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RESUMEN

El cambio del hébito alimenticio y su consecuencia en la variacion del estado
nutricional de diversas poblaciones en especial en adolescentes y menores puede
ser causa de varias enfermedades y aumento de gasto de salud para el estado.
Esta investigacion tiene como objetivo determinar el estado nutricional de la
poblacion estudiantil de adolescentes en la ciudad de Calceta, Manabi, por lo
mismo fue determinado sus indice de masa corporal (IMC) y se comparé los
resultados con la tabla de IMC de la Organizacion Mundial de Salud del 2007 y se
evalué el posible riesgo nutricional a través de la determinacion del habito
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alimenticio y el nivel de actividad fisica de los adolescentes, por lo cual se utilizo el
cuestionario de TEST KRECE PLUS. El 43% de los individuos estudiados estaban
fuera del rango nutricional normal, el 6% tenian habito alimenticio bueno y el 9%
tenian nivel de actividad fisica buena.

PALABRAS CLAVE: estado nutricional, habito alimenticio, actividad fisica,
adolescentes.

ABSTRACT

The change of the alimentary habit and its consequence in the variation of the
nutritional status of diverse populations especially in adolescents and minors can
be cause of several diseases and increase of health expense for the state. The
objective of this research is to determine the nutritional status of the student
population of adolescents in the city of Calceta, Manabi, for this reason their body
mass index (BMI) was determined and the results were compared with the BMI
table of the World Organization of Health (2007) and the possible nutritional risk
was evaluated through the determination of the alimentary habit and the level of
physical activity of the adolescents, for which the questionnaire of TEST KRECE
PLUS was used. 43% of the individuals studied were out of the normal nutritional
range, 6% had good eating habits and 9% had good physical activity level.

KEYWORDS: nutritional status, eating habit, physical activity, adolescent.

INTRODUCCION

Los habitos nutricionales durante la infancia y la adolescencia previenen el riesgo
de sufrir enfermedades en el futuro. En la pubertad debido al acelerado
crecimiento de los adolescentes las necesidades nutricionales dependen de cada
persona y la ingesta diaria de alimentos varia. Segun Gregory, Lowe, et. al.
(2008), en esta etapa hay el riesgo de tener deficiencias de hierro y de calcio. Las
causas que contribuyen a los problemas nutricionales son diversas, entre ellas: el
consumo de una dieta inadecuada, el indice de pobreza, la disponibilidad de
alimentos en cantidad y calidad, inequidad en el acceso a los alimentos, mala
calidad de los servicios bésicos, de salud, falta de informacion y educacién
pertinentes (O'Donnell A. et. al., 2007).

Mosquera, Orellana y Cordero (2012) confirmaron que la alimentacion es muy
importante durante la adolescencia para poder enfrentar los cambios 0 procesos
caracteristicos de esta etapa como la maduracion sexual, aumento de talla y peso.
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En esta etapa el niilo gana aproximadamente el 20% de la talla que va a tener
como adulto y el 50% del peso. Estos incrementos se corresponden con aumento
de masa muscular y masa O6sea. De acuerdo a Castro R. (2008), toda esta
situacion se ve directamente afectada por la alimentacién que debe estar dirigida y
disefiada para cubrir el gasto que se origina y asi evitar situaciones carenciales
gue puedan ocasionar alteraciones y trastornos de la salud.

Segun el Censo de Poblacién y Vivienda del 2010, de los 14 millones de
habitantes del Ecuador, el 12% (1 753 333) estd comprendido por adolescentes de
entre 12 y 17 afos, el 51% es de sexo masculino. En el Ecuador no existen datos
exactos sobre los problemas nutricionales que tienen los adolescentes, en
especial los que habitan en la ciudad de Calceta. El objetivo de este trabajo fue
determinar el estado nutricional y el habito alimenticio de los adolescentes entre
11y 17 afios de cuatro colegios en la ciudad antes mencionada.

MATERIALES Y METODOS

La investigacidon se realizd en la ciudad de Calceta (Ecuador) durante el periodo
del 2015-2016. Se determind el indice de masa corporal (IMC) a 364 adolescentes
y el test Krece Plus fue aplicado a 354 adolescentes entre 11 y 17 afios de edad,
de 4 diferentes unidades académicas de la ciudad de Calceta. Se utiliz6 como
referencia la tabla de IMC de la OMS (2007).

Para la toma del peso, la balanza se ubic6 sobre una superficie horizontal y plana.
Se ajustd la balanza a “0” (cero) antes de realizar la toma del peso. Se le solicité a
la persona que se quite los zapatos o sandalias y que se coloque en el centro de
la balanza, en posicion erguida y relajada, mirando al frente, con los brazos a los
costados del cuerpo. Se leyo el peso en kilogramos y la fraccidon en gramos y se le
registré el peso con letra clara y legible. Para medir la talla, se usé la cinta métrica
pegada a la pared, se les solicitd que se quiten los zapatos y se coloquen de
espaldas a la pared, en posicién erguida, mirando al frente, con los brazos a los
costados del cuerpo. Asi mismo al finalizar la medicion se le registré con letra
claray legible.

Para determinar el habito alimenticio (H.A), se utiliz6 el cuestionario de TEST
KRECE PLUS, el cual incluye escalas de valoracion nutricional, caracterizadas por
su facil aplicacion e interpretacion, segun la alimentacion del nifio queda
clasificada como de baja calidad, regular (necesita ajustes) y optima, ademas se
aplico el Test corto KRECE PLUS para determinar el nivel de actividad fisica, en la
cual se clasificé el estilo de vida basandose en la media diaria de horas que ven la
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television o juegan con videojuegos y las horas de deporte extraescolar por
semana. Segun la puntuacion del test, el estilo de vida del nifio se clasifica como
malo, regular y bueno. En esta investigacion se codificé los centros educativos
donde se realizo el trabajo con las letras A, B, C y D por ética cientifica y aspectos
legales. Los materiales que se utilizaron son: Balanza digital, cinta métrica flexible,
calculadora computadoras y boligrafo.

RESULTADOS Y DISCUSION

La evaluacion del IMC fue realizada a 364 estudiantes de cuatro centros
educativos. Los resultados obtenidos y como se puede observar en la tabla 1, en
el centro A se evaluaron 94 estudiantes de los cuales el 67% son del sexo
femenino, de estas estudiantes presentaron el 10% obesidad, 21% sobrepeso, 2%
desnutricion leve, 2% desnutricibn moderada y el 65% de las estudiantes
presentaron IMC normal. Por otro lado el 33% corresponde a los estudiantes del
sexo masculino quienes presentaron el 10% obesidad, 35% sobrepeso, 3%
desnutricion leve y el 52% presentaron IMC normal. Se puede observar que los
estudiantes del sexo masculino tuvieron mas problemas con relacion a su IMC.
Los porcentajes de estudiantes con sobrepeso y obesidad son mas altos que los
mencionados por Freire et all (2014) en la investigacion realizada en Ecuador
donde se reporté 28.8% de sobrepeso y obesidad en estudiantes del sexo
femenino y 23.3% de obesidad y sobrepeso en los adolescentes estudiados de
sexo masculino, asi mismo el porcentaje total de estudiantes con IMC normal es
menor que el reportado por Ramoén, Rodriguez, Romero y Rojas (2010) en sus
investigaciones realizadas en Cuenca (Ecuador) donde se confirmaron que
60.33% de los adolescentes estudiados tenian IMC normal. Por otro lado estos
resultados son opuestos al reportado por Pérez (2011) en su investigacion en un
centro educativo de la ciudad de Quito (Ecuador) donde se confirmé que el 61.6%
de adolescentes del sexo femenino y el 6.79% de adolescentes del sexo
masculino tenian IMC normal.

En el centro B se analiz6 el estado nutricional de 110 estudiantes de los cuales el
55% son del sexo femenino, de estas estudiantes presentaron el 11% obesidad,
38% sobrepeso, 10% desnutricion leve, 3% desnutricibn moderada y el 38% de las
estudiantes presentaron IMC normal, este ultimo porcentaje es menor que lo
reportado por Pérez (2011). Por otro lado el 45% corresponde a los estudiantes
del sexo masculino quienes presentaron 10% de obesidad, 33% sobrepeso, 14%
desnutricion leve, 2% desnutricién severa y el 41% presentaron IMC normal, este
porcentaje es mas alto que lo reportado por Pérez (2011). Se puede observar que
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este centro es el Unico que presentd un caso de nutricidbn severa, ademas las
estudiantes presentaron mas problemas con relacién a su IMC. Estos resultados
son diferentes a los resultados del centro A, y también los porcentajes de
adolecentes de ambos sexos con sobrepeso y obesidad son mas altos que lo
reportado por Freire et all (2014) y el porcentaje total de estudiantes con IMC
normal es menor que lo reportado por Ramoén, Rodriguez, Romero y Rojas
(2010).

En el centro C se analizo el estado nutricional de 100 estudiantes de los cuales el
46% son mujeres, de estas estudiantes presentaron el 4% obesidad, 24%
sobrepeso, 9% desnutricion leve y el 63% presentaron IMC normal. Por otro lado
el 54% corresponde a los estudiantes del sexo masculino quienes presentaron
17% de obesidad, 7% sobrepeso, 7% desnutricion leve, 2% desnutricion severa y
el 67% presentaron IMC normal. Se puede observar que los estudiantes del sexo
femenino tuvieron mas anormalidad con relacion a sus IMC que los estudiantes
del sexo masculino, estos resultados son opuestos a lo reportado por Pérez
(2011). El porcentaje de los estudiantes con IMC normal del sexo masculino es
mas alto que los reportados en los centro A y B, mientras el porcentaje de los
estudiantes del sexo femenino es mas alto que lo reportado en el centro B y mas
bajo que lo reportado en el centro A. El porcentaje de los estudiantes del sexo
femenino con sobrepeso y obesidad es mas bajo que lo reportado por Freire et all
(2014). Mientras que el porcentaje de sobrepeso y obesidad de los estudiantes del
sexo masculino es mas alto que lo reportado por los autores antes mencionados.
Por otro lado el porcentaje total de los estudiantes de ambos sexos con IMC
normal es mas alto que lo reportado por Ramon, Rodriguez, Romero y Rojas
(2010).

En el centro D se analizo el estado nutricional de 60 estudiantes, de los cuales el
68% son mujeres, estas estudiantes presentaron el 2.4% obesidad, 12.2%
sobrepeso, 7.3% desnutricion leve y el 78% de las estudiantes presentaron IMC
normal, este Ultimo porcentaje es el mas alto en comparacién a los otros centros.
Mientras que los estudiantes del sexo masculino que corresponden al 32%,
presentaron el 21% sobrepeso, ningun caso de obesidad, 26.3% desnutricion leve,
5.3% desnutricion severa y el 47.3% presentaron IMC normal. Se puede observar
gue los estudiantes del sexo masculino tienen mas anormalidad con relacion a sus
IMC que los estudiantes del sexo femenino. El porcentaje de estudiantes de
ambos sexos con sobrepeso y obesidad es mas bajo que lo reportado por Freire et
all (2014), asi mismo, el porcentaje total de estudiantes de ambos sexos con IMC
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normal es méas alto que lo reportado por Ramén, Rodriguez, Romero y Rojas
(2010) y lo reportado por Pérez (2011).

De manera general el porcentaje total de la obesidad entre los adolescentes
estudiados (hombres y mujeres) en los cuatro centros educativos es de 9% (4%
mujeres y 5% hombres); mientras el porcentaje total del sobrepeso es de 24%
(14% mujeres y 10% hombres); el porcentaje total de los individuos con peso
normal, es de 57% (35% mujeres y 22% hombres); el porcentaje total de
desnutricion leve entre los individuos estudiados (hombres y mujeres) en los
cuatro centros educativos es total de 9% (4% mujeres y 5% hombres); el
porcentaje total de la desnutricibn moderada es 1%, el 60% de ellos son mujeres,
y finalmente el porcentaje total de desnutricion severa es de 0.2%, el 100% de
ellos son hombres. Se puede notar que un 43% de los estudiantes estudiados no
tienen IMC normal, este problema puede ser por el cambio de habitos alimenticios
y estilo de vida de los individuos estudiados.

Por otro lado los resultados de estos estudios son diferentes a los resultados
obtenidos por varias investigaciones en otras ciudades del pais. Segun Grijalva
(1994) realizé un estudio en adolescentes revelando desnutricion en 9%, 8,5% de
riesgo de sobrepeso y 2% de obesidad de esta poblacion. Comparando estos
resultados con el estudio actual, podemos observar que el total de desnutricion en
este estudio realizado en Calceta es del 10%, nivel mas alto que el promedio
determinado por Grijalva en 1994, el porcentaje del sobrepeso en el actual estudio
es de 24%, el cual es un nivel muy alto comparado con el promedio del pais.

El porcentaje de obesidad en el actual estudio es de 9% nivel mas alto que el
promedio determinado por Grijalva en 1994. En el estudio realizado por Rodrigo
Yépez en el 2008, confirmo que el 38% de la poblacién estudiada de adolescentes
tiene algin grado de malnutriciébn, mientras que el resto tuvo valores de IMC
dentro de los rangos considerados normales. En este estudio el 43% tiene mal
estado nutricional. Se observa diferencia en los resultados entre los diversos
centros, y entre las diferentes ciudades del pais, esta diferencia probablemente
puede ser por los distintos niveles socios econdémicos y culturales de las familias
de los estudiantes.
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Tabla 1: Estado nutricional de los adolescentes en los cuatro centros (A, B,
C, D), através del IMC.

Estado Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres | Total
nutricional

Centro A Centro B Centro C Centro D
Obesidad 3 6 5 7 9 2 0 1 33
Sobrepeso 11 13 16 23 4 11 4 5 87
Normal 16 41 20 23 36 29 9 32 206
Desnutricion 1 2 7 6 4 4 5 3 32
Leve
Desnutricion 0 1 0 2 1 0 1 0 5
Moderada
Desnutricion 0 0 1 0 0 0 0 0 1
Severa
Total 31 63 49 61 54 46 19 41 364

La evaluacién del riesgo segun el andlisis del habito alimenticio fue realizado a
354 adolescentes de la misma poblacion estudiantil en general sin tomar cuenta
de la diferencia del sexo, en los centros A, B, Cy D (Ver tablas 2).

En el centro A se evalu6 el habito alimenticio de 94 estudiantes, de los cuales 47%
con héabito alimenticio bajo, 44% con habito alimenticio regular y 9% con habito
alimenticio bueno.

En el centro B se evalud el habito alimenticio de 100 estudiantes de los cuales
40% con habito alimenticio bajo, 57% con habito alimenticio regular y 3% con
habito alimenticio bueno.

En el centro C se evalu6 el habito alimenticio de 100 estudiantes, de los cuales
16% con habito alimenticio bajo, 77% con habito alimenticio regular y 7% con
habito alimenticio bueno.

En el centro D, se evalud 60 estudiantes de los cuales 45% con habito alimenticio
bajo, 50% con habito alimenticio regular y 5% con habito alimenticio bueno.

Se puede observar que en todos los centros el porcentaje del habito alimenticio
bueno es muy bajo, llega a su maximo valor en el centro A, seguido por el centro
C, Dy el valor mas bajo se registré en el centro B.

En total, el nivel del habito alimenticio bajo representa el 36%, el habito alimenticio
regular representa el 58% y el habito alimenticio bueno solo representa el 6%. El
porcentaje del habito alimenticio bueno en cada centro y en el promedio total de
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los centros es méas alto que lo reportado por Champutiz, Quilumbaquin y
Quintanilla (2017) que confirmaron en su estudio de un centro educativo en la
provincia de Pichincha (Ecuador) que los estudiantes con habito alimenticio bueno
es del 0.94%. Sin embargo este porcentaje es mas bajo que lo
reportado por Herrera (2016) en sus estudios realizados en la ciudad de Quito
(Ecuador) donde se reporto 25.3% con habito alimenticio bueno.

Por otro lado el porcentaje de habito alimenticio bajo reportado en la presente
investigacion es mucho mas alto que lo reportado por Champutiz, Quilumbaquin y
Quintanilla (2017) en su estudio, donde se reportd solo 2.36% con habito
alimenticio deficiente y mas bajo que lo mencionado por Herrera (2016) donde se
reportd 25.23% de estudiantes con habito alimenticio bajo.

Tabla 2: Evaluar los habitos alimenticios.

Habito Centro A Centro B Centro C Centro D Total
alimenticio

Bajo 44 40 16 27 127
Regular 41 57 77 30 205
Bueno 9 3 7 3 22
Total 94 100 100 60 354

La evaluacion del nivel de actividad fisica fue realizada a 354 estudiantes de la
misma poblacion estudiantil en general sin tomar cuenta de la diferencia del sexo,
en los centros A, B, Cy D (Ver tablas 3).

En el centro A se evalud 94 estudiantes de los cuales 39.4% con actividad fisica
baja, 53.2% con nivel regular y 7.4% con nivel bueno.

En el centro B se evalu6 100 estudiantes, de los cuales 8% con actividad fisica
baja, 80% con nivel regular y el 12% con nivel bueno.

En el centro C se evalud 100 estudiantes de los cuales 50% con nivel bajo, 45%
con nivel regular y 5% con nivel bueno.

En el centro D se evalud 60 estudiantes de los cuales 22% con nivel de actividad
fisica baja, 63% con nivel regular y 15% con nivel bueno.

Se puede observar que el porcentaje mas alto de estudiantes con actividad fisica
buena estan en el centro D, mientras que el porcentaje mas alto de estudiantes
con nivel de actividad fisica baja estan en el centro C.
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En total, el nivel de actividad fisica baja representa el 31%, el nivel regular
representa el 60% y el nivel bueno representa el 9%. El valor de actividad fisica
regular de la presente investigacion es mas bajo que lo reportado por Champutiz,
Quilumbaquin y Quintanilla (2017) donde reportaron en su investigacion 70.28%
de estudiantes con nivel de actividad fisica moderada. Al contrario, el porcentaje
de estudiantes con actividad fisica baja del presente estudio es mal alto que lo
reportado por los autores antes mencionados. Por otro lado, el porcentaje de
estudiantes con actividad fisica buena en esta investigacion es mas bajo que lo
mencionado por Bravo Genovez, Bravo Maldonado y Rojas (2012) en sus
investigaciones realizadas en el canton Paute (Ecuador) donde reportaron 43.5%
de los estudiantes con actividad fisica buena.

Tabla 3: Evaluar los habitos de actividad fisica.

Actividad fisica Centro A Centro B Centro C Centro D Total
Bajo 37 8 50 13 108
Regular 50 80 45 38 213
Bueno 7 12 5 9 33
Total 94 100 100 60 354

En general, los porcentajes de estudiantes con IMC normal es solo de 57%, con
hébito alimenticio bueno es el 6% y 9% con nivel de actividad fisica buena. Estos
porcentajes muy bajos son indicadores de posibles problemas de salud publica en
el futuro.

Hay posibles factores que pueden ser responsables sobre este problema,
estudios realizados por la Sociedad Ecuatoriana de Ciencias de la Alimentacion y
Nutricion —SECIAN- sefialan que el elevado consumo de bebidas azucaradas, el
escaso consumo de frutas y verduras y los hébitos sedentarios (mas de 28 horas
semanales de mirar television), podrian estar involucrados en la elevada
prevalencia del exceso de peso en la Costa, lo que es significativamente menor en
la Regién Andina, eso es notable en la comparacion realizada anteriormente con
los resultados de la presente investigacion y las investigaciones realizadas en la
Sierra Ecuatoriana. Una posible razon de la diferencia observada es el mayor
tiempo que pasan las niflas en casa, lo que les facilita su acceso a alimentos,
ademas de realizar trabajos relacionados con la preparacion de las comidas. Y
segun Pefia, M. y Bacallao, J. en el 2000, el problema del exceso de peso se
concentra en las zonas urbanas tanto en los nifios como en los adolescentes
ecuatorianos que estudian en escuelas y colegios del régimen privado,
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pertenecientes a estratos socio-econdémicos medios y altos, incluso también en los
qgue provienen de familias pobres que asisten a las escuelas y colegios fiscales.
Diez de cada cien escolares y casi diecinueve de cada cien colegiales que
estudian en escuelas y colegios fiscales (gratuitos) tienen exceso de peso.

El estudio actual intenta alertar a la sociedad y a los organismos gubernamentales
de un gran problema que puede ser repetido en varios lugares del pais.
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