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RESUMEN

Introduccion: La antropometria es una valiosa herra-
mienta para evaluar el estado nutricional y las condiciones de
vida de las poblaciones. Tucuman posee antecedentes de ele-
vada carga de malnutricion y pobreza. En este contexto, los
estudios antropométricos cobran especial relevancia, particu-
larmente en los grupos de mayor vulnerabilidad, como los es-
colares rurales.

Objetivo: Describir el perfil antropométrico y el estado nu-
tricional en relacion a las condiciones socio-ambientales, socio-
econdmicas Yy la alimentacion de la poblacion escolar rural del
departamento Rio Chico, provincia de Tucuman, Argentina.

Material y métodos: Estudio cuantitativo transverso rea-
lizado en 300 escolares rurales. Se efectuaron mediciones de
peso, talla y pliegues subcutaneos. Se determind estado nu-
tricional segun referencias de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS). Las condiciones socio-econémicas, socio-am-
bientales y alimentacion se relevaron mediante un cuestiona-
rio autoadministrado.

Resultados: 33,7% presentd exceso ponderal (17,0%
obesidad y 16,7% sobrepeso) y 6,6% desnutricion (4,3%
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acortamiento y 2,3% emaciacion). Los pliegues subcuténeos
tendieron a ubicarse en los carriles percentilares mas eleva-
dos. La desnutricion se relacioné con menores condiciones
socio-ambientales y socio-econdmicas y el estado nutricional
adecuado con la alimentacion diversa.

Conclusiones: El exceso ponderal afecta a uno de cada
tres escolares en el medio rural de Rio Chico, mientras la des-
nutricién persiste en prevalencias inferiores, en sus formas
crénica y aguda. Las condiciones socio-ambientales y socio-
econdmicas de la region son deficitarias y se hallan estrecha-
mente asociadas al estado nutricional de los nifios y nifas.

PALABRAS CLAVE

Estado nutricional, condiciones de vida, obesidad, desnutri-
cion, ruralidad.

ABSTRACT

Introduction: Anthropometry is a valuable tool to assess
the nutritional status and living conditions of populations.
Tucuman has a history of high burden of malnutrition and
poverty. In this context, anthropometric studies take on spe-
cial relevance, particularly in the most vulnerable groups,
such as rural schoolchildren.

Objective: To describe the anthropometric profile and
nutritional status in relation to the socio-environmental, so-
cio-economic and feeding conditions of the rural school pop-
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ulation of the Rio Chico department, province of Tucuman,
Argentina.

Material and methods: A cross-sectional quantitative
study carried out in 300 rural schoolchildren. Weight, height
and subcutaneous folds were measured. Nutritional status
was determined according to WHO references. Socio-eco-
nomic, socio-environmental and feeding conditions were sur-
veyed by means of a self-administered questionnaire.

Results: 33,7% had excess weight (17,0% obesity and
16,7% overweight) and 6.6% undernutrition (4.3% stunting
and 2.3% wasting). Skinfolds tended to be in the higher per-
centile lanes. Undernutrition was related to lower socio-envi-
ronmental and socio-economic conditions and adequate nu-
tritional status with a diverse diet.

Conclusions: Excess weight affects one out of every three
schoolchildren in rural Rio Chico, while undernutrition persists
in lower prevalences, in forms of stunting and wasting. The
socio-environmental and socio-economic conditions of the re-
gion are deficient and are closely associated with the nutri-
tional status of children.

KEYWORDS

Nutritional status, living conditions, obesity, undernutrition,
rurality.

ABREVIATURAS
OMS: Organizacion Mundial de la Salud.
DCM: Doble Carga de Malnutricién.
NOA: Noroeste Argentino.
P: Peso.
T: Talla.
E: Edad.
IMC: Indice de Masa Corporal.
ENA: Estado Nutricional Adecuado.
NSA: Nivel Socio-Ambiental.
NSE: Nivel Socio-Econdmico.
DA: Diversidad Alimentaria.
MA: Monotonia Alimentaria.
DE: Desvio Esténdar.

CPc: Carril Percentilar.

INTRODUCCION

En el mundo se estima que mas de 2280 millones de nifios
y adultos tienen sobrepeso y obesidad! y mas de 150 millo-
nes de menores presentan desnutricion cronica?. La coexis-
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tencia de ambas alteraciones del estado nutricional, es un fe-
némeno conocido como doble carga de malnutricion (DCM) y
puede afectar a paises, hogares e incluso individuos3.

Evaluar el estado nutricional en edad infantil y adolescente
permite explorar la calidad del crecimiento infantil, el nivel so-
cio-econdmico familiar, las condiciones ambientales de resi-
dencia, la calidad de vida comunitaria y la eficiencia del sis-
tema sanitario®. En este contexto, la antropometria es una
potente herramienta diagndstica, con la ventaja de ser eco-
noémica, no invasiva y versatil para la toma de datos durante
el trabajo de campo®. Asimismo, sirve para cuantificar la com-
posicion corporal a través del fraccionamiento del peso total
y su variabilidad en relacion a las condiciones de vida®.

Actualmente, la DCM avanza aceleradamente en la mayoria
de los paises, principalmente a través del exceso de peso’. En
Argentina, la prevalencia nacional de sobrepeso y obesidad
alcanza al 41% de los nifios y adolescentes y al 68% de los
adultos, mientras que la del crecimiento retardado y la ema-
ciacion es del 3,7% y 1,4% respectivamente, para la pobla-
cion infanto-juvenil. En este punto cabe sefialar que la mayor
parte de los estudios en los que se basan estas cifras, parten
de metodologias que limitan su representatividad a poblacio-
nes urbanas e invisibilizan otras realidades.

De hecho, las prevalencias de malnutricion que se manejan
a nivel mundial y nacional, ocultan importantes desigualdades
entre comunidades y niveles de urbanizacién, asi como dife-
rencias por sexo, edad, nivel educativo y econdmico’. Al res-
pecto, América Latina continda siendo la region mas desigual
del mundo vy la brecha de desarrollo entre las zonas urbanas y
rurales constituye una dimension importante de esta desigual-
dad. Habitar areas rurales resulta en menores niveles de esco-
laridad, seguridad social, acceso a servicios basicos, empleo y
salud y en mayor pobreza, sobrepeso y obesidad. Es decir, la
inseguridad alimentaria se manifiesta con mayor impacto en lo
rural, tal como lo reflejan los datos: si bien el retraso del creci-
miento infantil rural ha disminuido en los Ultimos afios, conti-
nla siendo mayor al urbano en practicamente todos los paises
de América Latina y el Caribe®. Por ello, existe un creciente in-
terés en el andlisis del crecimiento y el estado nutricional en
funcion del gradiente de urbanizacion!0. Recientemente un es-
tudio a escala global ha sefialado que, contrariamente a la idea
instalada por el paradigma dominante, el incremento de peso,
al menos en la poblaciéon adulta, ocurre con igual o mayor ve-
locidad en las poblaciones rurales!!,

La Republica Argentina posee un extenso territorio con
profundas asimetrias entre regiones. El norte evidencia el
mayor deterioro en cuanto a sus indicadores nutriciona-
lest213 y socio-econdmicos, con realidades que se asemejan
mas al resto de Latinoamérica que a la zona central y sur del
paisi?. A su vez, estas desigualdades se profundizan hacia los
ambitos rurales configurando entornos mas adversos para el
crecimiento infantil®s.
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En el Noroeste argentino (NOA) se ubica la provincia de
Tucuman, cuyos problemas de malnutricion infantil datan de
tiempos histéricos. En los primeros afios del siglo XXI, a raiz
de la crisis social politica y econdmica mas grande de la his-
toria reciente, la situacion tomd una magnitud sin preceden-
tes trascendiendo a través de los medios de comunicacion, a
nivel nacional e internacionalé. Consecuentemente, desde el
Estado argentino se implementaron una serie de politicas ali-
mentarias tendientes a cubrir los “requisitos nutricionales” de
ciertos sectores de la poblacién que vivian en situacion de po-
breza. De este modo, a través de la sancion de la Ley 25.724,
se cred el Programa Nacional de Nutricion y Alimentacion en
el afio 2003'7. No obstante, las investigaciones mostraron que
la problematica persistio de manera heterogénea en algunos
departamentos provinciales®19, Particularmente, en el caso
de Rio Chico, las estadisticas vitales y los estudios antropo-
métricos evidenciaron la existencia de malnutricion durante
los afios sucesivos. En los periodos cercanos al afio 2000 pre-
valecio la desnutricién mientras que en los Ultimos tiempos se
detecté una mayor tendencia al exceso ponderal, dando
cuenta también del avanzado estadio en el proceso de transi-
cién nutricional'®20, Sin embargo, son limitados los andlisis
antropométricos enfocados en grupos infanto-juveniles y mas
aun, si se busca una mayor comprension de estos fenémenos
en la poblacién escolar rural. Por ello, el objetivo de este tra-
bajo fue describir el perfil antropométrico y el estado nutri-
cional en relacion a las condiciones socio-ambientales, socio-
econdmicas y la alimentacion de la poblacién escolar rural del
departamento Rio Chico, provincia de Tucuman, Argentina.

MATERIAL Y METODOS

Se realizd un estudio de disefo observacional transversal,
en el marco del proyecto “Estado nutricional de la juventud
rural tucumana en los comienzos del siglo XXI” (Universidad
Nacional de Tucuman, Resolucion 82/2017). El estudio contd
con protocolo, consentimiento y asentimiento informado
aprobado por el Comité de Etica en Investigacién de la
Facultad de Medicina, Universidad Nacional de Tucuman,
bajo el expediente 80258/2019. Se respetaron los principios
proclamados en la Declaracién Universal de los Derechos
Humanos, las Normas Eticas del Cédigo de Niiremberg y la
Declaracion de Helsinski?! y sus enmiendas. Ademas, se con-
templd la Ley Nacional 25.326 de proteccién de datos perso-
nales, modificada por la ley 26343/08; y la Resolucion 1480-
2011 “Guia para Investigaciones con Seres Humanos, del
Ministerio de Salud de la Nacion” vigente en la Republica
Argentina.

Descripcion de la muestra

En este trabajo se evaluaron 300 escolares, 144 varones
(48%) y 156 mujeres (52%) con edades comprendidas entre
10,0 y 15,9 afios (media= 12,49; DE= 1,68). Estaban matri-
culados en escuelas publicas de nivel secundario, o primario

con ciclo basico del secundario, ubicadas en las localidades ru-
rales de Rio Chico, Villa Clodomiro Hileret, Los Luna, Colonia 6
y Colonia 14, dentro del departamento Rio Chico. La muestra
representd el 39% de la poblacion elegible (N=773) de
acuerdo a las matriculas escolares?2. Rio Chico esta ubicado en
la region pedemontana, al sudoeste de la provincia de
Tucuman (27°26'00”S 65°37/00”0), a 461 msnm (Figura 1).
Presenta una superficie de 585 km? y posee 56.847 habitan-
tes, de los cuales 23% reside en areas rurales.

La historia de su poblaciéon se encuentra fuertemente li-
gada a la agroindustria azucarera. Hacia fines del siglo XIX,
esta era la principal actividad econémica de Tucuman y en
el departamento Rio Chico se instald el ingenio Santa Ana,
que seria la fabrica mas importante durante varios afios.
Esto generd la llegada de numerosos trabajadores, muchos
acompanados por sus familias, que se instalaron en los al-
rededores y constituyeron pequefios centros poblacionales
(Figura 2).

Tempranamente comenzaron los periodos de crisis en la ac-
tividad azucarera y, si bien no se detuvo, su crecimiento fue
fluctuante. La economia tucumana continué dependiendo fun-
damentalmente de la sacarosa durante varias décadas. En el
afno 1966, el pais se encontraba bajo un gobierno de facto que
decret6 la intervencién y cierre de numerosos ingenios de la
provincia, entre ellos el Santa Ana23. Esto fue descrito por el
historiador tucumano Roberto Pucci como un “genocidio in-
dustrial” en referencia al efecto desvastador que tuvo en el
plano social y econémico para la provincia y para Rio Chico?.
Significd, dada la magnitud de esta fabrica, el fendmeno de
desocupacion provincial mas grande de la historia reciente, cu-
yas secuelas socio-econdmicas no pudieron revertirse hasta la
fecha?3. Algunas de estas comunidades que formaron parte de
la historia productiva del ingenio y posterior cierre, fueron se-
leccionadas de manera intencional en el muestreo: Rio Chico,
Villa Clodomiro Hileret, Los Luna, Colonia 6 y Colonia 14. Como
se observa en la citada Figura 1, todas estas localidades rura-
les continuan inmersas en zonas cultivadas con cafna de azu-
car. Aunque la produccién se ha diversificado hacia los citricos
y tubérculos, como la papa, el trabajo agricola se ha caracte-
rizado por la baja remuneracion e inestabilidad salarial.

Estudio antropométrico

El estudio antropométrico se realizd siguiendo protocolos
estandarizados®. El peso corporal (kg) se midié con una ba-
lanza digital (TANITA UM-061) con precision de 100 gramos,
con el escolar descalzo y vestido con ropa ligera. El peso de
la vestimenta fue posteriormente descontado. La talla (cm) se
midid utilizando un antropdmetro vertical portatil (SECA 213)
con precision de 1 milimetro. En funcion de la fecha de naci-
miento de cada escolar se calculd la edad exacta (decimal)
(E). Con los datos de peso corporal (P) y talla (T) se calculd
el indice de Masa Corporal (IMC= P (kg)/T (m?)). Se releva-
ron los siguientes pliegues cutdneos: bicipital, tricipital, su-
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Figura 1. A) Posicién relativa de Tucuman en Argentina; B) Posicién relativa de Rio Chico en la provincia; C) Departamento Rio Chico:
localidades estudiadas. Usos del suelo. Ubicacién del Ingenio Santa Ana
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Figura 2. Fotografias A) Ingenio Santa Ana y B) casas de los obreros y chimenea del Ingenio.
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bescapular y suprailiaco, en el lado izquierdo, en milimetros,
con calibre Lange de presidn constante (1 mm de precision).
Los promedios de los pliegues fueron categorizados segun el
carril percentilar, de acuerdo a los valores de refencia pro-
puestos por Marrodan et al.2® para poblacion espafiola y lati-
noamericana. Las mediciones antropométricas fueron realiza-
das por un unico observador (RISB).

Con las variables directas e indices calculados se determind
el estado nutricional de acuerdo a los patrones de referencia
propuestos por la OMS?’. La categoria Desnutricion incluyd
Baja Talla para la Edad (T/E<-2Z) y Bajo IMC para la Edad
(IMC/E<-22) y el Exceso de Peso comprendié el Sobrepeso
(IMC/Edad >1Z y <2Z) y la Obesidad (IMC/Edad >2Z). Los
escolares no incluidos en las categorias mencionadas fueron
considerados en Estado Nutricional Adecuado (ENA).

Estudio socio-ambiental, socio-econémico y de
alimentacion

Para la caracterizacion del nivel socio-ambiental (NSA) se
considerd la disposicion de las siguientes condiciones peri e
intradomiciliarias: utilizacion de materiales adecuados para la
construccion de paredes (mamposteria de ladrillo) y pisos
(revestimiento con cerdmicos o mosaicos) de la vivienda; sin
condiciones de hacinamiento critico (hasta 3 personas por
dormitorio); disponibilidad de gas para la coccidn de alimen-
tos; calle de la vivienda con pavimentacion; servicio de reco-
leccion de residuos; sistema de eliminacion de excretas
(pozo con fosa séptica o cloaca); y conexion a la red de agua
en el interior de la vivienda. En cuanto al nivel socio-econo-
mico (NSE), se tuvo en cuenta el nivel educativo de padre y
madre (secundario/bachillerato completo o superior); condi-
cion laboral de padre y madre (asalariados o cuentapropis-
tas); cobertura de salud por obra social; y acceso a bienes
(aire acondicionado y automdvil) y servicio de internet en la
vivienda. Se categorizaron en mayor NSA y NSE a los esco-
lares que disponian al menos de cuatro de las ocho condi-
ciones mencionadas.

Respecto a la alimentacidén, se indagd consumo frecuente o
muy frecuente de carnes (rojas y blancas); pescados; huevos;
hortalizas; frutas y cereales y legumbres. Se considerd con-
sumo con diversidad alimentaria (DA) cuando la dieta incluia
al menos cuatro de los seis grupos alimentarios, en caso con-
trario se categorizé como monotonia alimentaria (MA).

Analisis estadistico

Se analizaron parametros de tendencia central y dispersion
de las variables directas e indices. Se aplico la prueba de nor-
malidad de Kolmogorov-Smirnov. De la misma se obtuvieron
asimetrias, razon por la cual se empled la prueba no paramé-
trica U de Mann-Whitney para determinar diferencias entre
sexos. Se calcularon frecuencias y prevalencias generales de
datos socio-econdmicos, ambientales y alimentarios. Se com-

pararon por indicador de estado nutricional mediante pruebas
de x2. Se considerd un nivel de significaciéon de p<0,05. Para
la determinacién del estado nutricional se utilizd el software
WHO Anthro Plus versién 1.0.4 y para los analisis estadisticos
el programa SPSS versién 25.0.

RESULTADOS

En las variables socio-ambientales peri e intra-domiciliarias,
el 59,3% de los escolares manifestd tener al menos cuatro as-
pectos considerados adecuados. Mientras que sdlo el 18,7%
lo hizo respecto a las condiciones socio-econdmicas. En rela-
cion a la alimentacion, el 34,7% reportd consumir al menos 4
categorias de alimentos frecuentemente o muy frecuente-
mente (Tabla 1).

El estudio antropométrico evidencid que 59,7% de los es-
colares presentaban ENA. El 33,7% mostro exceso de peso
(17,0% obesidad y 16,7% sobrepeso) y el 6,6% alguna forma
de desnutricion (4,3% Baja T/E y 2,3% Bajo IMC/E). El ana-
lisis del estado nutricional segun sexo y edad mostré diferen-
cias no significativas.

En la Tabla 2 se exponen medias y desvios estandar de me-
diciones directas e IMC. La comparacidn entre varones y mu-
jeres de cada edad, evidencié diferencias significativas en
pliegues a los 10 y luego a los 14 afios, en todos los casos in-
dicando mayor adiposidad en las mujeres.

Como se muestra en la Tabla 3, en términos generales y
en ambos sexos, todos los pliegues adiposos se encontraban
por encima del percentil 50 de la referenciaZ®. De los 12
anos en adelante y particularmente en la serie femenina los
promedios tienden a ubicarse en carriles percentilares mas
elevados.

En cuanto a las condiciones de vida, se encontrd relacion
significativa entre la desnutricion aguda (bajo IMC/E) y el me-
nor nivel socio-ambiental, asi como entre desnutricion (baja
T/E y/o bajo IMC/E) y el menor nivel socio-econémico. Por
otra parte, la diversidad alimentaria se asoci6 al estado nutri-
cional adecuado (Tabla 4).

El 27,9% de los escolares de menor nivel socio-ambiental
consumian una alimentacion mondtona mientras que entre
aquellos con mayor nivel socio ambiental este valor ascendia
al 39,3% (x2=4,195; p=0,04). Idéntica tendencia se observo
respecto al NSE, aunque las diferencias fueron no significati-
vas (x2=2,039; p=0,15) (Figura 3).

DISCUSION

La mayoria de los escolares rurales del departamento Rio
Chico presentaban un estado nutricional normal, no obstante
la prevalencia de las diversas formas de malnutricion fue no-
table. Si bien predomind el exceso ponderal, hubo una preo-
cupante presencia de desnutricion. Este patron, caracteristico
de la transicion nutricional acelerada3, ha sido descrito tanto
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Tabla 1. Caracterizacion socio-ambiental, socio-econdémica y diversidad alimentaria de la muestra analizada

Adecuado / Posee Inadecuado / No posee
Variables
n % n %
Socio-ambientales
Materiales constructivos de paredes de vivienda 270 90,0 30 10
Materiales constructivos de pisos de vivienda 156 52,0 144 48,0
Condiciones de hacinamiento 240 80,0 60 20,0
Combustible para cocinar 229 76,3 71 23,7
Vivienda en calle con pavimentacion 79 26,3 221 73,7
Servicio de recoleccién de residuos 88 29,3 212 70,7
Sistema de eliminacion de excretas 157 52,3 143 47,7
Agua para consumo 205 68,3 95 31,7
Nivel Socio-Ambiental 178 59,3 122 40,7
Nivel educativo de padre 81 27,0 219 73,0
Nivel educativo de madre 94 31,3 206 68,7
Condicion laboral de padre 136 45,3 164 54,7
Condicion laboral de madre 55 18,3 245 81,7
Cobertura en salud 80 26,7 220 73,3
Posee aire acondicionado 56 18,7 244 81,3
Posee automovil 121 40,3 179 59,7
Posee conexion a internet 39 13,0 261 87,0
Nivel Socio-Econémico 56 18,7 244 81,3
Si No
n % n %
Alimentacién
Consumen carnes frecuentemente 167 55,7 133 44,3
Consumen pescados frecuentemente 38 12,7 262 87,3
Consumen huevos frecuentemente 102 34,0 198 66
Consumen hortalizas frecuentemente 111 37,0 189 63
Consumen frutas frecuentemente 225 75,0 75 25
Consumen lacteos frecuentemente 220 73,3 80 26,7
Consumen cereales y legumbres frecuentemente 262 87,3 38 12,7
Diversidad alimentaria 104 34,7 196 65,3

Nota: NSA: Nivel Socio-Ambiental; NSE: Nivel Socio-Econdmico; DA: Diversidad Alimentaria.
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Tabla 2. Perfil antropométrico por sexo y edad. Pruebas U de Mann-Whitney para testear diferencias entre sexos

Edad Me dicic:m - Total Varones Mujeres Dimorfismo sexual
CLUE L] Media + DE | Media + DE | Media + DE U p
Peso 41,3 £ 13,5 40,5 = 10,5 41,9 £ 15,8 342,0 0,577
Estatura 141,8+79 142,4 £ 8,2 1413+ 78 332,0 0,467
IMC 20,2+ 5,0 19,8 + 3,8 20,6 £5,8 375,0 1,000
10 afos Pliegue Bicipital 9,7+6,1 9,0£5,6 103 +£64 328,0 0,425
Pliegue Tricipital 11,8+ 7,3 10,5+ 6,9 12,8+ 7,6 313,0 0,294
Pliegue Subescapular 11,7 £ 7,7 10,2+ 7,8 13,0+ 7,4 272,5 0,083
Pliegue Suprailiaco 14,4 + 11,3 10,7 £ 8,5 175+ 12,5 252,5 0,038%*
Peso 44,6 + 13,5 43,3 £ 12,0 45,6 £ 14,7 158,5 0,774
Estatura 146,2 £ 6,1 145,4 £ 6,3 146,9 £ 6,1 143,0 0,457
IMC 20,6 £5,1 20,3 £ 4,6 20,9 £5,6 167,0 0,988
11 afios Pliegue Bicipital 10,2 £ 6,1 8,8 +5,3 11,2 £ 6,6 129,5 0,241
Pliegue Tricipital 12,7 £ 7,6 11,9+ 7,6 13,3+ 76 159,5 0,797
Pliegue Subescapular 114+ 75 9,3 £6,2 13,0 £ 8,2 125,5 0,195
Pliegue Suprailiaco 14,2 £ 11,1 12,7 £ 10,1 15,4 + 11,9 143,0 0,457
Peso 47,0 +£ 13,1 49,4 £+ 16,0 45,1 +£ 10,1 295,0 0,478
Estatura 150,5 £ 6,5 150,3 £ 7,5 150,7 £ 5,6 316,5 0,754
IMC 20,6 + 4,7 21,5+ 5,4 19,8 + 4,1 273,0 0,265
12 afos Pliegue Bicipital 10,7 £ 4,8 11,4 £ 49 10,2 = 4,7 287,0 0,390
Pliegue Tricipital 13,9 £ 6,6 13,6 £7,2 14,2 £ 6,2 307,0 0,624
Pliegue Subescapular 13,6 £ 7,5 13,4 £ 8,1 13,8 £ 7,1 314,0 0,719
Pliegue Suprailiaco 17,5 £ 13,1 18,1 + 15,2 17,1 £ 11,5 320,5 0,810
Peso 52,3+ 12,5 54,2 £ 13,8 50,5 + 11,0 453,0 0,432
Estatura 1554 £ 6,8 156,3 £ 8,1 1546 £ 5,2 464,0 0,523
IMC 21,5+ 4,2 22,0 £ 4,4 21,1 £ 4,0 460,5 0,493
13 afos Pliegue Bicipital 11,6 = 4,7 11,7 £ 5,4 11,6 + 4,1 479,5 0,994
Pliegue Tricipital 14,6 £ 5,7 13,6 £ 6,4 15,5+ 49 376,0 0,142
Pliegue Subescapular 14,4 + 5,7 13,7 £ 6,6 15,1 £ 4,9 398,0 0,247
Pliegue Suprailiaco 17,2 £ 8,2 179 £9,4 16,7 £ 6,9 441,0 0,582

Nota: DE: desvio estandar; IMC: indice de masa corporal. *p<0,05.
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Tabla 2 continuacion. Perfil antropométrico por sexo y edad. Pruebas U de Mann-Whitney para testear diferencias entre sexos

Edad Me dicic:m - Total Varones Mujeres Dimorfismo sexual
antropometrica | \vioyia + DE | Media+ DE | Media % DE U p
Peso 53,6 + 11,6 549 + 12,4 52,3 £ 10,7 251,5 0,602
Estatura 1584 £ 7,6 161,7 £ 74 1549 £ 6,1 135,0 0,003*
IMC 21,3 +£3,9 209 + 3,6 21,8 £ 4,1 231,0 0,338
14 afos Pliegue Bicipital 11,9 £ 5,3 10,3 + 4,6 13,6 £ 5,5 189,0 0,063
Pliegue Tricipital 15,3 £ 6,6 12,6 £5,3 18,2 £ 6,7 130,0 0,002*
Pliegue Subescapular 147 +£59 12,8 £ 5,0 16,8 £ 6,1 170,0 0,024*
Pliegue Suprailiaco 17,9 £ 10,0 13,9 £6,9 22,1 £ 11,2 143,5 0,005%*
Peso 60,6 + 12,6 62,3 + 13,2 58,5+ 12,0 203,5 0,288
Estatura 162,5 £ 9,2 165,8 £ 9,0 158,5 + 7,8 133,5 0,008*
IMC 22,9 + 4,2 22,6 £ 4,1 23,3+ 4,5 226,0 0,584
15 afos Pliegue Bicipital 13,7 £ 7,7 12,3+ 6,8 15,4 + 8,6 190,5 0,172
Pliegue Tricipital 15,9 £ 8,3 13,8 £ 6,4 18,5 £ 9,7 170,0 0,067
Pliegue Subescapular 16,0 £ 7,5 14,8 £ 6,2 174 + 8,9 203,0 0,282
Pliegue Suprailiaco 18,1 + 11,4 16,4 £ 94 20,3 £ 13,5 218,0 0,464

Nota: DE: desvio estandar; IMC: indice de masa corporal. *p<0,05.

Tabla 3. Ubicacion de pliegues bicipital, tricipital, subescapular y suprailiaco respecto a los carriles percentilares (CPc) propuestos por
Marrodan et al.26

10 afios 11 afios 12 afios 13 afios 14 afos 15 afios
Edad

CPc CPc CPc CPc CPc CPc

Varones
Pliegue Bicipital 50-75 50-75 75-90 75-90 75-90 90-95
Pliegue Tricipital 25-50 50-75 50-75 50-75 50-75 50-75
Pliegue Subescapular 50-75 50-75 75-90 75-90 75-90 75-90
Pliegue Suprailiaco 50-75 50-75 75-90 75-90 50-75 75-90

Mujeres
Pliegue Bicipital 50-75 75-90 50-75 75-90 75-90 90-95
Pliegue Tricipital 50-75 50-75 50-75 50-75 75-90 75-90
Pliegue Subescapular 75-90 50-75 50-75 75-90 75-90 75-90
Pliegue Suprailiaco 75-90 50-75 50-75 50-75 75-90 75-90
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Tabla 4. Estado Nutricional (EN) segun Nivel Socio-Ambiental (NSA), Nivel Socio-Econdmico (NSE) y Alimentacion (DA: Diversidad
Alimentaria; MA: Monotonia Alimentaria). Frecuencias (%). Prueba de X2

Estado nutricional Mayor NSA Menor NSA X2 p
ENA 111 (62,4) 68 (55,7) 1,319 0,251
Desnutricion 8 (4,5) 12 (9,8) 3,319 0,068
Baja T/E 8 (4,5) 5(4,1) 0,027 0,869
Bajo IMC/E 0 (0,0) 7 (5,7) 10,457 0,001*
Exceso Peso 59 (33,1) 42 (34,4) 0,053 0,818
Sobrepeso 27 (15,2) 23 (18,9) 0,707 0,400
Obesidad 32 (18,0) 19 (15,6) 0,296 0,586

Mayor NSE Menor NSE X2 p
ENA 39 (69,6) 140 (57,4) 2,847 0,092
Desnutricion 0 (0,0) 20 (8,2) 4,918 0,027%*
Baja T/E 0 (0,0) 13 (5,3) 3,119 0,077
Bajo IMC/E 0 (0,0) 7 (2,9) 1,645 0,200
Exceso Peso 17 (30,4) 84 (34,4) 0,338 0,561
Sobrepeso 7 (12,5) 43 (17,6) 0,861 0,354
Obesidad 10 (17,9) 41 (16,8) 0,036 0,850
DA X2 P
ENA 70 (67,3) 109 (55,6) 3,862 0,049*
Desnutricion 5(4,8) 15 (7,7) 0,884 0,347
Baja T/E 3(2,9) 10 (5,1) 0,806 0,369
Bajo IMC/E 2(1,9) 5(2,6) 0,118 0,732
Exceso Peso 29 (27,9) 72 (36,7) 2,383 0,123
Sobrepeso 13 (12,5) 37 (18,9) 1,990 0,158
Obesidad 16 (15,4) 35(17,9) 0,294 0,587

Nota: ENA: Estado Nutricional Adecuado; E: Edad; T: Talla; IMC: indice de Masa Corporal. DA: Diversidad Alimentaria; MA: Monotonia

Alimentaria. *p<0,05.

a nivel nacional®, como en distintas provincias argentinas'?, e
incluso a nivel local'8:19,

Los resultados del presente estudio mostraron que uno
de cada tres escolares presentaba exceso de peso, en pro-
porciones similares de sobrepeso y obesidad. Ademas, fue-
ron consistentes con el analisis realizado de los pliegues
subcutaneos, donde se observd la tendencia ascendente a

alejarse del percentil 50 en relacion directa con las edades.
En este sentido, tanto varones como mujeres de la mayor
edad analizada, 15 afios, presentaron valores mayores al
percentil 75 en los pliegues subescapular y suprailiaco, y
mayor al 90, en el bicipital. Si bien estos datos permiten
vislumbrar el avance de la malnutricién en areas rurales,
adquieren mayor relevancia si se considera que este fend-
meno avanza mas aceleradamente respecto a las zonas ur-
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Figura 3. Monotonia y diversidad alimentaria segln nivel socio-ambiental (NSA) y socio-econémico (NSE)
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banas!!, disminuyendo su calidad de vida e incrementando
las probabilidades de sufrir alteraciones en el corto, me-
diano y largo plazo de la salud fisica, mental y social*>.
Comparativamente, las prevalencias halladas de sobrepeso
y obesidad, mostraron similitudes a otro trabajo realizado
en nifios de menor edad en idéntico departamento?°. Sin
embargo, es preciso sefialar que las cifras de la presente in-
vestigacion fueron levemente inferiores a las informadas
para la poblacion infanto-juvenil argentina® y para escola-
res rurales de otro departamento tucumano!®, y en todos
los casos se utilizaron los patrones de referencia de la
OMS?’, Si bien estos resultados ponen en evidencia el
avance del proceso de transicion nutricional acelerada en
las areas rurales de Tucuman, resulta necesario sefalar la
existencia de matices y heterogeneidades sociales, econo-
micas y geograficas, que interactian de diversas maneras
otorgando rasgos particulares a este proceso transicional
global, segun la escala de analisis que se aborde.

Como contracara del exceso ponderal, 7% de los escolares
evaluados presentaba algun indicador antropométrico por de-
bajo de los parametros de normalidad. Estas prevalencias de
desnutricion fueron superiores a las referidas para la pobla-
cién nacional® y para escolares rurales de otros departamen-
tos de Tucuman?®. Respecto al tipo de desnutricion, por cada
adolescente con bajo IMC para la edad (desnutricion aguda),
habia dos con baja talla para la edad (desnutricion crdnica).

Nutr Clin Diet Hosp. 2022; 42(4):86-98

Este patron, con predominio de baja talla, ha sido descrito
para la poblacién mundial y latinoamericana?®, donde se cal-
cula que por cada nifio con emaciacion hay 3y 7, respectiva-
mente, que presentan retraso del crecimiento (baja T/E)2. Sin
bien los promedios varian ampliamente entre paises y hacia
el interior de los mismos, en el caso de Argentina, el predo-
minio de baja talla se ha identificado, con distintas magnitu-
des, tanto en provincias del norte del pais, donde se encuen-
tran los grupos poblacionales mas vulnerables, con niveles
histéricamente elevados de pobreza y desnutricion; como en
las jurisdicciones del centro y del suri®i215 cuyos indicado-
res de calidad de vida estuvieron signados por una mayor
prosperidad econdmica.

Cuando se producen deficiencias en la alimentacion, el or-
ganismo del nifio disminuye las reservas magras y grasas
afectando el peso corporal. Si esta condicion persiste en el
tiempo, se puede producir retraso en el crecimiento lineal o
desnutricion crénica. Este estado nutricional reviste conse-
cuencias graves para la poblacion infantil, ya que ha sido re-
lacionada con el déficit en el desarrollo cognitivo, trayectorias
escolares irregulares con elevada tasa de desercidn y graves
problemas de salud a mediano y largo plazo, que reducen su
calidad de vida*®. En este sentido, el déficit en la talla podria
ser el resultado acumulativo de periodos de precariedad ali-
mentaria a lo largo de la vida. Sin embargo, no se puede pre-
cisar la duracion ni la intensidad de estas carencias y tampoco
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simplificar el problema a una etiologia exclusivamente ali-
mentaria28, sin profundizar en las condiciones socio-ambien-
tales y econdmicas de vida.

En Latinoamérica, las areas rurales presentan la mayor
proporcion de personas en situacion de pobreza. Esta con-
dicion afecta de modo directo la capacidad adquisitiva de
las comunidades y consecuentemente la seguridad alimen-
taria®. Si bien vivir bajo estas privaciones no implica nece-
sariamente estar desnutrido, es innegable que el riesgo de
desnutricion tiene una relacion directamente proporcional
al gradiente de pobreza*28, En este sentido, los escolares
que formaron parte de este estudio estaban expuestos a un
bajo nivel socio-ambiental intra y peridomiciliario en mas
del 40% de los casos, mientras que la proporcién aumen-
taba a mas del 80% en los de menor nivel socio-econdémico.
Coincidentemente con lo sefialado, se establecidé que exis-
tia relacion significativa entre los escolares con desnutricion
aguda y el menor nivel socio-ambiental y los con desnutri-
cién aguda y cronica y el menor nivel socio-econémico.
Resultados similares fueron descritos para una poblacién
rural de la provincia de Buenos Aires, Argentina, donde el
grupo con caracteristicas atribuibles a una ruralidad mas
tradicional, tenian mayores niveles de desnutricion, con
proporciones similares a las del presente trabajol®.

Los indicadores ambientales peridomiciliarios mas com-
prometidos estuvieron dados por viviendas ubicadas en ca-
lles de tierra y/o ripio y falta de servicio de recoleccion de
residuos; mientras que entre los intradomiciliarios fueron
los pisos contruidos sin revestimiento ceramico, s6lo con
cemento o, en menor proporcion, sélo de tierra, y la falta
de sistemas apropiados para la eliminacién de excretas. En
cuanto a lo socio-econdmico, las dos terceras partes de pa-
dres y madres no cumplian con la educacién obligatoria de
Argentina, el nivel secundario completo. Y uno de cada dos
padres no contaba con salario fijo y estable, mientras que
entre las madres esto sucedia en mas del 80%. Respecto
al acceso a servicios, nueve de cada diez, carecian de co-
nexion a internet en sus hogares. Estos datos dan cuenta
de procesos histéricos, sociales y econdmicos que azotaron
a las comunidades de Rio Chico en la segunda mitad del si-
glo XX, y cuyas consecuencias no pudieron ser reparadas
hasta la actualidad?324, desigualdades que son considera-
das inadmisibles desde una perspectiva de equidad, pero
que persisten.

Respecto a la alimentacidn, algunas investigaciones han
sefialado que existe una correlacion entre la mayor diver-
sificacion de la dieta, la consecuente disponibilidad enér-
gica y la seguridad alimentaria de los hogares. De esta ma-
nera, la diversidad alimentaria es una medida cualitativa
del consumo alimentario de los hogares, y una medida in-
directa (proxy) de la adecuacion de nutrientes en las die-
tas individuales3?. Consistentemente con estas afirmacio-
nes, los resultados mostraron que, entre los que se

alimentaban con mayor variedad de alimentos habia un
67% que presentaba normopeso, mientras que esta preva-
lencia bajaba al 56% entre los que tenia una alimentacion
mondtona. Por otro lado, se observd que el grupo alimen-
tario de mayor consumo fueron los cereales y legumbres
con el 87% que decia incorporarlos siempre o casi siem-
pre, lo que seria consistente con los elevados niveles de
sobrepeso y obesidad, sobre todo si este consumo es a
costa de harinas refinadas. Sin embargo, el segundo grupo
en consumo fueron las frutas, con el 75% que lo hacia en
la frecuencia mencionada. Si bien este dato podria parecer
llamativo, muestra coherencia con el trabajo publicado
para escolares rurales del departamento Famailld de
Tucuman, cuyo denominador comun fueron las proximada-
des a campos cultivados con frutales y el trabajo vinculado
a lo agricola-ganadero?®.

CONCLUSIONES

El exceso ponderal afecta a uno de cada tres escolares en
el medio rural de Rio Chico (Tucuman), mientras la desnutri-
cién persiste, aunque en prevalencias inferiores, en sus for-
mas cronica y aguda. Las condiciones socio-ambientales y so-
cio-econdmicas de la region son deficitarias y se hallan
estrechamente asociadas al estado nutricional de los nifios y
nifias. En este contexto la alimentacion variada se expresa
como un factor protector frente al exceso ponderal, el creci-
miento retardado y la desnutricion aguda.

Estos resultados ponen en evidencia la necesidad de lle-
var a cabo estudios en poblaciones rurales, considerando
sus heterogeneidades historicas, sociales, econdmicas, ge-
ograficas y alimentarias, a fines de desarrollar politicas sa-
nitarias que respondan adecuadamente a sus necesidades
nutricionales.
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