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¢Es util la antropometria para estimar la

composicion corporal en nifios preescolares?®
Is anthropometry useful in estimating body composition in preschool children?

Gabridla Salazar R.*, MariaAuxiliadora Rocha A.**, Francisco Mardones S.***

Resumen

Objetivo: Se desarrollaron ecuaciones predictivas
antropomeétricas para estimar agua y grasa corporal en 106 ni-
fios (3 a5 afos), asistentes a establ ecimientos de la Junta Nacio-
nal deJardinesInfantiles (JUNJ!), utilizando ladiluciénisotépica
con deuterio como método dereferencia. Las ecuaciones secons-
truyeron mediante regresion multiple, evaluandose el acuerdo
con lasmediciones de lareferenciamediante andlisis de concor-
dancia. El valor de R< fue alto en los modelos paraagua (L) y
grasa (kg) (0,7 y 0,64), mientras que para porcentaje de grasa
fuemenor (0,42). El andlisis de concordanciarevel 6 queladife-
rencia promedio entre la referencia y cada ecuacién es baja
biol6gicamente: 0,008 L, 0,012 kg y —0,06%. La desviacion
esténdar delasdiferenciasentrelos valores determinados fue de
0,85 L, 1,09 kg y 5,9%, respectivamente, considerandose altos
para estudios individuales precisos. Se propone utilizar estos
model os en estudios poblacionales de este rango de edad.
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Introduccion

El peso corpora y larelacion peso paralatallaconstituyen
indicadores claves para la evaluacion nutricional tanto
poblacional como individual. Sin embargo, estos
indizcadores no proporcionan informacion acerca de la
composicion corporal. Para el diagndstico de sobrepeso
y obesidad se requiere demostrar un incremento de la
grasa corporal, mientras que en la desnutricion interesa
lainformacion tanto de grasacomo de masalibre degrasa
para evaluar la recuperacion nutricional =,

Summary

Anthropometric equations were developed to predict the
total body water content and body fat of 106 Chilean preschool
children, using the deuterium dilution method as a reference.
Predictive models were analysed using multiple regression.
Theagreement between anthropometric and deuterium dilution
methods was assessed using the Bland and Altman method.
Modelsfor total body water (L) and fat (kg) had high R2 values
of 0.7 and 0.64 while the model for the porcentage of fat was
lower, 0.42. Concordance analysisreveal ed that the average dif-
ference between the two methods was very low from a biologi-
cal viewpoint; 0.008 L, 1.09 kg and -0.06%. However the stan-
dard deviationswere 0.85 L, 1.09 kg and 5.9% respectively, con-
siderably too wide for anindividual evaluation. Itisproposed to
use these equations in assessing the average body composition
of apopulation of 3-5 year olds.
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Existen numerosas metodologias para evaluar la
composicién corporal con el apoyo de métodos
sofisticados que no estan al alcance del equipo de salud
en Iaaatencién primaria, ya sea por su complejidad y/o
costo . Dado que la antropometria tiene un costo muy
reducido, parece atractivo utilizar combinaciones de
indicadores antropomeétricos, tales como los pliegues
cutaneostricipital, bicipital, suprailiaco y sub-escapular,
para intentar conocer la masa grasa o la masa libre de
grasa.
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En este trabajo, se diseflaron nuevas ecuaciones
antropométricas combinando ciertas mediciones de
pliegues, circunferencias (detroncoy extremidades), peso
y talla, para estimar la composicién corpora en nifios
preescolares chilenos entre 3 y 5 afios de edad. Estas
ecuaciones fueron comparadas con una metodologia
considerada de referencia para esti mar la composicion
corporal que esladilucién con deuterio’.

Material y Métodos

Lamuestrade nifios preescolares provino detresjardines
infantiles de la Junta Nacional de Jardines Infantiles
(JUNJI) de lacomuna de Macul estudiados entre agosto
y noviembre del afio 1999, con los siguientes criterios de
ingreso para cada nifio: edad entre 31 y 60 meses (2,7-
5,0 afios), estado nutricional normal, sobrepeso y obeso
(hastaunarelacion peso/talla< 3,5 desviaciones estandar),
saludabley sin medicamentos queinterfieran con el grado
de hidratacion ni metabolismo.

El conjunto delosnifiosdelostresjardinesfue 341 nifios:
178 varones (52,2%) y 163 mujeres (47,8%). Dado que
€l tamafio delamuestraparalaconstruccion de ecuaciones
predictivas debe ser al menos de 100 nifios, se sel ecciond
una muestra de 125 nifios, por las pérdidas posibles, en
subgrupos similares de acuerdo a estado nutricional
(eutrdficos, sobrepeso y obesos) y con una distribucion
igualitaria por sexo.

Para la evaluacion nutricional E)eso/talla se utilizo el
patron dereferenciaNCHS/OMS'. L os pliegues cutaneos
tricipital, bicipital, sub-escapular, suprailiaco, pantorrilla,
fueron tomados en el lado derecho del cuerpo al igual
gue lascircunferencias de brazo, mufieca, cintura, cadera
y pantorrilla, siguiendo lastécnicas de medicidn descritas
por Jel liffe’. Todas|asmediciones antropomeétricasfueron
realizadas por el mismo investigador en triplicado,
evitando asi el error inter observador, para ser luego
promediadas aceptando sdlo aquellos valores con una
desviacion estédndar menor a un mm en el caso de los
pliegues cutaneos en lavariabilidad intra observador en
caso contrario se repitieron las medici ones’.

Se evalud lacomposicion corporal delamuestrahaciendo
uso de ladilucién isotépicacon deuterio como el método
de referencia para determinar agua corporal

El agua corporal no se mantiene constante alo largo del
dia, por lo que debe medirse en lamafiana, después de un
ayuno previo y de haber vaciado la vejiga. En caso de
nifios pequefios, el ayuno es dificil, por 1o que se
recomienda un semi-ayuno de 2 horas de anticipacion
como minimo alatomade la dosis de deuterio.

El is6topo se administrd de forma oral en una dosis de
1,5 gr diluidaal 50%. El agua corporal total se determiné

mediantelaconcentracion de deuterl oenel aguacorporal
deacuerdo al método pl ateau™®. Setomé unamuestrabasal
en saliva, después de un ayuno durante la noche, se
administro el isétopo y después de alcanzado el tiempo
deequilibrio, otramuestrade ayuno alas tres horas post-
dosis. Este método se adapt6 para nifios pequefios, usando
un semi-ayuno y acortando el tiempo para la segunda
muestra de saliva, alas dos horasy media. En estas dos
horasy mediaserecolectd laorinaparamedir las pérdidas
deaguay se procuré que el nifio noingirieraliquidos; en
caso de hacerlo se midi6 paradescontar €l aguaextrapost-
dosis.

Las muestras de saliva se refrigeraron a —4° C para la
medicién posterior del contenido de deuterio por
espectrometria de masas (Laboratorio de Metabolismo
Energético e | sotopos Estables, INTA).

Lacomposicion corporal consideré dos compartimentos:
masa libre de grasa (MLG) y masagrasa (MG). Unavez
determinada el agua corporal total (ACT) se estimé la
MLG dividiendo el ACT por los coeficientes de
hidratacién descritos por Fomon y corregidos por
Schoeller (3 afios: 77,0 varonesy 77,4 mujeres; 4 afos:
76,6 varonesy 77,3 mujeres, 5 afos. 76,0 varonesy 77,1
muj eres)2’4. La masa grasa (MG) se calcul6 como la
diferenciaentre laMLG y el peso corporal.

El estudio fue aprobado por los Comités de Etica de la
Facultad de Medicina de la Pontificia Universidad
Catolicade Chiley del Instituto de Nutriciony Tecnologia
delosAlimentos (INTA) de la Universidad de Chile.

Sedescribieron los datos utilizando: medias, porcentajes,
percentilos y desviacion estandar para comparar los
grupos de acuerdo al sexo y estado nutricional. Para
evaluar homogeneidad de varianza se usd la prueba de
Levene; para determinar la diferencia de promedios en
muestras de varianza homogénea se us6 ANOVA-
MANOVA, y en agquellas varianzas que no cumplieron
con €l supuesto de normalidad, pruebas no paraméztricas
(Kruskal-Wallis, Mann-Withney). Para conocer si los
promedios eran todos diferentes entre si, se aplico la
pruebade Sheffé’. Estas pruebas estadisticas se apl icarona
través del programa computacional STATISTI CA”.

Se construyeron modelos antropométricos de los
compartimentos delacompoasicion corporal con el método
de regresion mltiple, usando el proced|m|ento paso a
paso através del programa estadistico sas”.

Para establecer €l grado de acuerdo entre el método de
referencia (deuterio) y los modelos antropométricos, se
reaizo el anal isisde concordanciadesarrollado por Bland
y Altman”. El andlisis de concordanciahasido propuesto
paraestablecer si dos métodos de medicion son similares
ya que una alta correlacion de los datos no significa que
estos métodos concuerden y puedan ser intercambiados.
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Ene gedelasX serepresent6 el promedio delamedicion
por ambos métodosy en el gedelasY ladiferenciaentre
la medicion por ambos métodos. Se grafico la media de
ladiferenciadel conjunto delas mediciones ubicando los
valoresen un &reade+ dos desviaciones esténdar, esdecir,
conlimitesde 95% de confianza. Lafaltade acuerdo entre
el nuevo método y el dereferenciase sintetizacalculando
su sesgo, estimado por la diferencia promedio y la
desviacion esténdar de las diferencias. Si las diferencias
caen dentro de las dos desviaciones estandar, los dos
métodos podran usarse intercambiazblemente siempre
gue las diferencias sean clinicamente aceptables.

Resultados

El grupofinal del estudio correspondi6 a 106 nifios (hubo
pérdidas de 19 casos por contaminacion o evaporacion
de las muestras de saliva) con una distribucion segiin
estado nutricional (P/T NCHS) de 40 nifios eutroficos,
40 sobrepeso y 26 obesos. Todas las variables tuvieron
diferencias estadisticamente significativas entre los tres
grupos (tabla 1). Los valores absolutos de las diferencias

Tabla 1. Antropometria de la muestra segln estado
Nutricional ( OE)

Variables Eutréfico Sobrepeso Obeso
N =40 N =40 N =26
Edad (meses) 451+ 82 520+ 76 509+ 96
Peso (kg) 165+ 17 194+ 20 211+ 23 e
Talla (cm) 1011+ 57 1047+ 60 1038+ 64 **
Z peso/ talla 03+ 04 138+ 02 25+ 05 o
Z peso / edad 00+ 05 08+ 06 16+ 06
Z talla / edad 02+ 07 04+ 10 03+ 08
IMC16.1 £ 08 176+ 05196+ 09
Circunferencias (cm)
Mufieca 123+ 06 126+ 06 129+ 06
Cintura 517+ 23 544+ 25 572+ 26
Cadera 578+ 27 614+ 30 642+ 34 o
Pantorrilla 223+ 12 235+ 09 244+ 14 e
Pliegues (mm)
Triceps 97+ 23 13+ 22 140+ 26 v
Biceps 53+ 20 68+ 20 77+ 16 v
Subescapular 67+ 17 81 26 105+ 29 o
Suprailiaco 57+ 21 68+ 25 105.+ 29 o
Pantorrilla 10+ 23 127+ 23 142+ 23 o
Trliceps + subescapular 164+ 37 194+ 43 245+ 51 e
*4 pliegues 214+ 68 331+ 75 417+ 88
« 5 pliegues 384+ 85 458+ 91 564+ 93
Antropometria de Brazo
Circunferencia brazo mm 17665+ 94 19020+ 110 20346+ 163  ***

Circunf. muscular braquialmm ~ 146.06+ 7.9 15455+ 95 159.39+ 130  **
Area muscular braquial mm? 17025+ 186.2 1907.9+ 237.1 2034.6+ 333.2 M
Area grasa braquial mm? 787.7+ 1995 9802+ 212.7 12799+ 302.7
Area total braquial mm? 2490.1+ 268.2 2888.1+ 404 33145+ 540.1

**+%p < 0,0001. ***p < 0.001. *p < 0.01

fueron mayores para el grupo de obesos, lo que fue
validado por la prueba de Sheffé.

Ladistribucion delamuestrapor sexo indicaque 57 nifios
eran del sexo masculino (53,8%) y 49 del sexo femenino
(46,2%). Ladistribucion por sexo fuetambién similar para
cadaestado nutricional; esta observacion esta corroborada
por lasimilitud delosval ores promedios paraambos sexos
de edad, peso y talla (tabla 2). Sin embargo, la
circunferencia de cadera, €l area grasa braquial y casi
todos los pliegues (exceptuando el bicipital) fueron
significativamente mayores parael sexo femenino (tabla
2).

Tabla 2. Antropometria de la Poblacion en estudio de
acuerdo al sexo ( £OE)

Variables Hombres Mujeres
N =57 N =49
Edad (meses) 490+ 8.0 490+ 05
Peso (kg) 189+ 2.8 185+ 2.7
Talla (cm) 1035+ 6.0 102.7 6.4
IMC (kg/m? 176 15 175 15
Circunferencias (cm)
Mufieca (carpo) 126+ 0.6 124+ 0.6
Pantorrilla 232+ 14 234+ 0.4
Cintura 544+ 35 54.0+ 28
Cadera 60.0 £ 4.0 617+ 35 **
Pliegues (mm)
Triceps 107+ 25 122+ 3.0 i
Biceps 63+ 2.0 6.6+ 2.3
Subescapular 75+ 2.6 891t 28 b
Suprailiaco 67+ 30 78+ 31 b
Pantorrilla 118+ 25 132+ 2.6 i
Triceps + subescapular 182+ 49 211+ 5.3 hiad
+ 4 pliegues 312+ 8.7 352+ 9.7 **
+ 5 pliegues 430+ 10.4 487+ 1.5 b
Antropometria de Brazo
Circunferencia brazo (mm) 187.3+ 16.8 189.5+ 146
Circunferencia muscular braguial (mm) 1537+ 12.7 1512+ 9.2
Area muscular braquial (mm?) 1892.2 + 3184 18257+ 2237
Area grasa braquial (mm?) 9216+ 2853 10502+ 3038 **
Area total braquial (mm?) 28138+ 529.6 28757+ 4485

#p <0005 *p<0.05

La tabla 3 muestra que en todos los parametros
determinados por el método de dilucion con deuterio hubo
diferencias estadisticamente significativas segiin el estado
nutricional. EI ACT en litros es mayor en obesos (p <
0,0001) que en eutroficos; al aplicar el test de Scheffé la
diferencia no fue significativa entre los nifios con

Tabla 3. Medicion de Composicion Corporal por
Deuterio ( +OE)

Variables Eutréfico Sobrepeso Obeso

N =40 N =40 N =26
Agua Corporal (n) 100+ 13 111+ 15 113+ 15 b
Agua Corporal (%) 610+ 58 575+ 54 538+ 2.0 ok
Masa libre de grasa (kg) 130+ 17 145+ 20 147+ 20 ek
Masa Grasa (kg) 34+ 13 49+ 15 63+ 13 ik
Masa libre de grasa (%) 791+ 75 748+ 7.0 693+ 53 ok
Masa Grasa (%) 209+ 75 252+ 70 301+ 53 ik

#p<00001 *p <0001

sobrepeso y obesos. El porcentaje de ACT es menor en
los obesos, en comparacién con los otros estados
nutricionales. Como es de esperarse también los obesos
tienen mayor MG en kilosy en porcentaje (p < 0,0001)
que los eutroficos y sobrepesos. Sin embargo, no se
observé entre los varones y las mujeres diferencias
estadisticamente significativas para ACT (litros y
porcentaje) y MG (kg y porcentgje).

Por su uso masfrecuente en clinicase prefirié desarrollar
solo tres ecuaciones a partir de las variables
antropométricas. Ellasfueron: a) paraaguacorporal total
en litros, b) para grasa en kilos y c) para grasa en
porcentagje. En latabla 4 se presentan estos modelos con
su valor de R?, la desviacion estandar y la significacion
estadistica.

El andlisisde concordanciaparacomparar losdos métodos
se sintetiza en tres figuras.

En lafigura 1 se aprecia que la media de las diferencias
entre los dos métodos para el agua corporal total fue de
0,008 It, con una desviacion estandar (DE) de 0,85 It. El
promedio de los valores fue de 10,76 It.
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Figura 1. Concordancia entre dilucién con deuterio y
modelo antropométrico para agua corporal.
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En lafigura 2 se aprecia que la media de las diferencias
entre los dos métodos para la grasa en kilos para ambos
sexos fue de —0,01 y laDE 1,09 kg. El promedio de los
valores fue de 4,7 kg.

Figura 2. Concordancia entre dilucién con deuterio y
modelo antropométrico para Grasa (kg).
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En lafigura 3 se aprecia que la media de las diferencias
entrelos dos métodos paralagrasaen porcentaje en ambos
sexos fue de —0,06% y la DE 5,9%. El promedio de los
valores fue de 24,8%.

Figura 3. Concordancia entre dilucion con deuterio y
modelo antropométrico para porcentaje de grasa.
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Discusion

En Chile serealiz6 otro estudio en nifias de mayor edad (9-
11,6 afos) para evaluar bioimpedancia eléctrica en su
capacidad de determinar adecuadamente grasa corporal,
utilizando como patrén diversas ecuac onesantropometn cas
propuestasen nifios caucézsicos(S aughter , Houtkooper 4)
En sus conclusiones’ advierten que las ecuaxciones
extranjeras tanto como antropométricas como para
Bioimpedancia no dan cuenta del contenido de grasa
evaluada por pliegues cuténeos. Se sugiere la importancia
de desarrollar ecuaciones especificas antropoméztricas y
bioimpedancia, pueslas que existen fueron desarrolladas en
nifios caucasicos; especia énfasis dio Houtkooper cuando
Se necesita eva uar nifios con exceso de peso.

En el presente estudio se escogid el modelo de dos
compartimentos como método de referencia porque es més
sencillo de realizar que otros de tres o cuatro
comparztimentos y porque dilucion isot6pica con deuterio
tieneasufavor un &studlo comparativo quelo validafrente
alosmés complejos Este dltimo trabajo fue redlizado en
un grupo de nifios escolares (8-12 afios de edad) donde se
compard laestimaci on degrasacorporal deagunosmétodos
bi-compartimetales en relacion con la referencia de cuatro
compartimentos demostrando que € mejor método para
medir grasa corporal en nifios fue Ia dilucién isotopica,
usando un modelo blcompartlmental Por otra parte, €
coeficiente de hidratacion de la MLG que utilizamos en
esta investigacion esta avalada porque diversos autores
coinciden en que los valores del coeficiente (1:16e hidratacién
en nifios pequefios sanos es muy constante™

No existen actualmente ecuaciones antro-pomeétricas
especificasy disponi blesparalapredlcuon deMG, MLG
y % de MG en nifiosde estaedad” , por lo que parece Uil
realizar este tipo de estudios. Sin embargo, su utilidad
debe ser validada con nuevos estudios en que las
ecuaciones de prediccion sean usadas en nifios con €l
mismo rango de edad.

En cuanto a las mediciones antropo#métricas mismas,
nueﬂros datos fueron similares segin sexo con los de
Fomon’, gue mostraron valores delamasagrasaen nifios
eutroficosentre 2y 5 aflos mayores en las mujeres que en
los varones.

Los obesos en nuestros datos tuvieron mayor ACT (en
litros) que los no obesos, hecho asociado a una mayor
MLG expresada en kg. Cuando el ACT y la MLG se
expresaron como porcentaje del peso corporal, ellos
fueron menores en los obesos. Sin embargo, la MG fue
mayor en los obesos expresada tanto en kg como en
porcentaje.

S se comparan los valores obtenidos por nosotros en 1os
nifios eutréficoscon respecto a porcentge deACT (61,0%),
Se nota que es menor que los nifios y nifias estudiados por
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Fomon (64,7% y 64,1%, respectivamente)z. Por tanto,
nuestros nifios también tendran menor MLG. Este hallazgo
indicariaque | os nifios eutrdficos eval uados en este estudio,
tienen mayor porcentgje de grasa que los evaluados en €
estudio de Fomon, que hoy sirve de referencia para nifios
normales, resultado que es coincidenteal obtenido por Ellis
et a en nifios hispanos de la ciudad de Houston™. Esta
tendencia se ratifica en la evaluacién realizada en un grupo
mayor de nifios preescolares donde se evidencid un mayor
porcentaje de grasa en nifios 3-5 afios chilenos, comparado
con lareferenciade Fomon'.

Los modelos obtenidos para ACT, MG en kg y MG en
porcentaje, tuvieron una alta explicacion de la varianza
(R?) de los valores determinados por la dilucion con
deuterio, especialmente en los dos primeros. Este poder
de explicacion de los modelos no basta para definir la
concordancia entre dos métodos y la posibilidad de
reempl azarse mutuamente, o que se discute més adel ante.

La media de las diferencias de agua corporal total entre
los dos métodos fue de 0,008 It, con una desviacion
estandar de 0,85 It. Aunque la diferencia promedio entre
los dos métodos es cercanaacero, la DE es clinicamente
muy grande para nifios de un promedio de peso de 18-19
kilos. La explicacién a esta variabilidad estaria dada
fundamental mente porque laantropometriaes un método
indirecto menos preciso que la dilucién isotopica con
deuterio. Ademés, el método de dilucion con deuterio
podria tener algdn error. Por ejemplo, el coeficiente de
hidratacién delaMLG calculado por Fomon y corregido
por Schoeller para nifios eutroficos podria tener mayor
error en sujetos con mayor sobrepeso. Brunton manifiesta
gue variaciones peguefias en lahidratacion delaMLG se
aumentan al trasladar el error aun compartimento menor
como lo es la MG”. Por otra parte, en este estudio se
tomd 2,5 horas como el tiempo de equilibrio indispensable
del deuterio por ser nifios muy pequefiosy no se descarta
el hecho de que existan casos que requirieran un tiempo
mayor, lo que podria influir en los resultados
introduciendo también un margen de error-.

La media de la diferencia entre los dos métodos para
determinar MG en kg fue muy cercana a cero (-0,01) y
su DE fuede 1,08 kg. Lamediadeladiferenciaentrelos
dos métodos para determinar porcentaje de grasa fue de
—0,06% y su DE fue de 6%. Aunque la diferencia
promedio entre los dos métodos tanto para grasa en
val ores absol utos como en porcentgje fue cercanaacero,
la DE fue clinicamente muy grande para nifios de un
promedio de peso de 18-19 kilos. Por €llo, el andlisis de
la concordancia es similar que para e agua corporal.
Goran compar6 grasa con diferentes métodos y observo
que la correlacion de la medicion de grasa es mayor
cuando esta se expresa en términos absolutos (kg) y no
en porcentgje, coincidiendo con nuestros datos en que

los pliegues cutaneos se asocilan mejor con la MG
expresada en términos absolutos .

Resumiendo | os antecedentes encontrados, estos resulta-
dos indican que la combinacién de variables
antropomeétricas propuesta produce diferencias maximas
algo mayores a 2 kg en la determinacién de MG con €l
método de referencia. Sin embargo, lamediade las dife-
rencias es muy baja. Por tanto, consideramos que la
antropometria sigue siendo un estimador til de la com-
posicién corporal cuando no exista otro método disponi-
ble. Se propone utilizar estos modelos antropométricos
en estudios grupal es o de seguimiento poblacional yaque
desde el punto de vista clinico sus rangos son demasia-
dos amplios para estudios individual es especialmente en
pacientes con sobrepeso y obesidad. Para estudios mas
precisos se requiere utilizar el método de dilucion
isotOpica con deuterio o idealmente un modelo
multizcomz==partimental .
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