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REZIIMEN.

” ”
La armonf{a corporal 2onsiste en que A cada armazon oseo 12 20—
rresponde determinada masa covporal, en la infancia es conti-
nuamente modificado por el crecimiegnto y 21 desarrollo. A fin
ds estudiar la obesidad,@s necesarico cyantificar los cambios
en diska armonfia. Un metodo es la medicidn de La grasa corpo-
ral, 1o mual presenta dificultades de orden tecnico, o bien,
en forma indirecta, al recarrir a Tablas de Referencia de Fa-
5=, Talla, =te. Cabp manciconar que aguéllas para adultos, son
2labaradas 2n funcion del tipo de egstructura corporal —delga-
dos, megios { griesos~. Aspents que no se toma 2n_ouenta en
Fediatria. Ello repercute directamente sobre la amplitud dzl
rangs de lo gue clinicamente g2 considera como "normal”. T
propone antonoes, una mathElagfa para detectar el tipo de 25—
tructura corporal en los nimos, a manera de una herramienta
para su uso en 2studiocs antropometricos, congistente en  la
aplinacion de tecnicas westadisticas multivariadas, tales comov
g2l Analisis de Componentzs Prfncipales, da Gconglomerados |y
Diseriminante. Esta metodologia se aplica an un estudio reali-
zado an niffas y ninas de 4 a 4 1/72 anos ( + - 1 mes de  edad).
Se _procede a caracterizar estadisticamente la poblacifn  con
andlisis univariado, s2 investigan despues las ralaciones en-
tre variable con 21 bivariado. Te efectuan las teonicas multi-
variadas mencionadas, aplicandose el Anzlisis de Conglomera-—
dos  sobre la informasion porporcionada por los Compongntaes
Frincipales. Se obtyvieron tres conglomerados, tanto an los
nifos ooms en las ninas. A continuacgion, ge ocalibraron  los
conglomzrados obtenideos, mediante Andlisis Dicrviminante.  .Se
setablece la regla de asignacion, que en el 2aso de los ninos
52 derviva de peso y talla; 2n las ninas, de pesy y de2 la rela-
~ion entre el segmento superior y el infericr. Finalmenta,
fin de optenar una evaluacion ¢})fnica, se establecic una cate-
gorizacfon oon bas2 a la posicion que ocupan  en la distribu-
ciom porcentilar, tanto de peso com 2 talla de las Tablas
de Ramos Galvan., Se contrasto estadfsticamente 13 asorlacion
2ntra la calificacion obtenida en lascategorizacion poroenti-
tar meEncionads contra la pertensnoia a determinado oconglaome—
cada, eoen resultadns sumamenta sgtisfactorios. Una_de las con-—
clusiones obtenidas 26 que en nincs  samejantes a los estudia-
dos, existe una criptosstructura, la cual difiere 2n funcion
de _semo. For 1o tanto, en el estudio de la obesidad en Fedia—
tr¥a, ocuando sea posible la determinacion de la astrustura
covporal gan forma rutinaria, sera factible afectuar un? 2LAn-
tificacion mas e2xacta de las modificacionegs de la armonia oor-
peral, habidas durante sl erecimfento y el desarrolle, asi oo
movorealizar una deteocidn mas temprana de los sujetos &en ries-
9. :
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1.  INTRODOLZIZIGN.

Entre 21 rmacimiento v la madurez, 21 cu2rpo humano sufre
notables insvementos an tamano, asi como cambicos substanciales
@n forma. La int@rpretacién slinica de dichas modificaciones se
basa =2n 21 concapto de "armonia corporal” que cnnsidera’que para
zada armazaon BERo corresponde determinada masa corporal. La
cuantificaci&n da los wambics 2n tamano -orporal habidos durante
2l crecimients y desarrallo, se realiza en funcion del tiempo, ya
que giemprs toman valores positives. La dascripcién da las
modificaciones 2n la forma corporal resulta sumamente compfmja,
ya que no es posible cuantificarlos satisfactoriamante. Mas aun,
1a simple definicicn o daseripoisn cuantitativa de la forma
corporal es dificil. Lo antericr adquisre gran relevancia en 2l
pptudic de las altevacimnes de la armonia corporal ocomo suceds 20
2]l @astudio de la obesidad, en pacientes pediatricos. Defininida
esta, por Gomez y cols (1946) como un sobrep2go mayor dal 257 con
regpects al peso considerado como ideal para su sdad y sexo.

Zalve en casms 2n 1os cuales 2l sobrepeso 28 debido a adena
(retencion de liquidos) o a desarrollo exagerads de2 la masa
museular, la obesidad esta dada por un Rxcess de grasa corporal.
Zin embargo, la medicion de 2sta no as facil de realizar en forma
ratinaria. Motive por &l cual, =1 clinico ha recurvido para este
fin, a la madicion de peso. y talla. Asimismo, utiliza diversas
ralaciones, denominadas "Indicas", gqus tampoco muantifican en
forma satisfactoria las modificaciones habidas a 1o largo del
tiemps en la armania corporal. La euplicacién de lo antes

man~ionads radica por una parte, e2n que los diferzntes segmantos



corporales. oracen a diferente velocidad, ¥y por otra a que la
relaciones que astablecen dichos segmentos antra si, di%i@ren de
un individuz a otro, al grado de gque en los adultos 29 un hecho
reconocids la prasznoia de diferentaes tipos de estructuras
corporales. Zituacion que no se encuentra plenamente aceptada 2n
Fediatria. : .

El estudioc de la abesidad #n pacientes padiatricos, requisrs
de un matodo que permita determinar =] tipo de estructura
corparal, De tal manera que la avaluacién”de las modificaciones
safridas an pesa y talla, se llave a -abo mediante patrones de
referancila de peso ; talla gu= tomen =n cumnfa il tipo de
egetructura corporal, en forma similar a cOmo §e efectua #n los
adultos. Lo antericr redundaria en una reduccion de la
variabilidad de dichos patrones de refarancia.

En 21 presente traéaju 2 Propong Wna matadolagia para la
daterminaci&n gel tipo de astﬁuétura corporal,‘a manera de una
hevramienta para utilizar on ciertos estudios éntrapameiricus. Se
digcuten brevemente los conceptos de crecimiento, desarrallo,
armonia corporal y chasidad. Se mencionan divgrsms p%ablehag
metmdﬂl&gicms en la evaluacion del paciente obeso, asi come
algunas formas gque han sido propusstas para la datqrminaeién de
dicha wstructura. Fosteriormente, se realiza una Prapuasta‘
matmdélugica cemo una primera apruximaci&n para la smlutién de
2ate problama. =e procgcde despua% a aplicar dicha metadolbgia a
la informacion procedents de un estudic antropomatricm, Se

- . r
comenta brevemente la informacion proporcionada por cada una de



las variables utiliradas en dicho estudic, tales oomd PREO,
talla, eteo. Las temnicas estadisticas propuestas vy utilizadas 2n
2l presents estudio, son diversas, talas coms anélisis'uni y
bivariado, metodss multivariados entrae los quez se ancuentrans
analisis de componentes principales, anal:sxs da rmnglameradus ¥
analisis dissriminante. El objetivo, como ya se manﬂlanu, 28

proponer un modelo de analisis astadist1ﬁo para la determinaﬁiun

de la estrustura corporal.



REVIZION DE LA LITERATLIRA.

2.1 Crecimiento vy Desarrallo.

e

La infancia esta caracterizada por dos pProcesos
fundamentalss, gue son &l crecimiznto y &1 desarrollo. Se
gantiende por crecimiento 21 aumento en las dimensiones de la masa
corporal, Dicho aumento se pusde llevar a cabo mediante uno da
dms mecanismos diferentes, o bign por ambos. El primero, consiste
en =1 aumento de tamano de las celulas y s2 denomina hipertrafia.
El segundo, conocido como hiperplasia, es al résultada del
incremanto an la-ceiularidad. El dasarrollo astriba 2n el
parfescionamiento de la capacidad funcional (Comas, 1923). Se
ha observads que en cada e2tapa dal crazcimisnto y desarrollo del
ninoe, g2 mantiene la proparmi&n corporal caractaristica de 262
moments particular (Fig.1l). Lo anterior, pes@ a que erf la vida
pmastnatal, 21 craecimiento @s un pProcaso que no se verifica a
vielosidad continua, 28 decir, existen fases de cracimisnto rapido
que alternan con otras lentas (Comas, 19830).

La interprataci&n clinica de las.mndificacianas del peso y de
la talla habidas como resultado del crecimiento vy dm; desarrolla,
g2 basa =n el concepto de “armonia corporal’ quae considera que
Ppara wada Armazon oSgo correspondes determinada masa corporal.
Esto implica la prassncia de una cierta proporcionalidad, no a
manara de un concepto ustética, gino como equilibric funcional.
Eateh (1952a) menciona qua se ha observado que los incragmentos 2n
anchura v longitud s2 encuentran generalmente asociadog ocon un

aumanto e2n 9l peso corporal, aunque s# desconoce no solamente la



wantidad exacta de 2ste incremento, sino tambien su cmmposici&n.
2,2, Concepto de Obesidad. Froblematica.

En Pndiatria. en @1 2studio de la nbesldad (definida
por Gomez y eools (1948) como un sobrepeso mayor del 254 con
respecto al peso oconsiderado Ccomo ideal para su 2dad y s52x0), se
prasenta un =laro ejemplo de la prablamﬁtica resultante de'la
aplicaci&n del concapto de armenia corporal, antes expussto.

A cuntinuaci&n sg hara una brave expasicién ~de 1o
particular a lo general- sobre algunos de lmg problemas que s2
presentan en 21 estudio de la entidad nosolégica cononida como
obesidad,. Se empezaré poy considerar que —salvo en aquellos casos
an que s debida a edema (retancion de liquidmas) o a exagerado
desarrolls de la masa muscular, dicha patQIQQ1a 2§ causada por un
exogsn de grasa oorporal. Mas aun, ni siquigra raiulta fanil
determinar ai &1 incremanto es imputable a un aumwntm an 21
poarcentajgs total de grasa corporal, o bien an el de su cantidad
absgoluta (2n kgs).‘Se han prupuastb divarsms matodos paralla
medicimn de la grasa corporal, de los cuales Garrow (1932) hace
una cuidadosa ravision. Entre g2stos, s2 encuentra la medician de

la grasa corpoval en cadaveres, la miedicion dalhpliégue cutanes,
la densitametria. 81 centeo de adipocitos utilizando diversos
mar-cadores, 2studios radiologinms, ete. Sin-embargo, dicho autor
hacg natar que ninguno de allos prasenta sensibilidad, ni
esperificidad aceptables, definiéndmne estas por Mandez y cols
(1954), como la capacidad de detectar verdaderos positivaé 4



vmrdadérms negativos, raspectivamehte.

En la maynria de los casos, @l diagnéstica de mbesidad
eg realizado por 21 medice @R su praﬁtlra diaria mediante la
simpla 1nngﬁﬂinn del paciente. No obstante, se guscitan
problemas, no solamantz cuando pretends cuantificar la magnitud
da las alteracion=2s 2n la armonia corporal, 8ino también cuando
traté'da evaluar la evolucion de dichas alteracionss durante el
srmcimients y desarrollo del nino. Ante la imposibilidad antes
senalada de cuantificar la grasa sorporal, a fin de estudiar la
obesidad, =1 medico recurre a la medicion del paso y de la talla,
mismas gue ha de wvaluar clinicamants. ’

La evaluacién clinica de una de las variables menciconadas,
se raaliza al comparar su valor oon 2l senalado =n la Tabla d=2
Referencia de la variable morrespondiente. Dichas tablas |
contienen infarmaciﬁn colectada 2n uana poblaci&n que ha sido
considerada coms "normal', en el santido clinice de la palabra,
(omn todos los rizsgos inhereantes a @52 juicic). Ninguna de las
men-iconadas tablas 2ata exenta de critica, tanto en funeion de su
validez interna, =omo gxterna, 28 dacir de su repressntatividad vy
cumparab1lidad En nuestro medic, entre las qﬁe han tenidﬁ may
acgptacicmn, se encuentran las Tablas da Kam=s Galvan (1975 vy
1974a) y de Faulhaber (1974). La mayor parte de las cuales
proporciona la distribuﬂion porcentilar del p2soc, de la talla,
e2to. 2n funcion de edad y se2xo. La axplxﬁmﬁinn de 1o antarior,
al derir de Watsaon (1979) radica en que sa ha observado que,
tants las porcantilas de peso como de talla, adgquieran durantea

l1a infancia un caracter pradictivo; e2sto =6, log valoras de estas



variables suélen cagr dentro de la misma porcentila &n 21 cursc
de las diferentss adadaes, = bien, cambiarﬁgradualment@ da perimdo
" a periode., Mas aun, en aguaellss casos en los que la @statura y =21
paes difiz2ran entre 51 con respects a sus posiciones
porcantilares, la pnsici&n de cada una con ?espectm a si misma,
g2 mantiene. Este fenomeno ha sido denominado "ancarrilamiantm"{
Sz ha encontrads 2n los adultos que, asi ©omo 21l pPRED
y la talla varian con respecto a edad, sexo Yy talia, emtén
tambien fuertemznte asociados con el tipo de armazon corporal. A
tal grado, 4que 2n las tablas actuariales cuando si desea
obtenar en funcion de sexa, 2l pesn o la falla correspondisntes
para una s=dad determinada, es imprascindible indicar tambien =1
tipo de estructura corporal como delgado, mediano O gru@so
(Russell y ools, 1924), Es por tanto notable, ®1 que no 2xista
una forma reconocida intzrnacionalmente para determinar el tipo

dg egstructura corporal #n 19% ninos.

2.2.1 Fropusstas para la Dﬂtmrminauién del Tipo da

Estructura Cﬁrparal.

Hasta =1 momento, &2 han llevado a oabo
divereons intentos para determinar 21 tipo da astructuré cmrpurai;
(MHowalls, 19517 Hammond, 1953). Slaughtser vy Lohman (1973) e&n una
cuidadosa revision que realizaron al respecto menciconan que
entre los mas importantes se encuantra 2] Esquema de Somatotipos
de Sheldon vy cols (1994 y 196%), esquema oon un alto grado de

complejidad, -consistents en la dmtarminaai&n del papel que



desempena mada unc de los tres componentes que 1o integran
(endomorfia, mesomorfia y actonorfial. Sheldon y cols basan su
clasificacién en la cuantificacién de tres aspectos, que eilms
llaman “parématroﬁ”. El primer parémmtra, o]l Indice Fonderal,
reprasenta la masa corporal maxima alcanzada en funcién da
suparficie. El segundo parémntra, Indice del Tronco, basados 2n la
avaluacion de 17 fotografias en diversas posas, parmite.
wstablener diferencias cuantitativas eantr2 la endomorfia y la
masmmorfia. El tercers, dado por la altura del sujeto,
Proporaicna 1nfurmaﬂ1un sopre @)l componente ewtumurfiﬂu.
Finalmente, =21 somatotipo del indiv1du0 sa datermina mediante las
Tablas Eéaicas para Somatotipos (Sheldon vy cols, 19&%). La
entrada a dichas tablas 2sta dada por tras nﬁmarus. El primero de
21lms rapresenta =1 grado de gndomorfia, es dacir la
predominancia relativa de una cierta radongez en las difarenteg
regionas del cuerpo. E1 segundo numero, =21 somponente
mesomorfioo, marca 21 predominio dal museuls, hugso y tejido
conastivio. El tercero, el componsnte ectomorfico, datermina el
predominio relative de la linealidad vy la fraqilidnd.

Diversos adtorss han efectuadﬁ‘intentas de velacionar
les tres componentes (endomorfia, mesomorfia y gctomayfial) con
mediciones antro pnmétriLas (Daman y cols, 19&z), asi CiEEMD Con
aqumllas de Lumpu51w1un ﬁmrporal. Heath (19432) propuga modificar
al metodo de Sheldon. Fogtaeriormente, Heath vy Carter (1W&6) vy
Hsath (1927) aobjetivizaron =1 sistemal incnrporéron mediciones
antropam;tricas y redefinisron los somatotipos v 8uUS componzntes.

Dirhes autores definizron al gumatotipo comoz "La describci&n ca



la sonfarmasion mﬁrfulﬁgica da@l momento". La enprasién dal
somatotipo tambien =sta dada por la calificaci&n de tres
componentes: 21 primers se vefiere a la gordura relativa;_él
sagundo, al desarrollo mﬁicula-esqualéticu por unidad dw
estatura: el tercero, a la linealidad relativa del individuo.
Wilmore (1970) en un 2studis realizado en estudiantes
universitarios, trrato de validar los primercs dos componentes d2
Hzath y Carter, tanto 2n hombres como 2n mulj2res. Encent iy
unicamentz una moderada ralacion entre 2l primer components
(endomerfia) vy 21 porcentaje de grasa corporal y précticam@nta al=!
encmntr& relaciéh alguna entre 21 segundo componante (mgsmmorfia)
y 21 p=sn absoluts de la masa corporal magra.

Entre l=g intentos posteriores, ha vecibido mucha
atencion el madelo pruhuestu por Katoh (1%82a). Dicha autor
realizo las siguientes consideraciones: _

1) La cuantificacion del tipo de estructura corporal
deberia considerar tante una medicion de lengitud como una de
anchura.

2) Las variables utilizadas &n dicha-uﬁtimaeion, M
debian mstar relacicnadas con la grasa oorporal, ella‘a manera
de una preeauci&n adinional, no obstante que aun no se2 ha
documentade 2n forma incontrovertible, la velacion antre =l tips
de =structura corporal v la cgmpusicién covporal (Mueller y Reid,
197%: =laughter y Lohman, 19733 Dugdale y Griffiths, 1%7%).

Entra las variables qus Katch (1982a) utilizo en =1

L4 ‘ -
mitado 2studis, ademas de edad y sexo, peso, talla, perimmtrm

4 4



toraxico g2 encuentran los siguientes diammtrms: biacraﬁial,
bidelfaiden, biiliacao, bitrmcantéreo, asi como las madigibnas
bilaterales de =odos, punos, rodillas y tobillos. Cabe hacer
natar gue gl analisis w2 l1lgve a cabo en forma paralela para
hombre y mujeras, Antes de iniciar =1 anéliiis dascart% dos
variables, va que considers que "tanto el perimetru toraxics como
21 diametro biiliaco sufren d2 grandes errores 2n suJ madicidn". A
continuaci&n, seleacimné mediante analisis de currelacién,&camm
la medida de anchura ©on mENOY relasion cmn.la talla a la suma d=
1os diémetrms biacromial y bitracantérea. Pﬂﬁé después a ‘
investigar la relacion existente entre la longitud (talla) y 2l
anchio del armazeon corporal (suma de los diématras.mencianadas),
madiante regresién lineal. En dandei

Y= m X + b

Yo o= AT predecida &n omg
m = pendiznte de la racta
= interamc&ién

¥ = talla en oms.

Eatch (1982a) sanald ios limites para tres tipdi de
armazen (paquenc, medians y g@rugsn) al trazar rectas |
perpandiculares é la linea de regresion a + 1 Desv, Est. dael
promedic de la talla. Dicho autor denomino este modalo mediants
las siglas en ingles "HAT". Donde H represanta la altura y AT la

sumateoria de las variables mencionadas.

2e2e 2 Diversos Aspectaﬂ Matndalégicms 2n la

T



Evaluacieon dael Faciente Obesgo.

La evaluacion ~linica dal pe2so y la talla en
@] mstudio de la obesidad en Fediatria, como va &2 meneions,
Feeurre al emplen de Tablas de Referencia Forcentilares en
funcimn de edad y sexo. E1 fundamento de dicho pracadimianto s
ancugntra an 21 conceptn de armonia corporal, gue dice qﬁa'para
~ada talla morresponds una masa determinada. Consiste 2n primer
lugar, on localizar 21 carril porcentilar de la talla, an la
tabla correspondiente. A continuacion se procede a localizar en
la Tabla Forecentilar de Peaso, 1 valor del mismo para el carril
Cporcentilay que s& habia determinado en la talla. Este valor sera
2l que se considere como 2l peso ideal para caloular 2l
porcentaje de sobrepeen del sujeto en wstudic. El procedimiento
antss descrito, desdﬂ.el punto de vista tﬂériaa, pPAre® Ser un
matoda impecable, Sin embargo, al trasladarlo a la practica, =2s
posible mbservar qua la varianza en las hreeifadas Taklas dae
Raeferencia =5 sumamente grande, como resultado de la
hetercgeneidad del tipo de astructura &n los siietos
investigados. Esto se traduce, desde 21 punto de vista clinico,
an gue =21 rango de lo que se considera "normal’ (an 2]l sentido
clinico), sea damasiado amplio, =on 21 consiguiante retraso> 2n la
detaccion de los sujetos en riesgeo. Lo anterior, pase a las
reiteradas propusstas por parte de algunos autores (Dady vy 2ols,
1972; Frisancho, 1?84) en 2l sentido de que para reducir la
variabilidad interindividual, debs subdividires a los individuos
BT categmrias adwiitadas 2n funcién de su tipo de estructura

cerporal.



For omtra parte, en 21 estudic del paciente obeso, se
mompara &1 valor qus adquiz=rsn una o mas variables en el paciente
en e2studis 2optra el valor que toman 2n una o mas poblacionegs “de
refarencia" (Andsrson, 1979). Es de llamar la atancion @1 que no
g2 le concede importancia al hecho de que un individuo puede
entonces quedar rapresentado por una sola variable, us.quir P
una caracteristica. De tal manera que no se profundiza en el
hecho de gque cada individuo 28 an raalidad un conjunto de n
madiciones, de 1o qus resulta un "parfil metrico", o para dacirlo

r .
matematicamente, un vector.

2.3. Propuesta Metodologisa.

For 1o antes expuasto, 21 punto de partida del‘esfudiu
de la obesidad en Fediatria, debe de ser la determinacion del
tipo de eRstructura corporal del suj2to en estudico. Fese a las
variacriones an somatotipos descritas 2n ninos 'y adolegcentes por
Hunt y Barton (195%), asi como por Farizkova y Carter (1972).

Com> una primera aprmximaciﬁn a la resolucion del
problama metodologics de la determinacion del tipo de estructura
corporal se requidres o

1) Un critmrih dafinids sobre cuantas vy cuales -
variables son suficisntes para dafinir”al tipo de estructura
corparal en oun paciente padiétrica, a fin de descartar aquellas
variables que =n realidad son repeticionzs de otras, y por 2nde,
resultan innecesarias.

r
23 Lina forma accesible para la determinacion



rutinaria del tipo de estructura corporal, tanto en ninos como en
adwlescentes. |

3 La posibilidad de validar la forma en ques s2
determina =1 tipo de Retrustura carpdral de cada sujetb.

l.a remolucién de mgta primera aprnximacién R factibﬁe
al veourrir a tecnicas de analisis estadistico multivariado,
tales como 21 Analisis de Componentes Frincipales (ACF), que
parmite conocer cual 23z el menor numevs de variables que permiten
caracterizar a un grupo de individuos; el Analisis de
Zonglomerados, que agrupa a los individuog an funcién de las
semajanzaﬁ gritre ellos —agrubaaién gue s puede realizar
cutilizando la infnrmacién proporcionada por el ACF- ;3 =l Anélisis
Discriminante, que permite =2valuar no solaments2 cual es 21 menor
numers de variables ¢$pax de asignar individuos a grupos '
pra-gatablecidos, sing tambizn qué tan corraecta raesulta dicha
asignacion (Tatsuoka, 1971). | |

A fin de aplicar la metodologia
antes propussta, se obtuva informacion colectada &n una
investigacion antrapamétrica an ninos de 47 a 54 meses de =2dad.
El oriterio saguids &n dicha invmstigacién 28 w]l utilizado por
Ram=s Rodriguez (1978a) que dices _ ”

"La dinamica dal crecimients fisien ée raallza
2n forma distinta segun la edad y 21 segmento corporal. For
congiguiente, su valoracion debe comprender tras aspectos. EI1
primzro da ellos debe representar 21 aum2nto en masa oorporal, as
decir o1 crecimiznto en las tres dimension2s del espacio. El

. 4
segundna, la composicion corporal oomd una manera de 2valuar a2l

et



e2stads nutricional. El tercerc, la proporzionalidad gorpﬁral,
comn 1a forma dae aupresion dal desarrollo.” o
A antlnuauiun 3@ mancionan las var1ablas que
integran woada uno de los aspantos ocitados que fueron investigadas
en &l estudio,. |
1)  Aumento de masa:l
Feso
Talla ‘
Diametro Eiacramiai
[iametrs Bicrestal

¥ o v R
Ferimetro Cefalico

2) Cwmpnsici&n corporall
Parimetru del Brhzo
Parimetro de la Fierna

Pliggus cuténnﬁ tricipital

[
=

Froporcionalidade

Talla Sentado

Las glguimntes relaciones: \
Diametyro Bincrumial*ﬂiémmtrn Bicrastal

Sagmento Super ior-Seamanto Infarior

il
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2.4. Ereve Descripoion d2 la Informacion por Froocesar.

2e4.1 Fago.

El paso corporal, valorado 2n funcibn de wdad
y sexz, 2% 21 mejor indicador del crecimiento —considerado este
Dwome admento en masa~ puesto que cmmprende’tmdms los aieméntms
giae constituyen 21 cuerpo humans, Ramosg Galvan (1974b) haeg,nntar”
mamo 21 pesc corporal, considerado 2n forma aislada, no . |
 proporcicna informacion con respecto al mstada»nutriaiﬁnal, al
desarrallso ni a la proporcionalidad corporal. Por 1o que
recomienda su e@valuacion en funzion de talla alcanzada. Lo cual
parmite obtaner informacién sobra lo quie Ramos Galvéh (1947) ha
denominado la "homeorresis" del individuo, conoepto que da2fine
coms la adecuacion del individuo a cxpéngaf de #u integridad
fisica, ante la disminucian del aporte de nutrientss. Dicha
adecuacicn se manifiesta en un principic como una desarceleracion
del ovrecimiento, pudiendo ocasionar 9 detencion.

A fin dae tener una idea aproximada del |
increments pondseral durante la infancia, s2 pusden estableosr lag
siguientes relaciones. El peso medic al nacer (3.4 kgs), s2
triplica al final del primar ano de vida y cuadruplica despuss
del gegundo. A partir de zee momeantd, los incrementos pundqralaﬁ
g2 llavan a cabo en forma irregular, de tal manéra gum 2] ﬁesu
pusde llegar a perman2cdy 2stacionario durante una o mas s2manas,.
2n ninos sanos. Entre los -dos y los nueve anos de edad, =1
ineraments anual de pPago as,apramimadam&nta de 2.3 kgs (Watsgaon,

19%%), Se ha demostvads la pressancia de dimorfismo sRxual con

o



raspects al peso an la infancia (Eveleth, 1978 y Ramos Galv%n,
1982), Como era de esperarse, 21 peso an las mujeres o ‘
proporcionalmente menoy durante gran parte de la infancia, a
amcepcimn'del perimdm pre—-piberal, en el gual el paso 28 mayor an

2] gaxo femsnino (Comas, 1783).

2. 4.2 Talla.

Al decir de Ramos Galvan (1974a), existe la
tendencia a considerar a la talla unicamenta somo una medida de
crecimienta. N2 se toma @n cuenta que, debido al gradiente '
sefalo-caudal, proporsisna informacian‘smbra el desarrollo
fisico. D= ahi que su gvaluacion debe llavarse a cabo bn fancion
de =dad. ] '

_ A fin de presentar una idea sobre lo que
sucmade oon la talla durante la infancia, cabe2 mancionar que la _
longitud media al nacer (50 cms) 82 inerementa en un 30% al final
del primer ano y &2 duplica a4 la sdad de cuatro anos, Hasta los
nueve o diez anos, el incremento anual medio 29 de.
aproximadamente 5 oms  (Comas, 1923). Por otra parte, en fisrma
gemejante a lo gque sucede con 21 peso, exista dimorfismo sexual

en la talla (Evaleth, 1973 y Ramos Galvan, 1982).

2.4.2. Diamstro Eiacromial,
Esta medicion representa la distancia
interacromial (eantre los hombros), proporciona infotmaci&n sobre
la parte superior del diametro transversal del individup. En

edades tempranas no hay difesrencias significativas con respacto



al sexon. Sin embargo, a2 partir de los cinco anos, 2 a4mpliezan a
. ) y

sheservar diferencias, las cuales se acentuan al llegar a la

adolescencia (Eveleth, 1978).

2.4.4. Diametro Bicrestal.

Constituye ®sta variable la contrapartsz del
diametre hiacromial, ya que exprasa la distancia\ﬂntre las dos
crastas iliacas. Fese a que no proporciona informacion 2n forma
aislada, resulta de gran importancia en 21 sstudio de la -
proporciconalidad corporal al parmitir establecer la Felacién

entre2 los diémetrms biacvromial vy bieraptal (Evalath, 1972).

2.4.5, Perimetro Cafalico.

Dine (1%31) ha sznalado que esta es‘una
medicion indirecta del tamano del cerebro, par lo que _
adquiere gran importancia durante 21 primer gnb de vida.
Asimismo, re2fiare que como dicha medicién ne debe eetudiarse =2n
forma aislada, se han propuesto diversas relaciones entre el
perimetro cefalico y la talla del ninoc. Ramos Rodriguez (1972a)
ha sostenido que su madicion sn edades ponst@riores s2 Jusfifica

7 ’ !
come una valoyracion de los aspecstos nutriclionales a 23a edad.

2.4.46. Farimetro del Brazo.

Frigancho (1%74) damastro la presencia d=
dimorfisms s2xual en =1 perimetrs del brazo, al encontrar que
entra 1 vy 5 anos de aedad, se incrementa en 11% en ninas y =n 15%
an ninos, N

Garn (1962), Gurney y Jdlliffe (1973) y



Frisanchs (1%21), entrae otros autoraﬁ, han propussto la
utilizacion de las mediciones del brazo 2n la aValuacién dal
eatado nutriciconal de ninos y adultos. Dichos autorés han
considerads gue la respu2sta del organismo ante situaciones de
restriceion nutvicisnal, se reflejan en 21 brazo, respuzsta
consistente &n la muvilizaci&n.y utilizaﬁi&n de las ressrvas
qal&ricas que s2 enauantran almacenadas cmmﬁ'ﬁrqtéina de mugculo
asquel&timo, prmteina vigscweral y grasa. De tai manera que, =1
. pliegue sutanes reprasenta las reservas caloricas depprmteina
muscilar (Frisancho, 1974); 21 tamano del muszil o dal\brﬁzo, las
res2rvas de prntainé mugculary logs nivaelss de prataina
civeulante, 21 estado de la prmtaina visoeral (Ybung y Hill,
1w7E) . - ‘
Heymsfield vy sols (1982) realizaron un
minuoimss estudic sobre las suposicicones 2n las gque s2 basan log
c%lculas de la masa muscular, 2n 2l chal, ponen de manifiesto la
inexartitud de dichas ecuacionss y Proponen ecunciqnes'cﬁrrggidaa
para hombres y mujeres adultos. Dado que se saspecha que ogurre
una sitwacion semzjante en lbs ninos, ws preferible no utilizar
los calculos de masa muscular, hasta qumﬁse COoOnGca su
confiabilidad.

2-4.7. Farimetro de la’Piarna. )
' Ram=s Galvan (1974a) ha senalade qua dada la
mayor tonicidad 2n la musculat&ra de la pierna, su madieion
prasenta innegables vantajas. Sin embargo, la mayor parte de los

y ’ : R
petudios antropometricos recurren unicamente a la medicion del



bBraid.
r

.43, Flisgue Cutanesa Tricipital.

Como se menciond anteriormente, se han
propugsts diversos metodos para cuantificar la grasa corporal, =6
dacivr, la masa raal de tejido adiposo. Al ser 2] pliegue sutaneo
2l Unico de los mencionados metodos quz puade- medirsa en 2l
sonsultorio del medics, adquiere rﬁievancia. For 1o que su
confiabilidad ha sido 2valuada mediante diVafiﬁi mstudibs
(Zhephard y =0ls, 19&%, Frisancho (1974), qus han puasta'de~
manifiesto los siguientes inconvenientes de ereta medimi&n;

' 1) La determinacion del plisgue
cutéhmo mide en realidad dos veces la capa de grasa y de piel.

2) Se han encontrado diferencias 2n la
presion ejercida durante la mediciép, en funcion del instrumento
utilizadno (Eurgert; 1979) . |

%) Se han observado diferencias 2n la
compresibilidad de los tejidos medidos: .
Intraindividual =n funcion
del sitio =n 21 que ©2 realiza la medicion (Shephard, 1969).
Interindividual como
resyltads de las gran variabilidad en tonicidad d=2 lbﬁ tejidos da
cada individus (Himes,. 1979). -
Con la finalidad de tratar de reducir al
“minimo les errores mencionados, los pre-citados autores han
propuestol |

1) La medicicn debe realizarse en



tras sitims diferentes, o bien, debe medirse =21 plisgue cutaneo
tricipital. - |
2) Dicha madicisn debe rdalizarse

son calipometros estandarizados debidamante calibrados, de man2ra
que =jerzan una prasicn uniforme. | _ ‘

Estudics postericres han demostrado que la
madicion del plisgus cutanes esta altamente relacianadé 2on el
total de grasa corporal (Musllse, 1979Yy Roche y ools, 1921),

2.4.7. Estatura Sentadae vy
2.4.10. SegmantD‘Infe}fmr,

La estatura sentado corresponde a la
distancia entre 21 vartex y el plano horizontal del asiento, por
lo que abarca no sclamente la longitud dsquelética hasta los
isquiion, sino también 2l grosor de las partes blandas gque la
cubren (basicamente grasa) Ramos Rmdrigqez, (1978b). Se le ha
denominado tambien sagmento muperiﬁr o altura tronco-csefalica. El
s2gmento inferior 28 la distancia cbmpﬂendidamentrm @l borde
suparior de la sinfisis del pubis 9 2l pisoc (Faulhaber, 1%74).

La ecstatura santado y el segmentos inferior
constituyen la talla, no contribﬁyﬂn a esta por partes iguales.
Zo ore? que lo antervicr sea 2] resultado de las modificaciones en
la proporecicnalidad antre los difsrentes segmnentos sufridas

durante los distintos pericdog del crecimiento (Comas, 1922,

2.4.11. Relaiiﬁn Diématfa Biacvomial-EFicrestal.
Esta relaci&n ap ~ita frecusntements como

ejemplo del dimorfismo sexual, en el sentido de que en los



' .
hombras, la proporcion hombros—-caderas 28 mayor que la que se

.-
gncusntra en las majeres. Como ya se m2nciono, pese 4 qusl gqta
rasgo s2 perfila desde los S anocs, =28 mas aparente a partir de la

adolasecencia (Eveleth, 1973).

r . - .
2.4.12. Relacion Segmento Superior-Inferior.
Se smplea como una medida de proporcicnalidad
morporal: permite invastigar la armonia sntre las segmentos qusl

“integran 21 oarganismo (Ramus'Radriguﬂz, 1%78h).

2.5, 0(Objetivos.

2.%.1. Proponer una metodologia qua permita detectar
la presencia da una oriptoesteructura carpnrél‘an una poblacién_
infantil. ” |

2.5.2. Aplicar y evaluar dicha metodologia sobre la
infarmacion. colectada en un estudio antrmpométrico reallzado =n

Lina pablacién infantil.

2.4, Hipdtesis.

%i suj2tos del mismo sexo y de edad semejante presantan
diferentes astructuras curpu;alus, 25 posible detectarlas, una
vez que s® ha reduzido la variabilidad mﬂdiante_anélisis = H
componentzs Principalaes, al llevar a cabo un anélisis‘de
monglomerados.

i dicha mstrustura existe, @s posible clasificar a los

individuseg mediant® los valorgs que toman sus variables al ser
i :

1 4
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‘wn

substituidos #n la funciones discriminantes, =on un nivel

acepfable d= confianza.



3. MATERIAL Y METODO:.

) ) .
En wete capitulo g2 exponen algunos aspectos sobre los

aujetos dol estudin, las t2cnicas utilizadas para la.meUiciEn d=

las variables antrmpométrieas, asi coran el anéliﬂis de la

infmrmaci&n mediante diversos m%tadms astadis{icas.

3.1 Poblacion del Estudio.
Al decir de la antropologa fisica, Ma. del Carmen
Gonzalez Torre, investigadora que colectd la informacion, los
factores gque s2 tomaron en cuagnta para fijar los eriterios de
galeccion de la poblanian del estudin fueron:
1) Momento de cracimisnto uniforme. A fin de qua 13

. y 3 7
muestra selasccionada fusse 1o mas homogenea pasible, se considero

que era necesario estudiar sujetos en alguna fase2 en que =l
pracimisnto fures manos aecidmntadd; dentro de los grupns z2tarios
a los qus se tenia access.

2) Rango de Edad. Se buscs un gquillibrio gantre los dos
extremss pmsibles. For un lado, si la amplitud del rango de edad
2ra demasiado grande, ge corria 2l riesgo de qua 1los sujetos
gstudados resultasen heteragénaas. Foar Etra parta, si =] rango
era demasiado astrecho, dejaba de resultar factible la colancion
de por 1o menos el numere minimo de sujetos qualla investigadma
mencionada se habia fijado como meta en estae estudic, (150 ninos
y 150 ninas), dentro del lapso disponible para la realizacisn del
estudio (tres meses, de ¥ a 12:00 AM).

=) Evitar la variabilidad interobservadoyr (Ref).

A fin de de resolver en la forma mas satisfactoria



posibla los aspectos antes citados, sa pracediﬁ E-1 eﬁtudiar a
todse aquellos sujetos gue presentasen las siguientes
ca;acteriﬁticas: : '

Ninos y ninas aparentements sanos, ouyas edades
estuviesen somprandidas 2ntre 4 vy 4 1/2 ancs  (+ ~ 1 mas) que
asistizsen a los divesoss Centros de Desarrollo Infantil de la
Seoretaria de Educacion Publica en el D. F;, o a Estancias.
Infantiles da los Mercados d2 la Delegacian Cuauht#mos de la
precitada entidad federativa., A fin de svitar la variacion
interabservador, las medicicones antropometricas de la
investigacion fueron llevadas cabo por una sola persona, la

] ¥ r
antropaloga fisica, Ma. del Carmen Sonzalez Toree,

ER Instrumental Ltilizado:

- Bascula de pig, marca "SECAY, previamante calibrada.

- Antrnpémetra de Martin, con ramas rectas, de
manufactura suiza. .

~ Zinta metrica metalica marsa "LUFKIN" (0.5 cms da
ancho) . .

~ Calibrador de plieguse mutanen (calipémmtra) mayeca

"HARFENDER" .

cIpCH La cédula de identificacién cansistié 2N
- Nombre, apellidos patevno ¥y materno.
~ Domicilic.

¥ -
- No. da Registra mediante numero progr2givio.

¥



- Fewcha de2 nacimisnto (dia, mes y anold.
r
~ Fecha d2 1a medicion (dia, mes y anad.
-1 B w

- Sitio donde w2 realizé gl estudic.,

IA]

. g, Técnicas o] Medicién. _
Todas las mediciones se llevaron a cabo siguiendo los

linzamientos propusstms al efecto (Faulhaber, J. 197&).

Z.4.1. Talla.

El nino se encontraba de pie, #n stidién dw
firme con los talones Juntos, las puntas de los pies ligeramanta
separados ¥y la cabeza origntada on el plano de Frankfort, con =21
antrap&metra molocads a espaldas dal individuao, La'madicién 1]

7 ' b - -
tomo e#n posicion erecta novmal, no en maxkimo e2stivamiento,

:E:I4l2I F‘ES.:II
Se emplaé una bascula de pie, la cual fus=
dabidamente calibrada antes de realizar la mmdici&n. El nins e

sncontraba con ropa interior, sin zapatos.
H. 4.3 Diametyro Biacromial.

. . : L]
Una ves localizados los dos acvomion gs l1levo a
. , T A y B
cabe 1a medicicon con 2] 2xtremo supevior del antropoma2tro vy las
¥ T
dos ramas rectas. La lectura s2 tomo de la anchuara maxima entre

2gtos dos puntos,

2. 4.4, Diametra Bicrestal.



Los puntoms fueron lorcalizados por
r LT ) r
palpacion. La medicion e realizo en forma semejente a la
7
antericr, con =21 extrems superior del antrmpomatro y sus dios

ramas rectas.

Z.4.5. Ferimetro Cefalico.

Se localizo la cireunferencia maxima cefélica,
con el nino de frente, de tal manera que en la region frontal, la
cinta metrica quadaré colocada a la altura de2 las craestas,
superciliaresy #n la parta posterior, sobre el punto mas'
sobresalisnte del oocipital. Al momento de realizar la madicisn,
5@ ejercin una ligera prasion, con 2l fin de restar 2] espesor
del -cabello. |

2406, Farimatro del Erazo.
Esta mmdicién 1] llevé con 2] sujeato relajado
mon loms brarzes colgantes, #n 21 brazo izquierdos, a la altura de
1a_terminacién del deltoides. 5S¢ puso especial cuidado en no

. ’ - L4
@jercey compraslion alguna con la cinta matrica.

3.4.7. Perimetra de la Fiarna. ‘
Se efectun al colocar la eointa métrica,'smbre

7
la ecircunferencia maxima de la pantorrilla,

4 N . ¥
o403, Fliegue TCutaneo Tricipital.
7 r
La medicion se realizo a la altura del-
r ) . R '
triceps, «on 21 brazo an reposo, mediante calibrador de pliegus

4
sutanzn (calipémetru) tipo Lang=,

S



28 -

.49, Faetatura Sentado.
Se midim con 21 antrap&matra antes mencionada.
El nino se sento sobre una superficie plana. La nabeza del nins
5@ arients an la pasician de Frankfort. Se procur& que la rama
recta del antrap&metra qhedaré en la parte media, sobre =21

varte.

w.4.10. Segmanta Inferior. \

Tanto la pﬁsiciﬁn amnpleada, comno el
instrumento de medici&n fuereon loms gque se utilizaron para la
talla total. Cabe hacer manci&n de que, antes de proceder a
realizar la madicion, se laéaliza 2l sitio de la esta sobre

la sinfisis pubica.

Z.4.11. Relacion Diameteo Biacrpmialﬂﬁicrestal.
Ze calcoulo mediante la siguiente formula
(Ramos Rodriguez, 1975a):
Rel.EBiacromial/Bicrestal= Diam.Eiacromial ¥ 100 / Diam.Bicrestal.

204012, Ralaci&n antre Segmento Supericr y Segmento
Inferior. R
Se mbtuvo mediante la farmala que s2 mencicona
a eantinuacian, una ver que se hubs caloulado el valor del
segmenta sup2ricor, =1 cual s obtigne como la diferencia entre la
talla v =21 segmento infericr (Ramos Rodriguss, 1972a):
Sagmento Supariar = Talla - Sezgmento Infericor,

Rel.Segm.Sup. /Seam.Inf.= cegments Sup. x 100 / Zeagm. Inf.



.0, Claves de las

Variablas.

For razonges de espacico y con el objeta de facilitar la

expﬂsicibn de algunos de los resultados, se utilizarom las

siguientes

Nombre de la Variable:

Diamatra Biacromial
Diametrs Bicrestal

Parimetra Cefalics

Parimetr= dal Evazo
Perimatrs de Fisrna
Egtatura =Zentado
Segmento Inferior

Relacicones entre:

Diametro Biacromial y Eicrestal

Sagmants Superior e Inferior

claves de las variables:

Clavet
‘Eiacromi
Eicrasta
Percefal
Brazo
Figrna
Estsent

Segminf.

Eiacrbic

Segsupin



Z.6. Proocesami=2nte de la InfmrmAﬁién.

La infurmaﬂ1nn obtenida sobre los gujetos del astudin
sg process mediante 21 paguate computacional "EIDMEDICAL COMPUTER
FROGRAMS (BMDF) Series P" (Dixon y Erown, 197%), =»n la. _
computadora IEM-4341 de la Siab - ~Direccion de Infn{mat1ﬁa, D.I.F.

3.7. Analisis Estadistica.
Al ser dimorfismd sexual un hecho ‘
)‘r

)

plenamznte comprobado (Eveleth, 1973 y Ramos Galvan, J?S
g2 ha tomade coms norma eh 1as estudios antrnpumwtr1ﬂ-sr
conaiderar que lag poblacione2s qua difieren respacta a4 saxo No
‘gon comparables entre 51, mative por 2l cual 2l analisis

gstadisticoo que se 2xpone a sentinuacion, s realizo en forma

paralela,

3.7.1.  Analisis Univariado.

‘ Se obtuvieron matadisticas degcriptivas, a
sabers la media =oms medida de tendencia central, y como medidas
de dispersicon, &l rango vy la desviacion estandar fZar, 1974 v
Colton, 19274).

2.7.2. Analisls Bivariadso.

Sz mbtuVU la matriz de ﬂnrrmlaﬂiun lin=al
gimple won 21 objeto de conooer tanto la intensidad como 1a
direecion de las asociaciones entre las variables, a la vez que
investigar la factibilidad del anilisis de componantes
principales (Swokal y Rohlf, 15£9).



3.7.3. Analisis de Componantes Principales.

La extraccisn de los comnponentas principaieﬁ
muestrales s2 llevo a cabo a fin de examinar las reléciénas entre
un monjunts de variables, consideradas en forma simulténeé. En
e2ste analisis, &= pretende explicar a traves de los componentzs
la mayor santidad de varianza total dez la muestra, por lo que,
cryando s® considera conveniente son utilizados postericormente 2n
lugar de las variables originalaes. Esta tacnica permite reducir
las dimensionaes basicas de la variabilidad del conjunto medida,
al minimo de dimensiones utiles, asi =omo eliminar variables
gue ne contribuysan informacisn (Jeffers, 1P&7).

En terminos ganeralmﬁ. 2n =1 analisis de
componantes principales, las variables originales que 2s5tan
correlacionadas 2n alguna forma, se transforman =2n un nueve
conjunto de variables no earrelacinnadas. Los componentas
principales se derivan de manera que resulten ortogonales entre
si, mientras explican satisfactoriamente la variacion de 1os
datos originales. For otra parte, 2n muchos casos las unidades en
que s2 midieron las variables del estudic son diversas, por lo
que, A fin de esvitar un s2s9> hacia la madici&n Lad] la-mayﬁr
varianza, se recomienda extrazr los cumpmneﬁtaﬁ_a parfir de la
matriz de merreldeion. Existen diversos criteris paras la
elececion de los somponentes principales en un 2studic (deffers,
1947 y Marviott, 1974). En =l presante estudio se util{zaron
aquéllas que explicasen 70% de la varianza total. La selescicon de

. ¥ . 0
las variables de =ada componente en funcion de su coeficients

r



giguio 2] oriterio utilizads en trabajos semejantes (Reletheford,
1972), consistente an szleccionar unicamente aquellos oayos
coafiocientes eran mayores qu2 el limits fijado de 0.40. Fara una
amplia empmﬁicién sobre egte tama véasevMarriaan (1%74), Mardia,
Kent y Eibby (197%). |

Bu74 8. Analisis de Conglomerados.

El mbjativa del analisis de canglomeradaﬁ
consiste an encontrar la agrupaciéh natural de un conjunto dado
. de individuss, agrupaciﬁn qui permite asignar dichos individuos a
un conjunto de grupos mutuamente excluyentes, de tal manera que
dentro de un grupo queden aquellos individuos &Dn mayor
gimilitud, mizntras que los individuns pertenecigntas a distintos
szan tan diferente2s entre si, como sea pesible (Edwards,vi?&ﬁj.

En 21 prasanta trabajo, la fnrmacién (v I
cahglomaradms s2 efentud a partir de la evaluaeién de cada nino
respecto a sus tres primeros componentes principales, para lo
mual se utilizaron tres variables transformadas. Se obtuvo la
matriz dw distancias, siends la euclidiana la distaﬁcia
dtilizada. Al iniciar 2] anélisis, cada cagovgahconsider& cConD U
conglomerado pm% devechs propio. En cada e=tapa, los dos b
conglomerados mas cercanas entre $i, so oombinarcn (amalgamaran)
en”un N nueve, y asi sucesivamantea, mediante el algoritms de la
distancia promadic, gue 25 21 que s$2 encuentra implementado en 21
programa EMDE4M, Fara mayor amplitud ssbre este analisis, vease
Morrison (1%76), Mardia, Kent y Bibby (197%). L

A fin de evaluar los resultados obtenidos desds

T . r




gl punto de vista clinico, 2n forma semzjante a CﬁmD‘EE haria si
ge tratase de una pruzba d:agnnat1ﬂa, habia que establecer, la
sgnsibilidad v la sspecificidad d= la Pl&ﬁlflﬁaulﬂn del tipo de
egtruwstura corporal. Lo procedenta, al decir de MendNL y nols
(1954) saria la scontrastacion del resultads nbtenidn oz 21 de
otro metodo dae ﬁlasxflraPLHn, de resonocida pwﬂﬁisiun y
exactitud. Zin embargo, debido a la cargncia de un matudu
semejante, agi ocwmmo ante la imposibilidad de obtzner 1nformaﬁ'on
adicimnal saobrae los sujetos de egtudin, =2 llmgu a la Pﬁhﬂluﬁlon
de que =2n =25ta situaci&n; 2]l unico recurso disponible ara
utilizar Tablas de Refarencia para obtaner informasion adicional
exbre las sujetos de sstudio. Se rmCurrriE a las Tablas
Forecgntilares de Faso y Talla de2 Ramos Galvan (1%74), debido a
qua fusron realizadas, =2n ninos mexiﬂanoa, la mayarih originarios
del D.F. Como ya $2 mane iono anter1urmanta, dichas tablas ubican
a3 lms individuos en carviles porcentilares 2n funﬁ1un de edad y
e, por lo gua "m3lifican" el grado de duﬁawrﬁllm aleanzada por
2l nino en forma relativa. Cabe hacer notar que 58 tomo en cuenta
21 hecho de gue dichas Tablas tienden a subestimar a los
individums. e monaiders, sin embargo, que dicho sasgo resultaba

intrascendente.

e mstablecisron en forma arbitraria tres
Pategur1aﬂ para nlasificar, tanto la distribuﬁian pnreentilar del
peso, como la de la talla. La primera ﬂategur1a Cumprmndia
aquellos sujetos con pobre crecimiento vy desarrullu cigys valor

poreentilar era inferior al de la por;antila 103 =1 gegunda, =on



valorezs iguales o Mayores quq la porcentila 10, paro m2npores qug
la B0: el tercers, de la porcentila 50 en adelante, es decir
aquéllms con valores porcentilares por encima de la media. Lo
anterior fus realizado, a fin da contrastar la prnparcién de
individunos @n cada categaria (variable Fespuasta), en funcidn de
g1 parteznencia a determinado wonglomerado (variable axplicativa).
2 tal manera que si hubigse una asociacion significativa entra

2llos, fuesa pasiblé deterctarla mediante la Frusba de X .

F7 .05, Analisis Discriminants. ‘

En general, el analisis discriminants se
dtiliza cuands se desea conoeRr qum tantc e¢s posible distingulr
gntre los integrantes de diversos grupos 2n funmicon de
ohservariones reallzadas en dichos sujetas. Do hacho, este
analisis permite: ‘

1) FRealizar prusbas de significancia entre
las diferencias de los valores que toman. las variables 2n cada
grupo. |

2) Establecer reglas do asignaciﬁn paré la
posterior idantificacion de individuos en funcion de los valores
de sus variables, reglas gqus g2 denominan funcionas
disariminantes. | '

2) Estimar la probabilidad de asignar
correctamsnte a un individuo al utilizar las reglas dﬂr1vadas

{(Marriott, 1¥74).

El analisis discriminante sa pusde reprasentar

T
graficamaente, cada caso come an punto en 2] espacio donde cada




variable funge coms una dimension, s deciy, como un hja; Loa
puntms s& proyectan an un plano o bien, 2n un hiperplano, gue ha
sido seleccionado an funcion de su rapacidad de discrfminar’unam
grupos de otros (Chatfisld, 1974).

El analisis discriminante sa realizo con la
finalidad de calibrar las agrupacicones obtenidas a&n =l analisis
de conglomerados. Dicha calibraeién g2 llavo a rabo &n terminos
de las variables m=riginales, a fin de rztomar la informaci&n
fusnte. Tods 2llo con la finalidad de que los resultadmﬁ“puedan
ger facilmente aplicables a la préctica medica, va que como S8
racordara, =1 analisis de conglomerados utilizo la infarmacihn
proporeiconada por los componentes principales. e utilizo =1
programa de analisis discriminante BMDF7M, =21 =ial fue
implementads por pasos, en 21 cual las variables iantran a la
funcien clasificatoria una por una, hasta que la entrada de una
nusva variable deja de contribuir a mejorar la ﬁeparaci&n"antra
log grupocs. LA d@terminacién de la variable gus debas entrar
primero, 2 raaf?za mediante analisis de varianza con wn criterio
de clasificaci&n, 2l mual se lleva a cabn para cada una de las
variables monsideradas 2n o2l anélisig. La primera variable que
entra a la funcicon clasificatoria es aﬁuélla cuyas medias
grupales difisren mas entra 51._A partir de eate momeznto, la
antrada de las demas variables queda condicionada a aqualla O]
aquellas variables qua &2 wnouezntran ya en la ecuacion. En wada
etapa, las funciones clasificatorias se recalculan al incluir la
nyeva variable. En 2l citado programa, @l analisis discriminants

. . L . ’ .
gn resuleve mediante la utilizacion de variables canonicas



(Tatsuoka, 1971). Para una mayor amplitud scobre =l an&lisis

discriminante, vease Kendall (1975) y Muirh=ad (1982).



4, Resdltados y. Discusion.

En esta seccion s@ prasantan y comentan los resultados de los
diferentes anélisis estadistiaos. Camm‘ya sa.maﬁﬁianﬁ, 2]
analisis s2 realizo en forma paraleia para ninms b4 ninas; PO 1o
gue los resultados obtenidos s2 presentan y discutzsn en la misma
fmrﬁa. |

"4.1. Analisis Univariade, |

S estudio una poblacion infantil formadavpﬁr =57
syjetos, 172 de2l sexo masculino‘y 125 del sexo femenino. La
distribusicn por 2dad, procedencia y s2x9 s2 encuentra en la
Tabla 4.1. Las estadisticas dascriptivas‘de las variables an los
ninos s=2 presantan &n la Tablé_A.l.(Apéndice IJ. Las astadistiegi
degoriptivas de las ninas, 2n la Tabla A.Z2.

l.a normalidad de las variables del estudic, sa
investigé madiants graficacién en papel lognormal. Se ancontre
qua, a ewcepéi&n del triceps, todas las variabies tenian una
disfﬁibucian que s éeereaba a la normal.

Shephard vy eools (1%E&%) realizaron un trabajo s2n 21
cuggticonan profundamente la realizacion indiscriminada de
transformaciones lagari{micas de la variable plimgue cuthneo.
Entre los planteamientos del citado trabaJa'realizado ¥
encontraba tambien la extraccion de Componentes Frincipales. Los
nitados autores comentan en forma ligeramente i;reéstica qu2 nio
ven la razon para efectuar transformacimnaﬁ lmgaritMicai del
plimgus cuténeo, porque no se ha descrito aun #2n la literatura

ninoun efectos de no tranﬁfﬁrmak dicha variable cuando s=2 utiliza
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TABLA 4.1 .~

DISTRIBUCION POR EDAD Y SEXO

EDAD EN MASC. FEM.

MESES:
47 20 22
48 25 14
49 8 23
50 18 | 19
51 12 27
52 ‘ 21 16
53 25 17
54 46 - 34
185 172




la matriz de cmrralaci&n para extra2r los Componantes .
Frincipales. Frocaden daspués a haeer refersncia a trabajos an
los que se =fectuaron dichas transformaciones, Justificando la
realizaeién de una transformacion unicamente &n aquéllus'ﬁn los
que se muestraarsn, en forma deliberada, cascos axtremos de
obesidad, ya que #sto afecta fusrtements la distribucieon de la
poblacién sstudiada. Finalmente, ofrecen pruzbas contundentes de
la falta de legitimidad de la trahsfurmaéi&n lagaritmica para =1

. ]
pliggue cutanso.

4.2, An%liﬁié da Emrrelacién,
4.2.1. En los Ninos.

El analisis de correlacion lineal simpl2 2n
108 ninos mostro que el valor de la correlacion entre 21 segmento
‘infarior y 21 segmento superior ara de 1. Esta situaci&n tiena sy
auplicaci&n an 21 hecho, ya menciconado anteriorments, de que =21
segmanto supRrior 2% la diferencia entre 2l valor de la talla v
2l del seamente inferior. Motivao por lo cual, 21 saéméntﬁ
SUPEYrior S2 dascarto del raesto del analisis. En la Tabla A.Z. se
presenta la matviz de correlacion. Dado que o1 tamano de muzstra
fue de 155 sujetos, todos aquallos soeficiantes de correlacion
mayores que 0.273 resyltaron significativas a un nivael de

significancia da p < 0.05 (Zar, 1274).

.

4.2.2. En las Ninas. _
Al remalizar el analisis de cﬁrrelacién'lineal,

. ? . , Y
simple, sz presento comd era de Rsperarsd, la migma sityacion que
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con los ninds entre los moeficientes de cm#rela:i&n del seamanto
inferior y 21 del superior, por lo ques tambien ae descarts esta
altima variable. En la Tabla A.4. s2 muestra la matriz de
currelaeién corvrespondiente a las ninas. El tamano de la 'muestra
de las ninas estudiadas fue de 125, por 1o qu% aqualfma
cogfitientes con valores mayores queg Q,272 resdltaron
significativas con p < 0.05 (Zar, 1974).

L Anéliaiﬁ de Componentes Frincipales.

4.2.1. En Ninos.

Fl porcentaje de la varianza total que
explican los componentes prinripales muzstrales 2n los ninos, s2
‘muestra en la Tabla 4,2, Se sneontre que los tres primeros
cmmpanantes amn ragponsables de 71.12% de la variéhza; el -primero
de ellos, del 44,14% de la varianza totaly el segundo, de2l 1:3.89%
de la varianza total; =&l tercars, 132.15%4, Este raﬂultadm%

r - .
coaneusrda con 1o referido 2n la literatura madicra en eetudios

semejantes, (Reletheford, 1973).
Eri 1a Tabla 4.3, se presentan los :Defi¢ientas

do 'las variables que integran los trag primeros cmmpmnan@es

muestrales. Al analizar an forma general los cogficientes del
primer componente, destacaﬁ dos aspectos. El primero as quae
tedos 2llos son pasitivmé, el otro es que diez de 2stos doce
poeficientss presantaron valores mayores que (30.4). Ralatheford
(1973) sanala que lo anterior revela qur 21 primaf componente es

un componente de tamans. Por oatra parte hace notar que tal y oomo

v
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TABLA 4.3 .2
PORCENTAJE DE LA VARIANZA TOTAL EN LAS VARIABLES DE LOS

NIfios, EXPLICADA POR 5 COMPONENTES PRINCIPALES MUESTRALES.

COMPONENTE VARIANZA | VARIANZA TOTAL
PRINCIPAL VARTANZA TOTAL% ACUMULADA%

1 5.2970 44.14 44 .14

2 1.6668 13.89 ' 5é.03

3 1.5779 13.15 71.18

4 1.1583 9.65 | 80.83

5 0.7135 5.95 86.78

TABLA 4.4

DPORCENTAJE DE LA VARIANZA TOTAL EN LAS VARIABLES DE LAS

NINAS, EXPLICADA POR 5 COMPONENTES PRINCIPALES MUESTRALES.

COMPONENTE VARIANZA | VARIANZA TOTAL
VARIANZA -
PRINCIPAL TOTAL% ACUMULADAS
1 5,4628 45.52 45,52
2 1.6465 13.72 59.24
3 1.3645 11.37 70.61
4 1.0173 8.48 79.09
5 0.7531 . 6.27 85.36




Num.

o

10

11

12
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ZTABLA 4. 4. - VARIABLES QUE. INTEGRAN LOS TRES PRIMEROS

Variable
(Clave)

Peso
Talla
Estsent
Segminf
Biacromi
Bicresta
Brazo
Pierna
Percefal
Triceps
Segsupin

Biacrbic

COMPONENTES MUESTRALES DE LOS NIRNOS.

Componente 1

0.911
0.859
0.627
0.679
0.684
0.749
0.761
0.831
0.605

0.437

Componente 2

-0.694

0.879

Componente 3

0.558
-0.402

0.933



gu-radin an =) presente trabajo, 1os componentes subgecuantes son
bipolares. Dicho autor considera quie éitasvrﬂprmsentan la forma
del cuerpo, 1ndepend1entem&nta de s tamano. Lo antarior, al
derir de Lestrel (1974), tiane su ahplluaﬁinn en o ml hmrhn de Qi
2l tamans se incrementa an farma unidireccional, miantras que la
forma 1o hace @n funcion de pProporcionas. .

La magnitud da los coeficiantes del primar
camponente indica una Jararquizacian de las dimensiones
corparales. Las variables oon roeficientes mas =l2vados son el
pesn y la talla, gue reprasentan aummntn de masa, ﬁﬁguidAE de
variahles que raflejan la numpusiﬂinn cmrpnral, pamo 's Rl Taso0
del perimatr de la pierna y del brazo. Le 5iguan numvamanta
dns variables de aum2nto de masa, qum BT 108 d1ametrns
biacrmmial y bicrestal. A cmntlnuacxan s@ gncuentran dos
mediciones de proporcionalidad: begménta infm%”ﬁr y estatura
gentado. Finalmante, s2 encdgentran la madici cnes del per1mﬂtr-
cefalion (aumente de masal v del tricaps frﬁmpus1ﬁinn Furporali

Fl segundo componz2nta esta campuestu
anicamante por dos craficientas, uno de e2llos 238 a2l de la
ralarlun sagments suparior-sagmento inferior y =21 otro, aon
‘signo negativo 2s 21 ssamento inferior. Es claroc gque aste
componente representa praporcinnalidad. Finalmente, 2l tercera
2sta sonatituido por tres smeficientes, 2l primerc representa la
relaricn entre los diametros biacromial vy bicrastal, los otros
dos somn, diametro biacromial vy bicrzstal, este ultimo con signo
negativo. De tal manara que gste componznte exprasa el ot

agpacto la proporcionalidad corporal. Los componentes principales
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Fig. 4.1. PRIMERO Y SEGUNDO COMPONENTES ~ - .

PRJ’INCIPALES.AMUES.TRALES: EN NIROS. .
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Fig. 4.2.
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Fig. 4.3, ¢
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muzstrales sz repregantarcon grafxcamante (Figs. 4.1 a 4.3). Dicha
repraaantAﬁlun parmltiu confirmar 1n antes expuasto 5nbra a2l

comportamianto de los componentes en los ninos.

4,4.2. En Ninas.

El resultado del aniliﬁiﬁ de cwmpmnmniés
prin-cipales obtenidos en las ninas @s muy similar a lo ya
descrito. For consiguiente, las s2mejanzas w2 cmmgntar;n ’
brevemznte y sa diicutirén pasicamente las difarencias. En la
Tabla 4.2. se presenta 21 porcentaje de la variaﬁza total que

aupliman lms componentas principales muiestralas 2n las ninas. Lios
t1e§ primeras son responsablas del 70.41% de la varianza,
purrmntaJe gus resulta ligerament2 menor que an 1o ninos. Sin
ambargm, @)l primaro de 21108 es responsable del 43.52% da la
varianga total, es decir un porcentaje mayor que :mn‘las nineos.
El segundo componanta as rasponsable dml 15.72% de la var;anza
tatal, mientras gue el tercero de 11.37%.

‘ En forma semejante come sucedio e=n el zasn de.
153 ninms todos los coeficientas dnl primer\camponante resultaron
pusitivos (Tabla 4.5.). Asimismo, digz de los duFE moaficientes de
gsta component2 presantaron valores mayoras que ('0.40) L.a
magnitud de los ﬂnafiﬁientes diel primey componente indica tambian
jerarguiz arion de las dimensiones corporales. La varlabla ron el
cogficisnte mas ﬂlevadn es 2]l paso. La siguan 1log goeficmiantes
dﬂ talla vy p1wrna cof valeres muay cercanos antre 51. Coma 2
TECUFdaFa, las dos primeras variables miden aumento de masa,

mientras que la tercara represanta mumpmsiclon corporal. Los




Num.

w N

o 0~

10

1"

12

'"TABLA 4.5, .

Variable
(Clave)

Peso
Talla
Estsent
Segminf
Biacromi
Bicresta
Brazo
Pierna
Perceféi
Triceps
Segsupin

Biacrbic
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VARIABLES QUE INTEGRAN LOS TRES PRIMEROS

COMPONENTES MUESTRALES DE LAS NINAS.

Componente 1

0.924
0.819
0.760
0.699
0.792
0.780
0.621
0.810
0.536

0.536

Componente 2

0.579

-0.458
-0.567

0.619

Compoﬁente 3

-0.713
0.675



siguientss ooeficientes en orden decresiente son 1os diametrias
biasromial y biﬂrestal. dog wroeficientes que indican aumento de
masa. Le siguen dos coeficientes de prnpurﬁluna11dad: patatura
guntads y segmento inferior. A cantlnuacimn, 2l coeficiente del
perimetro del brazo, que et los ninos tien2 mayor magnitud gque &n
las mujeres. Finalments s2 2ncuentran tanto, él'cqaficiante del
perimetro sefaliro (aumznto de masa), como 2l del triceps
(campmsicién corporal), ambos toman 21 mismo valor.

‘ Al mrdenar los cosficientes en. orden
dacrecients vy comparar =21 sitio gque ocupan an 1ms‘ninﬁs y #n las
ninas destaca el qus 21 del brazo ooupe 2]l cuarto lugar an las
ninms, mientras que =2n las ninas s2 ancueﬁtra er ootavo.
Asimismo, de los diez coeficigntzs del primer componente
mauEstral, cuatro de ellos -brazo, los dlametros biaﬁrﬁmlal y
hicrestal, =21 segmento inferior y la estatura sentado- no qgoupan
21 misme lugar, lo cual as un raflejo del diferente
comportamiento de esas variables. ‘

El segundo componente Eﬁtﬂ compuesto poar
cuatro rosficientes, dos de los cuales ~tyricaps ¥y la relacion
‘mntra segmento superlnr g inferiaor—- son de signo negativa. Los
mtros dos son 21 de segmento inferior y &l de la variable que
repragsenta la relawlnn entre los diamatros biacromial vy
picrestal., Esto difiere del caso de lus ninos no smlamenta 2N un
~ambin de signe del cogficiente de szgmento infgrior, sinoc 2n que‘|
hay dos variables mas., lna ds =2llas ~la'r@1acién entre los

! .
diametros biacromial y bicrestal-~ contribuye a rafarzar los




! Fig. 4.44. 1.
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gspectus de la praporaicnalidad en sgte componente. La prasensia
dal-trgceps an mste compananta), intruducé'un aspects diferents,
ya que implica la distr%buci&ﬁ de la 9rasa sorporal, a manera de
los aspectos nutricionales de las ninas del =sstudic. En =1 teroer
component e tambizn interviene una variable mas, ya que esta
conatituido por dos copficientes 2n lugar da tres, ooms fuz 2l
maso d2 1o% ninos. Este campmﬁente asté compuests pov las dos
Variables gua represz2ntan relaciones fbiacwbic‘y segsupin) y por
el comficiente del diémetro hiacromial. LoD anterior, a todas
luces resulta un components que exprasa lé proparcimnélidad
co?paral. Se repra2gsntaron gréficamente‘lms componentes '
principales =2n 1as ninas, 1o que permitié visualizar 1o antes
axpugsto sobre aspectos del comportamients en las ninas

(Figs. 4.4 a A.&). "

4.%. Analisis de Conglomerados.
4.5.1. En Ninog. \
| Cois ya $e mancions. antericornentse, sobrz la

infarmaci&n proporsionada por 21 anéliﬁiﬁ de componzntas
principales, e 1lev5 a mabn =1 analisis de conglomerados. Al
ininiarse dicho analisis, cada naso se considerﬁ oMo N
mong lomerads por derecho propic. LA unien de los dog primeros
conglomerados 62 lleve a oabp a una distancia de 20292 &n las
ultimas =tapas, 4 distancias de 2017.1%7, 051,54 v Srow, a72 8
cqnfiguraron slaramznte tres grpos (Fig. 4.7.). =in embarga, cab2
haoey notar que este me t e o resultﬁ iy sensible a los oASOS

gutyramoe, va qua S21is CASDE presentaran un comportamiento
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ETAFA NE CONGLOMERADOE EN

naZw

ETAPA DE CONGLOMERADOS EN NINAS.
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atipieno, integr%ndmse hasta las ultimas =tapas. Mot ive por Lo
#yal no fusyon considerados on 2l rasto del an%lisist Una
diseusi&n mas amplia sobre estos Casos 89 realiz ara mai”adelante,

Leg tres conglomerados finales g2 nume%armn
arbitrariamente, del uno al tres. Con 21 fin de facilithr'ia
interpretaci&n ~linica de los resaltados, la diﬁcusién de los
mismos 52 cantrara en las variables original=s, y'na en aquallas
regultantes de 1os ocomponentes prinﬁlpalms muestralps.

A fin de evaluar los resultados ﬂ11n1ramenta,
&2 contrastaron, oom2 yAa SE menﬁinnu, las prnpnrﬁlnnﬂs d= SuJetns
2n mada una de las ﬁatmgnrias gstablesidas al -efeota ﬁequn 2l
carril porcentilar @n que 2 sneontrase su talla, contras su
‘pnrtwnnnﬁla a alguno de los tras conglumeradms,‘mmdiantﬂ pruzba
de Ji-wuwadrada (Tabla 4. . El ﬂmtadiatiﬁﬁ ﬁbtphida fuz da

g, 2o, Seoenoontraron dlferangias altamenta significativas, =on

un nivel de p < 0.0001. Al analizar la forma en qu2 Se
distribuyseron los ninos en funeiom a la P1a51f11aﬂ1un _
porcantilar de la talla, se encoantvra qua -j/ de lms integrantzg
del conglomerads #1 quadaban ~lasificados 2n la mategoria
inferior, por lo qua & pwdrian coneldeyrar (proparcionalmanta
“hablanda), coma bajmns dao tallajs 75Y% de los  del conglomerado #:2,
oo mediosy 734 de log dal conglomerads #3, 2n la ¢ategnr3a
supRrior, por b que S2 pudrian cmnsideraF cmmm'altns.

Al efectuar la cantrastaci&n antre la
categoria porcantilar dal peso y la pertanencia a daferminada
~onglemerads (Tabla 4.7) =l astadistico obtenide fue de '




EA.JA
MEDIA

AL TA

EAdA
MEDIA

ALTA

q

- &7

TAELA 4.&. CONGLOMERADOS Y CATENORIZACION
FORCENTILAR DE TALLA {NINDS)

CONGL #1

CUONGL, #2

JI-CUADRADA
g.1.

P

TAELA 4.7 . CONGLOMERADDES
 FORCENTILAR DE FESO (NINDS)

CIONGL #1

b=

&1

CONGL #2

CDONGL #Z

I

Y

CIDONGL @3

24 0
b 0
0 o7

2% w7

JI-CLADRADA
g.1.
p

TOTAL
70
77
120
o, 254
4
0., 0001
CATEGIRIZACTON

TOTAL

L3
b

i

i)
R}

180

18%.581
0.0001



12% S@1. Se encontraron diferencias altamente significativas, 2on
un nivel de p + 0.0001. Al analizar la forma 2n qua2 sa
distribuyeron 1os ninos &n funcien a la clasificasion porcentilar
dal pesco, se encontro que 4% de los integrantes del

conglomerado #1 guedaban clasificados como de tipo delgado; S2Y%
de 1os del conglomerado #2, coma de tipo mediocy 100% de los del
cmnglomerads # 2, como de tipo grueso. ,

A fin del ubicar la importancia de =ste
rasultads dentro de un contexto clinicn, cabe recordar gue la
cmlmcaeién de un individuo an cierto carril pmrcentilarreé
indﬂpendiente da su eodad, en 21 sentido de que tanto pusde
snoontrars2 2n un osarril extrams, un nino de 47 meses, 9qu2 Uuno de
®4, Lo cual brinda la innegable ventaja de parmitiv efactuar
comparaciones sin que rasulten afectadas por la edad. f

La intarpretaci&n clinica de la significancia
encontrada 23 1a demnstraei&nypalpabla de tres tipos de‘
eetructuras corporales:

\ El primer tipo se manifesto 2n al
conglomerado #2. Dicho cunglomerado'resultﬁ integrado por
individums cuyos carriles porcentilares de peso se ancontraban,
2n sl mayoria, por debajo de la porcentila 10, as decir nincs
&ﬁn cresimianto vy dasarrallos mas deficientes. Esto apnyalel
planteamients de gqu=s se trata de sujatos oon menor prapnr¢ién da
mhsa rovporal, con respecto a su talla, aé decir, qus wstos
individuos tisndesn a ger mas'dalgadam que los damas . .

£l tips medio queds reprasentado an 21

conglomerade #1, sstuve formads por gijatms medios, &8 decir,



aquéllms CLIYD RRED qued& rolocado antre 1os carriles
porcantilares mayoras qQuUe la porcentila 10, paro dabajﬁ de la 50.

La mayaria de log integrantas del tercer
conglaomerado presentaron valores porcentilargs por 2ncima de la
maedia, o bian, =20 limites superiorzs. Ello, traducido A termings
da peso, implica suj2tos proporoionalmente mas gruesos que 1os de
1ms otros dos grupos.

Es de notayr que 128 individuas 2an

momportamiente atipico, presantaban valores grtramss, 2N P25
o oen talla o en ambos. |

# cmntinuacién ag prﬁcadié a caracterizar a 1928
integrantes de cada conglomerado, medianta astadistiraﬁ
desariptivas, las cuales s2 presentan en la Tabla A.Z. En dicha
Tabla ag posible observar que o] rcomportamisnto de 1a maynrxa de
las variables =25 semejant2 al va descorito. Se prmwed1u a efestuar
un analisis de varianza univariado con un criterio de.
rlasifiﬁaﬂiAn para rcada una de las variablas del estudio, la
primera de las cualaes fu2 1a edad. Contrariamentz a )
1o qua s hubigra =sperado, 88 =2naaontraron difarenﬁlaﬁ
significativas entre los grupns estudiados, con respecto a dicha
variable, La &x pllﬂaﬁlun de lo anterior radica 2n que la muestr
prasentaba un cierto deshalances con respecto a los ninos dz 54
meses de =dad,tal y como se pusde apraciar 2n la Tabla 4.1. For
1= tanto, ya que se2 trataba d= los valorezs sxtremos de edad, a
fin de evitar quz la media s2 desviage hacia la deracha, se

¥ . ¥ N . .
sonsiders necesario e2fectuar la comparacion sin inoluir asta




L ‘ . Y
adad. Al realizar nuevamentez =21 analigis de varianza, sz a@ncontro

quE N habia ya diferencias significativas oc©on respa=to a =2dad.
Asimismo, pxcepoinn de la relacisn 2ntre los diametros biacromial
bimrestal, se sncontraren difersncias egstadisticas con respecto a
tedas lag variablas con 2lavado nivel de significacion 2n todas

a2llas (p < G.0001).

4,5.2 En Ninas.

_ Al iniciarse al analisis de conglomeradns #n
las ninas, cada caso EE‘CﬁnEidEFE wofes Un conglomarado por
darechn propio. La uni=n entre los primeros dos conglomerados se .
lleve a cabm a una distancia de 1.273. También g canfiéuraron
tres grupos 2n las nltimas etapas. La disgtancia entre 2stos
rasulte ser de 1954.326, Z474.194 y 3412,540 (Fig. 4.2.).
Agimismo, 2l analisis rasnlto sensible a los casos a@xtramos, ya
que nueve Ninas proggntaron oomportamienta at1piru, motive por 2l
cual tamposo fueron Pnnmldﬁradas an =1 resto del analisis. Mas
adelante se comentara nuevamente? sobre 2stos Cas0s.

Los tres conglomerados finales 2 numeraron
arbitrariaments, dal unz al traes, al igual que en los ninos. A
fin de evaluar los resultados nlinicamente, tambiﬁn g2
contrastaron las proporcionegs de ninas de cada conglomerado, @#n
cada una de las categorias ya mencionadas, mediantw pruﬂba de
Ji-cuadrada (Tabla 4.3). E) astadistico obtenido fue de ﬁJ-45wu
g encontraron diferencias altamente significativas, zon
uh nivel de p < 0.0001. Al analizar la forma en gQue s@

distribuyeron las ninas 2n funﬁiun a la ﬂ1a91ficaﬁxun
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TAELA 4.2, CONGLOMERADQE Y CATEGORIZACION
PORCENTILAR DE TALLA (NINAZ)

CONGL #1 CONGL #2 CONGL #3 TOTAL

|
EAlA = 12 23 - 44
MEDIA 17 . =4 7 - 7E
ALTA 24 15 1 a0 :
44 o7 21 142
JT-CUADRADA = &5.453
g.1l. = 4q
pTT 0.0001

TABLA 4.%. CONGLOMERADOS Y CATEGRRIZACION
FORCENTILAR DE FESO (NINAS)

CONGL #1 CONGL #2 CONGL #3 TOTAL -
EA.A 0 12 3] 4z
MEDIA ¥) &5 0 -3
AL TA 44 10 0 | =l
44 =7 21 142

JI-CUADRADA = 217 . 509
g.l. = 4
P O, 0001



porcentilar de la talla, se aneontre que S54.55% de los
integrantes del conglomerado #1 quedaban clasificadas en la
categoria inferior, por lo que se pmdrian 2onsideyvar

chmm bajas de talla; 42,074 del monglomarado #®Z, oomo
intermedias: 74.19% de los del conglaomerado #3 =2n la mateooria

guperior, gor lo gue se podrian considerar como altag. Al

sfectuar la montrastacion entrz la catmgoria porcantilar del

pasx y la pertenencia a determinado conglomerade (Tabla 4.9),

2l wstadistico sbtenido fue da 217.%0%. Se 2ncontraron
"diferencias altamente Eignifidativas, coan dn nivel de p.{ DfDDQI.
Al analizar la forma 2n gque se distribuyevron las ninas en funoion
de la clasificacién porogntilar del peso, &2 encantré que 100% d=
lme integrantes del conglomezrade #1 quedaban clasificadas como de
tipﬁ delgado: 74.71% de los del songlomerado #2, como de tipo
medioy 100% de 1los del conglomerado # 3, oomd de tipo grgeso.'

Es de llamar la atancion 21 hecho de que tods lo
encontrado con respesto a la asociaci&hr&ntre 2]l la mlasificasion
poreantilar de los ninos con respecto a paso y a talla, sz haya
tambien encontrado en las ninas. Esto vigne a reforzar lo
meneicnade anteriormente sobre la existgneoia de tres tibﬁs de
astrﬁcturas corporales. A sontinuacisn sz procedis a ¢arhcterizar
a los integrantezs de cada conglamerado, mediante estadisticas
descriptivas, las cuales s2 presentan en la Tabla A.é. En dicha
Tabla =2s posible cbservar tambian que =21 comportamianto de la
mayoria de las variables =es semejante al va desorito. Asimismo,

7 r . . L P
g2 procedis a efectuar un analisis de varianza univariado con

¥



un eriteris de rlagificacion para cada una de las variables del
gstudim. A diferencia de 1o que sucadiﬁ gn =21 caso de los ninos,
no se encontraron diferencias significativas oan raspecto de la
edad,” 1o que permitiE continuar @on 2l citads anélisis. =1
encantr& que, Aa excepci&n da las nltimas dos ~las relaciones
antra los diamatros biacromial vy bimrestal v aquélla entra al
segmento superior Y el inferior habia diferencias eatadiﬁtieas
muyy marcadas con una p 20,0001, en cada una da las variables

contrastadas.




Ty
4.6, Analisis Discriminante.

4.4.1. En Ninos. )
La ealibracién de=l Anélisis de Compongntas

Principales madiant2 al Analisis Discriminante, re temo 133
variables originales oon la finalidad de que la infurmdcién
mbtenida fuzss facilmente aplicable &n la practica medica. Como
ya @2 mencimné antarimrmante; 1 raalizé el Anélisis
Digcriminante por Pascs. La primera variable que 2ntro al
analisis fue =1 pasc (Tabla 4.10.). A sontinuacion, entro la
talla (Tabla 4.11.). Dzsde =l punto de vista clinico, =s
imbortantm ha=er notar que ambas variables miden 21 incremento en
masa corporal, aspecto que ha mastrado su relevancia 2R 21 caso

de ‘log ninos.

Ze obtuve 1o siguienter

Eigenvaloras: 4,32324%5 ©.14277
Pmrporci&n Acurmtlada

de 1a Dispersion Total: 0.97132 1. 0000
Correlacicones Canénicas: 0. 71028 0.25924

¥
Las correlaciones canonicas asociadas & los

eigenvalores permiten conoocer la mraparidad de discriminar de fada

Y T
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TABLA 4.10.. -ANALISIS  DISCRIMINANTE POR PASOS EN NINOS. -

rPaso No. 1:

variable que Entra: Peso

variable Incluida: g. 1. F-de-Salida:
(2,176) '

Peso ' - 424.319

Variables por g.l. F-de-Entrada:
Entrar: ,

(2,175)
Talla 12.711
Biacromi 0.051
Bicresta 0.357
Percefal . 0.694
Brazo 1.745
Pierna 2.986
Triceps ' 0.368
Estsent 3.364
Biacrbic 0.164
Segsupin ' 2.440




TABLA 4. 14.  ANALISIS DISCRIMINANTE POR .- PASOS EN NIROS.

Paso No. 2: _ _
Variable que Entra: Talla

Variables Incluidas: g. 1. F-de-Salida: .

(2,175)

Peso 193,425

Talla : 12.711
Variables por g. l. F-de-Entrada:
Entrar:

(2,174)

Biacromi 0.266
Bicresta 0.028
Pércefal , 0.534
Brazo 2.167
Pierna 2.555
Triceps 0.660
Estsent ' 0.069
Segminf ) 1.161
Biacrbic .0.189
Segsupin 1.228




fuaciqn, ya qu2 al zlevarse al cuadradoe indican la proporcion de
de varianza 2n la funciég discriminante, explicada purvlas Grupos .,
En este caso la propaorcion explicada rasulto ser O.1248%9, |
regpectivamente. | ,

Fara las dos variables de la ecuacion, la
lambda d= Wilks (g.l. 2, 17&) as de 0.149%. Su sorrespondiente
gstadigticon de F (aprox) we de 132,429 (g.l. 4, QSOJ, que regulta
sar altamente significativo (p £ 0,00001).

Los centroides grupales proporoionan tambian
informacion aserca de las diferencias entre los arupaﬁ, la cual
g2 pueds visdalizar mzdiante la rapresentacién grifica de los
mismos 2n funcisn de las variablas cananicai‘l y 2 (Fig. 4.7%).
Dishog centroides resumen la lowalizacisn de los grupsos 2n 21
gepacio (redacido). La'iimbolugia.utilizada cunsiﬁtié =N '
representar los conglomerados uno, dos vy tres, mediante letras
- A, By 2- respectivamant=. Asimismo, ouando hubo traslaps, =1
numero de casos traslapédas se indish mediante =l digito
correspondiente (Fig. 4.10.).

l.a rapacidad global discriminante de este analisis »s de

PE.1%, woms se muestra en la Tabla 4.12.
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TAEBLA 4.12.

NG # 1
CONGL#Z
CONGL#E

TOTAL

TAELA 4.13.

FESO
TALLA
CONSTANTE

TAELA 4.14.

CONGL#L
CINGL #2
CONGLES

MATRIZ DE

v CORRECTR

25,7
3.1
s, 2
2.l

COEFICIENTES DE lLAZ

VAR.

—0, QO123

-0, QROZL4

CAN. 1
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SLASIFICACIUN:

CONGL#L CONGL#Z CONGL#
S 4 .0
i \ @7 0
1 0 56,
), =3 S
VARTABLES TANONICAST:

VAR. CAN. =

0.%

-3 LEEAT L.z 92131
VARIABELES  CANONICAZ EVALLADAS
EN  LAS MEDIAE GRUPALES:
0. ASTAS 0. 24201
3, 47292 -, AOE20

—2.B4254

~0. 248467




La regla de asignacian de un individuo a uno da los tres
grupog wn canﬁideraciﬁn {Muirhead, 1922), 28 la

giguiente:

~Q, 00125 =0.02024 —2e. A2RET
“ea L = . . _
0. 000&2 0, 38793 -2, val31

Zwan las coordenadas de los centroides de los tra2s gruposs

X = Etil.rf-.‘fi‘.-'-”l.'j 0.324201
Xz= \ %.47292 ~(. &DR207
X = (-2.4296 -0, 24567

Sea Yo el VECtDEyaE medicienzs de un nino, de pass, talla, =21
. ’ A . N
cual 25 aumentads con un =2lemento:; dn 1, para =21 termino

,
constante que acompana a cada vaotor canonlico, es decir:

Feso (gra)
Yo = Talla (oms)
1

Definaﬂ@ por XYoo al vactor (Zxl) de tal farmg que:

{p = L !P
Sea di la distancila 2uclidiana entre Xo y Xi i = 1,2,3
di = |/ (Xo — Xi)7(Xa - Xi) i=1, 2, 3

Asigne Xo al i-esima grupo (i=1,2,32), 81 Xo esta mas cercano a Xi

qua otro Xj, es decir:

di = min (di, d2, d3).




4,.4.2. En Ninas.
El Analisis Digcriminante &2 llevé a cabo, cComd

YA %@ manwinné, gobre la infarmaci&nﬁfuwnta, a fin d= quaz =l
resultads de dicho analxsiﬂ fusge de utilidad =n la practica
mlinica pediatrica. Como S8 manﬂ'ono anterimrmehte, 62 efactué el
Analisis Discriminante por Fasns. La pkimﬁrn variable que entro
fiug 21 pesﬁ (Tabla 4.15), al igual gue como iueadiﬁ an el estudio
rgalizado =n los NINOs. A ﬂnntinuaﬁihn, antrﬁ la variable que
’repraﬂanta la relaﬂlnn entre 2l szgmemt o suparinr y al ihfariar
(Segsupiny (Tabla 4.1&). _

Desds =1 punte de vista clinico, wra de @sp2rars?
que la primera variable gque entrara fuera 21 pmex, qu2 mide 21
augmento &n masa. =in embargo, la variable qua2 entro gn segundo
lugar, fue una variable de proprizicnalidad corporal, aspeito que
ha ido cabrando ralevancia 2n las ninas =n Bl ourED del estudio.
%@ ha senalada antariormente, que 21 ﬁHnPEPtu del dlmurfismn
seial (Eveleth, 1973 Yy Ramo s ualvan, 1eE2), aue dice que hay
diferencias significativas entre ninos y ninas, no &3 UN consepto
nugvo an Pediatria. Zin embargo, a@ste coneepto 82 maneja en su
cags univariadeo, 2% decir, nicamente se considera aguella
variable antrmpmmétrica de la que s2 habla. Ya que gsalvo CAG0S
axtremos, 2% sumamanta dificil gque s2 analice an términms‘dg la
armunia corporal, an lo que2 &2 rafiere a la propoveionalidad
c&rpural. Eg deoir, qQuee 2N general, no @2 conglidera una variabla
21 funci&n de las relapionzg que 52 establecen «ntra Sﬂgmentus ¥y

gubsagmentos corporales. [ tal manara Quw e - B0 gumama2nte
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Tabla 4.1AFANALISIS DISCRIMINANTE POR PASUS EN NINAS.

Paso No. 1:
Variable que Entra: _ Peso

Variable Incluida: g. 1. F-de-Salida:
(2,160)
Peso 398.986
[
Variables por g. 1. F-de-Entrada:
Entrar:
| (2,159)
_Talla - 0.797

Biacromi \ 0.791
Bicresta 0.423
Percefal 0.013
Prazo | 0.000
?ierna o 0.835
?:1ceps 0.018
%stsent 1.456
?iacrbic 0.108
Segsupin 4.136
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Tabla-®4.1%.. ANALISIS DISCRIMINANTE  POR- PASOS-EN NINAS.:=
i

basbﬂNthi; 2: | ) : }
l{laz.‘_’ra'l:ﬂ. e que Entrat-~: Sedbupin -

variables Inclufdas: g. 1. ‘F-de—Salida:

(2, 159) )
Peso : ' 406.857 T
Segsupin 4.136
. ~ Varjables por g. l. F-de-Entrada:
Entrar: _
B (2,258)
Talla ‘ _ 0.854
Biacromi - 0.779
Bicresta- _ : 0.498
Percefal . 0.019
Brazo . 0.011
Pierna ‘ _ - 0.980
Triceps  0.065
Estsent _ 1.448
Segminf ' 1.012
Biacrbic : 0.107




raras lAas jnvestigacionas rralizadas P2Y médicos sr las que %%

i luya #N forma rutinaria, una-variable que mida algﬁn agpacto
polacionads @comn la propar¢imnalidad ampporal. [ ahi'que 21 hecho
de quz no 52 afect&e alguna de dichas medision2s en forma '
rutinaria, ne parmnite ahondar =20 2l cnnacimientm da 1as
variaciones an 1as relaniones entra sagmantos porporales &N ninos
y 2n ninas, ni rueho mEnos detentar las alteraciones =270 1a

armonia\corpmral cuando 8@ dessa sgtudiar la obesidad.

e obtuve 1o siguisntal

Eiganvaloves: =, 29857 0. 00000

Parpmrtién Acumualada

de la Dispersion Totals 1, OOQ000 0. 0000
- - -, ) . - - g ™,
CCorrelasion2s Cancnicass O.w171% 0. ODOAD

La mapacidad de discriminar dé +tada funcién
obtenida mediante 21 ~nadrado d2 las moyryelacions canéhicaﬁ,
mmstr& que la prmpmrcién dg la varianza axpli-ada por loe grupos
2n la funci&n discriminante 2% da ©,54107 para l1a primera v
desprecziabl2 2n el sogunda TASS.

!
Fara las dog variables da la seuacion, 13



lambda de Wilks
sstadistico de F

gz altamznts significative (p . <

grupales an
simbalmgﬁa mencionada anteriurmnnta

agbeervaclonegs sa presantan graflcammnta an

- 74 -

(g.l. 2, 172

{aprou)

La rwpresantAPiun graf1ra dea

L7
funcion de las variablss

H
mencionadas variables canonicas

digoriminante gl

Tabla 4.17.

TABLA 4.17.

CONGLE ]
S CONGLEZ
CIONGL #=

TOTAL

TABLA 4,15,

FESD
SEESIFIN
CONSTANTE

as de O.159766.

zs de 120.0021

obal del analisis 25 de ®E&.9%,

(.9.1- 4!
0. 0001), '

(Fig. 4.11) .

(Fig. 4.12).

QL 00012
0. 1354
-17.7945%

ancnicas 1y 2,

Las

Sy LﬁTTWEPHﬂdlantp

:'il-') ¥

que rmsultu

198 centroides

utilize la

funcion de las
La rapaﬁxdad

@2 muestra =n la

MATRIZ DE GCLASIFICACION:
CARRECTO EONELE L CONGL#2 CONGL#3
1000 45 0 0
94,73 i o e
1000 () () 1
DE P 47 o2 24
COEFICIENTES DE LAS VARIABLES |ANHNIlA@.'
VAR. AN, 1 . VAR, ‘AN, 2
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TAELA 4.1%. VARIAERLE= CANONICAS EVALLIADAS
EN LAS MEDIAS GRLUFALES:

CONGL#1 2.05724 0. 00040
CIONGLEZ 0. 2EEPE -0, 00041
CONGL#E —E, ATEPE 0. QOOS7

La regla de asignacién de uha nina a uno de los grupas; sigue
la misma metodologia que =2n 21 caso de los ninos (Muirhead,
1952), En =2s8te wmaso, salaments go cuenta con un éiganvalpr quz
representa 21 100% de la variacion intra e intergrupos, vy por
ende, oon una variable sarenica. For 1o tanto, oon 2] "objeto
de farilitar la regla de asignaci&n, 2ata g2 ilustra en'la Fig.
4.11. |




mo CONCLDSTONES: .

Las ﬂunﬂlusiénas derivadas de =2ste trabajo se cirauﬁséribin a
ninos, s2mejantz2s a los gque asisten =n 21 O.F., 4 Centros de
Dagarrolls Infantil, E Fo v a uuarderlas de Mercados de la

Dplagamiun Cuadhtemon, cuyas sdades sa@ encuentran comprendidas
entre los 47 y los 54 mes2s de sdad (4 - 4 1/2 anos + 1 mas).

Mas aun, debido a que el presente estudic 2s de tipo transversal,
og degoir abarca un sold mamants del ﬁreﬁ1m1entu y dﬂﬁarrnllu del
nino, agi coms del hechs de que se trata de un estudic
prelirinar, no as vélido pratander extrapolar los fnsultadas a
mtra sdad, ni tampocoo intentar gene2ralizar 10§ regultados a ninos
de la misma wdad, p=2ro que prﬁcadan de un marco de GRS =g
diferanta. - _

Lag ronclusiones obtenidas oon respacto a los resultados soanid

1) =e detectn una criptosstrustura corparal en los ninos, la
oual tadavia o g2 puede 2xPrasar analiticamente.

2y Exigte una a5nﬁlau13n gntre 21 tipo de mstructura
corporal v la Pnlnﬁarlmn relativa del sujeto en la dlstrlbuﬂlun
porcentilar de las Tablas de Refesrencia para FPaso ¥ Talla dw
Ramos Galvan (1974). \

3) Esta criptosstructura 23 detaﬂtable mediante
caractaristicas de los nings, facilmente mad1blaﬁ an la praﬂtlra
madica.

4) En los ninos, las variables que mas contribuyen a su
caracterizaci&n antrapométrica ¢om =1 pesc y la talla, ambas
medidas de aumento de masa corporal, 1o qua repraganta .

T - - - R -
basicamente 21 orecimiento an lasg tres dimengiones del @spacla.



=)

En las ninas, las variables que mejor permiten su
caracterizacién smn 2l peso ¥y la relacién entre 21 segmento
superior ¥ 21 inferior. La primera 25 una variable gue mide 21
auments de masa corporal:; la segund4a, la proporcionalidad.

Con rasperlo a la metmdologia tilizada, 2 concluaye qued

A A pesar ode gque s2 utilizan metodos maltivariados, al
final es posible carasterizar a los ninos mediante mediciones
sencillas, aplicables a la préctica medina.
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TABLA A . 5. ESTADISTICAS DESCRIPTIVAS DE LAS VARIABLES (CONGLOMERADOS)
' - CONGLOMERADOS .EN LOS NINOS. _
MEDIAS - CONGLOMERADO CONGLOMERADO CONGLQOMERADO GLOBAL
VARIABLE #1 ) #2 3?
é PESOGS 15979.03125 13818.964B4 18740.34766 16508.37891
7 TALLACMS 101.14838 95.23102 104.05437 104.11507
8 ESTSENT 54.82903 54.23447 58.06314 ° 56.80167
9 SEGMINF  46.30106 42.,77385 47.46490 44.10054
10 RIACROMI 23.36665 22,554 71 24.39648 23.54256 |
t1 BICRESTA 16.99892  16.27240 §7.7385% §7.11674 |
12 BRAZO 16.19139 15.33448 §7.48946 16.46591 |
13 FIERNA 20.61182 §19.57240 22.25087 20.96535 |
{4 FERCEFAL 49.83440 4909309 50.49823 49 ,92569
{5 TRICEFS 9.53763 g. 68963 10.75439 Q.78771 ¢
18 SEGSUFIN 118.79674 122.80939 - 119.66728 119.72404
19 BIACRBIC 137.61987 138.76701 137.69457 137.82855
16 GRUFD2 1.00000 | 2.000006 3.00000 1.79888
T 93. 29. 57. 479 0
DESVIACIONES CONGLOMERADO CONGLOMERADO CONGLOMERADO GLOBAL:
ESTANDAR #1 - #2 - ¥3
VARIAELE - T ' T .
& PESOGS 6BP.09326 553.30347 995.85645 782.60474 7
7. TALLACHMS 2.83676 2.65685 2.84077 - 2.81019
8 ESTSENT 2.52786 1.74402 = - 2.22362 2,32322
% SEGMINF 2.28022 1.60460 2.64517 2.31381
10 BIACROMI 0.88494 2.07771 0.73379 1.130061°
14 RICRESTA 0.67187 0.68237 0.65404 0.66794
12 ‘BRAZO 0.69683 0.74941 0.80593 0.74151
13 PIERNA 0.64804 0.80883 0.83090 0.73707
14 PERCEFAL. 1.03256 1.004603 1.31956 1.12799
15 TRICEFS 1.42614 1.41682 1.77563 1.54456
18 SEGSUPIN 8.45164 7.33223 9.46377 B8.52114
19 BIACREIC 6.51993 §3.24085 6.01574. 7.83027
COEFICIENTES COMGLOMERADO CONGLOMERADO CONGLOMERADO GLOBAL
DE VARIACION -~ #1 %2 ‘ #3 ’
vaRIARLE I ' s
& FESOGS 0.04342 - 0.04004 0.05314 0.047414
7 TALLACMS .0.02805 0.02790 0.02730 0.02779
8 ESTSENT "0.04448 0.03216 0.03830 0.040%0
9 SEGMINF . 0.04925 0.03751 0.05573 0.05019
10 BIACROMI 0.03787 0.09243 0.03090 0.04796
{1 BICRESTA 0.03952 0.04193 0.03687 0.03902
12 BRAZO ©.04304 0.04887 - 9.04608 0.64503
13 PIERNA 0.03144 0.04133 0.03734 0.03516
14 PERCEFAL L 0.02072 0.02049 0.02613 0.02259
13 TRICEFS T, 0.14953 0.146305 0.16511 0.15781
18 SEGSUPIN . 0.07144 0.05970 0.07658 0.07147
19 BIACREIC  0.04738 - 0.09542 0.04369 0.65696
16 GRUPODZ 0.0 0.0 0.0

0.0
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TABLA A.6. .

MEDIA
VARIARLE

3
7
8
?
10
11
12
13
14
i9
18
19
46

FESOGS
TALLACMS
ESTSENT

SEGMINF -

BIACROMI
BICRESTA
BRAZO
PIERNA
PERCEFAL
TRICEFS
SEGSUFIN
RIACREIC
GRUFOZ

ot

i759

55469
102.20221
56.94221

- 47.348b8

23.795%5
17.44688
17,3286

21.,6822%
49,47410

10.42222

115.98795%
1346.48637

- 1.00000

44

DESVIACIONES CONGLOMERADO

TVART

b
7
g
9
1 R¢)

11
12

K
i4
15
18
19
16

COEFICIENTES CONGLOMERADO CONGLOMERADO CONGLOMERADO
R 1

PESUGS
TALLACMS
ESTSENT
SEGMINF
BIACROMI
RICRESTA
RRAZO
FIERNA
FERCEFAL
TRICEFS
SEGSUFIN
BRIACREIC

dﬁﬁﬁﬁﬂiﬁ“

f
i
12
13
14
i5
18
19
16

7
8
e
0]
i

FESOGS
TALLACMS
ESTSENT
SEGMINF
BIACROMI
RICRESTA
ERAZO
FIERNA

PERCEFAL:

TRICEFPS
SEGSUFIN

EIACREIC

GRUFOZ

GRUFOZ

L e bes

._-.—un-"-“rw—v-‘-!‘# 1

TR
654 .33760

3.36731

2.436887
§.49204
0.82405
0.64195
1.25582
§.04016
1.73475
1.28786
7.99458
5.33596
0.0

e ——

0.03719
0.03295
0.03756
0.031514
0.03463 -

0.034679

0.07247
0.04797
0.03307
0.12357
0.06B893
0.03910
0.0

- 85 -

1552585938

99.33792
55.41377
45.47040
22.99154
16.80229
16.25632

20,75746

48.82758
.P2.704915
117.7874%9
136.92107

2.00000_

87

1.80562
2.13018
0.82662

0.56916

{.27002
0.83%24
1.09424
§1.32168

7.07402

5.08244
0.0

0.03937
0.02619
0.03258
0.04664

0.03595

0.03387
Q.07812
L 0.04043

02244

0.13624

0.06006
0.03712
. 0‘0

- 95.33224

52.84837

43.43225

21.95482

16.11612

15.14839
19.47418
48.,.11934

9.03236

119.64787
© §36.54279
3.00000

31

n3
702 67114
2.674674
| 2.03958

CONGLOMERADO CONGLOMERADO
g

611.27002
2.60192

1.56064

0.78902
.9.80242

1, 0.79994

0.83943
1.17087
1.32875
6. 65736
7.75860

¥3

0.05243
0.02808
©.0385%9
0.03593
0.035%4
0.04977
0.05284
0.04310
0.02433
0.1471 4

. 0.055464
0.035683
0.0

-

ESTADISTICAS DESCRIPTIVAS DE LAS VARIABLES .

CONGIOMERADOS “EN"LAS NINAS. |
CONG ?MERRDO CONGL?MERADO CONGL%)%IERADO

13401 .60938

CLdDI{I.
15693.25000

N
?9.36685,

- 55.34784

45.70796

- 23.01656

16.85030
16.34171
20.76869,
48.87054
P.77301

117.64450
136 72346

165”

91411

GL.OBAL °

641 .21460

2a 84619
1.94688 .
1.87291
0.81899
0.63881
1.191914
0.89%02
1.31461"
1.31380
7.26547
5.74460

GLOBAL

t
0.64086”
0.02864
0.03548
0.04098"
0.03558
0.037914
0.07294

0.04329"

0.02690
0.13443
0.06176
0.,04202
0.0
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