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Resumen

Antecedentes y objetivos: Una correcta alimentacion es uno de
los pilares para un adecuado desarrollo corporal y un estado
nutricional 6ptimo. Los métodos antropométricos son los mas uti-
lizados para el analisis de la composicion corporal y constituyen
una parte fundamental en la valoracion del estado nutricional de
individuos y poblaciones. Este estudio tiene como objetivo valorar
el estado nutricional de adolescentes extremeiios, determinar las
variaciones en la composicion corporal de acuerdo a los percenti-
les obtenidos, y proponer esos valores como referencia del estado
nutricional de la poblacion adolescente en Extremadura.

Material y Métodos: Se realizé un estudio transversal analitico
en la Comunidad Extremeiia, incluyendo un total de 816 estu-
diantes de Educacion Secundaria Obligatoria y Bachillerato, de
ambos sexos y de todas las edades que comprende la adolescen-
cia. Los centros educativos seleccionados pertenecian a poblacio-
nes de diferentes tamafios (de menos de 5.000 a mas de 60.000
habitantes). A partir de las medidas tomadas, se determinaron
distintos indices antropométricos y se hallaron los percentiles 3,
10, 25, 50,75, 90, 95 y 97 del peso, la talla y la complexion.

Resultados y conclusiones: Se encontraron diferencias signifi-
cativas en varios parametros en funcién del sexo. Los chicos pre-
sentaban una mayor altura, peso y area muscular del brazo; por
el contrario, el pliegue tricipital y el area grasa del brazo fue
mayor en las chicas. Al comparar con estudios nacionales, la
altura media de nuestra poblacion era inferior en unos 3 cm en
ambos sexos. El peso fue similar, pero presentaban una mayor
proporcion de grasa en el brazo. Las chicas extremefias parecen
tener un crecimiento mas rapido, alcanzando la altura defini-
tiva a una edad mas temprana que la media nacional; sin
embargo, la talla final es menor a la media. Los chicos presenta-
ban un crecimiento mas continuado en todas las edades, con
medias en altura similares a las nacionales.
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NUTRITIONAL EVALUATION OF ADOLESCENT
STUDENTS FROM EXTREMADURA BASED
ON ANTHROPOMETRIC MEASUREMENTS

Abstract

Introduction and objectives: Nutrition is one of the pillars for
proper body development and optimal nutritional status.
Anthropometric methods are most commonly used for body
composition analysis and are an essential part in the assessment
of the nutritional status of individuals and population groups.
This study aims to assess the nutritional status of adolescents
from Extremadura (Spain); to determine variations in body
composition according to the percentiles obtained; and to
propose these values as a reference to the nutritional status of
the adolescent population in Extremadura.

Material and methods: A cross sectional study in the community
of Extremadura was performed, including a total of 816
students of Secondary School Education of both sexes; and of all
ages in the adolescence stage. The selected secondary schools
belonged to populations of different sizes (less than 5,000 to
more than 60,000 inhabitants). From the measurements taken,
different anthropometric indices were determined and the
percentiles 3, 10, 25, 50, 75, 90, 95 and 97 for weight, height and
complexion were found.

Results and conclusions: There were significant gender
differences for height, weight, triceps skinfold, arm muscle area
and arm fat area. Boys showed greater figures for height, weight
and arm muscle area; however, the triceps skinfold and arm fat
area was higher in girls. When compared to other national
studies, the average height of our population was lower by about
3 cm in both sexes; the average weight was similar, but our
adolescents had a higher proportion of fat in the arm.
Extremadura girls seem to have a faster growth, reaching final
height at an earlier age than the national average, although this
height is below average. The boys had a continuous growth in all
ages, maintaining national averages.
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Introduccion

En los dltimos afios la sociedad espafiola estd su-
friendo una evolucién notable en los hédbitos alimenta-
rios de los ciudadanos como consecuencia del impacto
de los nuevos estilos de vida que han condicionado la
organizacion familiar. La adquisicién de unos patrones
dietéticos adecuados puede ser vital en la edad escolar
para conseguir un crecimiento y estado de salud 6pti-
mos'. Esto ha hecho que, desde el punto de vista institu-
cional tanto a nivel nacional como regional, se hayan
llevado a cabo diferentes iniciativas, para potenciar un
adecuado estado de salud en las personas, como el lle-
vado a cabo por la Agencia Espafiola de Seguridad Ali-
mentaria y Nutricién (AESAN) en 2010 o, en Extrema-
dura, con el desarrollo de 1a Ley 10/2001 de 28 de junio
de Salud de Extremadura. El estudio de los aspectos re-
lacionados con la valoracién del estado nutricional de
un individuo o colectividad nos permite obtener datos
de gran utilidad para la estimacién del nivel de salud y
bienestar de la poblacién?. Mediante la evaluacion del
estado nutricional se pueden detectar de forma tempra-
nay sistemadtica los grupos de pacientes con riesgo de
malnutricién, tanto por exceso como por defecto; esta-
blecer los valores basales para controlar la eficacia de
diferentes regimenes dietéticos; y desarrollar progra-
mas de salud y nutricién adecuados®. Para su evalua-
cién se pueden emplear diferentes pardmetros, como
los antropométricos, dietéticos y de actividad fisica.
Para una valoracion nutricional, los métodos mas em-
pleados son los antropométricos, por su simplicidad de
uso y bajo coste**. Estos pueden clasificarse en dos
grupos; aquellos que nos permiten realizar una valora-
cion de la masa global del cuerpo, como el peso y la ta-
lla; y aquellos que evaldan el compartimento muscular
y graso, entre los que se incluyen el perimetro braquial
y los pliegues cutaneos’.

Uno de los grupos de mayor interés para realizar es-
tudios nutricionales es la poblacién adolescente. La
adolescencia es un periodo crucial en el proceso de de-
sarrollo que se caracteriza por un crecimiento y madu-
racion tanto desde el punto de vista somatico como psi-
coldgico. La nutricién en esta etapa desempefia un gran
papel para este proceso. Todos los cambios morfoldgi-
cos y funcionales (incremento de la velocidad de creci-
miento longitudinal, incremento de depdsito de tejido
graso, maduracion sexual, etc.) necesitan una mayor
demanda energética y de nutrientes para producirse de
forma adecuada. Asimismo, durante la adolescencia se
dan cambios psicolégicos que llevan a una modifica-
cién en la conducta emocional y social, que puede in-
fluir en las variaciones de las preferencias y aversiones
alimenticias de los adolescentes y, por tanto, en sus hé-
bitos alimentarios®. Aunque todos esos cambios que se
producen en el adolescentes dificultan su descripcion,
en los paises occidentales los estudios de alimentacién
y antropometria nutricional tienen una especial rele-
vancia desde diversas perspectivas, incluida la de la
epidemiologia nutricional**2.

Aunque se han realizado estudios de la composicién
corporal, si exceptuamos el estudio de Cdrdoba y
cols.”, realizado con escolares de la ESO de la ciudad
de Badajoz (Extremadura), el resto de estudios no apor-
tan datos de la poblacién extremeifia, sino que corres-
ponden a otras regiones, o incluso a paises diferentes.
Se echa en falta, por ello, un estudio en el que se analice
el estado nutricional de escolares de la Comunidad Au-
ténoma de Extremadura. Con el presente trabajo se pre-
tende describir y evaluar el estado nutricional de un
amplio grupo de adolescentes extremefios distribuidos
por poblaciones de distintos tamafios mediante el andli-
sis de las caracteristicas antropométricas. Los resulta-
dos obtenidos nos permitirian aportar datos referencia-
les para su utilizacién en estudios nutricionales en esta
Comunidad Auténoma.

Material y métodos
Muestra Poblacional

Se obtuvo una muestra poblacional de 816 adoles-
centes durante el curso escolar 2009/2010, 450 chicas
y 366 chicos, con edades comprendidas entre los 13y
18 anos de edad. De ellos, 529 estudiantes cursaban 2°
de ESO (Educacién Secundaria Obligatoria) y 287
cursaban 1° de Bachillerato. Los estudiantes procedi-
an de un total de 23 Centros de Educacién Secundaria,
17 centros publicos y 6 privados/concertados de po-
blaciones de toda Extremadura. Asimismo se tuvo en
cuenta el tamafio de la poblacién de procedencia, es-
cogiéndose desde poblaciones rurales, de menos de
5.000 habitantes, a poblaciones urbanas (con mas de
60.000 habitantes). Con ello se pretendi6 asegurar la
heterogeneidad y representatividad de la muestra, asi
como la validez del estudio para toda la poblacién
adolescente extremefia.

Recogida de datos y material

A cada sujeto de la muestra se le determinaron las
medidas antropométricas: talla, peso, perimetro bra-
quial, perimetro del antebrazo, pliegue cutdneo tricipi-
tal (PT) y circunferencia de la mufieca. A partir de esas
medidas, y mediante la aplicacién de las correspon-
dientes férmulas'* se obtuvieron el drea braquial, drea
muscular braquial, drea grasa braquial y complexion.
Todas las medidas se tomaron por triplicado utilizando
material antropométrico homologado y siguiendo la
metodologia recomendada por el IBP (Programa Inter-
nacional de Biologia)®.

— Talla: se realiz6 la medida de cada individuo
con un tallimetro SECA (Ltd., Birmingham, En-
gland) con escala métrica desmontable de dos
secciones y una longitud de 2.300 mm (preci-
sion de 1 mm).
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— Peso: se tomaron las medidas de cada uno de los es-
tudiantes con una balanza TEFAL (Bodysignal) con
un peso maximo de 160 kg y una precision de 100 g.

— Circunferencia de la mufieca 'y Perimetro del bra-
zo y antebrazo: se midieron con una cinta métrica
flexible, no eldstica, con un espacio sin graduar
antes del cero, precisiéon de Imm y con una anchu-
rade 1 cmy longitud de 200 cm.

— Pliegue cutdneo tricipital (PT): se midi6 el plie-
gue de la cara posterior del brazo no dominante, a
nivel mesobraquial, con un lipocalibre o adip6me-
tro digital.

Determinacion de indices indirectos

Para los indices indirectos se calcularon el Area del
brazo (Circunferencia del brazo> (mm)/12,56); el Area
Muscular del brazo (Circunferencia del brazo (mm) —
3,14*Pliegue tricipital (mm))*/12,56); Area Grasa Bra-
zo (Area del brazo-Area Muscular del brazo) y Com-
plexién (Talla (cm)/circunferencia muifieca (cm)).

Tratamiento de los datos y andlisis estadistico

Los datos fueron procesados con el paquete estadis-
tico SPSS v. 19.0, realizdndose un anélisis descriptivo
e inferencial. Se consideraron significativas aquellas
diferencias cuya probabilidad fue inferior al 5% (p <
0,05), utilizando un andlisis de varianza (ANOVA), si-
guiendo los procedimientos de una via y realizando un
test de comparacion de medias por el método Tukey.
Se obtuvieron las medias aritméticas y desviaciones es-

tandares de cada uno de los datos investigados, ademas
de distintos percentiles entre 3-97 para la talla, peso y
complexién por género y edad.

Resultados y discusion

Andlisis del estado nutricional de adolescentes
extremernos

En la tabla I se muestran el tamafio de la muestra, los
resultados medios y la desviacion estdndar de las dis-
tintas medidas antropométricas de la poblacion de ado-
lescentes estudiada. Al analizar las edades medias de la
poblacidén de nifias y nifios no se encontraron diferen-
cias significativas de edad; por tanto, las diferencias
encontradas en las medidas antropométricas fueron de-
bidas al sexo. En cuanto a la talla media y el peso, pue-
de observarse que son significativamente mayores en
nifios que en nifias. Resultados similares se obtuvieron
en el estudio piloto AVENA realizado por Gonzélez-
Gross y cols.'® para adolescentes espafioles. La media
de altura de nuestra poblacién, tanto en nifios como en
nifias, es 3 cm inferior que la del estudio nacional reali-
zado por Carrascosa y cols."” sobre espafioles en edad
de crecimiento; por el contrario, el peso medio de nues-
tros estudiantes fue similar al de dicho estudio, no ob-
servandose diferencias en funcion del sexo. En lo que
respecta a la circunferencia del brazo, como se muestra
en la tabla I, no encontramos diferencias significativas
entre chicas y chicos. Mientras que si encontramos di-
ferencias significativas entre chicos y chicas en lo que
respecta al pliegue tricipital y el drea grasa del brazo
mayor en la poblacién femenina. Con respecto al drea

Tabla I

Descripcion de la poblacion adolescente del estudio por sexo

Chicas (n = 450)

Chicos (n = 366)

(x = DS) (x+DS) p

Edad 15,22 +1,61 15,17+1,52 0,610
Talla (m) 1,59+ 0,06 1,66 + 0,09 0,000
Peso (kg) 56,70 = 11,44 61,68 +13,90 0,000
Circunferencia del brazo (cm) 25,64 3,31 25,90 +3,45 0,270
Area Brazo (cm?) 53,20+ 14,14 54,35+14,97 0,259
Area Muscular brazo (cm?) 25,94 +£7,45 31,07 £ 10,06 0,000
Area Grasa brazo (cm?) 27,25 +9,60 23,27+9,59 0,000
Circunferencia del antebrazo (cm) 22,42 +2,06 23,79 +£2,28 0,000
Pliegue cutdneo tricipital (mm) 24,68 + 6,62 20,33 +7,22 0,000
Complexién (cm) 10,63 0,71 10,31 +0,57 0,000
Circunferencia de la muifieca (cm) 15,06 +1,20 16,17 1,04 0,000
Los datos se presentan como la Media (x) = DS (Desviacién estindar). p<0,01 denota diferencias altamente significativas entre géneros.
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muscular del brazo, también se encontraron diferencias
significativas en funcién del sexo, siendo la media de
los chicos superior, presentando por tanto un mayor
porcentaje de musculo que las chicas estudiadas.

En la tabla II se muestran los valores medios, desvia-
cion estandar, tamafio de la muestra de las distintas me-
didas antropométricas de la poblacién en funcién de la
edad y sexo. Respecto a la talla, en las adolescentes ex-
tremefias se observan diferencias significativas para el
rango de edad estudiado, correspondiendo los menores
valores a los 13 afios. Comparando con el estudio a ni-
vel nacional de Carrascosa y cols."”, a los 13 afios, las
adolescentes extremefias tenian una talla mayor, pero
para el resto de las edades la talla fue entre 1,5-3,5 cm
inferior en todos los casos. Estos resultados parecen in-
dicar que nuestras adolescentes alcanzarian su altura
definitiva a una edad mas temprana que la media nacio-
nal; a pesar de ello, la talla final serfa menor a la media
nacional.

Se encontraron diferencias significativas en el peso
de las nifias para los rangos de edad estudiados, encon-
trandose el peso mas bajo a los 13 afios. Si se comparan
los valores con los de Carrascosa y cols."”, obtenidos a
nivel nacional, las chicas extremefas tuvieron medias
superiores entre 0,5 y 3 kg desde los 13 a los 18 afios;
las mayores diferencias entre ambas poblaciones se en-
contraron entre los 13 y los 15 afios. Estos resultados,
unidos a los de la altura, parecen indicar que las chicas
extremefas alcanzan el pico de crecimiento rapido de-

bido a la adolescencia antes y muestran un peso y talla
mds alto y constante en las edades estudiadas, mds si-
milar al mayor peso de la edad adulta, viéndose que a
partir de los 15 afios la media se estabiliza en torno a
59,5 kg. Esto explicaria que las adolescentes extreme-
flas tuvieran menos diferencias con respecto al estudio
nacional alaedad de 16, 17 y 18 afios, cuando alcanzan
su desarrollo. No hubo diferencias en el pliegue tricipi-
tal en las chicas de los 13 alos 18 afios. El indice antro-
pométrico drea muscular del brazo mostré diferencias
significativas en el rango estudiado, siendo las chicas
de 15 afios las que tuvieron el valor mayor. En cuanto al
area del brazo y drea grasa del brazo, tampoco hubo di-
ferencias significativas entre las distintas edades pero
fue el grupo de 15 afios el de valores més altos. Los ma-
yores valores de los pardmetros anteriores se reflejan
en el pardmetro circunferencia del brazo; aunque no se
encontraron diferencias significativas en el rango estu-
diado, las chicas de 15 afios fueron las que tuvieron un
valor mds alto.

Los chicos extremefios presentaban diferencias sig-
nificativas en la altura a las diferentes edades estudia-
das, siendo los de menor estatura los de 13 afios y los
mads altos los de 18. Al comparar las medias de la talla
por edad con las nacionales', los adolescentes extre-
mefios muestran una media de 2-3 cm superior a los 13,
16 y 18 afios, similar a los 14 afios, e inferior a la media
nacional a los 15 y 17 afios. Con respecto al peso, tam-
bién hubo diferencias significativas en el rango de edad

Tabla II
Descripcion de la poblacion adolescente del estudio por estratos de edades

13 afos (n=269) 14 aiios (n=181) 15aiios(n=067) 16aiios(n=160) 17aios(n=99) 18aiios(n=40)

(x£DS) (x+DS) (x£DS) (x+DS) (x+DS) (x+DS) P

CHICAS

Edad 13,62+0,24 14,32 +0,27 1545+0,31 16,66 +0,24 17,31+£0,25 18,19+0,21 0,000
Talla (m) 1,57+£0,06a 1,59+0,06ab  1,59+0,05ab 1,61 £0,06b 1,61£0,07b 1,61 +0,06 ab 0,000
Peso (kg) 5464+11,37a  5593+10,84ab 59,52+14,57b 58,94+11,71ab 59,45+942ab 59,50+12,21b 0,010
Circunferencia del brazo (cm) 25,17+324a 2537+3,15a  20,82+476a  25,88+3,13a 2607+2,73a  26,45+3,99a 0,074
Area Brazo (cm?) 5127+13,57a  52,02+1292a 59,01+£2202a 54,09+1344a 54,69+11,60a 56,93+17,71a 0,058
Area Muscular brazo (cm?) 25,11+7,00ab  24,93+6,11a  2923+11,71b  2639+7,04ab 2649+580ab 28,59+1191ab 0,029
Area Grasa brazo (cm?) 26,15+9,54a 27,09+£9,04a  29,79+1320a 27,70+£895a 28208742  2834+1199a 0,426
Circunferencia del antebrazo (cm)  22,11+1,95a 2247+202a  23,07+287a  2246+192a  22,74+183a 2281+246a 0,122
Pliegue cutdneo tricipital (mm) 24,10+6,75a 2486+640a  2535+797a  2491+6,05a 2524+633a  24,83+8,13a 0,842
Complexion (cm) 10,50+0,80ab  10,60+0,58ab  10,22+1,04a  10,85+£0,62b  10,75+0,49b  10,80+0,60b 0,000
CHICOS

Edad 13,65+0,24 14,37+0,31 15,38 +£0,28 16,54 £0,26 17,39+0,32 18,38 +0,28 0,000
Talla (m) 1,60 £0,09 a 1,64 +0,08ab 1,68+0,07ab  1,73+0,06ab 1,72 +0,06 ab 1,78+0,06b 0,000
Peso (kg) 55,62+11,70a  59,22+13,22ab 61,92+1420abc 69,67+13,85cd 66,20+ 11,51bc 74,33 +11,87d 0,000
Circunferencia del brazo (cm) 2490+326a  2541+3,17ab  25,74+4,04ab  2750+3,39bc 26,47+2,89abc  28,34+3,20¢ 0,000
Area Brazo (cm?) 50,22+13,28a  5221+1343ab 54,00+18,66ab 61,10+1544bc 56,44 +12,84abc 64,73 +15,05b 0,000
Area Muscular brazo (cnv?) 2730+728a  2891+744ab 3354+12,01b 34,60+10,64b 33,65+12,01b 42,92+10,42¢ 0,000
Area Grasa brazo (cm?) 2291+£9,02ab  23,30+9,50ab  2046+9,50a 2650+11,36b 22,78+836ab 21,80+7,78ab 0,047
Circunferencia del antebrazo (cm)  22,84+226a  2349+2,18ab 23,73+226abc  2501+£193cd 2450+1,83bed 2557+1,80d 0,000
Pliegue cutdneo tricipital (mm) 20,88+6,72ab  20,77+7,05ab  17,39+641a  2194+856b  19,80+7,27ab  16,81+5,01a 0,010
Complexion (cm) 10,15+0,57 a 10,18+0,53a  1035+0,61ab 10,47+0,50abc 10,63+0,53bc 10,71 +047¢ 0,000

Los datos se presentan como la Media + Desviacion estandar (x + DS). p denota diferencias significativas entre estratos de edades. El nimero de alumnos estudiados de 13 afios es 269
(156 103), 181 de 14 afios (91 y 90), 67 de 15 afios (26 y 41), 160 de 16 aiios (98 y 62), 99 de 17 aiios (55 y 44), y 40 de 18 afios (24 y 16).
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estudiado, a diferencia de lo que se observaba en las
chicas, en estos no se encontré una relacién con la
edad, ya que a los 13 afos hay una diferencia de 5,3 kg
yde 4 kgalos 16 y 18 afios con respecto a los estudios
nacionales'; en todas las edades la media de peso es su-
perior en los adolescentes extremefios excepto la de 15
afios que presenta un valor similar. La circunferencia
del brazo mostré diferencias significativas, observan-
dose los valores mds altos a los 16 y 18 afios. Los valo-
res encontrados en los chicos de 14, 15, 16y 17 afios no
mostraron diferencias significativas entre ellos. En el
drea muscular del brazo se encontraron diferencias sig-
nificativas entre las edades estudiadas, siendo el menor
valor en los chicos de 13 y el mayor en los de 18. Los
primeros no mostraron diferencias significativas con
respecto al grupo de 14 afios, y este tltimo tampoco
mostré diferencias con losde 15, 16y 17.

El pliegue tricipital y el drea grasa del brazo, indica-
dores de la grasa del brazo, también mostraron diferen-
cias significativas. Para el drea grasa del brazo y pliegue
tricipital hay que destacar las diferencias significativas
encontradas a la edad de 16 afios, mostrando valores su-
periores al resto de edades. Encontramos los valores
mads bajos a los 15y 18 afios y, por el contrario, a los 13
y 16 afios presentaban la mayor proporcion de grasa en
brazo, aunque las diferencias significativas sélo fueron
apreciables para el grupo de 16 afios. Suele haber una
relacién inversamente proporcional entre la cantidad de
grasa y la de musculo; en nuestro estudio, esta relacién
se ve mas clara a la edad de 18 afios, donde observamos
los valores de mayor drea muscular del brazo y los de
menor pliegue tricipital.

En la tabla IT se muestra asimismo la complexién
media de los alumnos participantes en el estudio; este
indice de complexion corporal o constitucién corporal
(r) permite clasificar cada persona como de comple-
xién pequefia (> 10,4 en hombre y > 11 en mujer), me-
diana (entre 9,6-10,4 en hombre; y de 10,1-11 en mu-
jer) o grande (< 9,6 en hombre y < 10,1 en mujer)*. Si
comparamos nuestros valores con los de referencia del
valor r, se puede considerar que, de media, ambos se-
x0s presentan una complexién mediana. Segtn los da-
tos obtenidos, la mayoria de los alumnos (un 45,52%)
presentaron una complexiéon mediana, seguido de un
43,63% que tenian complexién pequeiia; y s6lo un
10,84% presentaron una complexién grande. En el ca-
so de las chicas, el 51,42% eran de complexién media-
na, seguido de un 28,0% de complexion pequefia y de
un 20,57% de complexién grande. Estos resultados
contrastan con los obtenidos por Jiménez y cols.” con
alumnos de 14 a 20 anos de México D.F., en el que la
mayoria de los alumnos (el 78,25%) eran de comple-
xién pequeiia, mientras que el 20,58% tenfan una com-
plexién mediana y el 1,16% grande. Por otra parte, al
analizar la complexion de nuestros adolescentes por
edades (tabla II), se observaron diferencias dependien-
do del sexo. Las chicas presentaban una complexién
mediana a todas las edades estudiadas; mientras que la
de los chicos fue mediana hasta los 15 afios y pequefia a

partir de esa edad. Estos resultados complementan lo
indicado anteriormente para la talla, demostrando que
el tamafio corporal de nuestros alumnos es menor al es-
perado, especialmente a partir de los 15 afios; sin em-
bargo, en las chicas esto no queda tan patente, al no ha-
ber diferencias en la complexién. En lo que respecta a
la circunferencia de la mufleca, no observamos diferen-
cias en funcion de la edad, encontrandose valores simi-
lares en alumnas de 13 a 18 afnos (datos no mostrados);
esto contrasta con los resultados de Sanchez'” con un
grupo de alumnas de 12 a 16 afos, que muestran una
estabilizacion de la circunferencia de la mufieca a partir
de los 14 afios. Por el contrario, en el caso de los chicos,
hubo diferencias entre los de 13 afios, con los menores
valores para ese pardmetro (15,83 cm), y losde 16y 18
afios (16,53 y 16,64 cm respectivamente), lo que mues-
tra una cierta evolucion en el tamafio corporal, tal y co-
mo se ha indicado para la complexién. Sin embargo,
este no parece ser el pardmetro mas adecuado para de-
terminar la evolucién del tamafio corporal de los ado-
lescentes.

Comparacion en base a los percentiles de la poblacion
de adolescentes extremerios con otras poblaciones

Comparando los pesos y las alturas medias (tabla I)
de los adolescentes extremefios con los percentiles
elaborados por Carrascosa y cols."” con datos de la po-
blacién espafiola, ambos sexos se encontraban dentro
del mismo percentil para esos dos pardmetros. El va-
lor medio de peso se situd en el percentil 50 y la altura
entre el percentil 25 y 50; segun los datos tabulados
por estos autores, la talla de nuestra poblacién estaria
por debajo de la media nacional. Nuestros valores se
situarian en esos mismos percentiles al comparar con
las tablas de Frisancho®, que obtuvieron una altura
media de 1,70 m en nifios y de 1,63 m en nifias de esa
edad. En relacion al peso, la media obtenida por estos
autores coincide tanto en chicos como en chicas con
la de la poblacién extremefia. Comparando con el es-
tudio de Lépez de Lara y cols.? con chicos de Madrid,
los percentiles de peso tanto en chicos como chicas
coinciden con los valores anteriores; por el contrario,
la altura de los chicos estaria en el percentil 20 y cer-
cana al 50 en las chicas. En lo que respecta a la circun-
ferencia del brazo, nuestros adolescentes de ambos
sexos se encuadrarian en el percentil 75, siguiendo a
Hernandez y Sastre®; mientras que si se siguen las ta-
blas de Alastrué y cols.?, las chicas se situarian entre
los percentiles 50-75 y los chicos en torno a 25-50.
Empleando las tablas de diferentes autores, el valor
medio del pliegue tricipital de nuestra poblacién es
bastante superior al percentil 50; entre el 75-90 en
ambos sexos*, o por encima del percentil 90%; esto in-
dicarfa una mayor proporcién de grasa en esta locali-
zacion del brazo en la poblacién extremeiia estudiada.
Por lo que se refiere al area muscular del brazo, al
comparar con los resultados de Alastrué y cols.” y te-
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niendo en cuenta la edad, nuestros valores se encuen-
tran por debajo de la media de la poblacién espafola,
situdndose entre el percentil 10-25 y el 5-10 en chicas
y chicos, respectivamente.

Observando los valores medios de las chicas por
edades (tabla II), la talla en todo el rango de edad estu-
diado se encuadré en los mismos percentiles de los es-
tudios de la poblacién espafiola elaborados por Ca-
rrascosa y cols.” y Lépez de Lara y cols.?, situdndose
los valores medios a esas edades entre el percentil 25-
50 con respecto a ambos estudios. El peso se compor-
t6 igual para todas las edades al compararlo con el es-
tudio de poblacién espaifiola de Carrascosa y cols.",
situdndose entre el percentil 50-75. Al comparar con
la poblacién de Lopez de Lara y cols.?, el peso de las
adolescentes extremefias se encuentra en el percentil
50-75 para las de 13, 14 y 16 afios, y en el 75-80 para
lasde 15, 17 y 18 afios. En el caso de la circunferencia
del brazo, nuestros adolescentes se encuentran siem-
pre entre los percentiles 75-90, si se sigue a Herndn-
dez y Sastre®. Si comparamos con el estudio a nivel
nacional de Alastrué y cols.” para el rango de 16-18
afios, nuestros valores se encuadran en percentiles
mads bajos, entre el 50 y 75. Los valores de pliegue tri-
cipital de la poblacién extremefia se encontrarian
siempre por encima del percentil 90 obtenido por
Alastrué y cols.” y por Herndndez*, siendo especial-
mente significativo a los 15, 17 y 18 afios donde los
valores se encuadran entre el 90 y 97%. El indice an-
tropométrico drea muscular del brazo mostrd, en el
caso de las nifias, diferencias significativas en el ran-
go estudiado. Comparando los datos de la poblacién
extremefia con los de Alastrué y cols.?, se observé
que para la mayoria de las edades estudiadas, las me-
dias se encuadraban entre el percentil 20-25, no supe-
rando en ningtn caso el percentil 50. Estos datos, jun-
to a los del pliegue tricipital, parecen indicar que las

adolescentes extremefas presentan una mayor pro-
porcidn de grasa y una menor masa muscular en bra-
z0s que las adolescentes nacionales. Esto puede estar
relacionado con el tipo de alimentacién, o con una
menor actividad fisica realizada por las chicas.

Al analizar la talla de los chicos por edades (tabla II)
y compararla con los percentiles, se observé que los chi-
cos de todas las edades estaban entre el percentil 50 y
75; solamente los chicos de 17 afios estarian situados en
el percentil 25. En cuanto al peso, al comparar con los
datos percentilados de otros estudios de la poblacién es-
pafiola (Carrascosa y cols.'”; Lopez de Lara y cols.”), el
peso en todas las edades se encuentra entre el percentil
50y el 75, con excepcion de los de 17 afios, que se en-
cuentra entre 25 y 50.Comparando los valores medios
de la circunferencia del brazo con los percentiles descri-
tos por Herndndez y Sastre?, estos se encuadran entre el
percentil 75-90 para todas las edades estudiadas, excep-
tuando los chicos de 17 afios que estdn situados en el
percentil 50-75. Por su parte, los valores medios del
drea muscular del brazo corresponden, segtin las tablas
de Alastrué y cols®, para la mayoria de las edades, a los
percentiles 10-25, excepto a los 13 afios que se sitia en-
tre 25-50. Esto muestra que la musculatura de los brazos
de los chicos extremefios estaria por debajo de los valo-
res de estos autores. Con respecto al pliegue tricipital,
comparando los valores medios por edad con los per-
centiles descritos por Herndndez?, alos 13, 14y 16 afios
mostraron valores comprendidos en el percentil 90-97,
alos 15 afios se situarian en el percentil 90, y losde 17 y
18 afios tuvieron una menor cantidad de grasa, situan-
dose entre los percentiles 75-90.

En la tabla ITI se muestran los valores medios, desvia-
cién estandar y percentiles de la talla de la poblacién de
adolescentes estudiada por edad y sexo. Para su realiza-
cion se han analizado los indices antropométricos de la
talla, el peso y la complexién, hallando los percentiles 3,

Tabla III
Valores medios, desviacion estdandar y percentiles de la talla (cm) por sexo y edad

Percentil
Media  Desviacion estdndar 3 5 10 25 50 75 90 95 97

Chicas

13 afos 1,57 0,06 1,45 1,47 1,50 1,54 1,58 1,62 1,66 1,67 1,68
14 afos 1,59 0,06 1,49 1,50 1,52 1,55 1,59 1,63 1,67 1,68 1,70
15 afios 1,59 0,05 1,51 1,52 1,53 1,56 1,60 1,63 1,64 1,65 1,66
16 afos 1,61 0,06 1,50 1,50 1,53 1,58 1,62 1,65 1,67 1,70 1,72
17 anos 1,61 0,07 1,49 1,51 1,52 1,57 1,61 1,66 1,68 1,70 1,72
18 afios 1,61 0,06 1,51 1,54 1,54 1,56 1,60 1,65 1,68 1,69 1,70
Chicos

13 afios 1,60 0,09 1,43 1,44 1,49 1,55 1,61 1,67 1,71 1,73 1,75
14 afos 1,64 0,08 1,48 1,51 1,54 1,59 1,65 1,71 1,74 1,76 1,77
15 afos 1,68 0,07 1,57 1,58 1,59 1,63 1,67 1,73 1,78 1,78 1,82
16 afios 1,73 0,06 1,63 1,64 1,65 1,69 1,72 1,77 1,82 1,84 1,85
17 afos 1,72 0,06 1,59 1,61 1,66 1,68 1,73 1,76 1,78 1,80 1,82
18 afos 1,78 006 1,66 1,70 1,73 1,74 1,80 1,82 1,85 1,86 1,86
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5,10, 25, 50, 75,90, 95 y 97. En el caso de las chicas, se
observa que la mayorfa de los valores de los percentiles
son menores que los de referencia, tanto en los percenti-
les estudiados como para todas las edades estudiadas.
Hay una mayor diferencia entre nuestra poblacion y la de
Madrid®, siendo los valores mds parecidos a los del estu-
dio nacional (Carrascosay cols."”). Las mayores diferen-
cias se observan con los valores del percentil 97, donde
las tallas a los 15 y 18 afos son 9 cm inferior para este
percentil con respecto a los estudios de Carrascosa y
cols.” y Lopez de Lara y cols.?. En general, las diferen-
cias son de 2-5 cm para los percentiles 3, 25, 50y 75,
siendo los percentiles 90 y 97 los que mostraron mayores
diferencias para todas las edades estudiadas. Comparan-
do con los datos del estudio con adolescentes de Nava-
rra?’, las chicas extremenas miden 2 cm menos en todos
los percentiles y en la media a la edad de 14 afios. Por su
parte, los adolescentes norteamericanos presentaban ta-
1las superiores respecto a los de nuestro estudio®.
Analizando los percentiles para cada una de esas
edades, y compardndolos con los datos obtenidos a ni-
vel nacional y en la Comunidad de Madrid'"?', se ob-
serva que los percentiles de nuestra poblacién son de
2 a4 cm mas elevados para la edad de 13 afios®. Los
adolescentes extremefios con valores mas bajos fue-
ron los de 15 y 17 afios, halldndose las mayores dife-
rencias (de hasta 5-6 cm), en los percentiles mds altos
(75,90y 97), siendo por lo general las diferencias con
la poblacién madrilefia mayores que con los que com-
paramos con el estudio a nivel nacional”. Por el con-
trario, al comparar los valores obtenidos para las eda-
des de 16 y 18 afios con el estudio de adolescentes
madrilefios, los extremefios resultaron ser mas altos
en todos los percentiles estudiados menos en el 97. La
mayoria de los percentiles resultaron ser mds altos en
el estudio nacional'’, exceptuando los percentiles 50 y
75 de los chicos de 18 afios y el percentil 3 de los de

16. Cuando comparamos nuestro estudio con los ado-
lescentes de 14 afios de Navarra?, para los percentiles
10,25 y 50 apenas hubo una diferencia de 1 cm, mien-
tras que en los percentiles extremos (3 y 97), los nava-
rros eran 3-4 cm mas altos que los extremefios de 14
afios. Sin embargo Lépez de Lara y cols.?, comparan-
do los datos de su estudio, realizado en Madrid, con el
realizado a nivel nacional, afirmaban que el patrén
antropométrico en Espafa era similar, al no encontrar
diferencias con los patrones de Andalucia, Aragdn,
Cataluia, Pais Vasco y Madrid.

En la tabla IV se muestran los valores medios, des-
viacién estandar y percentiles del peso de la poblacién
de adolescentes por edad y sexo. Comparados con los
obtenidos por Kuczmarski y cols.” para adolescentes
estadounidenses, observamos que los valores del peso
son menores que en nuestro estudio. En el caso de las
adolescentes, comparando las medias con las obteni-
das en el estudio nacional para esos mismos rangos de
edad”. Analizando los valores representados por los
percentiles, las adolescentes extremefias tienden a te-
ner un mayor peso para cada uno de los percentiles.
También observamos que las mayores diferencias se
encuentran a partir del percentil 75; esto indica que
hay mads chicas con peso alto en la poblacién extreme-
fla que en las otras poblaciones, siendo los percentiles
90 y 97 en los que se encontraron las mayores diferen-
cias, incluso superiores a los 16 kg para el mismo per-
centil de la poblacién madrilefia. Por lo general tam-
bién las diferencias son mayores con esta poblacion
que con el estudio nacional, por lo que se podria decir
que las adolescentes de la Comunidad de Madrid tie-
nen una mayor diferencia de peso con las extremefas
que con respecto al estudio nacional. En el estudio rea-
lizado en adolescentes de Navarra por Durd y cols.?,
las chicas extremefias de 14 afos mostraron hasta el
percentil 50 mayores pesos que las mostradas por esta

Tabla IV
Valores medios, desviacion estdandar y percentiles del peso (kg) por sexo y edad
Percentil
Media  Desviacion estdndar 3 5 10 25 50 75 90 95 97

Chicas

13 afos 54,64 11,37 37,17 38,55 40,60 46,88 52,40 60,58 68,95 77,600 81,97
14 aios 55,93 10,84 39,02 41,50 44,50 48,50 53,50 62,35 67,90 77,70 79,97
15 afios 59,52 14,57 40,88 42,08 43,95 4928 58,15 6595 77,40 84,98 8943
16 afos 58,94 11,71 45,05 46,29 47,77 51,35 56,25 63,15 7499 79,26 87,23
17 aios 59,45 9,42 47,49 47774 48,78 52,80 57,10 64,70 74,70 76,59 78,28
18 afios 59,50 12,21 4493 46,25 46,86 5225 56,65 62,75 7742 85,56 87,38
Chicos

13 afios 55,62 11,70 35,69 37,54 4146 4650 5440 63,50 68,92 7570 79,08
14 afos 59,22 13,22 41,31 44,18 4530 50,45 5555 67,03 7237 81,27 85,95
15 afos 61,92 14,20 41,18 43,10 48,00 52,70 59,70 66,60 76,30 85,60 95,68
16 afios 69,67 23,43 51,16 51,59 56,63 5983 64,90 7833 89,03 95,77 98,05
17 aios 66,20 11,21 50,08 51,15 5344 5798 63,35 72,80 80,97 83,08 87,25
18 afos 74,33 11,87 58,61 59,15 59,95 64,08 7540 8343 87,05 90,85 92,95
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poblacidén. Sin embargo, en los percentiles mas altos
de 90 y 97 las chicas de Navarra superan los pesos de
las adolescentes extremefias hasta en 5 kg. La media
de la poblacién para esta edad fue superior en la pobla-
cion extremeifla con 55,93 de media frente a los 54,14
de las chicas de Navarra.

En los chicos las diferencias estan repartidas de igual
modo en todo el rango de edad, a diferencia de lo obser-
vado en las chicas, en las que las mayores diferencias
se encuentran a edades mas tempranas. El comporta-
miento de los percentiles para este rango de edad es si-
milar al descrito en el de las chicas, encontrandose las
mayores diferencias en el percentil 97, con valores de
hasta 15 kg por encima de los obtenidos en otras pobla-
ciones. Compardndolo con los adolescentes navarros
del estudio de Durd y cols.”, el comportamiento fue
mds homogéneo, ya que tanto la media de ambas po-
blaciones, 59,22 (Extremadura) y 59,15 (Navarra), co-
mo los percentiles del 3 al 25 fueron iguales. Los valo-
res de los percentiles 50 y 90 fueron de 2-3 kg menores
en la poblacion extremefia, mientras que el 97 nueva-
mente mostré el mismo comportamiento en las dos po-
blaciones. En general, los adolescentes extremefios
presentan una altura inferior a las referencias naciona-
les, aunque mayor en peso.

Por ultimo, en la tabla V se muestran los valores me-
dios, desviacion estandar y percentiles de la comple-
xi6n de la poblacion de adolescentes estudiada, separa-
dos por edad y sexo. Al analizarlos observamos que el
percentil 50 vari6 entre 10,44 y 10,91 para las chicas; y
entre 10,22 y 10,79 para los chicos, dependiendo en
ambos casos de la edad. En las chicas de todas las eda-
des analizadas el percentil 50 correspondié a una com-
plexién mediana; por el contrario, en los chicos ese
percentil correspondié a una complexiéon mediana en-
tre los 13 y los 15 afios; y a una complexién pequefia
entre los 16 y 18 afios.

Conclusiones

Se han encontrado diferencias significativas en fun-
cion del sexo en los parametros antropométricos talla,
peso, pliegue tricipital, &rea muscular del brazo y 4rea
grasa del brazo. La talla, el peso y el drea muscular del
brazo fueron mayores en los chicos, aunque presenta-
ron valores medios menores para el pliegue tricipital y
el drea grasa del brazo. Al comparar con estudios na-
cionales, la media de altura de nuestra poblacién era
inferior en unos 3 cm, mientras que el peso fue similar
a los estudios nacionales. Analizando el pliegue trici-
pital, la circunferencia del brazo y el area muscular del
brazo, se observé que la poblacion extremefia estudia-
da tenia una mayor proporcion de grasa en el brazo, y
menor de musculo en ambos sexos. Algunos de esos
valores generales contrastan en el estudio en funcién
de la edad. Las chicas extremefias son mds altas que
las referencias nacionales e internacionales tinicamen-
te a los 13 afios y tienen un peso superior en todo el
rango de edades estudiadas, aunque las mayores dife-
rencias se observan a los 13 afios. Nuestras adolescen-
tes parecen tener un crecimiento mds rapido, alcanzan-
do su altura definitiva a la edad de 15 afios, mas
temprana que la media nacional; sin embargo, la talla
final fue menor a la media nacional, mientras que las
diferencias en el peso fueron menores a partir de esa
edad. Todo ello, unido a que la complexién fue cons-
tante en todo el periodo parece estar relacionado con
un desarrollo puberal méds temprano que en otras po-
blaciones. Por su parte, los chicos extremefios tuvie-
ron una talla igual o algo superior y un peso mayor a
los valores de referencia, con un crecimiento mas con-
tinuado a todas las edades y similar a la media nacio-
nal. En lo que respecta a la circunferencia de la mufie-
ca, a diferencia de en las chicas, si se observaron
diferencias en funcién de la edad en los chicos. En am-

Tabla V
Valores medios, desviacion estandar y percentiles seleccionados de la complexion r (cm) por sexo y edad

Percentil

Media  Desviacion estdndar 3 5 10 25 50 75 90 95 97
Chicas
13 afos 10,50 0,79 9,33 9,52 9,78 10,07 10,54 1097 11,39 1148 11,54
14 aios 10,59 0,58 9,45 9,52 9,81 10,24 10,66 10,98 11,22 11,61 11,66
15 afios 10,22 1,04 7,97 8,25 8,89 9,86 1044 10,83 11,37 11,43 11,50
16 afos 10,85 0,62 9,60 9,85 10,04 10,46 10091 11,24 11,62 11,93 11,98
17 aios 10,75 0,49 9,78 9,94 10,08 10,45 10,78 10,96 11,49 11,62 11,67
18 afios 10,80 0,60 9,70 9,80 10,04 10,43 10,77 11,36 11,53 11,67 11,70
Chicos
13 afios 10,15 0,57 9,33 9,52 9,44 9,79 10,22 1046 10,85 10,99 11,06
14 anos 10,18 0,53 9,45 9,54 9,52 9,90 10,23 10,54 10,76 10,94 11,03
15 afos 10,31 0,61 7,97 8,25 9,64 9,92 10,37 10,71 11,00 11,25 11,30
16 afios 10,47 0,50 9,60 9,85 9,84 10,15 10,47 10,87 11,14 11,21 11,31
17 afos 10,63 0,53 9,78 9,94 10,00 10,24 10,52 11,15 11,38 11,48 11,51
18 afos 10,72 0,47 9,70 9,80 10,11 10,38 10,79 11,12 1127 11,31 11,33
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bos sexos, la conformacion del brazo da una idea de
una poblacién con una proporcién de grasa superior a
las poblaciones referenciadas, y una conformacién
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