) .
Report
/FORMAT= CHWRAP(ON) BRKSPACE(-1) SUMSPACE(0) AUTOMATIC
PREVIEW(OFF) CHALIGN(BOTTOM) CHDSPACE(1)
UNDERSCORE(ON) ONEBREAKCOL(OFF)
PAGE(1) MISSING'.” LENGTH(1, S9ALIGN(LEFT} TSPACE(1) FTSPACE(1)
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—— i

MARGINS(1,42)

/TITLE=

RIGHT ‘Page JPAGE’

/VARIABLES

ztriceps ‘z- score de triceps’ ‘Mean’ (RIGHT) (OFFSET(0)) (8)
zsubesca ‘z- score de subescapular’ ‘Mean’ (RIGHT) (OFFSET(0)) (12)
zsumapli ‘z-score de suma de pliegues adiposos’ ‘Mean’ (RIGHT)
(OFFSET(0)) (8)

/BREAK grupedad (LABELS) (LEFT) (OFFSET(0)) (SKIP{1)X&)

/SUMMARY MEAN(ztriceps) SKIP(0) MEAN(zsubesca) MEAN(zsumapli) .

Cruce de variables

CROSSTABS
/TABLES=clazgras BY clazmusc BY grupedad
/FORMAT= AVALUE TABLES
JCELLS= ROW COLUMN TOTAL .

Cruce de variables por sexo y grupo de edad
SELEC CASOS = SEXO =1/ SPLIT FILE = GRUPO DE EDAD
CROSSTABS
/TABLES=clazpeso BY clazmusc BY clazgras
/FORMAT= AVALUE TABLES
JCELLS= ROW COLUMN TOTAL .

FREQUENCIES Totales

VARIABLES=clazesta clazpeso clazmusc clazsent clazgras clazingr claztric

clazsube clazsuma
JORDER ANALYSIS .
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Ejemplo de condiciones para estandarizar

Peso para la talla .

IF ({ sexo = 1} & (grupedad >= 11} & (talla >= 147 & talla <= 149.9))
porpetal = (peso /43.4) * 100 .

EXECUTE .

125




ANEXOS

ANEXOQO 2: TABLAS ADICIONALES

Tabla a. Clasificacion del z-score de talla para la edad - edad y sexo

Senammee————
EDAD SEXO TALLA/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
7 nifia bajo 10 21.3 21.3
por debajo de la media 12 25.5 46.8
media 25 53.2 100
total 47 100
nifia bajo g 27.6 27.6
por debajo de la media 8 27.6 55.2
media 13 44.8 100
total 29 100
8 nina bajo 15 34.9 34.9
par debajoc de la media 9 20.9 55.8
media 19 44,2 100
total 43 100
nino bhajo 10 24.4 24.4
por debajo de la media 7 17.1 41.5
media 24 58.5 100
total 41 100
9 nina bajo ig 23.3 23.3
por debajo de la media iy 233 46.5
media 23 53.5 160
total 43 100
nifio bajo 12 30.8 30.8
por debajo de la media 11 28.2 59.0
media 16 41.0 100
total 39 100
1¢] nifia bajo 1 35.5 35.5
por debajo de 1a media 5 16.1 51.6
media 15 48.4 100
total - N 100
nifio bajo 20 40.8 40.8
por debajo de 1a media 10 20.4 61.2
media 18 36.7 98.0
por encima de la media 1 2.0 100
total 49 100
11 nina bajo 8 20,0 20.0
por debajo de la media 7 17.5 37.5
media 25 62.5 100
total 40 100
nifio bajo 12 30.8 30.8
por debajo de la media 8 20.5 51.3
media 19 48.7 100
total 39 160
12 nifia bajo 17 5E.5 51.5
por debajo de la media 7 23.2 72.7
media 9 27.3 100
total 33 100
nifio bajo 7 29.2 29.2
por debajo de la media -7 29.2 58.3
media 9 37.5 95.8
per encima de la media 1 4.2 100
rotal 24 100
13 nina bajo 16 88.9 88.9
por debajo de Ja media 2 181 100
total 18 160
nific bajo 5 33.3 333
por debajo de la media ? 46.7 50.0
media 3 20.0 100
total 15 100

R  ———— N
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Tabla B. Clasificacion del z-score de peso para la edad - per grupo de edad y sexo
- —
EDAD  SEXO PESO/EDAD FRECUENCIA PORCENTASE PORCENTAJE
- ACUMULADO
7 nifa desgaste o emaciacién 1 m 2.
par debajo de la mediz 14 198 g
medio 28 39.6 91.%
por encima de la media 3 5.4 97.9
PUSC EXCRSIVO 1 11 100
total a7 00
ning desgaste ¢ emaciacidn 4 13.8 13.8
por debajo de la media 5 1.2 310
medio 20 9.0 100
total 29 i00
8 nifia por debajo de la media 14 125
medio 27 95.3
par ercima de 1a emdia 1 7.7
pesa 2xcesivo ] 106
wiat 43
nine desgaste o emaclacién 7 49
por gebajo de la media 1 117
medio 27 97.6
peso exceslvo . 1 106
totat 41
9 nina desgaste o emadiacién z &7
par debajo de 1a media 16 41.9
medio 23 5.3
por encima de la media 1 977
Peso excesivo 1 100
toral 43
niho desgaste ¢ emaciacidn 2 5.1
por debajo de la media 12 159
medio 24 97.4
PESO EXCESVO 1 100
oral 35
114 nifa desgaste @ emaciacibn oz 6.5
por debajo de la media 9 5.6
medio 18 935
por encima de la media ] 6.8
pLso excesivo 3 100
total n
nifa dexsgaste o emaciacién 6 12.2
por dabajo de la media - (K3 42.9
medio 25 939
paor encima de la media 1 95.9
peso excesive 2 106
rotal ag
n nlha disgaste & ematialibn z EX
por debaje de la media 8 25.0
medio 30 100
sotal 10
nlag desgaste o emaciacién 1 7.6
por debajo de la media 9 256"
media 26 92.3
paso axgesive 1 100
101al . 34
12 nifia desgasce 6 emaclacion 3 9.1
por debajo de la medha 8 13.3
medio 21 97.0
por encima de 12 media 1 100
total 33
niia desgaste © emaciacion 1 4.2
por debajo de la media 7 33.3
medic 15 95.8
por encima de [z media 1 100
total 24
13 Ak desgaste @ emaciacion 1 56
por debajo de la medla . 3 222
media 14 160
tatal 18
nifa disgaste o emaciacion 7 13.3
por dabajo de 1a media 4 40.0
medio [ 100

total
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Tabla €. Clasificacion del z-score de suma de pliegues para la edad - por grupo de edad y

SUMA DE PLIEGUES/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE I
ACUMULADC

sexo

7 nifia media 38 80.9 80.9
por encima de la media 2 4.3 85.1
exceso de grasa 7 14.9 100
total 47 100
nifo media 27 93.1 93.1
por encima de la media 2 6.9 100
total 29 100
8 aiRa media . 36 83.7 3.7
por encima de {a media 4 9.3 33.0
excesc de grasa 3 7.0 100
total 43 100
nino media 39 5.1 95.1
por encima de la media 1 2.4 97.6
exceso de grasa 1 2.4 100
total 41 100
9 nifna media 40 93 93.0
exceso de grasa 3 7.0 100
total 43 100
nifio - media 33 . 846 84,6

per encima de la media 2 5.1 89.7
exceso de grasa 4 10.3 100
total 39 100
10 nifia media 25 80.6 80.6
por encima de la media 2 6.5 87.1
exceso de grasa 4 12.9 100
toral 31 100
nifio media 42 85.7 85.7
por encima de la media 2 4,1 89.8
exceso de grasa 5 10.2 100
total 49 G0
11 nifia media 34 8s 85.0
’ per encima de [a media 2 5.0 90.0
exceso de grasa 4 10.0 100
total 40 100
nific media 33 84.6 84.6
por encima de la media 1 2.6 87.2
exceso de grasa 5 12.8 100
total 39 100 ¥
12 nifla media 26 78.8 78.8
por entima de la media 4 12.3 90.9
excesc de grasa 3 9.1 160
total 33 100
nifo media 19 79.2 79.2
por encima de la media 5 20.8 100
total 24 100
13 nifia media 14 77.8 77.8
por encima de la media 4 22.2 100
total 18 100
nifo media 13 86.7 86.7
por encima de la media 1 6.7 93.3
exceso de grasa 6.7 100

total 100
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Tabla D. Clasificacién del z-score de area muscutar para la edad - por grupo de edad v

SexXo

EDAD SEXQ AREA MUSCULAR/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
2.1
10,6
95.7
97.9
100

7 nina desgaste o emaciacién
por debajo de la media
media
por encima de la media
uena nutricidn
total
por debajo de la media
media .
por encima de la media
total
por debajo de la media . 11.6
media . 160
total
desgaste o0 emaciacion i 4.9
por debajo de la media . 22.0
media 78, 100
total
desgaste o emaciacion . 4.7
por debajo de la media . 395
media . 95.3

por encima de la media . 97.7
buena nutricién . 3 100
total
desgaste o emaciacién . 5.1
por debajo de la media . 20.5
media . 94.9
por encima de la media . 100
total :
desgaste o emaciacion . 3.2
por debajo de la media . 19.4
media . a0.3
por encima de la media . 96.8
buena nutricion . 100
total
desgasie o emaciacion . 4.3,
por debajo de la media X 24.5
media . 95.9
por encima de la media R 98.0
buena nutricion J 100
total
desgaste o emaciacion . 2.5
por debajo de la media 20.0
media 95.0
por encima de la media 100
total
desgaste o emaciacién
por debajo de [a media
media
por encima de 1a media
buena nutricign
total
desgaste o emaciacion 6.1
por debajo de ta media . 24.2
media . 93.9
por encima de la media . 100 .
total
desgaste o emaciacion
por debajo de la media
media

20.7
96.6
100

~ P, o
WHS SN Ren

ot
SRS —Ln=

(RN

o

2.6
28.2
89.7
92.3

100

=

ms-q'gv""“m—'m‘*-‘
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par encima de la media
total

por debajo de la media
media

total

desgasie ¢ emaciacién
por debajo de 1a media
media

total

Tabla E. Clasificacion del z-score de drea grasa de brazo para la edad - por grupo de

edad y sexo
EDAD SEXO REA CRASA/EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
7 nifia per debajo de la madia 2 4.3 4.3
media 36 76.6 80.9
por encima de la media 3 B.4 87.2
exceso de grasa 5 12.8 100
otab a7 160
nifio media 28 9.6 96.5
por encima de 1a media 1 3.4 108
total 29 100
a4 nifia por debajo de la media 1 2.3 2.3
media 39 90.7 3.0
por encima de la media 1 2.3 95.3
exceso de grasa 2 4.7 100
whal 43 100
nifio media 39 95.1 95.1
exceso de grasa 2 4.9 100
rotal 4t 100
9 nifa por debajo de la media 7 16.3 16.3
media 33 76.7 93.0
por encima de la media ] 2.3 95.3
exceso de-grasa 2 a7 100
otal 43 100
niiio por debajo de la media 2 54 5.1
media 33 84.6 8%.7
exceso de grasa 4 10.3 100
total 39 100
10 nifia por debajo de la media 3 .7 9.7
. media 24 7.4 871
por encima de la media 2 6.5 935
excesn de grasa 2 8.5 100
tatal 3 100
Aifio paor debajo de la media 1 2.0 2.0
media 43 878 89.3
por encima de la media 1 20 91.8
exceso de grasa 4 8.2 100
wotal 49 . o0
11 nlfa por debajo de 1a media 1 25 2.5
media 37 92.5 $5.0
por encima de 1a medla 1 2.5 7.5
excesa de grasa 1 2.5 100
otat 40 160
nifg media 34 82,2 87.2
por entima de 'a media 1 2.6 £9.7
exceso de grasa 4 10.3 1490
total 39 100
12 nifa por debajo de la media 4 121 121
media 27 818 939
por encima de la media 1 30 97.0
exceso de grasa 1 3.0 100
total 13 160
ning por debajo de la media 1 4.2 4.2
media 22 9.7 95.8
o7 encima de la media 1 4.2 iQQ
10tal 24 140
13 nlia media i8 100 100
nifo media LL} 93.3 933
exceso de grasa 1 6.7 160
rotab 35 100
S = —————————

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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Tabla F. Clasificacién del z-score de indice de drea grasa para la edad - por grupo de edad

Y sexc

FRECUENCIA PORCENTAJE

AREA GRASA/EDAD PORCENTAJE

ACUMULADD
7 nifia por Zebajo de la media 2 4.3 4.3
meaa 34 72.3 766
poT encima de ia media 4 8.5 85.1
excesa de grasa 7 14.9 100
otz 471 100
nifo por debaje de la media 1 3.4 3.4
mezea 26 89.7 931
pot encima de la media 1 3.4 96.6
exceso de grasa 1 3.4 100
oty 29 100
8 nlfa po! Zzbaje de la media 3 7.0 1o
mesiz ET 744 81.4
pot encima de la media 3 7.0 88.4
excese de grasa S 1.6 100
ot 41 100
MAG po’ debajo de Ta media 2 4.9 4.9
mesia 37 §0.2 95.1
exceso de grasa ' 2 4.9 100
ot 41 100
9 nifa por debajo de la media ] 14.0 14.0
mesia 33 76.7 90.7
pot encima de la media 3 7.0 97.7
exceso de grasa 1 2.3 100
| 1013l 43 100
nifG por debajo de la media 4 10.3 10.3
mesia 30 76.9 §7.2
pot encima de 1a media 1 2.6 89.7
exceso de grasa 4 10.3 106
to 39 100
ib) nlha por debao de la media 4 12.9 12.9
media 22 1.0 83.9
por encima de la medix 5 16.1 100
zotal 3 100
nif por debajo de la media 6 ke 12.2
media 35 .4 837
por #ncima de la media 5 10.2 93.9
exceso de grasa 3 6.1 140
total 49 100 )
11 nifia por debajo de la mecia 4 10.0 10.0
media 33 82.5 92.5
por encima de la media - ¥ 2.5 95.0
exceso de grasa 2 5.0 100
total 40 100
nida po debajo de |12 media 2 5.1 54
mediz 33 B4.6 89.7
po? encima de la media 2 $.a 94.9
excass de grasa 2 5.1 100
tore! . ig 100 }
12 nina . po* debajo de la media & 18.2 i8.2
media 24 72.7 209
por ancima de la media 2 6.1 97.0
excese de grasa 1 30 100
wiy 33 100
nifg po debajo de la media 2 8.3 8.3
mezia 20 3.3 .7
po* ancima de la media 1 4.2 95.8
exceso de grasa 1 4.2 100
1ot 24 100
13 nida po: debajo de 12 media 2 . 18
media 15 83.3 94.4
po encima de 12 media ¥ 5.6 100
101l 18 100
nifg per debajo de la media . 1 8.7 6.7
media 12 8G.0 86.7
exzeso de grasa 2 13.3 10D
Lt 15 180
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Tabla G, Estadisticas basicas del indice area grasa

. EDAD SEXC N % DS, MiNIMO
7 Nifia 47 34.54 8.32 21.02 62.89
Nifio 29 25.23 3.99 16.19 36.84
8 Nifia 43 33.65 7.20 19.22 52.51
Nifio 4 25.42 5.29 18.26 4434
9 Nifia 43 32.22 7.14 18.96 46.40
Nifio 39 27.42 9.66 14.12 68.45
10 Nifia 31 33.07 7.16 20.98 44,12
Nifio 49 27.02 7.38 15.41 46.82
it Nifa 40 32.91 6.41 22.05 48,87
Nifio 39 27.98 7.97 17.80 48.21
33 22.69

24
18
15

15.60
20.83
11.76

NDICE DE AREA GRASA FRECUENCIA  PORCENTAJE PORCENTAJE
ACUMULADO
Por debajo de la Media 45 9.2 9.2
Medio 78.6 87.8
Por encima de la Media 5.9 93.7.
Exceso de grasa 6.3 100
Total 100

NDICE DE AREA FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAJE
GRASA/EDAD ACUMULADO

Nifia Por debajo de la Media 27 10.6

Medio 193 75.7

Por encima de la media 19 7.5

Exceso de grasa 16 6.3

Total 255 100

Nifios Por dehajo de la Media 18 7.6

Medio 193 81.8

Por encima de la Media 10 4.2

Exceso de grasa 15 6.4

Total
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Tabla ). Clasificacién del z-score de indice de drea grasa para la edad - por grupo de edad

EDAD NDICE DE AREA FRECUENCIA PORCENTAIJE PORCENTAJE
GRASA/EDAD ’ ACUMULADO
7 Por debajo de la media 3 39 3.9
Madia 60 78.9 82.9
Por encima de la media 5 66 89.5
Exceso de grasa g 16.5 100
Toral 78 100
8 Por tebajo de la media 5 6.0 6.0
Media 69 82.1 88.1
Por encima de la media 3 3.6 91.7
Exceso de grasa 7 o 8.3 100
Total B4 100
9 Por debajo de la media 10 12.2 12.2
Meadia 63 76.8 89.0
Por encima de la media 4 4.9 93.9
Exceso de grasa 5 6.1 100
Total 82 100
10 Por debajo de la media .10 12.5 12.5
Media 57 71.3 83.8
Par encima de la media 10 12.5 96.3
Exceso de grasa 3 38 100
Tortal 80 160
1 Por debajo de la media 3 7.6 7.6
Media 66 835 91.1
Por encima de la media 3 3.8 94.9
Exceso de grasa 4 5.1 100
Total 79 100
12 Por debajo de la media 8 14.G 14.0
Media 44 77.2 91.2
Por encima de Ya media 3 5.3 96.5
Exceso de grasa 2 3.5 100
Total ’ 57 160 .
13 Por debajo de la media 3 9.1 91
Media 27 81.8 90.9
Por encima de la media 1 3.0 3.9
Exceso de grasa 2 6.1 100
Total 33 100
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Tabla K. Clasificacion del peso para la talla por grupo de edad

A — #
PESO/TALLA FRECUENCIA PORCENTAJE PORCENTAIJE
ACUMULADO
7 Des. Moderada 9 11.8 11.8
Nutricién Adecoada 54 71.1 829
Exceso Ponderal 6 7.9 90.8
QObesidad 7 9.2 100
Total 76 100
8 Des. Moderada 12 14.3 14.3
Nutricion Adecuada 56 66.7 81.0
Exceso Ponderal 11 13.1 94.0
Obesidad -5 6.0 100
Total 84 100
9 Des. Media 2 2.4 2.5
Des. Moderada 17 20.7 17.5
Nutricidn Adecvada 47 57.3 70.0
Exceso Ponderal 7 8.5 86.3
Cbesidad 9 11.0 100
Total 82 100
10 Des: Media 2 2.5 2.5
Des. Moderada 12 15.0 17.5
Nutricidn Adecuada 42 52.5 70.0
Exceso Ponderal 13 16.3 86.3
Obesidad 11 13.8 100
Total a0 100
11 Des. Media 4 5.1 5.1
Des. Mederada 11 13.9 19.0
Nutricidn Adecuada 43 54.4 73.4
Exceso Ponderal 7 8.9 82.3
Obesidad 11 17.7 100
Total 79 100 i
12 Des. Media 3 5.3 5.3
Des. Moderada 6 10.5 15.8
Nutricidon Adecuada 32 56.1 71.9
Exceso Ponderal 9 15.8 87.7
Obesidad 7 12.3. 100
Total 57 100
13 Des. Moderada 3 9.1 9.1
Nutricion Adecuada 16 48.5 57.6
Exceso Ponderal 8 24.2 81.8
QObesidad 6 18.2 100
Total 33 100
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Tabla L. Clasificacian del z-score de peso x talla nifias

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE PESO
TALLA TOTAL
desgaste- Por debajo Media por engima Peso
NIROS emaciacion  de ja media de lamedia  excesivo
Bajo 4.3 18.2 5.9 31.4
por debajo de la media 7.2 5.9 18.2 24.6
media 0.4 2.5 37.7 30 43.2
por encima de la media 0.8 0.8
total 7.6 26.7 61.9 0.8 3.0 100
Tabla M. Clasificacion del z-score de peso x talla nifias
CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE PESO
TALLA ‘ TOTAL
desgaste- Por debajo Media por encima Peso
NINAS emaciacion  de la media de la media  exgesivo
bajo 4.3 17.3 12.5 341
por debzjo de 1a media ‘8.6 11.4 0.4 204
media 2.4 39.2 2.4 1.6 45.5
totat 4.3 28.2 63.1 2.7 1.6 100

Tabfa N. Clasificacion del z-score de area grasa para la edad x area muscular para la edad

- Nifas en porcentajes

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA MUSCULAR T
AREA GRASA TOTAL
desgaste- por debajo Media por encima buena
NIRA emaciaciéon  de |2 media de Ja media  nutricion
por debajo de la media 1.2 2.4 3.5 7.6
media 1.6 14.4 66.7 1.2 84.9
por encima de la media 2.7 0.4 0.4 3.5
exceso de grasa 3.1 1.6 0.8 5.5
total 2.8 16.8 76.0 3.2 1.2 100.0
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Tabla Q. Clasificacion del z-score de drea grasa para la edad* drea muscular para la edad -

nifios en porcentajes

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA
AREA GRASA MUSCULAR TOTAL
desgaste- Por debajo Media  por encima buena
NIROS emaciacion  de la media de lamedia  nutricién

por debajo de la media 0.4 0.4 0.8 1.6

media 3.0 20.8 64.8 1.7 90.4

por encima de la media 1.3 0.4 1.7

exceso de grasa 0.4 3.8 C.4 1.7 6.3

total 3.8 21.2 70.8 2.5 1.7 100

Tabla P. Clasificacién del z-score de talla para Ja edad x area muscular para la edad -

Nifias en porcentajes

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA MUSCULAR
TALLA TOTAL
desgaste- por debajo Media par encima buena
NINA emaciacion  de Ja media de la media  nutricion
bajo 1.6 9.8 22.4 0.4 34.1
por debajo de la media 0.8 3.9 15.3 0.4 20.4
media 0.4 3.1 38.4 2.4 1.2 45.5
total 2.7 16.9 76.1 31 1.2 100

Tahla Q. Clasificacion del z-score de talla X drea muscular - ninos en porcentajes

CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA

TALLA MUSCULAR TOTAL
desgaste- Por debajo  Media  por encima buena
NIROS emaciacién  de la media de la media  nutricién
bajo 3.0 10.6 17.4 0.4 1.4
por debajo de la media 5.1 19.1 0.4 24.6
media 0.8 5.5 335 1.7 1.7 432
por encima de la media 0.8 0.8
total 3.8 21.2 70.8 2.5 1.7 100.0
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Tabla R. Clasiiicacion del z-score de peso x area muscular x area grasa - nifas en

porcentajes
—
CLASIFICACION DEL Z-SCORE DE AREA MUSCULAR
AREA GRASA PESO desgaste- por debajo media por encima Buena TOTAL
emaciacién de la media de la media nutricion
por debajo de la Descaste - emaciacion 1n.a 1.1
media por gzbajo de la media 150 22.2 27.8 61.1
medie 5.6 22.2 27.8
Total 16.7 333 50.0 100.0
Media Desczste - emaciacién 0.5 2.8 0.9 4.2
por dzbajo de la media 0.9 9.8 17.8 28.5
medio 0.5 4.7 60.7 1.4 67.3
Total 1.9 17.3 79.4 1.4 100
Pay encima de medio 66.7 77.8
ia media por zncima de la media 131 1.1
P2s0 excesivo 1. 1.1
Total 77.8 LA 100.0
Fxceso de grasa medio 21.4 14.3 35.7
por encima de la media 21.4 £4.3 7.0 42.9
£as0 excesivo i4.3 7.1 21.4
Total 57.1 28.6 14.3 100.0
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Tabla S. Clasificacion del z-score de peso x area muscular x area grasa - nifies en

porcentajes.
CLASIFICACION DEL Z-5CORE DE AREA MUSCULAR
AREA GRASA PESO desgaste- por debajo media  porencima  buena TOTAL
emaciacion de la media de la media  nutricién
por debajo de Desgaste - emaciacion 25 25 50
la media por debajo de !a media 25 25 50
Total 25 25 50 100
Media Desgaste - emaciacion 2.3 2.8 2.3 7.5
por debajo de la media 0.5 12.2 16 28.6
medio 0.5 8.0 53 1.9 63.4
por encima de la media 0.5 0.5
Total 3.3 23 71.8 1.9 100
Par encima de Medio 50 25 75
fa media por encima de la media 25 25
Total _ 75 25 100
Exceso de grasa medio 533 53.3
pesa excesivo 6.7 6.7 6.7 26.7 46.7
Totat 5.7 60.0 6.7 26.7 1Q0.0
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