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Resumen

El propédsito de este estudio fue identificar la relacién entre la masa grasa
expresada como porcentaje de grasa corporal (%GC) medida por el método
de deuterio (D,0) e indicadores antropométricos en escolares costarricen-
ses. Se trata de un estudio descriptivo transversal en el que participaron
54 nifios y 49 nifas de 6 a 9 afios. Se realizaron medidas antropométricas:
peso, talla, indice de masa corporal, circunferencia de brazo, circunferencia
de cintura, circunferencia abdominal, pliegue cutaneo subescapular y plie-
gue cutaneo tricipital. El analisis del %GC se realiz6 por medio del método
de referencia del D,0. Se realizé una estadistica descriptiva y se aplicé un
analisis de coeficiente de correlacion de Pearson para identificar la relacion
entre las mediciones antropométricas y el %GC obtenido por D,0. En el
grupo de escolares, las nifias presentaron valores mayores de talla y pliegue
cutaneo tricipital (p<0,05) y %GC obtenida por D,0 (p<0,001). Se observé
una fuerte correlacion entre el %GC medido por D,0 y el indice de masa
corporal, la circunferencia de cinturay la circunferencia abdominal tanto en
los nifios como en las nifias. Se concluye que la circunferencia de cintura
y la circunferencia abdominal podrian ser utilizadas conjuntamente con el
IMC como herramientas para el diagnoéstico de sobrepeso y obesidad en
poblacién escolar, cuando no se cuente con metodologias mas precisas que
determinen el %GC.

Palabras clave: Deuterio; Escolares; Indicadores antropométricos; Porcenta-
je grasa corporal; Obesidad; Costa Rica

Relationship between anthropometric indicators
and fat mass measured by deuterium in Costa Rican
schoolchildren

Abstract

The purpose of this study was to identify the relationship between fat mass
(FM) expressed as body fat percentage (%BF) measured by the deuterium
method (D,0) and anthropometric indicators in Costa Rican schoolchildren.
A cross-sectional descriptive study was performed and the participants were
54 boys and 49 girls of ages between six and nine years old. The anthropo-
metric measurements recorded were weight, height, body mass index (BMI),
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arm circumference (AC), waist circumference (WC), abdominal circumference (AC), subscapular skin-
fold (SSF), and tricipital skinfold (TSF). The analysis of %BF was performed by means of D,0 reference
method. Descriptive statistics and the application of Pearson correlation coefficient analysis identified
the relationship between anthropometric measurements and %BF obtained by D,O. From the group
of schoolchildren, the girls showed greater values for height and tricipital skinfold (p<0.05) and %BF
obtained by D,0 (p<0.001). This study evidences a strong correlation between %BF measured by D,0
and BMI, WC and AC in both girls and boys. It is concluded that WC and AC could be used together with
the IMC as tools for the diagnosis of overweight and obesity in schoolchildren, when there are no more
precise methodologies that determine the %BF.

Keywords: Deuterium; Schoolchildren; Anthropometric indicators; Body fat percentage; Obesity; Costa
Rica

Relacdo entre indicadores antropométricos e massa gordurosa medida
por deutério em criancas da escola costarriquenhos

R esumo

O objetivo deste estudo foi identificar a relagédo entre a massa gordurosa (MG), expressa como percen-
tagem de gordura corporal (%GC) medida pelo método de deutério (D,0) e indicadores antropométricos
em escolas da Costa Rica. Trata-se de um estudo descritivo transversal, no qual participaram 54 meni-
nos e 49 meninas com idade entre seis e nove anos. Foram realizadas medidas antropométricas: peso,
tamanho, indice de massa corporal (IMC), circunferéncia do brago (CB), circunferéncia da cintura (CC),
circunferéncia abdominal (CA), prega cutdnea subescapular (PCS) e prega cuténea tricipital (PCT). A
andlise da %GC foi realizada pelo método de referéncia D,0, realizou-se uma estatistica descritiva e
foi aplicada andlise coeficiente de correlacdo de Pearson para identificar a relagdo entre as medigcoes
antropométricas e a %GC obtida por meio do D,0. No grupo de escolares, as meninas apresentaram
maiores valores de estatura e PCT (p<0,05) e %GC obtida por D,0 (p<0,001). Observou-se uma impor-
tante correlagdo entre %GC medida por D,0 e IMC, CC e CA tanto nos meninos quanto nas meninas.
Conclui-se que a CC e a CA poderiam ser utilizadas conjuntamente com o IMC como ferramenta para
o diagndstico de sobrepeso e obesidade em populagcdo escolar, quando nédo se conte com metodologias
mais precisas que determinem o %GC.

Palavras-chave: Deutério; Criancas em idade escolar; Indicadores antropométricos; Percentagem de
gordura corporal; Obesidade; Costa Rica

Introduccién

Estudios realizados en la tltima década muestran que
se ha producido un cambio en el perfil epidemiolégico-
nutricional, caracterizado por el aumento progresivo de
la prevalencia del sobrepeso y la obesidad (1) (2).

Actualmente, el sobrepeso y la obesidad en la edad
pedidtrica constituyen un problema de salud publica a
nivel mundial (3). En el ano 2016 se estim6 que mas de
340 millones de ninos y adolescentes entre los 5 y los 19
anos presentaron sobrepeso u obesidad (4).

Se sabe que el sobrepeso y la obesidad constituyen
factores de riesgo para el desarrollo de complicaciones
ortopédicas, respiratorias, cardiovasculares, digestivas y
endocrinas (3) (5-7), con la tendencia a mantenerse en
la etapa adulta y una menor esperanza de vida (8).

En Costa Rica, el ultimo estudio mads representativo
del estado nutricional en escolares fue el Censo Escolar
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Peso y Talla realizado en 2016. Este censo mostré que
en escolares de ambos sexos con edades entre los 6 y
12 anos, la prevalencia del sobrepeso fue de 14% y la
obesidad fue de 20% (9).

Ante esta situacion es necesario contar con métodos
diagnosticos y de valoracion del estado nutricional en
poblacion escolar que sean practicos de aplicar. Por tal
razon es que actualmente se emplea el indice de masa
corporal (IMC) como estandar internacional para de-
terminar el estado nutricional en este grupo de pobla-
cion (10).

Sin embargo, existen otros métodos que permiten al
igual que el IMC valorar el estado nutricional e incluso
la composicién corporal entre los que se encuentran
las circunferencias de diferentes segmentos corporales
y los pliegues cutaneos (11).

Entre las circunferencias corporales mas utilizadas
se encuentran la circunferencia de la cintura y la cir-
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cunferencia abdominal, que reflejan la distribucion de
la grasa corporal y la adiposidad intraabdominal de las
personas (12) (13).

En la actualidad, las mediciones de circunferencias
han sido consideradas mediciones antropométricas
como indicadores simples para evaluar el riesgo cardio-
vascular y metabolico en las personas (14).

En cuanto al uso de los pliegues cutaneos, su utilidad
se basa en que el espesor del tejido adiposo subcutaneo
es un reflejo del contenido de grasa corporal total. La
relacion pliegue tricipital/subescapular es un buen in-
dicador de la distribucion de la grasa corporal, el cual
también se ha relacionado de forma positiva con el ries-
go cardiovascular (15).

En la actualidad la dilucion isotépica con deuterio
(D,0O) es la técnica de referencia para valorar la compo-
sicién corporal por medio del modelo bicompartimen-
tal en masa libre de grasa y masa grasa (16). No obstan-
te, el alto costo del procedimiento y la rigurosidad en
la aplicacién de la técnica la hace poco factible para ser
utilizada rutinariamente en la evaluacion de la compo-
sicion corporal.

En Costa Rica el uso del D,O ha permitido validar
métodos de estimacion de la composicion corporal
como bioimpedancia eléctrica (17) y la ecuacion pedia-
trica de Slaughter que utiliza el pliegue cutaneo tricipi-
tal y subescapular para estimar el porcentaje de grasa
corporal (18).

El método antropométrico es ampliamente usado
para la evaluacién del estado nutricional y composiciéon
corporal debido a que es facil de aplicar, no invasivo y
de bajo costo (19). Con el presente estudio se preten-
de identificar la relacion entre la masa grasa expresada
como porcentaje de grasa corporal (%GC) medida por
el método de dilucién de 6xido de deuterio (D,0O) e in-
dicadores antropométricos en escolares costarricenses
para el estudio del sobrepeso y la obesidad.

Materiales y Métodos

Sujetos

Se realiz6 un estudio descriptivo transversal, en el
que se evaluaron 103 escolares (54 ninos y 49 ninas)
con edades comprendidas entre los seis y los nueve anos
pertenecientes a tres escuelas del Area Metropolitana
de la provincia de San José, Costa Rica. Entre los crite-
rios de inclusion para la participaciéon de los escolares
en el estudio se estableci6 que no podian padecer nin-
guna enfermedad crénica ni aguda en el momento del
estudio. Tampoco podian participar aquellos escolares
que en el momento del estudio estuvieran tomando
medicamentos que pudieran afectar los resultados. El
protocolo de estudio fue redactado siguiendo los pos-
tulados de la Declaracion de Helsinki (20) y fue acepta-
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do por el Comité Etico Cientifico de la Universidad de
Costa Rica. El consentimiento informado fue firmado
por todos los padres o tutores de los escolares. Este es-
tudio fue financiado por la Organizacion Internacional
de Energia Atomica y la Vicerrectoria de Investigacion
de la Universidad de Costa Rica.

Evaluaciéon antropométrica

Se midio el peso, la talla, la circunferencia de abdo-
men, la circunferencia de brazo, la circunferencia de cin-
tura, el pliegue cutaneo subescapulary el pliegue cutaneo
tricipital. Por medio del peso y la talla se calculo el IMC.

Para la seleccion de medidas antropométricas, técni-
ca e instrumental de medicion se tuvieron en cuenta las
recomendaciones de la Sociedad Internacional para el
Avance de la Cineantropometria (ISAK) en su manual
International Standards for Anthropometric Assessment (21).

El peso fue medido con una balanza electrénica por-
tatil SECA (Hamburgo, Alemania) con capacidad de
150 kg y precision de 0,01 kg. La talla se midi6é con un
estadiometro portatil Holtain Ltd. (Dyfed, Reino Uni-
do), con capacidad de 200 cm y precision de 0,1 cm.
Las mediciones se realizaron por duplicado y se tom6 el
promedio de las mediciones como el valor final a con-
siderar.

Los pliegues se determinaron con un caliper Lange
(Beta Technology Incorporated, Meryland; EE.UU.), con ca-
pacidad de 67 mm y precisién de 1 mm. Las medicio-
nes en cada pliegue se realizaron por triplicado y como
medida final se consideré el promedio de las tres me-
diciones.

Las circunferencias fueron tomadas con una cinta
Holtain, Rosscraft, metalica e inextensible, con una ex-
tension de 200 cm y una precision de 0,1 cm.

A partir de las variables circunferencia de brazo y
pliegue cutaneo tricipital se calcularon la circunferen-
cia muscular del brazo, el area del brazo, el area muscu-
lar del brazo y el area grasa del brazo, segtun las féormu-
las propuestas por Frisancho (22).

Composicién corporal

El andlisis de la composiciéon corporal se realizo
por medio de la técnica de dilucion de 6xido de deu-
terio (D,0), para lo cual se determiné en primer lu-
gar el agua corporal total, por medio del protocolo
de Plateau.

Este protocolo considera dos puntos de medicion:
una muestra biologica basal previa a la ingestion del
is6topo y otra muestra post dosis al final del tiempo
de equilibrio del isétopo en los fluidos corporales (2,5
horas) (23)(24). Como muestra biologica se utilizo la
saliva.

Para la recoleccion de la muestra basal y administra-
cion del D,O los escolares estuvieron en ayuno de doce
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horas, periodo en el cual no debieron realizar actividad
fisica vigorosa. Antes de suministrar el D,O los escola-
res realizaron una miccion para garantizar que la vejiga
estuviera vacia.

Después de la recoleccion de la muestra basal, se ad-
ministré una dosis de 12 g de D,O al 99% de atomo. Pos-
teriormente, a los recipientes se les agregaron 20 mL de
agua estéril para que los escolares la bebieran y garan-
tizar asi la ingesta total del D,O. Durante el tiempo de
equilibrio los escolares no pudieron ingerir alimentos,
bebidas ni tampoco debian realizar actividad fisica.

Las muestras de saliva se recogieron utilizando to-
rundas de algodon absorbente estéril que se introduje-
ron en la boca de los escolares para que se impregnaran
de saliva. Posteriormente el algodon se colocé en jerin-
gas de 10 mL y se presionaron con el émbolo para reco-
lectar el fluido en tubos de plastico limpios con tapa de
rosca. Las muestras fueron almacenadas a-70° C para su
posterior andlisis.

Las muestras de saliva fueron analizadas utilizando
un espectrometro de masas de flujo continuo HYDRA
(Europe Scientific, Crewe, Reino Unido) en el Laborato-
rio de Metabolismo Energético e Is6topos Estables en
el Instituto de Nutricion y Tecnologia de Alimentos
(INTA), Universidad de Chile.

A partir del agua corporal total, se calculé la masa
libre de grasa, asumiendo los coeficientes de hidrata-
cién para ninos propuestos por Fomon et al (25). La
masa grasa fue calculada como la diferencia entre el
peso corporal y Ia masa libre de grasa. Posteriormente
la masa grasa se expres6 como porcentaje de grasa cor-
poral (%GC).

Anélisis estadistico

Se realiz6 un analisis descriptivo de las caracteristi-
cas antropomeétricas y de composicion corporal de los
escolares. Las diferencias entre los promedios de las va-
riables medidas de ninos y ninas se analizaron mediante
la prueba ¢ para muestras independientes. Se consider6
significativo un p<0,05. Todos los valores estan informa-
dos como promedios y desviacion estandar.

El coeficiente de correlacion de Pearson fue utiliza-
do para determinar la relacién entre el %GC obtenido
por medio del D,O y las medidas antropométricas.

Los analisis estadisticos se realizaron utilizando los
software estadisticos MedCalc version 11.5.1 (Mariakerke,
Bélgica) y el SPSS para Windows version 21.0 (IBM Cor-
poration, Nueva York, EE.UU.).

Resultados

Las caracteristicas antropométricas y de composicion
corporal de los escolares se presentan en la Tabla I. El
grupo de escolares estudiados mantuvieron caracteristi-
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cas antropométricas estadisticamente similares, excepto
para la edad, talla, y pliegue tricipital. Las ninas fueron
las que presentaron valores significativamente mayores
(p<0,05) en comparaciéon con los ninos.

Las circunferencias de brazo y circunferencias de
cintura asi como el area muscular del brazo y el area
grasa del brazo no presentaron diferencias estadistica-
mente significativas entre ninos y ninas.

En lo que respecta a la prevalencia de sobrepeso y
obesidad para la muestra estudiada y utilizando como
referencia los valores de z-scoredel IMC para sexo y edad
(26) (sobrepeso IMC > +1 DE y obesidad IMC > +2 DE),
se obtuvo que el 45,6% de la poblacién tiene normali-
dad, el 28,2% se encuentra con sobrepeso y el 26,2% se
encuentra con obesidad.

El grupo de las ninas present6 un mayor porcenta-
je de casos de sobrepeso (36,7%) en comparacién con
los ninos (20,4%). Sin embargo, sucedié una situacién
contraria al valorar la obesidad, pues las ninas fueron
las que presentaron una menor incidencia (24,5%) en
comparacién con los ninos (27,8%) respectivamente.

Al analizar el %GC obtenido por D,O en el grupo
estudiado, se observé que fue significativamente ma-
yor en las nihas que en los ninos (p<0,002 y p<0,001
respectivamente). Esta situacion no se observa para
los valores de masa libre de grasa obtenidos por D,O
(p<0,463) y el valor de agua corporal total (p<0,762),
pues no existieron diferencias entre sexos. No obstan-
te, el porcentaje del agua corporal obtenida por D,O,
fue significativamente mayor en los ninos que en las
ninas (p<0,001).

La Tabla II muestra la correlacién entre el %GC ob-
tenido por D,O con las medidas antropométricas con-
siderando el sexo.

Respecto a la correlacién entre los valores del %GC
medidos por D,O y el IMC, se puede observar que para
los ninos hubo una fuerte correlacion significativamen-
te positiva entre el IMC y el %GC (=0,841). Estos re-
sultados indican que a medida que los valores del IMC
se incrementan en los ninos, el %GC muestra un incre-
mento paralelo.

Una situacion similar se puede observar en los ni-
nos para los valores de peso (7=0,805), circunferen-
cia de cintura (r=0,817), circunferencia abdominal
(r=0,847), circunferencia de brazo (1=0,846), pliegue
cutdneo tricipital (r=0,817), pliegue cutineo subesca-
pular (7=0,807), drea grasa del brazo (7=0,856), medi-
ciones antropométricas que correlacionan positiva y
significativamente con el %GC.

Con el grupo de las ninas se observé una situacion
diferente a la observada con el grupo de los ninos
pues sé6lo el IMC (=0,752), la circunferencia de cin-
tura (r=0,741) y la circunferencia abdominal (r=0,772)
presentaron una fuerte correlaciéon positivamente sig-
nificativa (p<0,001) con el %GC medido por medio
del D,O.
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Tabla |. Caracteristicas antropométricas y de composicién corporal de los nifios y las nifias de 6 a 9 afios.

Caracteristica Nifios (n=54) Nifias (n=49) p
X DE X DE

Edad (afios) 7,6 1,0 8,0 1,0 0,039
Peso (kg) 29,1 7,2 31,0 6,7 0,164
Talla (cm) 124,7 6,2 127,5 7,1 0,035
IMC (kg/m?) 18,5 3,1 18,9 2,8 0,459
Circunferencia de cintura (cm) 62,0 8,6 63,8 7,8 0,281
Circunferencia abdominal (cm) 63,4 9,2 65,6 8,2 0,219
Circunferencia braquial (cm) 21,1 3,0 21,9 2,9 0,169
Circunferencia muscular del brazo (mm) 171,3 19,8 171,8 19,2 0,915
Pliegue cuténeo tricipital (mm) 12,7 5,7 15,1 5,6 0,030
Pliegue cutaneo subescapular (mm) 8,6 49 10,5 5,0 0,058
Area del brazo (mm?2) 3.620,7 1.059,2 3.890,5 1.000,5 0,188
Area muscular del brazo (mm?2) 2.367,9 559,2 2.377,4 534,7 0,930
Area grasa del brazo (mm?) 1.252,8 672,9 1.513,2 661,9 0,051
Composicién corporal

Grasa corporal (kg) 8,1 4,2 10,5 3,6 0,002
Grasa corporal (%) 26,3 7,4 33,2 5,7 0,001

X: Valor medio. DE: Desvio estandar. IMC: Indice de masa corporal

Tabla Il. Correlacidn entre el porcentaje de grasa corporal medido por deuterio y medidas antropométricas
en nifios y nifias de 6 a 9 afos.

Nifios Nifias
Medidas antropométricas Coeficiente p Coeficiente p
correlacion correlacion
Peso 0,805 <0,001 0,631 <0,001
Talla 0,558 <0,001 0,260 <0,01
IMC 0,841 <0,001 0,752 <0,001
Circunferencia de cintura (cm) 0,817 <0,001 0,741 <0,001
Circunferencia abdominal (cm) 0,847 <0,001 0,772 <0,001
Circunferencia braquial (cm) 0,846 <0,001 0,619 <0,001
Circunferencia muscular del brazo (mm) 0,569 <0,001 0,514 <0,001
Pliegue cutaneo tricipital (mm) 0,817 <0,001 0,449 <0,001
Pliegue cutéaneo subescapular (mm) 0,807 <0,001 0,594 <0,001
Area del brazo (mm?) 0,849 <0,001 0,620 <0,001
Area muscular del brazo (mm?) 0,579 <0,001 0,508 <0,001
Area grasa del brazo (mm?2) 0,856 <0,001 0,526 <0,001

IMC: Indice de masa corporal
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Discusion y Conclusiones

Son pocos los estudios antropométricos realizados
en Costa Rica en poblacion escolar en los ultimos anos
que valoran el estado nutricional (9)(27-29). Sin em-
bargo, a la fecha no se habia realizado ningun estudio
que relacionara al menos el %GC obtenido por algin
método de referencia con indicadores antropométricos
que se vincularan al sobrepeso y la obesidad.

Con los resultados del presente estudio se identifico
que los IMC encontrados en los escolares fueron simila-
res entre sexos. No obstante, los datos obtenidos en este
estudio muestran una tendencia al sobrepeso (28,2%) y
obesidad (26,2%) en la poblacién escolar estudiada. La
prevalencia de sobrepeso fue mayor en las ninas (36,7%
vs. 20,4% en los ninos) y la obesidad mayor en los nifos
(27,8% wvs. 24,5% en las ninas).

Los resultados obtenidos superan a los presentados
para la poblacién escolar costarricense en la Encuesta
Nacional de Nutriciéon del ano 2009 (29) pero se ase-
mejan a los datos obtenidos por el Ministerio de Edu-
cacion Publica en el Censo Escolar de Peso y Talla (9).
Esas cifras muestran que en un periodo de 10 anos los
escolares han variado su peso y talla, lo que senala la
necesidad de indagar lo que estd ocurriendo en térmi-
nos de alimentacién y actividad fisica en este grupo de
la poblacién.

Referente al pliegue cutdneo tricipital éste mostré
resultados mayores en las ninas, lo que puede ser un
indicador de un mayor dep6sito graso en esta zona del
cuerpo que se inicia desde edades tempranas. Una si-
tuacién similar se encontré en un grupo de escolares
chilenos, en donde las ninas mostraron valores signi-
ficativamente mas altos del pliegue cutaneo tricipital
respecto a los ninos y un menor componente muscular,
el cual se podria relacionar con el sobrepeso. En el caso
de los ninos, la mayor prevalencia de obesidad se rela-
cioné con la mayor prevalencia detectada del area grasa
del brazo (30).

Los resultados también muestran que, a pesar de no
existir diferencia entre sexos para el IMC, se logré ob-
servar diferencias estadisticamente significativas en los
valores de la masa grasa y el %GC obtenidos por D,O
entre los ninos y las ninas. Las diferencias también se
observan en el porcentaje de agua corporal. Al respecto
Wells et al. (31) senalaron que el %GC, asi como la dis-
tribucién central de la grasa puede aumentar a pesar de
que el IMC se mantenga constante.

En la presente investigacion se evidencian semejan-
zas entre sexos cuando se compara el %GC medida por
D,O con el IMC, la circunferencia de cintura y la cir-
cunferencia abdominal, y se observé una fuerte corre-
lacion positiva ($<0,001) entre las variables analizadas.

Acta Bioquim Clin Latinoam 2019; 53 (3): 307-14

Este hallazgo permite considerar el uso de la circunfe-
rencia de cintura y la circunferencia abdominal como
indicadores especificos de adiposidad de la regién cen-
tral del cuerpo tanto en ninos como en ninas.

Sin embargo, al valorar el resto de medidas antropo-
métricas realizadas, s6lo los ninos presentaron correla-
cién positiva y significativa entre el %GC obtenido por
DQO con la circunferencia de brazo (r=0,85), el pliegue
cutaneo tricipital (=0,82), el pliegue cutaneo subesca-
pular (7=0,80) y el area grasa del brazo (r=0,86).

Una situacion parecida fue informada por Jensen et
al. (32) en ninos de 7 y 10 anos, donde encontraron
una correlacion positiva moderada con el %GC calcu-
lada por D,O con el IMC y la circunferencia de cintu-
ra. Por su parte Cossio et al. (33) encontraron en ninos
escolares del Pera una correlacion moderada entre el
%GC y la circunferencia abdominal, la cual constituye
un indicador de grasa de la region central del cuerpo.

Con los resultados del presente estudio se conclu-
ye que la circunferencia de cintura y la circunferencia
abdominal podrian ser utilizadas conjuntamente con
el IMC como herramientas para el diagnostico de so-
brepeso y obesidad en poblacion escolar, cuando no se
cuenta con metodologias mas precisas que determinen
el %GC como lo afirma Jensen et al. (32). La existencia
de valores elevados en la circunferencia de cintura y la
circunferencia abdominal, constituye un factor indica-
tivo de acumulacién de grasa a nivel central y un factor
de riesgo cardiovascular para etapas posteriores de la
vida (34).

Adicionalmente, determinar la adecuada relacion
que pueden tener indicadores antropométricos con la
medicion de la composiciéon corporal por métodos de
referencia como el DQO, permite conocer qué indica-
dores son los mas adecuados para el estudio del sobre-
peso y obesidad en la poblacion escolar. Debe tomarse
en cuenta que es una metodologia que ofrece la ventaja
de que es facil de implementar, de bajo costo, no inva-
siva y los ninos toleran bien la intervencion. Por ello
su uso es recomendado para la realizacion de estudios
epidemiologicos en este grupo de poblacion (35).
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