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RESUMEN

Objetivo: Comparar los cambios producidos en la cantidad de grasa
corporal utilizando la circunferencia de cintura (como medida de la
grasa central) y el indice de masa corporal (IMC) (como medida de
grasa total) entre 1995 y 2007 en nifios de 6 a 13 arios de edad.

Diserio: Se han comparado los datos de dos estudios transversales,
realizados respectivamente en 1995 y en el 2007.

Participantes: El primer estudio incluia 687 sujetos (45,8% nifios
y 54,1% nifias) y el sequndo 840 nifios (47,4% nifios y 52,6%
nifias) de edades comprendidas entre 6 y 13 afos.

Mediciones principales: Se recogieron las siguientes variables:
edad, sexo, peso, talla, y circunferencia de la cintura (en el punto
medio entre la cresta iliaca y la dltima costilla con el nifio de pie y
al final de la espiracion). Posteriormente se calculd el Indice de
Masa Corporal (IMC) como peso(Kg)/talla(m)>.

Resultados: La prevalencia de obesidad fue mds alta en la segun-
da muestra que en la primera, 8,82% vs 6,98% en nifios y 11,55%
vs 887% en ninas. La circunferencia de cintura experimentd un
incremento de 2,15 cm en nifias (p= 0,001) (IC 95% de la diferen-
cia: 1,09 - 3,22 cm) y 2,4 cm en nifios (p= 0,001) (IC 95% de la
diferencia: 1,26 - 3,56 cm) durante este periodo de tiempo.

Conclusiones: Hemos encontrado un incremento en la prevalencia
de obesidad junto con un incremento en la circunferencia de cintu-
ra tanto en nifias como en nifios. El incremento en la circunferencia
de cintura durante este periodo de tiempo ha sido superior al expe-
rimentado por el IMG, lo que sugiere un mayor incremento de la
grasa central respecto de la cantidad de la grasa total.
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INTRODUCCION

Es bien conocido que la obesidad, definida como un exceso de grasa
corporal, tiene efectos adversos sobre la salud vy, en particular,
aumenta el riesgo de enfermedades metabdlicas y cardiovasculares'.
Sin embargo, en los ultimos afios, se ha enfatizado la importancia de
la distribucion de la grasa corporal mas que la cantidad de grasa cor-
poral total®. Estudios en nifios y adolescentes mostraron que, al igual
que en adultos, un incremento de la grasa central es més represen-
tativo que el incremento de la grasa corporal total en la aparicion de
las alteraciones que conforman el sindrome metabolico™.

Ademés, se ha observado que tanto el tipo de distribucién grasa
como los distintos factores de riesgo cardiovascular tienden a man-
tenerse estables en el tiempo'" por ello, actualmente, se recomien-
da utilizar la circunferencia de cintura (CC) en nifios para el diagnds-
tico de obesidad central*®'*".

Aunque el sobrepeso y la obesidad (usando IMC) en nifios se ha
incrementado en los ltimos afios hay muy poca informacion sobre
los cambios en la obesidad central en este periodo. Nosotros valora-
mos los cambios en la adiposidad central durante los Ultimos 12
anos. Para ello comparamos los resultados de la medida de la CC
tomada en nifios de 6 a 13 afios en 1995 con los resultados obte-
nidos en 2007.

MATERIAL Y METODOS

Se han valorado los datos de dos estudios transversales, realizados res-
pectivamente en 1995 y en el 2007. El primer estudio incluia 687 suje-
tos (45,8% nifios y 54,1% nifias) y el segundo 840 nifios (47,4%
nifios y 52,6% nifias) de edades comprendidas entre 6 y 13 afios.

Se recogieron las siguientes variables: edad, sexo, peso (con una
aproximacion de 0,1 kg con el nifio en ropa interior), talla (con una
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aproximacién de 0,1 cm), y circunferencia de la cintura (que se midio
pasando una cinta métrica por el punto medio entre la cresta iliaca y
la Ultima costilla con el nifio de pie y al final de la espiracién y con
una aproximacion de O,1cm). Todas las medidas fueron realizadas
por el mismo explorador. Posteriormente se calculd el Indice de Masa
Corporal (IMC) como peso(Kg)/talla(m)>.

Como estandares de referencia se utilizaron, para la circunferencia de
cintura los valores publicados por Moreno'®; y para el IMC los estéan-
dares de referencia de la Fundancion Orbegonzo". La obesidad total
ha sido definida como un IMC superior al percentil 95 especifico por
edad y sexo en la distribucion de referencia. La obesidad abdominal
se definio como una circunferencia abdominal superior al percentil
95 (z score >=1,645) de los valores de referencia.

Andlisis estadistico: Todos los datos se analizaron utilizando el SPSS
para Windows. Los datos fueron convertidos en esténdar de desvia-
cién scores mediante la formula (X- X ) /SD en la que X = valor de
la variable que se desea calcular, X media de dicha variable para
edad y sexo y DS = desviacidn tipica o estdndar. Se calcularon
medias, medianas y otros estadisticos descriptivos y comprobamos
su normalidad. Todos los andlisis fueron realizados por separado para
nifos y nifias. Para comparar los resultados de los dos estudios utili-
zamos la prueba de T de Student para muestras independientes.

RESULTADOS

Encontramos un aumento ligero de la obesidad total pasando de un
8,19% de nifios obesos en 1995 (6,98% varones y 8,87% mujeres)
aun 10,2 % en el 2007 (8,82% varones y 11,55 % mujeres) mien-
tras que la obesidad abdominal se triplicé pasando de un 3,29% en
1995 (2,54% varones y 4,03% mujeres) a un 9,4% en el 2007
(10.2% varones y 8,54% mujeres). Como puede observarse si bien
la obesidad total predomina en las mujeres la obesidad abdominal,
en nuestro estudio, es mayor en los nifios.

En las figuras 1 a 4 podemos observar como en el 2007 las medias
tanto del IMC como de la CC son mas elevadas que las de 1995
siendo significativas las diferencias en la circunferencia de cintura en
las nifias a partir de los 11 afios y en los nifios a partir de los 12 afios.

FIGURAS 1
Valores de la circunferencia de cintura en nifias en 1995 y en el 2007

CIRCUNFERENCIA DE CINTURA NINAS
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No encontramos diferencias significativas entre el IMC de 1995 y
2007.

FIGURAS 2
Valores de la circunferencia de cintura en nifios en 1995 y en el 2007

CIRCUNFERENCIA DE CINTURA EN NINOS
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FIGURAS 3

Valores del IMC en nifios en 1995 y 2007

IMC EN NINOS

kgim2

18

16

6 7 8 g 10 1 12 13
——1995 | 16,79 18,7 17.54 17.74 18.87 18,08 19,84 20,5
—=—2007 | 16,88 17.36 17.56 17.88 18,33 18,37 20,37 21,01
EDAD

FIGURAS 4
Valores del IMC en nifias en 1995 y 2007
IMC EN NINAS
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Para poder compararlo con otros estudios hemos agrupado a los
nifios en dos grupos de edad, nifios de 6 a 10 afios y nifios de 11 a
13 anos.

Encontramos que la circunferencia de cintura en las nifias de 6 a 10
afos se incrementd en 1,6 cm (IC del 95% de la diferencia: 0,4 a
2,7 cm) pasando de 57,7 cm en 1995 a 59,3 cm (p = 0,008) mien-
tras que el IMC apenas vari¢ de 17,67 kg/m2 en 1995 a 1778
kg/m2 en 2007 (p = 0,634). En los nifios de esta edad encontra-
mos un incremento de la circunferencia de cintura de 1,7 cm (IC del
95% de la diferencia: 0,5 a 2,8 cm) pasando de 58,7 cm en 1995

Orixinais 195



Evolucién de la circunferencia de cintura
en los nifios gallegos desde 1995 al 2007

CADERNOS

de atencién primaria

a 60,4cm en 2007 (p = 0,004) con un aumento ligero del IMC que
paso6 de 1746 a 17,78 kg/m2 (p = 0,157).

En el grupo de edad de 11 a 13 afios las nifias pasaron de una cir-
cunferencia de cintura de 64,2 cm en 1995 a 68,1 cm en 2007 (p=
0,001) con un incremento medio de 3,9 cm (IC del 95% de la dife-
rencia: 2,3 a 5,5 cm) y un IMC de 20,21 en 1995 a 20,52 kg/m2
en 2007 (p =0,396) y los nifios incrementaron la circunferencia de
cintura de 66,5 cm a 70 cm (p= 0,001) con un incremento medio
de 3,5 cm (IC del 95% de la diferencia: 1,7 a 5,2 cm) y el IMC de
19,76 a 20,35 kg/m2 (p = 0,100).

Los estandares de desviacion (z-scores) para la circunferencia de cin-
tura se incrementaron mucho més que para el IMC. La media de
incremento en la circunferencia de cintura en mujeres fue de 0,42
unidades (DE =1,0) vs 0,07 (DE =1,02) unidades para el IMC mien-
tras que en varones el incremento de la circunferencia de cintura fue
de 0,31 (DE =0,9) unidades vs 0,1 (DE =1,01) unidades para el
IMC.

DISCUSION

Examinamos dos indices de valoracion de la masa grasa, el IMC y la
CC, en nifios y nifias de 6 a 13 afios en dos muestras separadas 12
afos (1995-2007). Se aprecio un pequerio aumento del IMC que se
corresponde con un moderado incremento de la obesidad total, que
paso del 8,1% al 10,2% tomando como punto de corte el percentil
95 de la distribucién de Orbegonzo".

La CC es reflejo de la grasa visceral y subcutanea, mientras que el IMC
mide la suma del tejido graso y masa libre de grasa, sin poder dife-
renciar entre ambos'®. Por tanto, el incremento observado de la CC se
considera que es secundario al aumento de tejido adiposo visceral. En
el estudio realizado, encontramos un aumento mayor de la CC con
respecto al IMC (0,36 unidades en la CC y 0,08 unidades en el IMC).
Estas datos reflejan que el deposito de grasa ocurre principalmene en
la region central, hecho observado también por Moreno et al™ en los
nifios aragoneses utilizando pliegues cutdneos. Este fenémeno no es
Unico de los nifios espafioles. McCarthy'® en Inglaterra encontré un
aumento de la CC en nifios de 11 a 16 afios de 6 cm. Ford et al*!
encontraron un aumento de 1,6 cm en nifios de 2 a 17 afos desde
1988 -1994 hasta 1999-2000 seglin el estudio NHNES y 2,4 cm en
mujeres. Li et al” refiere que la CC de los nifios de 6 a 11 afios se
incrementd en 2,6 cm pasando de 61.9 cm en el perido 1988-1994
a 64,5 cm en el periodo 2003-2004, mientras que los de 12 a 17
afos incrementaron su cintura en 3 ¢cm pasando de 76,8 cm a 79,8
cmy las nifias de 6 a 11 afios pasaron de 61,7 cm a 64,7 cm (3 cm)
y las de 12 a 17 afios de 75 a 78,9 cm (3,9 cm).

A pesar de que las comparaciones entre los distintos estudios son
dificiles de realizar debido a que utilizan distintas metodologfas
(muchos estudios realizan la medicion de la CC a nivel de las espi-

nas iliacas superiores y nosotros la realizamos en el punto medio
entre la Ultima costilla y la cresta iliaca) y diferentes agrupamientos
etarios, todos los estudios evidencian un incremento en la CC tanto
en nifios como en adolescentes, produciéndose un aumento de la
"barriga”, hecho preocupante por la asociacion entre el aumento de
la grasa abdominal y el sindrome metabdlico ya presente en la edad
pedidtrica®®.

Otro aspecto es la diferencia entre sexos. El incremento de CC fue
mayor en las nifias 0,42 unidades frente a 0,31 en nifios, coinci-
diendo con distintos estudios publicados'®* Sin embargo cuando
calculamos la obesidad abdominal definida por una CC mayor del
percentil 95 de los valores de Moreno™ encontramos que las cifras
de obesidad abdominal son superiores en los nifios, que pasaron de
un 2,5% a un 10,2% desde 1995 a 2007, mientras que en las nifias
se paso de un 4,03% en 1995 a un 8,54% en 2007. Estas cifras de
obesidad abdominal son similares a las obtenidas por Okosun et al**
en niflos hispanos de EEUU entre 6 y 11 afios, que pasaron de 6,2%
en 1988-1994 al 9,19% en 1999-2002 en nifios y de un 4,9 % en
nifias en 1988-1994 a un 8,5% en 1999-2000.

Nosotros hemos observado un claro incremento en la prevalencia de
la obesidad abdominal en nifios de ambos sexos de 6 a 13 afios de
edad en un periodo de 12 afios. Las causas de este fenémeno son
desconocidas. Moreno* y McCarthy®™ creen que se relaciona mas
con una disminucién de la actividad fisica que con la ingesta de ener-
gfa en forma de grasa.

No es posible predecir el impacto de este incremento de la CC sobre
la futura morbilidad pero deberia ser tenido en cuenta ya que diver-
sos estudios ponen de manifiesto la relacién entre la CC y el riesgo
de padecer sindrome metabolico®".

PUNTOS CLAVE
Lo que sabemos del tema

- Estudios en nifios y adolescentes mostraron que, al igual que en adul-
tos, un incremento de la grasa central (valorada por la circunferencia
de cintura) es més representativo que el incremento de la grasa cor-
poral total (IMC) en la aparicion de las alteraciones que conforman el
sindrome metabdlico.

- El sobrepeso y la obesidad (usando IMC) en nifios se ha incrementa-
do en los Ultimos afios

Que aporta el estudio

- La Circunferencia de cintura aumento en 12 afios una media de 2,16
cm en mujeres (p<0,001) y 2,37 cm en varones (p<0,001) mientras
que el IMC aument6 0,07 kg/m? en mujeres (p=0,742) y 0,44 kg/m?
en varones (p=0,040).

- Encontramos un aumento ligero de la obesidad total pasando de un
8,1% de nifios obesos en 1995 (6,98% varones y 8,87% muijeres) a
un 10,2 % en el 2007 (8,829% varones y 11,55 % mujeres) mientras
que la obesidad abdominal se triplicé pasando de un 3,29% en 1995
(2,54% varones y 4,03% mujeres) a un 9,4% en el 2007 (10.2%
varones y 8,54% mujeres).
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ESQUEMA DEL ESTUDIO

| comparamos pos esTupiOS |

I l

Estudio realizado en Estudio realizado
1995 en 2007

l 1

687 ninosde 6a 13 840 nincsde 6a13
anos (45,8% Vy anos (47,4% V y 52,6%

: l

Se midio peso, talla, Se midio peso, talla,
circunferencia cintura y circunferencia cintura y
se calculo el IMC = se calculd el IMC =
(pesoftalla’) (pesoltalla’)
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