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Resulta particularmente importante considerar estudios preventivos 

del movimiento y las dimensiones corporales en infantes y adoles¬

centes de nuestra población, que apoyen el pronóstico temprano de 

factores de riesgo -sobrepeso y obesidad, por ejemplo- para una 

gran parte de enfermedades crónicas en la edad adulta. 

L a cineantropometría es una de las ramas científicas dedicadas al estudio del 
ser humano en un aspecto amplio. Pertenece al campo de la antropología 
física, ciencia encargada de profundizar en la variabilidad biológica huma¬
na, donde encontramos la cineantropometría como una herramienta prin¬

cipal para el estudio de las variaciones morfológicas de los individuos. 

E l método cineantropométrico permite evaluar la forma, composición y pro­
porcionalidad corporal y la maduración ósea, así como valorar la adiposidad y su 
distribución en el cuerpo humano. Para definir y estimar el patrón de grasa se uti¬
lizan diversas variables como las circunferencias, la suma, los pliegues de tejido 
adiposo y las combinaciones de variables tales como peso, talla y circunferencias. 

La urbanización, resultado de la transformación del medio cultural, tecnológi¬
co y socioeconómico, ha traído cambios demográficos, de salud y nutrición, los 
cuales a su vez modifican el medio biológico. Por ello, los cambios significati¬
vos que acompañan a la transición rural-urbana tienen un alto impacto en la 
transformación social y biológica de los grupos humanos. S i n embargo, los proce¬
sos de urbanización y sus circunstancias son diferentes entre los distintos países. 

Los escolares de zonas urbanas poseen un mayor tamaño, y su maduración se 
anticipa a los de zonas rurales, lo que se atribuye a los cambios benéficos en la 
salud pública, higiene y nutrición, así como a otras condiciones de vida aso¬
ciadas a la urbanización, siempre y cuando las condiciones del nuevo hábitat 
sean óptimas. 
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Se ha comprobado que los migrantes cam¬
po-ciudad no experimentan de inmediato 
cambios estructurales n i económicos. Cuando 
los migrantes se establecen en la ciudad, agre¬
gan grasa a su dieta tradicional de carbohidra¬
tos y fibras, y aumentan considerablemente la 
ingesta, lo que favorece cambios en la compo¬
sición corporal de los sujetos. 

En las últimas décadas se han incrementa¬
do a nivel mundial el sobrepeso y la obesidad 
entre los niños y adolescentes citadinos. En 
México, desde los años sesenta, el Instituto Na­
cional de Nutrición Salvador Zubirán (INNSZ) 
inició diferentes encuestas para determinar la 
frecuencia de obesidad, sobre todo en zonas 
urbanas y en población adulta. En ellas se ob¬
servó que, según la región y el momento en 
que se llevaron a cabo las mismas, la frecuen¬
cia de obesidad iba del 13 al 60 por ciento. En 
la Encuesta Nacional de Salud Pública y Nu¬
trición (Instituto Nacional de Salud Pública, 
2006), estas cifras se elevaron de manera ex¬
ponencial en la población infantil y juvenil . 

En el campo de la nutrición se han utiliza¬
do las mediciones de estatura y el peso bajos 

-en comparación con datos de referencia- como indicadores 
clásicos de la desnutrición en los individuos y en grupos de 

población. Asimismo, el peso corporal y el espesor 
de la grasa subcutánea elevados se han convertido en in­
dicadores corrientes de la hipernutrición o de obesidad. 

Evaluar la composición corporal por medio de la téc­
nica cineantropométrica es de gran utilidad, y tiene como 
objetivo identificar riesgos para la salud, vigilar los cambios 
en la cantidad y distribución del tejido adiposo para imple­

mentar intervenciones dietéticas, y establecer programas 
de ejercicios para alcanzar la funcionalidad (performance) 
adecuada. E l obeso no debe perder kilos, sino masa grasa, y 

L esto con pérdidas pequeñas y duraderas que impliquen una 
' rentabilidad metabòlica. 

Existen varios factores que intervienen en la composición 
corporal (genéticos, hormonales, étnicos, ambientales y socio­
económicos) que repercuten en la heterogeneidad de la com­
posición corporal entre los individuos. Todos ellos son de gran 
importancia y se deben tener en cuenta al evaluar la composi¬
ción corporal. 

E l cuerpo está constituido básicamente por masa grasa y 
masa libre de grasa (masa magra). La cantidad de grasa corpo¬
ral o tejido adiposo se almacena debido a dos factores: 1) nú­
mero de células que almacenan lípidos (adipocitos); y 2) tama¬
ño y capacidad de los adipositos. 

Se ha demostrado que una vez alcanzada la edad adulta, no 
es posible disminuir el número de células adiposas por efecto 
del ejercicio o de las restricciones dietéticas; únicamente dis¬
minuye el tamaño de los adipocitos, pero no su número. 

La nutrición tiene un papel muy importante en relación con 
las magnitudes físicas del cuerpo. Algunos índices cineantropo-
métricos pueden facilitar valiosa información acerca de las di¬
versas formas de malnutrición, ya sea por exceso o por defecto. 

E n la actualidad, el estudio de la composición corporal del 
ser humano constituye un campo de investigación importante 
debido a los múltiples aspectos que aún permanecen ignorados 
en esta área. Para valorar la composición corporal pueden uti¬
lizarse procedimientos muy elaborados y complejos, o bien los 
métodos cineantropométricos, que son sencillos, funcionales y 
muy útiles en la práctica social. Son estos últimos los que uti¬
lizaremos en esta investigación. 

E l crecimiento infantil y las dimensiones del cuerpo en 
todas las edades reflejan la salud y bienestar generales de indi¬
viduos y poblaciones. También se puede emplear la antropome¬
tría para predecir el rendimiento, la salud y la supervivencia. 
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E l empleo apropiado de la antropometría en las poblacio¬
nes requiere tener en cuenta estrategias de muestreo, incluida 
la elección de las amplitudes de la edad, los periodos, las zonas 
geográficas y los grupos socioeconómicos. Los procedimientos 
de muestreo deben ser definidos y reproducibles. 

La antropometría en general, y la cineantropometría en 
particular, como cualquier otra área de la ciencia, utiliza deter¬
minadas reglas para realizar medidas, basadas en directrices 
establecidas por medio de organismos internacionales: el Pro¬
grama Biológico Internacional (IBP) y la International Society 
of the Advancement of Kinanthropometry ( ISAK) . 

Los datos antropométricos son posteriormente procesados 
aplicando diferentes métodos matemáticos como ecuaciones de 
regresión y fórmulas estadísticas, que mediante una metodolo¬
gía sistemática proporcionan información sobre la composición 
corporal, el somatotipo y la proporcionalidad y maduración de 
los sujetos, permitiendo elaborar comparaciones en pobla¬
ciones locales y cotejarlas con grupos homólogos nacionales 
o internacionales. 

E l método cineantropométrico permite evaluar la adiposi¬
dad corporal y su distribución. Para definir y estimar el patrón 
de grasa se utilizan diversas variables como las circunferencias 
y los pliegues de tejido adiposo; o bien, combinaciones de va¬
riables tales como peso, talla y circunferencias, índice de masa 

corporal (el peso entre el cuadrado de la talla) 
y la suma de pliegues cutáneos. 

Otro aspecto relevante en relación con la 
distribución de la adiposidad, y que ha sido 
reseñado en el método cineantropométrico, 
permite evaluar la adiposidad corporal y su dis¬
tribución, misma que tiene que ver con las 
variaciones en el compartimiento del tejido 
adiposo según la maduración del niño y adoles¬
cente. A este respecto, Mal ina y colaboradores 
(1999) sostienen que la relación subescapular-
tricipital se estabiliza en las niñas y se incre¬
menta en los varones, debido al aumento del 
depósito de grasa troncular y a la disminución 
de la acumulación de grasa de las extremidades 
cintura-cadera en las adolescentes (Figura 1). 

Existen diferencias en la composición cor¬
poral entre hombres y mujeres. Desde muy 
temprana edad aparecen pequeñas diferencias 
corporales en la masa grasa y la masa magra, 
y al final de la adolescencia las chicas tienen 
aproximadamente dos tercios de los valores de 
masa corporal magra ( M C M ) estimados para 
los chicos. 

Figura 1. Fraccionamiento de la masa corporal de Drinkwater, a partir de la estrategia de proporcionalidad antro­
pométrica de Ross y Wilson (1974). 

enero-marzo 2012 • ciencia 21 



Síndrome metabólico 

La cineantropometría tiene una importan­
cia especial durante la adolescencia, ya que 
permite vigilar y evaluar los cambios en el 
crecimiento mediados por las hormonas, y 
puede ser sensible a las carencias o exceso de 
la ingesta. La antropometría de los adolescen¬
tes, además de proporcionar indicadores del 
estado nutricional y el riesgo a la salud, puede 
aportar un diagnóstico relacionado con el so¬
brepeso y la obesidad. 

Las áreas del músculo y de la grasa del brazo se estiman a 
través de la circunferencia del brazo y del pliegue cutáneo tri¬
cipital, y se consideran indicadores útiles de la masa magra y 
de la grasa corporal, y por ende de las reservas proteicas y ener¬
géticas del organismo (véanse cuadros 1 y 2). 

En otras investigaciones, Bibbins-Domingo y colaboradores 
(2008) encontraron que los pliegues cutáneos, el peso corporal 
y el índice de masa corporal tuvieron una correlación positiva 
con los triglicéridos, y se evidenció que en la edad puberal apa¬
recieron algunas diferencias relacionadas con el sexo, como 

C u a d r o 1. D i s t r i b u c i ó n en percent i les del í n d i c e de masa corpora l de ind iv iduos del sexo 
femenino de asentamientos urbanos en M é x i c o 

Clasificación 
Índice de masa corporal 

Lomas de la Estancia, Iztapalapa Santo Domingo, Coyoacán 

Grupo Porcentajes Porcentajes 
de edad N <P15 P15-P85 >P85 N <P15 P15-P85 >P85 

10 años * * 58 19.0 44.8 36.2 60 10.0 56.7 33.3 

11 años * * 76 3.9 64.5 31.6 60 5.0 63.3 31.7 

12 años * * 89 10.1 55.1 34.8 45 2.2 57.8 40.0 

13 años * * 137 5.1 63.5 31.4 61 6.6 55.7 37.7 

14 años * * 116 2.6 66.4 31.0 50 4.0 68.0 28.0 

15 años * * 87 4.6 71.3 24.1 63 12.7 65.1 22.2 

16 años * * 31 16.1 54.8 29.0 43 2.3 76.7 20.9 

Prueba Estadística Chi Cuadrada (p<0.05). 

* * Diferencias significativas. 

C u a d r o 2. D i s t r i b u c i ó n en percent i les del í n d i c e de masa corpora l de ind iv iduos del sexo 
mascul ino de asentamientos urbanos en M é x i c o 

Clasificación 
Índice de masa corporal 

Lomas de la Estancia, Iztapalapa Santo Domingo, Coyoacán 

Grupo Porcentajes Porcentajes 
de edad N <P15 P15-P85 >P85 N <P15 P15-P85 >P85 

10 años * * 52 7.7 55.8 36.5 54 5.6 59.3 35.2 

11 años * * 69 10.1 47.8 42.0 59 13.6 49.2 37.3 

12 años * * 88 6.8 63.6 29.5 53 11.3 52.8 35.8 

13 años * * 97 7.2 62.9 29.9 51 7.8 52.9 39.2 

14 años * * 91 11.0 62.6 26.4 32 18.8 46.9 34.4 

15 años * * 60 16.7 61.7 21.7 47 12.8 70.2 17.0 

16 años * * 38 13.2 63.2 23.7 44 15.9 68.2 15.9 

Prueba Estadística Chi Cuadrada (p<0.05). 

* * Diferencias significativas. 
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formación de placas de ateromas en los varones, reflejadas 
éstas en los niveles de HDL-colesterol. Los niveles de coleste-
rol sanguíneo en las chicas fueron bajos, independientemente 
de si presentaban la menarquía o no. E l incremento en la ten¬
sión sistólica y diastólica fue dependiente de la edad; el índice 
de masa corporal y los pliegues cutáneos se correlacionaron 
con la tensión sanguínea, así como con los valores altos de lí-
pidos en sangre. 

Es innegable que la arterioesclerosis, la enfermedad de la 
arteria coronaria y la hipertensión arterial se inician desde 
la infancia. E n muchos países se ha estudiado su ocurrencia en 
el desarrollo de riesgo en enfermedades coronarias y sus deter¬
minantes en la niñez y la adolescencia. 

Para ejemplificar esta presentación, se obtuvo información 
sobre la composición corporal a través del índice de masa cor¬
poral. Se estudió a m i l 791 escolares de 10 a 16 años de edad 
originarios de las colonias populares Lomas de la Estancia, 
Iztapalapa (495 hombres y 594 mujeres), y Santo Domingo, 
Coyoacán (340 hombres y 382 mujeres), para explorar el 
incremento y prevalencia del sobrepeso y obesidad. Algunos 
resultados de esta investigación sobre el problema de obesidad, 

La antropometr ía de 

los adolescentesy 

a d e m á s de proporcionar 

indicadores del estado nutricional 

y el riesgo a la salud, puede 

aportar un diagnóstico 

relacionado con el sobrepeso 

y la obesidad 
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realizada en escolares citadinos, se exponen en los cuadros 1 
y 2. Según la clasificación de Frisancho (1990), un valor 
menor al percentil 15 señala malnutrición por déficit, y un 
valor mayor al percentil 85, malnutrición por exceso u obe¬
sidad. Los porcentajes señalan, tanto en hombres como en 

mujeres de ambas muestras, que una tercera parte de los 
grupos estudiados presentan obesidad en todas las edades, 
excepto a los 15 y 16 años, en que el porcentaje se redu¬
ce. Resalta así el desequilibrio de la dieta de los hijos 
de migrantes campo-ciudad. 

La utilidad de la antropometría a través del índice 
de masa corporal radica en que es fácil obtener este pa­
rámetro, y proporciona valores eficientes para detec­
tar problemas de sobrepeso y obesidad, así como de 
desnutrición. Estos resultados permiten establecer 
acciones para prever o modificar la composición 
corporal de los escolares con base en un programa 
de educación física y nutrición adecuados. 

La obesidad infantil y juvenil es un grave pro­
blema de salud que, sin embargo, no afecta por 
igual a toda la población, ya que existen marca­
das diferencias en función de la etnicidad y del 
nivel socio-económico. La información que con­
tienen los cuadros 1 y 2 fue recabada en 1996. 
Diez años después, López-Ejeda y colaborado­
res obtuvieron datos en Hermosillo, Sonora, 
que reportan una obesidad mayor en todas las 
edades. Otros estudios realizados en pobla­
ción citadina en diferentes lugares de la 
República Mexicana señalan un aumento 
acelerado de la obesidad a partir de 1980. 
De ahí la gran importancia de implemen¬
tar campañas de salud nutricional con vi¬
gilancia antropométrica. 

Todos estos resultados son sumamen¬
te preocupantes, ya que el sobrepeso y la 

obesidad son los mayores factores de riesgo para una gran parte 
de las enfermedades crónicas. La adolescencia es una etapa 
donde se gestan las enfermedades de la edad adulta. Durante la 
adolescencia, pocas enfermedades se manifiestan, por lo que es 
particularmente importante considerar estudios cineantropo-
métricos preventivos en infantes y adolescentes para pronosti¬
car factores de riesgo o morbilidad en la edad adulta. 

Hay evidencia incluso de que el sobrepeso en adolescen¬
tes incrementa el riesgo de padecer alguna enfermedad arterial 
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coronaria en edades posteriores. La lucha contra el sobre­
peso y la obesidad requiere de acciones conjuntas entre las 
familias, el entorno educativo y las autoridades de salud con 
el individuo. 
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