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RESUMEN

Introduccion: la obesidad es uno de los factores de mayor incidencia en el riesgo vascular. La deteccién temprana
mediante herramientas econémicas, de facil acceso y manejo, resulta relevante para la prevencion y control del mismo.
Objetivo: analizar indicadores antropométricos para estimar la distribucion de grasa corporal y la obesidad en jévenes
universitarios. Método: estudio observacional, descriptivoy transversal, desde octubre de 2015 hasta enero del 2018. Se calculd
el indice de masa corporal, el indice cintura/estatura, el indice de conicidad y el indice de adiposidad corporal. Resultados:
se identificaron estudiantes sobrepeso (n =23;10,7 %) y obesos (n = 9; 4,2 %). En relacién con la circunferencia de la cintura, el
16,3 % (n = 35) de los estudiantes se encontré en riesgo, con predominio en las hembras en relacion con los varones. En el 19,5
% (n = 42) de los jovenes se identificd un indice cintura/estatura elevado. Se observé que el 10,1 % (n = 16) de los jovenes
normopesos (n = 158) presentaron riesgo atendiendo a la circunferencia de la cintura, el indice de adiposidad corporal (n = 37,
19,6 %) y el indice de conicidad (n = 14; 89 %). Conclusiones: la mayoria de los estudiantes presenta bajo riesgo vascular,
atendiendo a los indicadores antropométricos. Sin embargo, la identificacion de estudiantes sobrepeso y obesos debe
realizarse no solo con el indice de masa corporal, sino que debe complementarse con, al menos, uno de los indicadores que
permita estudiar la distribucién de la grasa corporal.

Palabras clave: Indice de Masa Corporal; Circunferencia de la Cintura; Obesidad.

ABSTRACT

Introduction: obesity is one of the factors with the highest incidence of vascular risk. Early detection by means of inexpensive,
easily accessible and manageable tools is relevant for its prevention and control. Objective: to analyze anthropometric indicators to
estimate body fat distribution and obesity in young university students. Method: observational, descriptive, cross-sectional study,
from October 2015 to January 2018. Body mass index, waist/height ratio, taper index and body adiposity index were calculated.
Results: overweight (n = 23; 10,7 %) and obese (n = 9; 4,2 %) students were identified. In relation to waist circumference, 16,3 % (n =
35) of the students were found to be at risk, with a predominance in females in relation to males. An elevated waist/height ratio was
identified in 19,5 % (n = 42) of the young people. It was observed that 10,1 % (n = 16) of normal-weight young people (n = 158) were
at risk according to waist circumference, body adiposity index (n = 31; 19,6 %) and taper index (n = 14; 89 %). Conclusions: most of
the students presen-ted low vascular risk, according to anthropometric indicators. However, the identification of overweight and
obese students should be done not only with the body mass index, but should be complemented with at least one of the indicators
that allow us to study the distribution of body fat.

Keywords: Body Mass Index; Waist Circumference; Obesity.
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INTRODUCCION

Cuba. En este contexto, se identifica a la obesidad como un problema de salud dado su incremento

alarmante desde la nifiez y la adolescencia y el riesgo que representa para el desarrollo de la diabetes
mellitus tipo 2, las dislipidemias y las enfermedades cardiovasculares'?. Entornos obesogénicos basados en los
cambios en los estilos de alimentacién y un descenso en la actividad fisica, dado el incremento de actividades
tecnolégicas y sedentarias, favorecen el aumento del peso corporal y la obesidad?.

En funcién del estudio de la cantidad y distribucion del tejido adiposo para la identificacion del riesgo
de obesidad y sus complicaciones se utilizan indicadores antropométricos y bioquimicos. Muchos de los
meétodos resultan complicados en la practica clinica. Los métodos antropométricos permiten medir las
dimensiones corporales y resultan ser sencillos, rapidos, no invasivos y econémicos®. Se estima el tamafio
de los compartimentos graso y magro, y se incluyen entre los métodos: el indice de masa corporal (IMC), la
circunferencia de la cintura (CC), la circunferencia de la cadera (CCa), el indice cintura/estatura (ICE) y el indice
cintura/cadera®s’.

El IMC es de amplio uso en estudios epidemiolégicos en la caracterizacion del estado nutricional, pero
con valor predictivo limitado para estimar la adiposidad®®. La CC permite la identificacién de las personas con
obesidad abdominal y alto riesgo de comorbilidad del riesgo vascular —dada su asociacion con alteraciones
metabdlicas que conducen a la resistencia a la insulina—, y no determina la grasa corporal total’™®". En algunos
estudios'?'31415 se ha confirmado ser mejor predictor del riesgo de enfermedades cardiovasculares que el IMC.
Sin embargo, se reconoce que puede ser muy variable si se tiene en cuenta la estatura o el IMC'.

El' ICE, método valioso para determinar obesidad abdominal, se propone como mejor indicador que el IMC
y la CC en la evaluacion del riesgo de diabetes mellitus tipo 2, la enfermedad coronaria y el riesgo de sindrome
metabdlico™'87. No obstante, también se han observado resultados divergentes con estas mediciones
antropométricas’e®,

Se han propuesto otros indices para definir con mayor exactitud la distribucion de la grasa y la composicion
corporal, los que resultan importantes para el control del sobrepeso y la obesidad. En este contexto, se proponen
el indice de conicidad (IC), el indice de adiposidad corporal (IAC) y el indice de volumen abdominal (IVA)?1319,
Se sugiere la demostracion de la eficacia de dichos indicadores en funcién de la salud cardiovascular desde
etapas tempranas de la vida.

El objetivo del presente estudio fue analizar indicadores antropométricos para estimar la distribucion de
grasa corporal y la obesidad en jévenes universitarios.

METODO

I a prevencion y el control de las enfermedades cronicas no transmisibles constituyen una prioridad en

Tipo de estudio y contexto: se realizé un estudio observacional, descriptivo y transversal, en el periodo
comprendido entre octubre de 2015 y enero del 2018, con estudiantes de primer afio de medicina que
matricularon en la Facultad de Ciencias Médicas “Calixto Garcia".

Poblacion y muestra: la poblacién estuvo constituida por estudiantes con edades comprendidas entre los 18
y 19 afios, procedentes de los municipios capitalinos Centro Habana, Habana Vieja y Habana del Este. Como
criterios de exclusion se tuvieron en cuenta el ser estudiantes extranjeros, antecedentes de diagndstico de
hipertension arterial, diabetes mellitus o de obesidad de causa secundaria. Se empled una técnica de muestreo
no probabilistica, de modo que la muestra quedd constituida por 215 estudiantes que aceptaron participar de
forma voluntaria en el estudio y completaron el mismo.

Variables: se estudiaron las variables: sexo, clasificacion segun IMC, CC, ICE, indice de adiposidad corporal
(IAC) e IC.

Se midieron la talla (m) y el peso (kg) para calcular el IMC. Los participantes se pesaron y tallaron sin
calzado y con ropa ligera, en una balanza graduada y calibrada, en posicion de pie, en el plano de Frankfort.
Las mediciones se realizaron por un especialista entrenado para tal fin. El célculo del IMC, segun la férmula de
Quetelet: IMC (kg/m?) = peso(kg)/ [talla (m)]?, permitié definir al estudiante bajo peso (< 18,5 kg/m?), normopeso
(18,5-24,9 kg/m?), sobrepeso (25-29,9 kg/m?) y obeso (230 kg/m?).

La medicion de la CC como indicador de obesidad central se realizé a nivel dela distancia media entre el
reborde costal de la Ultima costilla y el borde superior de las crestas iliacas, con una cinta métrica flexible, con
el estudiante en posicién de pie, sin calzado, con abdomen relajado, brazos colgando y en espiracion completa.
El resultado se expresé en centimetros y se definié como clasificacion en las hembras: sin riesgo (<80 cm),
riesgo moderado (80-87,99 cm), riesgo alto (=88 cm); y en los varones: sin riesgo (<94 cm), riesgo moderado
(94-101,99 cm) y riesgo alto (=102 cm).
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El'ICE es la relacion entre la CC y la estatura; un ICE=0,5 indica riesgo por la presencia de grasa abdominal’.

El IAC se determind mediante la relacion entre la CCa y la estatura®. Se considerd poblacion saludable en
las mujeres cuando el IAC oscilé entre 21 y 33 (aceptable), mayor de 33, elevado; en los hombres, entre 8 y 21
(aceptable), mayor de 21, elevado.

El'IC se calculé mediante la ecuacién propuesta por Valdés et al.'8, que incorpora la CC (m), el peso corporal
(kg) y la estatura (m); ademas de una constante que representa la conversion de las unidades de volumen'y
masa a unidades de longitud. Esta ecuacion fue: . Se considerd aceptable en mujeres cuando fue menor de
1,23; para hombres, menor que 1,28. Para cifras mayores, en ambos casos, el IC se clasificd como elevado.
Procesamiento estadistico: se utilizé un modelo de recoleccién de datos obtenido a partir del modelo de
recoleccion de dato primario editado por el Centro de Investigaciones y Referencias de Aterosclerosis de La
Habana. Dichos datos se incorporaron a una hoja de trabajo de Microsoft Excel. La distribucion de frecuencias
y los porcentajes se obtuvieron del andlisis de los datos en tablas de contingencia a través del paquete
estadistico IBM SPSS 20.0.

Aspectos éticos: a los participantes se les ofrecid la informacion correspondiente con el propdsito de la
investigacion y se obtuvo el consentimiento informado, asi como la aprobacion del comité de ética de la
institucion. Se cumplio con la Il Declaracion de Helsinki.

RESULTADOS

En latabla 1 puede observarse que se identificaron estudiantes sobrepesos (n =23; 10,7 %) y obesos (n = 9; 4,2 %).

Tabla 1. Estudiantes segun sexo y clasificacién de acuerdo al IMC
Clasificacion segun IMC Hembras Varones Total

No. % No. % No. %
Bajo peso 22 10,2 3 14 25 11,6
Normopeso 101 47,0 57 26,5 158 735
Sobrepeso 10 47 13 6,0 23 10,7
Obeso 6 28 3 14 9 42
Total 139 64,7 76 35,3 215 100

En relacién con la CC,28 estudiantes (13 %) se encontraron con riesgo moderado y 7 (3,3 %) con riesgo elevado;
en ambos casos predominaron las hembras (75 % y 71,4 %, respectivamente). Por otra parte, el 19,5 % (n = 42)
jovenes se identificé un ICE de riesgo (tabla 2).

Tabla 2. Estudiantes segun CC e ICE
cc ICE
Sinriesgo Riesgo moderado Riesgo alto Sin riesgo Con riesgo
Sexo (n =180; 83,7 %) (n=28;13 %) (N=7:33%) (n=173;80,5%) (n=42;19,5)
No. % No. % No. % No. % No. %
Hembras (n = 139) 113 62,8 21 75 & 71,4 115 66,5 24 57,1
Varones (n = 76) 67 37,2 7 25 2 28,6 58 335 18 429
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Se observé que el 45,7 % (n = 16) de los jévenes con CC de riesgo era normopeso. En 7 de los 9 estudiantes
obesos se identificd riesgo segun la CC. Asi mismo ocurrié en 12 de los 33 sobrepesos (tabla 3).

Tabla 3. Estudiantes seguin sexo, CC y clasificacion de acuerdo al IMC
cc

Hembras(n = 139) Varones(n = 76) Total

Clasificacion segun L . . o . " . . "
IMC Sin riesgo Con riesgo Sin riesgo Con riesgo Sin riesgo Con riesgo

(N=113;813%) (n=26,187%) (n=67;882%) (n=9;11,8%) (n=180;837%) (n=35163%)

No. % No. % No. % No. % No. % No. %
Bajo peso 22 19,5 0 0 3 4,5 0 0 25 139 0 0
Normopeso 86 76,1 15 57,7 56 83,6 1 11,1 142 789 16 45,7
Sobrepeso 3 2,6 7 26,9 8 119 5 55,6 11 6,1 12 34,3
Obeso 2 18 4 154 0 0 8 33 2 1,1 7 20

Leyenda: *Se agrupé riesgo moderado y alto riesgo.

En la tabla 4 puede notarse que, de los sujetos normopesos, 31 se identificaron un IAC elevado, con predominio
en las hembras.

Tabla 4. Estudiantes segun sexo, IAC y clasificacién de acuerdo al IMC
IAC
Hembras (n = 139) Varones (n = 76) Total
Clasificacion segun IMC

Aceptable Elevado Aceptable Elevado Aceptable Elevado

No. % No. % No. % No. % No. % No. %
Bajo peso 22 209 0 0 3 53 0 0 25 155 0 0
Normopeso 79 75,2 22 64,7 48 85,7 9 45 127 789 31 574
Sobrepeso 4 38 6 17,6 4 71 9 45 8 5 15 27,7
Obeso 0 0 6 17,6 1 1,8 2 10 1 0,6 8 14,8

Tanto en hembras (n = 97; 72,8 %) como en varones (n = 53; 79,1 %) con IC aceptable, predomind el peso normal.
Se observé un 10,7% (n = 23) de estudiantes con IC elevado (tabla 5).

Tabla 5. Estudiantes segun sexo, IC y clasificacién de acuerdo al IMC
IC

Hembras (n = 139) Varones (n = 76) Total
Clasificacion segun
IMC Aceptable Elevado Aceptable Elevado Aceptable Elevado
(n=125899%) (n=14;101%) (n=67,881%) (n=9.119%) (n=192,893%) (n=23;107%)

No. % No. % No. % No. % No. % No. %
Bajo peso 20 16 2 14,3 3 45 0 0 25 12 0 0
Normopeso 91 72,8 10 71,4 58 791 4 44,5 144 75 14 60,9
Sobrepeso 8 6,4 2 14,3 10 14,9 3 333 18 94 5 21,7
Obeso 6 4.8 0 0 1 1,5 2 22,2 7 36 2 8,7
DISCUSION

La estimacion de la dimensién y la composicion corporal de las personas mediante el uso de los indicadores
antropométricos resulta relevante para el estudio de la obesidad y el riesgo vascular. El mayor porcentaje de
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los estudiantes, en esta investigacion, resultd estar en los grupos de mas bajo riesgo, teniendo en cuenta los
indicadores antropométricos del estudio. Sin embargo, se identificaron estudiantes sobrepeso y obesos, con
alteracion en la distribucion de grasa corporal.

Este resultado esta en correspondencia con la poblacion joven aparentemente saludable, a pesar de que el
ambiente académico universitario puede producir cambios en habitos y estilos de vida que pueden repercutir en el
estado de salud. Llama la atencion el incremento del riesgo en las estudiantes si se tiene en cuenta la CC y el ICE,
el mayor nimero de hembras en relacién con los varones con IMC normal y CC con valores de riesgo, asi como
IAC e IC elevados, lo que refleja el aumento de la grasa abdominal.

El IMC continda siendo un indicador de utilidad para los estudios antropométricos del riesgo vascular en las
diferentes poblaciones de las areas de salud, aunque no es un indicador real de adiposidad. Este indice no permite
distinguir entre la masa libre de grasa y la masa grasa, hecho que limita el estudio de la distribucion de la grasa
corporal en nifios y adolescentes, asi como la valoracion de la grasa abdominal en el riesgo metabolico y vascular'2°,

No obstante, se reconoce la asociacion entre el IMC y otros indicadores antropométricos, como CC, el ICE®, el IAC y el
IC?'. En consecuencia, se sugiere el uso de estos indicadores que permitan valorar con mayor precision la grasa corporal.

Los resultados que se presentan se corresponden con los estudios de Diaz-Salazar??, quien determind factores
de riesgo cardiovascular en 34 estudiantes de la Universidad de Chiclayo, Pert, y el 50 % de los mismos resultd
normopeso, el 38,23 % fue sobrepeso y obeso. Alcivar et al.' también reportaron un 54 % de personas con estado
nutricional normal segun su IMC después de estudiar 433 estudiantes universitarios. En 100 estudiantes de
enfermerfa de la Universidad Francisco de Paula Santander, en Chile, el 57 % correspondié al grupo de IMC normal
y el 35 %, sobrepeso y obeso?.

La asociacion de la CC con el IC y el IAC ha sido reportada por Molano et al.®. Estos indices permiten estimar la
grasa localizada en la regién central con el uso de mediciones simples, lo que ofrece un criterio para la evaluacion
del riesgo de enfermedad metabdlica y una opcién til en la poblacion universitaria.

Becket al*realizaron un estudio que incluyé a 660 adolescentes, en el que identificaron la exactitud de los
indicadores antropométricos CC, ICE e IC para la predicciéon de variaciones en el perfil lipidico. Dichos autores
encontraron que los indicadores antropométricos fueron buenos predictores de colesterol total elevado en los nifios.

En el estudio de indicadores antropométricos de Pelegrini et al.%5, que se realizé con 1197 adolescentes, los
autores diagnosticaron el exceso de grasa corporal mediante IC, ICE e ICC. EIICEy el ICC demostraron tener mejor
poder de discriminacion de la grasa corporal que el IC. Segura et al.?' concluyeron que el IC fue el indicador que
presentd mejor asociacion predictiva del riesgo cardiovascular en los hombres del estudio. Asimismo, Caitano et
al?® consideran que IC no es el indicador mas adecuado para predecir riesgo cardiometabdlico. No obstante, para
Hernandez et al.'® el IC es una relacion til para determinar la existencia de obesidad abdominal y presenta buen
poder predictor de disglucemias en las mujeres.

ElI'IAC es un buen predictor de obesidad y del riesgo cardiometabdlico. Recomendaciones en relacion con la
utilidad de este indice para determinar masa grasa se realizaron por Gémez-Campos et al.?’.En este contexto,
Garcia et al.® realizaron un estudio con 527 hombres del sector educativo y automotriz en Colombia; en el mismo,
concluyeron que los valores mas altos del IAC se relacionan con alteraciones del perfil lipidico y signos clinicos
consecuentes con el riesgo vascular.

Ante la disyuntiva de abordar el estudio de la obesidad con indicadores antropométricos y dada la diversidad
de métodos que se describen y que resultan de facil manejo, la combinacién del IMC, la CC y el IAC pueden ofrecer

informacion relevante.
CONCLUSIONES

La mayoria de los estudiantes presenta bajo riesgo vascular, atendiendo a los indicadores antropométricos. Sin
embargo, la identificacion de estudiantes sobrepeso y obesos debe realizarse no solo con el IMC, sino que debe
complementarse con al menos uno de los indicadores que permita estudiar la distribucién de la grasa corporal.
El comportamiento epidemioldgico de la obesidad continta enriqueciendo el quehacer cientifico que fundamenta
la necesidad de su evaluacion sistematica y su control desde la atencion primaria.
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