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RESUMEN

INTRODUCCION: La nutricién es uno de los factores més intimamente relacionados
con la salud. OBJETIVO: Analizar el estado nutricional en correspondencia con los
indices antropométricos y bioquimicos de los estudiantes nuevo ingreso de la
Facultad de Farmaciay Bioandlisis de la Universidad de Los Andes, en el periodo U-
2019. MATERIALES Y METODOS: La investigacion contempla un estudio de campo,
con un disefio transversal contemporaneo multivariable. Mediante un muestreo no
probabilistico, se obtuvo una muestrade 76 estudiantes de la Facultad de Farmacia
y Bioandlisis, pertenecientes a la Universidad de Los Andes, Mérida-Venezuela,
cursantes del semestre U-2019. Se aplicaron encuestas para evaluar los habitos
alimentarios; para los parametros antropométricos se obtuvieron medidas para
conocer la composicioncorporal y para los bioquimicos se determiné la concentracion
de albumina en sangre. RESULTADOS: Un tercio de la poblacién universitaria,
presento habitos alimenticios inadecuados. Un 14,5% (N=11) tuvieron un indice de
masacorporal mayor a 25 kg/mz, 88,1% (N=67) de reserva de tejido adiposo elevada,
y 40% de las universitarias valores de albumina por debajo de 3,5 qr/dl
CONCLUSIONES: Basandose en los parametros antropométricos y bioquimicos se
pudo demostrar que un 33,3% de la muestra en estudio presentd un nivel de
desnutricion leve y moderada.

Palabras clave: Estado nutricional, Antropometria, Albumina, Bioquimica, Habitos
alimenticios.



INTRODUCCION

La nutricion es uno de los factores mas intimamente relacionados con la
salud, al igual que la herencia, el clima, la higiene y el ejercicio fisico. La
nutricibn adecuada promueve el crecimiento y el desarrollo 6ptimo del
organismo. Una poblacién bien nutrida incrementa la productividad, excelencia
y desarrollo del pais, es por esta razdn que es tan relevante la evaluacion de
este factor. La manera correcta de hacerlo, es realizar controles anuales de
los valores de nutriciébn en cada area del pais, tanto en la educacion, en las
comunidades o en el trabajo. Su fin es diagnosticar las fallas y poder planificar
con anticipaciéon medidas de asistencia nutricional que ayuden a evitar una
desnutricion cronica.

En la actualidad, entre los paises con cifras mas altas de desnutricion,
destaca Venezuela, esto debido a la falta de disponibilidad de alimentos
requeridos por el organismo, como consecuencia de la poca productividad o
porque los mismos, son vendidos a precios que pueden llegar a ser
inaccesibles.

La mayoria de los venezolanos han tenido que realizar modificaciones en
cuanto a la cantidad y calidad de los alimentos que llevan a sus hogares,
debido a que son muchas las necesidades que deben ser suplidas a diario y
la entrada econdmica no es suficiente para cubrir ni siquiera lo basico. Esto ha
generado cambios en el pais, la reaparicion de enfermedades que estaban ya
controladas, y la alta tasa de desercion estudiantil. Este Ultimo, debido a que
para muchos jévenes ha sido dificil continuar sus estudios debido a que el
ingreso econdmico es inferior a las exigencias requeridas, por lo que no es
suficiente para cubrir la manutencion del estudiantado.

Todo eso ha generado que la mayoria de los jovenes tenga que priorizar
sus necesidades y privarse de otras para tratar de lograr un equilibrio, que no
siempre funciona. Por ello, es que en los Ultimos afios han ocurrido diversas

variaciones en el estado nutricional, que no siempre son beneficiosas. Por esta



razon, es que esta investigacion requiere evaluar el estado nutricional de los
estudiantes, para determinar que alteraciones nutricionales se generan
alrededor de todas las circunstancias que se viven a diario en la actualidad en
este pais.

El marco metodoldgico de este proyecto esta representado por un enfoque
cuantitativo y por la categoria de trabajo de campo. Las técnicas
metodologicas que se implementaron, fueron el instrumento adecuado para
evaluar los habitos alimenticios de Ila wunidad de investigacion,
complementandose con las mediciones antropométricas y la determinacion de
albumina en sangre; todo esto en conjunto permitira obtener una estimacion
sobre el estado nutricional de la muestra seleccionada.

Este trabajo de investigacion esta sistematizado segun las normas de la
Asociacion Americana de Psicologia (APA), estructurada asi por cinco
capitulos. EI primer capitulo esta conformado por el planteamiento del
problema, la justificacién de la investigacién, el objetivo general, los objetivos
especificos y los alcances y limitaciones. El segundo capitulo muestra todo lo
referente a la fundamentacion teérica, comprende los trabajos previos, los
antecedentes histéricos o epistemoldgicos, las bases tedricas, la definicion
operacional de términos y la operacionalizacion del evento de estudio y criterio
de andlisis. El tercer capitulo, correspondiente al marco metodoldgico, esta
estructurado por el tipo de investigacion, el disefio de la investigacion, la
poblacién y muestra, el sistema de variables, el instrumento de recoleccién de
datos, el procedimiento de la investigacion y el disefio de andlisis. El cuarto
capitulo se refiere a los resultados obtenidos y las discusiones generadas y el
quinto capitulo a las conclusiones y recomendaciones efectuadas en
referencia a la investigacion.

De este modo, el objetivo de esta investigacion es analizar el estado
nutricional en correspondencia con los indices antropométricos y bioquimicos
de los estudiantes nuevo ingreso de la Facultad de Farmacia y Bioanalisis de

la Universidad de Los Andes, en el periodo U-2019.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

Planteamiento del problema

En la actualidad, la nutricibn se ha convertido en un problema de salud
publica de gran relevancia, debido a la falta de ciertos requerimientos
dietéticos que no estan disponibles, los cuales son necesarios para lograr
generar un bienestar fisico y mental tanto en la sociedad como en el individuo.

Es por ello que la nutricién, es definida como “el estudio cientifico de los
alimentos y de como éstos mantienen el cuerpo e influyen en nuestra salud,
tiene como objetivo integrar ese conjunto de conductas regulares de un
individuo para procurar el sustento nutritivo” (Thompson, Manore y Vaughan,
2008).

Por esta razén, surge la inquietud de analizar el estado nutricional de las
personas, el cual esta determinado por la cantidad, calidad de nutrientes y sus
transformaciones metabdlicas, incluyendo los requerimientos nutricionales y el
grado en que estos van a satisfacer al organismo. De esta manera poder
conocer si estd ocurriendo una adecuada ingesta, digestion, absorcion,
metabolismo y excrecion de los nutrientes requeridos para distintos procesos
biolégicos, y a partir de esta informacion poder identificar a tiempo aquellas
personas propensas a situaciones de alto riesgo (Alvarez y Morales, 1981).

En relacion a esto, cuando se desea valorar el estado nutricional, que
comprende el efecto de los nutrientes consumidos sobre el estado del cuerpo,
es necesario utilizar la medicion de algunos analitos a partir de los cuales se

sabra si existe 0 no una variacién de la misma, es alli donde surgen una serie



de indicadores que permiten realizar una Vvigilancia nutricional de cada
persona, y asi conocer si esta dentro de los niveles normales o en un nivel de
riesgo leve, moderado o alto de sufrir algin tipo de patologia clinica (Alvarez
y cols., 1981).

Uno de estos parametros son los indicadores antropométricos, los cuales
se definen como un método para evaluar el tamafio, las proporciones y la
composicion del cuerpo humano, a través de los cuales se obtiene informacién
cuantitativa Util para evaluar la situacion nutritiva actual del individuo, pero no
para identificar las razones o el proceso por el que llegd alli (Jiménez,
Gonzalez, Apollinaire, Martinez, G6mez, y Carmouce, 2007). Pero, aun asi,
este método es muy utilizado por su simplicidad y el bajo costo que genera,
debido a que toma en cuenta valores que muestran la dimension corporal de
cada individuo, como el peso, talla, indice de masa corporal, circunferencia de
cintura, circunferencia de caderay circunferencia del brazo (Corvos, Corvos, y
Salazar, 2014).

De igual modo, otro indicador es el perfil bioquimico, el cual es el método
mas sensible y objetivo para evaluar el estado de nutricion, debido a que por
este medio si se pueden determinar esos cambios adaptativos tras una ingesta
inadecuada de alimentos o una absorcion deficiente de nutrientes. Pero aun a
pesar de esta ventaja, igual es dificultoso generar una interpretacion clinica
debido a que:

Utilizar diversas técnicas de laboratorio hace dificil llegar a datos
concluyentes, debido a que no existen acuerdos sobre su sensibilidad,
ni se han establecido puntos de cortes de aplicacién universal. Sin
embargo, ayudan a establecer un diagndstico aproximado del estudio
de nutricion de un individuo que en apariencia esti sano (Esquivel,
Martinez, y Martinez, 2005).

Por esta razén resulta necesario, que de todos los analitos en sangre, el
mas importante en analizar sea las proteinas plasmaticas, ya que son un buen
marcador del estado proteinico-energético, dandonos asi una visibn mas
amplia y clara de como se encuentra el organismo internamente y como

responde a ese aporte de nutrientes que recibe a diario. Ademas, al



relacionarlo con otros indicadores, como los antropométricos, adquiere mas
valor predictivo sobre el estado nutricional.

Basandose en lo expuesto, la investigacion se sustenta sobre las
aproximaciones tedricas relacionadas con la nutricion, que segun la
Organizacion Mundial de la Salud (2017), lo define como la ingesta de
alimentos en relacién con las necesidades dietéticas del organismo, cuya
funcion primordial es emplearla como una defensa contra los trastornos
crénicos, dependiente de elementos nutricios para su éxito. Por ello, la mayor
parte de estos nutrimentos principales que se encuentran en los alimentos son
las proteinas, grasas y carbohidratos, los cuales contribuyen a ser el pozo total
de energia.

Adicionalmente es necesario establecer que los buenos habitos
alimenticios nos dan una mejor posibilidad de una conducta alimentaria
adecuada y por ende un estado nutricional efectivo, por lo que estos habitos
deben establecerse desde la nifiez, debido a que, con el paso de los afos,
principalmente en la etapa universitaria, transcurren muchos cambios que
podrian conducir a la aparicion de enfermedades. Esto lo expresan varios
autores, quienes sugieren que las costumbres alimentarias dirigidas a evitar
las enfermedades degenerativas deben instaurarse durante la infancia (Mahan
y Escott. 2001).

Ademas de esto, el uso de parametros es con el fin de detectar, valorar,
evaluar y vigilar el estado nutricional del individuo e identificar la magnitud de
la deficiencia dietética o alteracion nutricional. Ambos perfiles, los
antropométricos y los bioquimicos, se unen para dar una valoracion del
individuo, considerando una medicion indirecta de su masa proteica y reservas
energéticas con una deteccion directa mas sensible y especifica, que permitan
generar una conclusién acertada (Shils, Olson, Shike y Ross, 2002).

Posteriormente, la situacion actual que se describe en relacion a la
variacion del estado nutricional, ha sido explicada por varios autores, entre

ellos, Godoy, Carcamo, Hermosilla, Oyarzin, y Viveros, (2015), los cuales



decidieron realizar una valoracién del estado nutricional de basquetbolistas
universitarias, usando como método, los parametros antropométricos y
bioquimicos, y observar si existe alguna variacion. De tal modo que sus
resultados obtenidos arrojaron valores normales en ambos parametros,
aungue encontraron una gran cantidad de tejido adiposo en la poblacion
estudiada, que podria estar relacionada con malos habitos alimenticios, y a su
vez, podria predisponerlas a padecer de enfermedades cardiovasculares.

Otro gran aporte fue el de Puente, (2016), donde realiz6 un estudio para
determinar qué relacién existe entre los habitos alimentarios y el perfil
antropométrico de estudiantes de una universidad de Peru, obteniendo como
resultado que no habia ninguna relacion entre los habitos alimentarios y los
pardmetros antropométricos, debido a que comparar esta variable a través de
los métodos mencionados, no da una informacion tangible de cambios, es
necesario acompafarlo de otros andlisis para ser mas precisos al momento de
dar resultados.

De igual modo, Bravo, Garcia, Ruiz, Mora, Bravo, y Quifiones, (2013),
llevaron a cabo una investigaciéon en la Universidad de Los Andes para evaluar
las condiciones de nutricion, salud y socioeconémicas de los estudiantes de
nuevo ingreso de la Facultad de Medicina. El estudio nutricional lo
diagnosticaron mediante indicadores antropométricos y bioquimicos,
obteniendo que un 73,5% de la poblacién presentd un estado nutricional
normal. Pero aun asi no se descarta una dependencia de los factores
socioeconémicos para generar un estado nutricional 6ptimo.

Considerando la situacion actual del problema anteriormente planteado, los
autores formulan el siguiente enunciado holopraxico:
¢Cual es el estado nutricional en correspondencia con los indices
antropometricos y bioquimicos de los estudiantes nuevo ingreso de la Facultad
de Farmacia y Bioandlisis de la Universidad de Los Andes en el periodo U-
2019?



Justificacion de la Investigacion

La justificacion de la investigacion debe responder a las razones de la
investigacion, especificamente estas razones son categorizadas como
necesidades, motivacion, intereses, inquietudes y potencialidades (Hurtado,
2015). En la actualidad el pais ha atravesado por distintas circunstancias
econdmicas que han afectado tanto a la salud como ala educacioén, generando
cambios notables que afectan el desarrollo de la poblacion.

Estos cambios han producido gran interés, sobre todo en el ambito
estudiantil, por conocer como se ha visto afectado el desenvolvimiento de los
jovenes dentro de sus estudios, como han variado sus habitos alimenticios en
los Ultimos afios, si realmente cumplen con un plan de nutriciébn o si estan en
plena capacidad para cumplir con cualquier objetivo académico.

Por tal razdn, esta investigacion busca analizar esa variacion del estado
nutricional de la unidad de investigacién, usando para ello, marcadores que
sean eficaces y eficientes, como lo son los parametros antropomeétricos y
bioquimicos, que combinados aportan datos mas especificos al momento de

establecer un reporte nutricional.

Objetivos de lainvestigacion

Objetivo general

Analizar el estado nutricional en correspondencia con los indices
antropomeétricos y bioquimicos de los estudiantes nuevo ingreso de la Facultad
de Farmacia y Bioanalisis de la Universidad de Los Andes en el periodo U-
20109.



Objetivos especificos

- Analizar los indices antropométricos, en correspondencia con los
valores de referencia, en la unidad de investigacion.

- Interpretar los  parametros  bioquimicos  nutricionales en
correspondencia con los valores de referencia, en la unidad de
investigacion.

- Distinguir el nivel de sobrepeso segin el parametro de indice de Masa
Corporal establecido por la Organizacién Mundial de la Salud, en la
unidad de investigacion.

- Analizar la relacion de correspondencia entre el estado nutricional, los

indices antropomeétricos y bioquimicos, en la unidad de investigacion.

Alcances y Limitaciones de la Investigacion

Alcances de la Investigacion

Segun Hernandez, (2010), estos alcances resultan de la revision literaria y
de la perspectiva que tenga el estudio por parte del investigador, no deben
considerarse como un tipo de investigacion, sino que mas bien constituyen un
continuo de causalidad que puede tener un estudio, generalmente cuantitativo.
En tal sentido esta investigacion tiene como logro analizar el estado nutricional
de los estudiantes nuevo ingreso de la Facultad de Farmacia y Bioandlisis por

medio de los indicadores antropométricos y bioquimicos.
Limitaciones de la Investigacion
Las limitaciones que se esperan encontrar al realizar este trabajo de

investigacion, estaran dadas principalmente por el factor econémico, debido a

la inflacion que se presenta en el pais. Por tal motivo, adquirir los reactivos



necesarios para las pruebas bioquimicas resulta inalcanzable, y obtener
ayudas en este aspecto es casi nulo ya que muchos laboratorios y empresas

no cuentan con recursos extras para disponerlos a investigaciones.



CAPITULOII

MARCO TEORICO

Trabajos Previos

Puente, en el afio 2016, realizd una investigacion titulada: Relacion entre
habitos alimentarios y el perfil antropométrico de los estudiantes ingresantes a
la Facultad de Medicina de una universidad publica, Lima, 2016. El objetivo
fue determinar la relacion entre los habitos alimentarios y perfil antropométrico
de los estudiantes ingresantes a la Facultad de Medicina de una Universidad
publica. Los procedimientos fueron realizar investigacion de tipo descriptiva
con un disefio de asociacion cruzada, transversal y observacional, en la cual
el autor estudio una muestra de 157 estudiantes ingresantes, mujeres y
hombres, de la Facultad de Medicina “San Fernando”, Universidad Nacional
Mayor de San Marcos (UNMSM), en el proceso de admision 2016.

El método utilizado fue el perfil antropométrico, constituido por IMC, indice
cintura/talla, perimetro de cintura, perimetro de cuello y pliegues cutaneos; y
un cuestionario de habitos alimentarios adaptado y validado. Los resultados
obtenidos fueron: el 69% (n=108) de los estudiantes presentaron habitos
alimentarios inadecuados. El 33% (n=52) tuvieron un IMC>25, 52% (n=81)
presentaron una reserva de masa adiposa elevada, 31% (n=50) presentaron
obesidad abdominal con el indicador cintura/talla, solo un 9% y 12%
presentaron un riesgo cardiovascular elevado segun el perimetro de cuello y
cintura respectivamente. La conclusién fue que los estudiantes presentaron

muchas dificultades para seguir una alimentacion sana debido al

10



consumo inadecuado de comidas como colaciones, frutas y verduras, y por el
alto consumo de alimentos procesados. Se evidencié adecuado consumo de
agua natural, pescados, huevos, fuentes de proteinas y menestras en la
mayoria de estudiantes. De esta manera el autor concluye que no se hallé
relacion entre los habitos alimentarios e IMC, sumatoria de 6 pliegues
cutaneos, indice cintura/talla, perimetro de cuello y cintura en los estudiantes
ingresantes a la Facultad de Medicina. Este trabajo de investigacion guarda
relacion con este tema en que el autor hace uso del perfil antropométrico para
conocer la variacion de los habitos alimenticios en estudiantes universitarios
que llevan una carga académica, la cual los obliga a modificar su alimentacion,
convirtiéndose asi en personas sedentarias capaces de generar cambios en
su estado nutricional.

En la Universidad Autbnoma de Chile, sede Temuco, Godoy Yy cols.,, en el
afio 2015, publicaron en la revista Nutricion Hospitalaria, una investigacion
titulada: Estado nutricional mediante parametros antropométricos 'y
bioquimicos de basquetbolistas universitarias. EI Objetivo fue conocer el
estado nutricional de un grupo de basquetbolistas universitarias mediante
parametros antropométricos y bioquimicos. En este estudio se basaron en una
investigacion de tipo cuantitativa y el disefio es experimental, descriptivo y
transversal. Los procedimientos fueron a través de método de diagnéstico los
parametros antropomeétricos, en donde se valoré el indice de masa corporal
(IMC), el somatotipo y la composicion corporal; y los parametros bioquimicos
donde se valoré la glucosa, los triglicéridos y el colesterol en 12 jugadoras
seleccionadas bajo un criterio no probabilistico.

Los resultados obtenidos demostraron que las que presentan un IMC de
24,6 (kg/m2) se clasifican como endomesomorfas (5,5-4,3-1,2) y tienen un
39,9% de masa adiposa y 37,8% de masa muscular; los valores de glucosa
son 68,7 (mg/dl), trigliceridos 128 (mg/dl) y colesterol 189 (mg/dl). Las
conclusiones fueron que las basquetbolistas universitarias poseen valores

normales para el IMC y los parametros bioquimicos, pero al indagar mas
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profundamente se encuentra mayor cantidad de tejido adiposo, segun lo
reportado por la composicién corporal y el somatotipo, situacién que podria
estar relacionada con malos habitos alimentarios; no obstante, se requiere un
mayor estudio para llegar a una conclusion mas tajante. Este tema de
investigacion guarda relacion con la linea de estudio en que los investigadores
confirmaron la variacion de los habitos alimenticios y el alto nivel de
sedentarismo en la poblacion universitaria, debido a sus horarios de clases,
horas de estudio, escasez de presupuesto, entre otras; utilizando para ello un
método antropométrico y bioquimico.

Bravo y cols.,, en el afio 2013, realizaron un estudio titulado: Condiciones
de nutricion, salud y socioecondémicas de estudiantes de nuevo ingreso.
Facultad de Medicina. Universidad de Los Andes, Mérida, Venezuela. El
objetivo fue identificar las condiciones de nutricion, salud y socioeconémicas
en estudiantes de nuevo ingreso en la Facultad de Medicina de la Universidad
de Los Andes, Mérida, Venezuela. Este estudio corresponde a una
investigacion de tipo descriptiva y el disefio es de campo. Los procedimientos
fueron realizar el diagnéstico del estado nutricional a 117 estudiantes de nuevo
ingreso en la Facultad de Medicina a través de indicadores antropométricos y
bioquimicos, la valoracion del estado de salud actual se determiné por
interrogatorio médico y examen clinico directo y los datos socioeconémicos se
obtuvieron por encuesta basada en el cuademillo “Perfil del Estudiante
Universitario”.

Los resultados obtenidos reflejan que 73.5% de la muestra present6 estado
nutricional normal y 26.5% malnutricién, de los cuales 17.1% se encuentra bajo
la norma y 9.4% estan sobre la norma. En el diagnéstico de salud actual,
61.50% presentd alguna o varias patologias asociadas, siendo frecuentes las
enfermedades de las vias respiratorias superiores, las relacionadas con la
nutricién y las de la piel. En relacion con la estratificacion socioecondémica,
43.6% de los estudiantes se ubicaron en estratos medio-medio, 39.3% medio—

alto y 11.1% en estrato medio-bajo, no hubo estudiantes del estrato
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socioecondmico bajo. Por lo que se concluye que los estudiantes investigados
sSon un grupo en riesgo bioldgico. Se sugiere su control y seguimiento a traves
de programas preventivos en nutricion y salud que garanticen su bienestar y
éxito académico en la universidad. Existe relacion entre este tema de
investigacion y el evento de estudio, debido a que los autores indagaron sobre
las condiciones de nutricion de los estudiantes universitarios a través de

métodos paralelos a los que se emplearan en este estudio.

Antecedentes Historicos o Epistemolégicos

Lopez, en el afio 2010, realizé una investigacion con 3602 personas de una
comunidad universitaria, en donde encontré que los alumnos tenian un estado
nutricional dentro del rango normal. En cambio, Las mujeres y hombres
docentes se encontraban en un estado nutricional en el rango de pre-obesidad
con una tendencia considerable a la obesidad, todo esto debido a factores
como el desorden alimenticio, la falta de actividad fisica y el sedentarismo, que
ubicaban a la poblacién universitaria como mal nutrida.

Calvo, en el afio 2009, realizé una tesis doctoral en la que estudio la
educacion nutricional en escolares y encontrd que 51,4% de las nifias y el
51,7% de los nifios se encontraban dentro de los valores normales, pero aun
asi, 11,6% de las nifias y el 15,6% de los nifios, presentaban sobrepeso y
obesidad, todo esto surgia como un problema familiar, debido a que no se
ensefiaban desde los hogares los habitos alimenticios adecuados ni tampoco
los padres tomaban tiempo para preparar algo sano para las meriendas de sus

hijos, por lo cual los convertia en una posible bomba de tiempo en un futuro.

Bases Tedricas

Las bases tedricas “comprenden un conjunto de conceptos y proposiciones

que constituyen un punto de vista o enfoque determinado, dirigido a explicar
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el fendbmeno o problema planteado” (Arias, 1999). Con respecto a esto, varios
son los fundamentos tedricos que se van a desarrollar en la presente

investigacion.

Generalidades sobre el sistema digestivo

El sistema digestivo es un conjunto de 6rganos especializados, como lo son
boca, faringe, es6fago, estbmago, intestino delgado, intestino grueso, recto y
ano, los cuales trabajan en conjunto para cumplir su principal funcién, que es
convertir los alimentos en energia para el organismo. Esto solo se logra por
medio de la ingestidn, digestién, absorcion y excrecién de nutrientes. La
ingestién, no es mas que la entrada del aporte alimenticio, la digestién, es el
proceso de transformacion de los alimentos para que puedan ser absorbidos
y utilizados por las células del organismo, la absorcion es el paso de las
moléculas absorbidas desde el epitelio digestivo hasta la sangre, y la excrecion
es la eliminacion de aquello que no fue requerido por el organismo (Mataix,
2013).

Una vez que los alimentos son ingeridos y llegan al estbmago, sufren un
conjunto de transformaciones quimicas y mecanicas, para convertir los
nutrientes en moléculas mas sencillas y faciles de absorber. Luego se da la
conduccién de este producto transformado al intestino delgado, en donde alli,
por medio de las vellosidades intestinales ocurre la absorcion de los nutrientes
imprescindibles para el funcionamiento del organismo (Mataix, 2013).

La absorcién de los distintos compuestos puede llevarse a cabo por
diversos mecanismos, uno de ellos es la difusion pasiva, en la cual el nutriente
atraviesa la mucosa intestinal a favor de un gradiente de concentracion. En el
caso de la difusion facilitada, que es muy parecida a la anterior, el nutriente
necesita de una molécula transportadora que se ubica en la membrana de la

mucosa intestinal, para facilitar su paso desde la luz intestinal hasta el
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enterocito, pero sin generar ningln gasto de energia para su traslado (Mataix,
2013).

Por su parte, el transporte activo y la pinocitosis, son mecanismos que Si
requieren de un gasto de energia considerable por parte de la célula, debido a
que el primero requiere un transporte del nutriente en contra de un gradiente
de concentracion, y el segundo requiere de la participacion de las células de
la mucosa intestinal para poder englobar el nutriente y dirigirlo a su destino
(Mataix, 2013).

Este proceso no posee un intervalo determinado, usualmente consta de 2
a 5 horas para digerir totalmente los alimentos. No obstante, hay determinados
productos o comidas que podrian tardar incluso varios dias para ser
impregnados por el organismo. Todo esto, va a variar de la cantidad del
alimento, prontitud del metabolismo basal y la naturaleza del mismo. Este
intervalo es variable de acuerdo al organismo propio (Teijon, Garrido, Blanco,

Villaverde, Mendoza, y Ramirez, 2006).

Aproximacion tedrica sobre Nutricion

La nutricién es un conjunto de funciones coordinadas entre si que ocurren
en todas las células del organismo, ya que el mismo la utiliza para su
funcionamiento, energia, creacion de nuevas estructuras y procesos
cataliticos, y estos se obtienen de los nutrientes:

En el aspecto biolégico, la nutricion adecuada promueve el desarrollo y
el crecimiento optimo del organismo. Por otro lado, la nutricion fomenta
un adecuado equilibrio tanto de las funciones psicolégicas simples, por
ejemplo, la propagacion de los impulsos eléctricos, como de las
complejas, es el caso del aprendizaje, la memoria, la motivacion y la
percepcion (Esquivel y cols., 2005).

Los nutrientes son las sustancias quimicas que se encuentran en los
alimentos, su origen puede ser exdgeno o0 enddgeno. Existen nutrientes

esenciales que ejercen funciones bioldgicas especificas y no son producidos
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por el cuerpo en cantidades suficientes que satisfagan las demandas
fisiolégicas. El ser humano es un ser heterotrofo, es decir, depende de otras
especies tanto vegetales como animales para vivir, por ello necesita obtener
los nutrientes del medio externo a traves de los alimentos y la dieta (Thompson
y cols., 2008).

Agua

Es una sustancia que quimicamente se formula como H20. Es el
constituyente basico del organismo, debido a que mas del 70% del cuerpo

humano esta conformado por este componente (Salas, Bonada, Trallero, Salo,

y Burgos, 2014).

Minerales

Corresponden a un gran nudmero de elementos quimicos que son
necesarios para procesos vitales del organismo como el crecimiento, asi como
para el gasto de energia. Pero generalmente deben ser consumidos en
cantidades muy pequefias. Hay siete minerales cuya importancia es
primordial: calcio, fésforo, magnesio, sodio, potasio, hierro y yodo (Salas y
cols., 2014).

Vitaminas

Son compuestos nitrogenados esenciales para la vida, que el organismo
necesita para el crecimiento, regulacién y control de la actividad de las células.
Debe ser consumido en cantidades muy pequefias, de una fuente exterior. Se
reinen en dos grandes grupos: las vitaminas liposolubles y las hidrosolubles
(Salas y cols., 2014).

Proteinas
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Son compuestos formados por carbonos, hidrégenos y oxigenos y otros
elementos, como azufre, nitrdgeno y fosforo. Constituyen la base material para
la formacion de las principales sustancias que intervienen en el crecimiento y

en la reparacion de los tejidos organicos. Ellas forman el fundamento de la
célula (Salasy cols., 2014).

Grasas

Estan formados por una mezcla de glicéridos, y son los alimentos mas ricos
en energia, aproximadamente el doble que las proteinas y los carbohidratos.
Las grasas de origen vegetal se encuentran sobre todo en los frutos y la
semilla, mientras que las de origen animal aparecen en mayor 0 menor

proporcion en casi todos los principales alimentos obtenidos de los animales
(Salas y cols., 2014).

Hidratos de carbono

Son la fuente principal de combustible para el cuerpo humano
principalmente para el funcionamiento neurolégico, debido a que proporcionan
energia y se absorben con rapidez, y ademas de esto, se transforman en
compuestos quimicos de gran relevancia organica. Su valor energético es

equivalente al de las proteinas, se encuentran principalmente en alimentos de
origen vegetal como frutas y hortalizas (Salas y cols., 2014).

Fibra

Es una sustancia que el organismo no puede digerir ni asimilar. Al comer

fibra se aumenta el volumen del bolo alimenticio, estimulando la actividad
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intestinal y facilitando el paso del alimento por el intestino. La mayoria de los

cereales, verduras, frutas y legumbres contienen fibra (Salas y cols., 2014).

Aproximacion tedrica sobre Estado Nutricional

El estado nutricional es una situacién que esta determinada por la ingesta
de nutrientes, su absorcién y metabolismo, en una persona éste puede
situarse en cualquier punto entre lo saludable y lo desequilibrado. Los
resultados de esta evaluacion son muy importantes porque seran los cimientos
ante cualquier cambio en la alimentacion o en el estilo de vida del individuo.

Para determinar el estado nutricional de un paciente, los profesionales en
nutricion utilizan varias mediciones, pruebas e instrumentos, muchas veces se
utiliza una combinacién de estos para confirmar la presencia o ausencia de
desequilibrios nutricionales. Algunos de estos métodos utilizados son, el peso,
talla, indice de masa corporal (IMC), mediciones de pliegues cutaneos,
evaluacion de proteinas, hierro, glicemiay orina (Thompson y cols., 2008).

Cuando se generan cambios en el estado nutricional, se marca el inicio de
una alteracién nutricional, que son trastornos derivados en cuanto al aporte de
nutrientes que cubren la dieta diaria del individuo. Generalmente esto se
produce debido a un desequilibrio entre las necesidades y la ingesta de
energia y nutrientes, y si esta situacibn se mantiene durante un periodo
prolongado, se producen diversas enfermedades. Estas enfermedades estan
asociadas a alteraciones que responden en su mayoria, a tres patrones
principales, basados en su estado nutricional, malnutricién, desnutricién y

sobrenutricion (Soriano, 2006).

Malnutricion

Se genera cuando el estado nutricional de una persona se encuentra

totalmente desequilibrado; se puede estar consumiendo alimentos en
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cantidades adecuadas, pero con escaso 0 muy poca cantidad de nutrientes o
de energia durante un periodo de tiempo significativo (Thompson y cols.,
2008).

Desnutricidon

Se refiere a una situacion nutritiva en la que la persona consume muy poca
energia o alimentos con muy poco nutrientes en el tiempo requerido para ello,
ocasionando asi una pérdida de peso significativa o una enfermedad carencial
de nutrientes. Esto a su vez genera la aparicion de alteraciones del organismo,
debido a que la persona se encuentra débil para defenderse ante las

influencias del entorno (Thompson vy cols., 2008).

Sobrenutriciéon

Esta determinada cuando una persona consume demasiada energia o
cantidad de nutrientes excesivas en un tiempo significativo, produciendo
enfermedades crénicas como obesidad, insuficiencia cardiaca o toxicidad de

nutrientes (Thompson y cols., 2008).

indices Antropométricos y Bioquimicos

Mediciones Antropomeétricas

La antropometria es una de las técnicas mas adecuadas y mas utilizadas
para determinar el estado nutricional en la poblacién, debido a que permite
obtener un valor mas global. Las mediciones antropométricas provienen de
resultados acumulativos que se obtienen de muchos factores diferentes y no
revelan diferencia entre los diversos nutrientes. Son mediciones de bajo costo,

sin embargo, requieren de destrezas, experiencias y se obtienen de un método
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comprobable para que las mediciones sean confiables y las conclusiones Utiles

(Esquivel y cols., 2005).

Talla

Es el pardmetro fundamental para enjuiciar el crecimiento en longitud, pero
es menos sensible que el peso a las deficiencias nutricionales; por eso sélo se
afecta en las carencias prolongadas, sobre todo si se inician en los primeros
afos de la vida. Se utiliza para evaluar el crecimiento y desarrollo en los nifios,
mediante la comparacién con estandares obtenidos en estudios realizados en
poblaciones de nifios saludables y normales (Rabat, y Rebollo, 2019).

Una estatura baja para la edad indica insuficiencia alimentaria cronica,
constituye un excelente indicado del estado nutricional del individuo (Esquivel
y cols., 2005).

Peso

Es uno de los mejores parametros para valorar el estado nutricional de un
individuo, es un indicador global de la masa corporal, facil de obtener y
reproductible. Por esta razon, es importante conocer el peso ideal, segun la
contextura y la talla de la persona (Tabla 1). La contextura pequefia, indica
aguella persona estrecha de hombros, piernas largas y de musculatura fina,
por su parte, la contextura mediana refleja una musculatura media con los
miembros bien formados, y finalmente la contextura grande, es porque
presenta una musculatura cuadrada y con tendencia a la obesidad (Rabat, y
Rebollo, 2019)

Un peso menor que el adecuado para la edad indica dieta insuficiente,
también puede reflejar una enfermedad reciente que cursé con diarrea o fiebre,

y que ocasiono la pérdida de peso (Esquivel y cols., 2005).
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Tabla 1. Peso ideal segun contextura y talla para ambos géneros

MUJER HOMBRE

Altura Peso (Kg) Altura Peso (KQg)

(mts) Pequefia Mediana Grande (mts) Pequefia Mediana Grande
1,47 42-45 44-48 47-51 1,57 51-55 54-59 57-64
1,50 43-46 45-49 48-52 1,60 52-56 55-60 59-66
1,52 44-47 46-50 49-54 1,62 54-57 56-62 60-67
1,55 45-49 48-52 51-56 1,65 55-59 58-63 61-69
1,57 46-50 49-53 52-57 1,68 56-60 59-65 63-71
1,60 48-51 50-54 53-58 1,70 58-62 61-67 65-73
1,62 49-53 52-56 55-60 1,73 60-64 63-69 67-75
1,65 51-54 53-57 56-61 1,75 62-66 65-71 69-77
1,68 52-56 55-59 58-62 1,78 64-68 66-73 71-79
1,70 54-58 57-61 60-64 1,80 66-70 68-75 72-81
1,73 55-60 59-63 62-65 1,83 67-72 70-77 75-84
1,75 57-61 60-64 63-67 1,85 69-74 72-80 76-86
1,78 59-61 61-64 64-67 1,88 71-76 74-82 79-88
1,80 61-66 65-69 68-70 1,90 73-78 76-84 81-91
1,83 63-67 66-70 67-72 1,93 75-80 78-86 83-93

Al interrelacionar la talla con su contextura, ya sea pequefia (musculatura fina), mediana
(musculatura media) o grande (musculatura cuadrada), se puede estimar el peso ideal en
kilogramos, para una persona (Brasilio, Alvarez, y Moreneo, 2000).

indice de Masa Corporal

El indice de masa corporal (IMC) es la medida de eleccion y mas
frecuentemente empleada, se obtiene al dividir el peso entre la altura, siendo
el peso calculado en kilogramos y la altura en metros. Su principal
inconveniente es que no distingue masa grasa 0 masa magra (masa no-grasa),
y algunos individuos muy musculados pueden ser clasificados como obesos
sin serlo (Rabat, y Rebollo, 2019).

Este parametro ofrece un dato importante con respecto a la salud general
de la persona, debido a que permite establecer el indice de Masa Corporal
idéneo para cada persona segun su edad y sexo (Tabla 2). Investigaciones

han demostrado que el riesgo de que una persona padezca enfermedades

21



cronicas, aumenta en gran medida cuando el IMC esta por encima de 30,
debido a que la persona es mas vulnerable (Rabat, y Rebollo, 2019).

Por otro lado, un IMC muy bajo, por debajo de 18,5 se asocia con un
aumento del riesgo de sufrir problemas de salud e, incluso, la muerte
(Thompson vy cols., 2008). Todo esto es porque existen valores de referencia
para clasificar el peso de cada persona, ya sea ideal u obeso en todos sus

niveles. (Tabla 3).

Tabla 2. indice de Masa Corporal idéneo de cada persona segin edad y

género
2
Grupos de edad : IMC (kg/m?)
(afios) Mujeres Hombres
19-24 19-24 19-24
25-34 20-25 20-25
35-44 21-26 20-25

Al dividir el peso, expresado en kilogramos, sobre la altura, en metros, se obtiene el IMC, el
cual debe relacionarse con la edad de la persona para conocer su valor ideal. Por debajo del
mismo significa deficiencia y por encima un riesgo fisiolégico (Corvos y cols., 2014).

Tabla 3. Valores de referencia sobre la clasificacién de IMC

Valores limites de IMC (Kg/m?)

Peso Insuficiente <185
Peso Normal 185-249
Sobrepeso

Grado | 25-26.9
Grado |l 27-29.9
Obesidad
Obesidad | 30-34.9
Obesidad 35-39.9
Obesidad Il (mérbida) 40-49.9
Obesidad IV (extrema) > 50

Al obtener el IMC, dividiendo el peso sobre la altura, se puede conocer si el peso de la persona
es ideal o presenta algun grado de sobrepeso u obesidad. Esto se obtiene comparando el dato
obtenido con los valores limites del IMC. Esto fue propuesto en un informe de la Organizacién
Mundial de la Salud (Organizacion Mundial de la Salud, 2003).
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Pliegues cutaneos

De los cuatros pliegues cutdneos mas empleado, el tricipital, el bicipital, el
suprailiaco y el subescapular; el pliegue ubicado sobre el tricipital es el mas
accesible y el que se puede determinar con mayor confiabilidad. La medicién
de pliegues cutaneos supone “pellizcar” un pliegue de piel (incluida la capa de
grasa que hay bajo la piel) en varias partes del cuerpo (Biesalski, y Grimm,
2007). El pliegue se mide a través de un calibrador especialmente disefiado.
Por medio de este instrumento se obtienen valores que se ubican en tablas
por género y edades. (Tabla 4,5, 6, 7y 8) (Biesalski, y Grimm, 2007).

Tabla 4. Valores de referencia del pliegue tricipital para ambos géneros
segun edades

Pliegue tricipital (mm)

Grupos de edad (afios) Mujeres Hombres
18.0-24.9 10.0 —35.5 45-240
25.0 —29.9 10.0-38.0 50-250
30.0-34.9 11.0-40.0 50-255
35.0 - 39.9 12.0 —40.5 50-245
40.0-44.9 12.0 —40.0 50-26.0
45.0-49.9 125 -42.0 55-245

Este pliegue se sitla en la parte posterior del brazo, concretamente en el musculo triceps,
entre la clavicula y la parte posterior del codo (Fernandez, y Navarro, 2010).

Tabla 5. Valores de referencia del pliegue subescapular para ambos
géneros segun edades

Pliegue subescapular (mm)

Grupos de edad (afios) Mujeres Hombres
18.0-249 6.0 -35.0 6.0 —30.0
25.0-29.9 6.0 -38.0 7.0 -30.5
30.0 - 34.9 6.5-41.0 7.0-325
35.0-39.9 7.0-43.0 7.0-32.0
40.0 -44.9 6.5-39.5 7.0-33.0
45.0 - 49.9 7.0-415 75-34.0

Este pliegue se sitla en la escapula, se separa en el angulo inferior de la escépula, formando
una direccion oblicua, 45° en relacion a la columna vertebral (Fernandez, y Navarro, 2010).
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Tabla 6. Valores de referencia del pliegue bicipital para ambos géneros
segun edades

Pliegue bicipital (mm)

Grupos de edad (afios) Hombres Mujeres
18.0-24.9 40-13.0 6.5-175
25.0 -29.9 50-13.0 6.0 —-15.0
30.0-34.9 6.0 —13.0 7.0-15.0
35.0 -39.9 6.0 -13.0 7.0-15.0
40.0-44.9 7.0-12.0 50-12.0
45.0 -49.9 7.0-12.0 50-12.0

Este pliegue se sitla en la parte anterior del brazo, méas concretamente en el misculo biceps,
entre la clavicula y el codo, marcandola con una linea ertical (Rodriguez, 2017).

Tabla 7. Valores de referencia del pliegue suprailiaco para ambos

géneros segun edades

Pliegue suprailiaco (mm)

Grupos de edad (afios) Hombres Mujeres
18.0-24.9 10.0 - 13.0 10.0-17.0
25.0 - 29.9 10.0-13.0 10.0-17.0
30.0-34.9 9.0-27.0 10.0 -19.6
35.0 -39.9 9.0-27.0 10.0 - 19.6
40.0 -44.9 105-145 6.0 - 20.0
45.0 -49.9 105-145 6.0 —20.0

Este pliegue se localiza inmediatamente por encima de la espina iliaca, procurando que tenga
una orientacion diagonal (Rodriguez, 2017).

Tabla 8. Valores de referencia del pliegue abdominal y muslo frontal

Pliegues cutaneos (mm) Hombres Mujeres
Pliegue abdominal 56 —-26,4 11,8 -26,4
Pliegue muslo frontal 44 — 56,8 44,3 — 54,2

El pliegue abdominal esta ubicado en la regibn mesogastrica derecha, adyacente al ombligo;
mientras que el muslo frontal, esta localizado en la parte anterior del muslo (Pradas, Gonzales,
Molina, y Castellar, 2013).
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Grasa corporal total

Es la sumatoria de pliegues cutaneos tricipital, subescapular, suprailiaco y
bicipital (SPC). La estimacion del porcentaje de grasa corporal se calcula por

medio de la ecuacion de Siri, la cual viene dada por:

% de grasa corporal (%GC) = (4.95/ densidad corporal) — 4.50 x 100

Para el célculo de la densidad corporal con la suma de los cuatro pliegues,
se utilizan los coeficientes C y M, mediante la ecuacién de regresién lineal

propuesta por Durnin y Womersley. (Tabla 9).

D=C-(Mxlog 10 >4 pliegues)

Tabla 9. Coeficientes Cy M parala sumade los cuatro pliegues

Hombres Mujeres
Edad C M C M
17-19 1,1620 0,0630 1,1549 0,0678
20-29 1,1631 0,0632 1,1599 0,0717
30-39 1,1422 0,0544 1,1423 0,0632
40 — 49 1,1620 0,0700 1,1333 0,0612

Datos necesarios para calcular la densidad corporal de la persona, segin Durnin y Womersley
(Moreno, Gomez, y Antoranz, 2001).

Los resultados obtenidos al aplicar la férmula de Siri, se van a ubicar en las
tablas de Durnin y Womersley, y de esta manera se logra conocer el nivel de

deficiencias o excesos que existe en la poblacion en estudio (Tabla 10).

Tabla 10. Porcentaje de grasa corporal por género

Hombres Mujeres
Delgado Menor al 8,0% Menor al 15,0%
Optimo 8,1-159% 15,1 -20,9 %
Ligero sobrepeso 16,0 — 20,9 % 21,0-259 %
Sobrepeso 21,0 -249 % 26,0 —31,9 %
Obeso Mayor al 25,0 % Mayor al 32,0 %

Tabla de Durnin y Womersley que permite estimar el porcentaje de grasa corporal en el que
se ubica la unidad de investigacion después de aplicar la formula de Siri (Cardoza, Cuenvo, y

Murcia, 2016).
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Indices Cintura Cadera

El indice de Cintura Cadera (ICC) viene dado por la circunferencia de la
cintura que se mide en posicion de pie entre el extremo inferior de la Ultima
costilla y el extremo superior de la pelvis. La circunferencia de la cadera se
mide a la altura de los trocanteres mayores. Una relacién superior a 0,88 en
las mujeres y superior a 1 en los hombres nos indica un patron de distribucién
androide de la grasa abdominal, asociada especialmente con complicaciones
cardiovasculares y otras patologias (Tabla 11). Cuando la relacién es baja
predomina un patron ginecoide, asociado con un riesgo para la salud menor
(Biesalski, y Grimm, 2007).

La relacion entre la cadera y la cintura representa una herramienta
particularmente Util para determinar si es necesario reducir el peso corporal en

caso de sobrepeso moderado (Biesalski, y Grimm, 2007).

Tabla 11. Valores de referencia del indice Cintura Cadera (ICC)

Género Indice de riesgo
Hombres 2102 cm
Mujeres =88 cm

Al dividir entre si la circunferencia de la cintura y de la cadera, permite conocer si la persona
estd dentro de los valores normales o posee un riesgo de verse afectada su salud por
enfermedades cardiovasculares u otras patologias (Cornvos y cols., 2014).

Estudios Bioquimicos

Con la realizacién de algunas pruebas de laboratorio se puede conocer el
grado relativo de ingestion de algunos alimentos, sin embargo, se recomienda
su empleo solo cuando se sospecha que existen deficiencias especificas de
nutrientes  (Gil, Alvarez, Culebras, Garcia, Le6n, Maldonado, Mesejo, y
Montejo, 2010).

La utilizacion de pardmetros bioquimicos en la exploracion del estado

nutricional aporta informacion complementaria a la obtenida por otros métodos
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de valoracion. Su interpretacion resulta Util entodas las etapas de la valoracion
nutricional, ya que ayuda a conocer el estado de algunos compartimentos
corporales, orienta sobre el nivel de ingesta, absorcion o pérdida de ciertos
nutrientes y permite calcular el balance nitrogenado. No obstante, diversos
factores no nutricionales pueden tener influencia sobre los valores analiticos
mermando asi, en muchas ocasiones, la utilidad de este método de valoracion.
Asimismo, es importante sefialar que no existe una Unica determinacion
bioquimica que sirva, por si sola, para diagnosticar una alteracién o vigilar la
evolucién del estado nutricional. Siempre deben interpretarse en combinacién
con otros métodos de estimacién de la composicion corporal (Gily cols., 2010).

Existen dos tipos fundamentales de andlisis de laboratorio del estado
nutricional, los estéaticos y los funcionales. Elanalisis estatico mide el nivel real
de nutrientes en el espécimen; estos tipos de andlisis son: hierro en suero,
acido ascorbico de leucocito y zinc en pelo. Por su parte, un analisis funcional
es muy sensible para determinar un nutriente en su sitio funcional, las pruebas

gue involucra son: ferritina en suero (Mahan, y Escott, 2001).

Proteinas totales

En el plasma humano existen centenares de proteinas, constituyendo ese
aporte solido de la sangre. Siendo definidas asi, como sustancias conformadas
por aminoacidos y unidas por enlaces peptidicos. Estas macromoléculas
tienen funciones bildgicas especificas, algunas actian de transporte, enzima,
hormona, anticuerpo, o factor de coagulacion. Por esta multiplicidad de
funciones es que las proteinas son tan importantes para la vida (Gil y cols.,
2010).

El contenido de estas proteinas en plasma depende principalmente del
estado nutricional, debido a que los alimentos dan un gran aporte de esas
macromoléculas. Una disminucién de sus valores normales puede deberse a
un problema de mala absorcion intestinal, o que la persona no esta

consumiendo el aporte requerido. En cambio, su aumento generalmente suele
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deberse es a un estado de deshidratacion en donde hay mucha perdida de
liguidos que conllevan a un aumento de su concentracion (Gil y cols., 2010).

Las principales proteinas que se encuentran en el plasma son la albumina
y la globulina, siendo estas sintetizada a nivel del higado, cumplen las
funciones de nutricidn, transporte de sustancias, equilibrio electrolitico, acido
base y actividades enziméticas. La deficiencia de estas proteinas altera
numerosas funciones del organismo, desde pérdida de peso, deficiencia de la
respuesta inmune, hasta un cuadro de anemia, causada principalmente por
una alimentacion incompleta de nutrientes y proteinas (Gil y cols., 2010).

Por tal razén esas variaciones de proteinas en suero o plasma, por causa
de la alimentacion, son uno de los diagndsticos mas comunes en el laboratorio
clinico (Gil y cols., 2010).

En el caso de la albumina, proteina sintetizada en el higado, representa la
mayor fraccion proteica del plasma, lo que la convierte en un buen
determinante de variacion nutricional, ademas de ser uno de los marcadores
nutricionales mas ampliamente estudiado. Todo esto se debe, primero porque
cuenta con una vida media de 14-18 dias, permitiendo valorar una variacion
nutricional que exista en un corto periodo de tiempo, y segundo porque
necesita que ocurran cambios en el organismo, ya sea una desproporcion en
la ingesta de aportes de proteinas o alguna falla en su sintesis proteica, para
que asi desciendan sus valores normales y poder establecer una relacion entre

su valor y el estado nutricional del individuo (Tabla 12) (Gil y cols., 2010).

Tabla 12. Valores de albumina con respecto al estado nutricional

Albumina (mg/dl) Estado nutricional
35-6.0 Valor normal
3.0-.35 Desnutricion leve
21-3.0 Malnutricibn moderada

Menor de 2.1 Malnutricién severa

El determinar el valor de albumina en sangre en mg/dl, permite interconectar ese valor con el
grado de nutricion, y de esta manera conocer el estado nutricional del individuo (Gil y cols.,
2010).
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Definicion Operacional de Términos

Betaglobulina

Son las principales lipoproteinas del organismo y tienen la funcion de
transportar lipidos y otras sustancias, por ejemplo, metales en la sangre: como
la ceruloplasmina y la transferrina que vehiculizan el cobre y el hierro
respectivamente. Es una proteina de la sangre que puede actuar como enzima
o como portadora de hormonas a diversas partes del organismo. Ellas
constituyen una fraccion muy completa de proteinas del plasma sanguineo
(Alvarez, 2001).

Bolo alimenticio

Es el resultado de los alimentos divididos y triturados durante la
masticacion, que se mezclan con la saliva. Es lo que se forma en la boca una
vez que una masa de alimentos ha sido triturada porlos dientes mediante el
proceso de masticacion. El bolo alimenticio pasa de la boca al estbmago a
través de la faringe y el eséfago, una vez alli se produce un jugo que lo

transforma en una papilla, dandose asi la digestion gastrica (Vives, 2010).
Endomesomorfa

Es un somatotipo que clasifica al individuo que posee una incidencia
marcada a ganar masa muscular con rapidez, por lo que suelen almacenar
glucogeno que posteriormente es convertido en grasa. Para este tipo de
personas es recomendable disminuir los carbohidratos, aumentar el consumo
de fibras y hortalizas y consumir una dieta basada en proteinas y grasa
saludable (Herrero, 2004).

Somatotipo

Un somatotipo es una clasificacion de la complexion fisica basada en el

concepto de forma, o conformacidén exterior de la composicion exterior, al
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margen del tamafo. Por si solo, el somatotipo no es un método para
pronosticar el rendimiento deportivo, porque el tamafio u otras caracteristicas
estructurales o funcionales, también pueden ser operativas (MacDougall,
Wenger, y Green, 2005).

Trocanter mayor

Es una prolongaciéon grande y rectangular en la parte superior del fémur
gue forma parte del sistema esquelético. El trocanter mayor es un saliente
situado proximal y lateral al eje del fémur. También se llama proceso lateral
del fémur o trocanter externo. Los trocanteres son puntos en que los musculos
de la cadera y el muslo se fijan. En el trocanter mayor se insertan los musculos
gliteo medio y gliteo menor, piramidal, obturadores y gemelos (Palastanga,
Field, y Soames, 2000).

Operacionalizacion del Evento de Estudio y Criterio de Analisis

Los eventos de estudio se operacionalizan para transformar los conceptos
abstractos en empiricos, con la finalidad de medirlos (Pérez, 2009). Al
respecto, se operacionalizaron el evento de estudio, variacién del estado
nutricional, y el criterio de analisis representado por los indices
antropométricos y bioquimicos. Para tal fin, se consideraron las definiciones
conceptuales y operacionales, asi se conocié las dimensiones y los
indicadores respectivos (Tablas 13,14 y 15).
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Tabla 13. Operacionalizacién del Evento de Estudio

transformaciones metabdlicas,
incluyendo los requerimientos
nutricionales y el grado en que

Evento de estudio Definicion conceptual Definicion
operacional
Es el estado que se origina de | Se determina
Estado nutricional acuerdo a la cantidad y calidad | calculando las
de nutrientes y sus | medidas

antropométricas
corporales y los
analisis

estos van a satisfacer al| bioquimicos en
organismo. muestras de
(Alvarez y Morales, 1981) suero
Dimensiones Indicador
- Medidas corporales | - Encuesta validada segun el
- Determinacion de | nivel nutricional
diversos analitos en | - La lectura que se obtiene del
sangre espectrofotometro
- el peso, talla, indice de masa
corporal,  circunferencia  de
cintura, circunferencia  de
cadera y circunferencia del
brazo
Fuente: Gamarra, Marquez, 2019.
Tabla 14. Operacionalizacién de Criterio de Analisis
Criterio de Definicion conceptual Definicion
Andlisis operacional
indices Es un método util para evaluar | Consiste en realizar

antropometricos

el tamafio, las proporciones y
la composicion del cuerpo

medidas del diametro
en varios puntos
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humano. anatomicos

(Organizaciéon Mundial de la expresados en

Salud. 2017) centimetros
Dimensiones Indicador




Medidas
corporales

- El peso vy la talla

- El indice de masa corporal
- La circunferencia de cintura,
caderay brazo

Fuente: Gamarra, Marquez 2019.
Tabla 15. Operacionalizacién de Criterio de Analisis

adaptativos tras una ingesta de alimentos.
(Esquivel, R., y cols 2005)

Criteriode Definicidon conceptual Definicion
Andlisis operacional
indices Es un método sensible al evaluar el estado | Analisis de

bioquimicos | de nutricion, debido a que por este medio| muestra de

si se logran determinar esos cambios suero

Dimensiones

Indicador

- Proteinas
- Colesterol
- Glicemia

Por medio de Ila lectura en el
espectrofotometro

Fuente: Gamarra, Méarquez, 2019.
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CAPITULO llI

MARCO METODOLOGICO

Tipo de investigacion

Para identificar el tipo de investigacion es necesario conocer la relacion que
se desea estudiar, debido a que los métodos, técnicas, tacticas y estrategias
no son genéricos para cualquier investigacion, sino que estos varian en
funcion del tipo de investigacion y el objetivo que se desea lograr (Hurtado,
2015). En el caso de esta investigacion, con respecto a lo antes expuesto, su
proposito fue descubrir todos los elementos que componen el evento de
estudio y su interconexion con la unidad de investigacion, para revelar esos
aspectos ocultos a los cuales no puede llegarse con una mera descripcion,
sino que requiere un proceso mas amplio y profundo. Por esta razén el tipo de

investigacion que se desarrollo fue de tipo analitica.

Disefio de la investigacion

Segun Hurtado (2015), el disefio de toda investigacién se define en base al
procedimiento y las estrategias que se utilizarén para recolectar la informacion.
Incluyendo las decisiones que se tomen en cuanto a este proceso, en
correspondencia con el dénde, cuando y la amplitud de la informacién que se
requiere recolectar, para lograr asi la validez interna de la investigacion. Con
respecto a esto, esta investigacion es de campo, con un disefio transversal
contemporaneo, multivariable. De campo, porque la informacién fue recogida

en su ambiente natural, no es ni artificial ni creado. El disefio es transversal y
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contemporaneo porque se estudié este fendbmeno una sola vez en la
actualidad. Finalmente, multivariable porque esta orientada al estudio de

varias variables, que le dan mayor sustento al objeto de estudio.

Poblacién y Muestra

Unidad de investigacion

Determina quién o qué se va a investigar, es decir, el individuo o grupo de
individuos que rednen ese conjunto de atributos o caracteristicas necesarias
en funcion de la investigacion.

La unidad de estudio se refiere al contexto, al ser o entidad, poseedores
de la caracteristica, evento, cual edad, variable, que se desea estudiar,
una unidad de estudio puede ser una persona, un objeto, un grupo, una
extension geografica, una institucion, ... En toda investigacion es
necesario definir la unidad de estudio; para ello se requiere que el
enunciado - holopraxico este claramente planteado vy que las
caracteristicas o evento a estudiar estén definido (Hurtado, 2000).

Tomando en cuenta la descripcion citada, la unidad de investigacion estuvo
representada por los estudiantes nuevo ingreso de la Facultad de Farmacia y
Bioanalisis, perteneciente a la Universidad de Los Andes, Mérida-Venezuela,

cursantes del semestre U-2019.

Seleccién del Tamafno de la Muestra

El muestreo es un requisito indispensable para toda investigacion, aunque
el mismo depende del propdsito de la investigacion. (Hurtado, J. 2015). Segun
Pérez (2004) “la muestra es una porcion, un subconjunto de la poblacién, que
selecciona el investigador de las unidades en estudio, con la finalidad de
obtener informacién confiable y representativa”. Para lograr establecer el

tamafio de la muestra Optima se selecciond el mayor nimero de estudiantes
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en una primera fase, en la que se realiz6 las mediciones antropométricas, en
una segunda fase se les envid por via electrénica (correo) un instrumento para
conocer sus habitos alimenticos; esto permitié obtener una representacion de
76 estudiantes, de los cuales, segun los criterios de indice Cintura Cadera e
indice de Masa Corporal obtenidos, se seleccionaron solo 30 cuyo valor se
ubicaba por encima o por debajo de Ilos valores de referencia,
complementando también con aquellos estudiantes que reflejaban estos
valores dentro de los pardmetros normales, y asi aplicar sucesivamente en

ellos la prueba bioquimica.

Sistema de variables

En este trabajo de investigacion no se operacionalizaron variables, sino el
evento de estudio y el criterio de andlisis, siendo sistematizadas
correspondientemente como evento de estudio el estado nutricional en
correspondencia con los indices antropométricos y bioquimicos, y como

criterios de andlisis los indices antropométricos y los bioquimicos.

Instrumento de recoleccion de datos

Elinstrumento esla herramienta con la que se va a recoger, filtrar y codificar
la informacion. En esta investigacion el instrumento que se utiliz6 fue una
encuesta, la cual segun Palella y Martins (2012), es una técnica destinada a
obtener datos de varias personas cuyas opiniones interesan al investigador.

Esta herramienta estuvo conformada por una encuesta con 22 preguntas,
referentes a los habitos alimenticios de cada estudiante (Anexo 3). Esta
encuesta fue tomada de una investigacion previa realizada por Puente en el
afio 2016. Para la obtencién de los datos antropométricos, se utilizé cinta

métrica, balanza digital y plicometro de precision.
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Procedimientos de la Investigacion

Recoleccién de Datos Antropomeétricos

Las medidas referentes a peso, talla, pliegues cutaneos Yy relacioén cintura-
cadera, fueron recolectadas en la Facultad de Farmacia y Bioanalisis con los
instrumentos correspondientes. Los datos obtenidos se registraron en el

momento de la recoleccién para facilitar su posterior comparacion.
Valoracion Nutricional

Se aplico la encuesta, el instrumento de recoleccién de datos, para evaluar
el estado nutricional de la poblacidon seleccionada, a través de preguntas que
permitian conocer sus habitos alimenticios.

Recoleccion y Transporte de la Muestra

La muestra de sangre fue recolectada en el Laboratorio Clinico San Miguel
Arcangel. Para ello se utilizd, jeringa estéril de 10cc y tubo tapa roja estéril
para su procesamiento respectivo.

Deteccion de “Albumina” en Suero

La deteccidn de la albumina se obtuvo segun los pasos establecidos por la

casa comercial Wiener Lab
Procedimiento: Una vez que fue obtenida la muestra de sangre en tubo

sin anticoagulante, se procedié a centrifugar durante 10 minutos a 1500

revoluciones por minuto (rpm) para obtener el suero. Luego se rotularon 3
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tubos como Blanco, Patrén y Muestra, utilizando volimenes especificos.
(Tabla 16)

Tabla 16. Procedimiento parala determinacion de Albumina en suero

Blanco Patron Muestra
Patron 10 ul
Muestra 10 ul
Reactivo BCG 2,5 ml 25 ml 2,5 ml

Mezclar y mantener los tubos entre 15y 28°C durante 10 minutos.

Leer en espectrofotdmetro a 625 nm llevando a cero con el Blanco de Reactivo.

Pasos para el procesamiento de la muestra, a fin de obtener el valor de albumina segun la
casa comercial Wiener Lab.

Calculo de los resultados:

Albumina (g/dl) = (Absorbancia de M — Absorbancia del Blanco) x Factor

Concentracion del patréon

Factor =
Absorbancia del patrén

Determinacion del estado nutricional de acuerdo a los parametros

antropomeétricos y bioquimicos

Una vez obtenidos los resultados sobre las medidas antropométricas y
bioquimicas, ambos se compararon para poder conocer con mayor exactitud
el estado nutricional de la unidad de investigacion. Esta informacion se

complementd con los resultados obtenidos de la encuesta sobre los habitos

alimenticios.
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Disefio de Analisis

En esta investigacion los datos resultantes fueron analizados a través de
un enfoque cuantitativo, se aplicaron pruebas estadisticas, debido a que la
variable a medir relacionada con el evento de estudio, es de naturaleza
cuantitativa. El universo de esta investigacién estuvo representado por los
estudiantes nuevo ingreso de la Facultad de Farmacia y Bioanalisis,
perteneciente a la Universidad de Los Andes, Mérida-Venezuela, cursantes
del semestre U-2019. A su vez, la poblacién fue el conjunto de medidas
antropomeétricas y bioquimicas que revelaron el estado nutricional de los
estudiantes de la escuela de Bioanalisis. La muestra no fue representativa
debido a que su tamafio no es el minimo necesario para realizar analisis
inferencial, esto debido al alto costo de los reactivos necesarios para las

determinaciones bioquimicas.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSIONES

Resultados y discusiones

Caracteristicas de la poblacion

La poblacién estuvo compuesta por un 80,3% de estudiantes del género
femenino, con edades comprendidas entre los 17 a 47 afios, una edad media
de 19 afios aproximadamente y una desviacion de 3,83. De igual manera los
estudiantes del género masculino, que corresponde al 19,7%, sus edades van
desde 17 a 26 afios, con una edad media de 19 afios y una desviaciéon de 2,23.
(Tabla 17)

Tabla 17. Edad de la unidad de investigacion

Media+ DE Min. - Max. 1C-95%
Femenino 1925 + 3,83 17 -47 18,75 - 19,74
Masculino 19,00 + 2,23 17 - 26 18,42 - 19,57

La mayoria de los estudiantes de nuevo ingreso habitan en la ciudad de
Mérida representando un 47,4%, seguido por el estado Barinas con un 23,7%,
el otro 28,9% de los estudiantes provienen de otras zonas geograficas del pais

expresadas en la tabla 18.
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Tabla 18. Estado de procedencia de la unidad de investigacion

N %
Mérida 36 47,4
Barinas 18 23,7
Tachira 9 11,8
Trujillo 4 53
Portuguesa 3 3,9
Zulia 2 2,6
Lara 2 2,6
Apure 1 1,3
Carabobo 1 13
Total 76 100,0

Perfil antropomeétrico

Las caracteristicas antropométricas generales de los 76 estudiantes segun
su género se reflejaron en la Tabla 19. Para talla, peso e indice de Masa
Corporal (IMC), los valores promedios, asi como la desviacién estandar para
el género femenino fue de 1,61+0,05 m, 56,34+8,56 kg y 21,63+2,95 kg/m?
respectivamente. En el caso del género masculino, fue de 1,75+0,64 m,
68,27+10,8 kg y 22,06+3,08 kg/m?2 respectivamente.

Se encontraron diferencias significativas entre ambos grupos, teniendo los
del género masculino valores superiores, excepto en los pliegues
subescapular, supraespinal, abdominal y muslo frontal; ademas del porcentaje
de grasa corporal, el cual es muy inferior el valor obtenido con respecto al del

género femenino.
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Tabla 19. Resultado de las medidas antropométricas segun el género

*P_valor < 0,05 no existen diferencias significativas

Femenino Masculino
Media IC 95% Media IC 95% P_valor
Talla (m) 1,61 £0,05 161-162 1,75+0,64 1,74 -1,77 0,000
Peso (kg) 56+85 5525-57,44 68+10,8 6547 -71,06 0,000
IMC (kg/m?) 216+29 21,26 -22,01 220+3,0 21,26 -22,85 0,621
CT (cm) 715+6.7 70,64 -72,37 75,776 73,76 —77,70 0,064
CD(cm) 88676 87,65-89,62 932+56 91,83-94,70 0,013
ICC 80,82 +5,79 80,08-8156 81,87 +6,04 79,61-82,73 0,000
PT (mm) 290+7,2 28,12 -29,97 31,4+6,2 29.79 -33,01 0,219
PB (mm) 250+7,1 24,10 - 25,93 259+85 23,71 -28,15 0,707
PSE (mm) 216 +£52 20,99 —22,32 201 +£5,1 18,81 -21,46 0,316
PSP (mm) 256 +6,7 24,79 — 26,52 23,1+8 21,07 -25,20 0,216
PA (mm) 388+112 37,37-40,27 31,4+151 27,55-35,38 0,095
PMF (mm) 546 £10,0 53,38-5596 45,7 +11,7 42,71 -48,75 0,014
Alb (g/dl) 3,70 £ 0,52 3,60 -3,81 4305 4,05 -451 0,063
>4P 101,37+ 20,31 98,78 -103,98 100,6 +20,8 95,23 — 105,97 0,000
D 1,02 £ 0,007 1,02-1,8 1,04 £0,006 1,03-1,04 0,000
% GC 3586 +3 3548 — 36,24 276 24 26,96 — 28,20 0,000

Indice de Masa Corporal (IMC), Cintura (CT), Cadera (CD), Indice Cintura Cadera (ICC), Plieque tricipital (PT), Plieque
bicipital (PB). Plieque subescapular (PSE), Plieque suprailiaco (PSP), Plieque abdominal (PA), Piegue muslo frontal

(PMF), Albumina (Alb), Sumatoria de los 4 pliegues (34P), Densidad (D), Porcentaje de Grasa corporal (% GC).

Tomando en cuenta el indice de masa corporal (IMC), el 75,4% de la

poblacién del género femenino presentaron un peso dentro de los criterios de

normalidad, sin embargo, el 11,5% presenté un peso insuficiente, debido a que

poseen un IMC menor a 18 kg/m?;, a su vez, el 12,5% de las universitarias

presentaron diversos grados de sobrepeso, y el 1,6% revel6 una obesidad tipo

En el caso del género masculino, el 66,7% de los universitarios presentaron

un peso normal, mientras que el 13,3% demostraron tener una deficiencia

notable del mismo, y finalmente, el 20% restante presenté casos de sobrepeso

en diversos grados. (Tabla 20)
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Tabla 20. Clasificacién del indice de Masa Corporal

Femenino Masculino

N % N %
Peso Insuficiente 7 11,5 2 13,3
Peso Normal 46 75,4 10 66,7
Sobrepeso Grado | 5 8,2 1 6,7
Sobrepeso Grado |l 2 3,3 2 13,3
Obesidad | 1 1,6
Total 61 100,0 15 100,00

En cuanto al indicador de indice Cintura Cadera (ICC), solo el 4,9% de la
poblacién del género femenino es la Unica que presenta un riesgo a padecer
de enfermedades cardiovasculares u otras complicaciones, esto segun lo
propuesto por Biesalski, y Grimm (2007), quienes indican un patrén de
distribucion androide de la grasa abdominal, en los cuales, si en el hombre es
mayor a 102 cmy en la mujer mayor a 88 cm aumenta la probabilidad de sufrir
de complicaciones cardiacas, diabetes, dislipidemias, hipertension arterial y

otras patologias (Tabla 21)

Tabla 21. Parametros para considerar un riesgo segun el indice Cintura
Cadera (ICC)

Femenino Masculino
N % N %
Normal 58 95,1 15 100,0
indice de riesgo 3 4,9
Total 61 100,0 15 100,0

Finalmente, haciendo uso del porcentaje de grasa corporal que requiere
para su célculo de la sumatoria de los cuatro pliegues (bicipital, tricipital,
suprailiaco y subescapular); se encontré que, segun esta evaluacién, el 11,5%
de las universitarias presentaban sobrepeso y un 88,5% obesidad, lo cual

demuestra un incremento en el depdsito de tejido adiposo, siendo asi muy
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similar al de los caballeros, con un 86,7% de obesidad y un 13,3% de
sobrepeso en cuanto ala masa adiposa (Tabla 22).

Estos resultados demuestran que la mayoria de la poblacion aun cuando
presentan un peso normal segun el indice de masa corporal, igual tienen un
alto depdsito de tejido adiposo en su organismo, el cual suele deberse a los
habitos alimenticios o el estilo de vida inadecuado. Mientras que, en cuanto a
la poblacion muy reducida que presentd un peso inadecuado, esta situacion
puede deberse a que sufrieron una pérdida de peso considerable de manera
rapida que llevo a que tuvieran valores en los pliegues muy altos o también
que su alimentacion es alta en contenido graso lo cual no es suficiente para
equilibrar una nutricibn adecuada para obtener un peso ideal.

En cuanto al grupo de estudiantes que presentdé sobrepeso u obesidad,
esta valoracion permitié corroborar la medicion anterior para destacar que ese
aumento del peso es debido a un alza en el contenido de tejido adiposo dentro

del organismo.

Tabla 22. Clasificacion del Porcentaje de Grasa corporal segun género.

Femenino Masculino
N % N %
Sobrepeso 7 115 2 13,3
Obesidad 54 88,5 13 86,7
Total 61 100,0 15 100,0

Perfil Bioguimico

Una vez obtenido los resultados presentados anteriormente, se procedio a
tomar una muestra de la poblacion en estudio teniendo como criterio de
seleccién para la representatividad los indice de masa corporal e indice de
Cintura Cadera, en los cuales estos valores fuesen inferiores o superiores a

los de referencia. De este modo, se selecciond una muestra de 30 estudiantes,
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que a su vez fueron complementados con estudiantes cuyos valores eran
normales, para proceder a determinar los niveles de albumina.

Al medir la albimina en la muestra, los valores obtenidos para el género
femenino fueron de un 3,70 + 0,52 y para el género masculino el valor fue de
4,28 £ 0,50, ubicandose ambos dentro de la normalidad.

En la tabla 23, podemos observar como el rango para los valores de
albumina en la muestra del género femenino, se ubica desde 2,6 a 4,8 gr/dl,
demostrando la presencia de casos que se encontraron tanto por debajo como
dentro de los valores de referencia, a diferencia de la muestra del género
masculino, quienes en su totalidad presentaron un rango de valores de 3,6 a

4,9 gr/dl dentro de los valores normales.

Tabla 23. Valores de albumina obtenidos de la muestra en estudio

Media Rango IC 95%
Femenino 3,70 26-46 3,6-38
Masculino 428 36-49 406-45

Una vez obtenidos los resultados de albumina sérica en los diferentes
grupos, organizados de acuerdo al IMC y ICC, podemos observar que la
muestra con mayor insuficiencia nutricional esta conformada por el género

femenino en un 40% (Tabla 24).

Tabla 24. Niveles de albumina en plasma con respecto al grado de

desnutricion.

Femenino Masculino

N % N %
Desnutricion moderada 2 8,0 - -
Desnuitricion leve 8 32,0 -- -
Valor normal 15 60,0 5 100,0
Total 25 100 5 100,0
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Habitos alimenticios segln encuesta

Se observo que gran parte de la poblacion universitaria encuestada, tiene
algunos habitos alimenticios inadecuados como, por ejemplo, obviar comidas
principales del dia y, aunque la mayoria varia las comidas diarias para no
consumir lo mismo, sigue existiendo un exceso en el consumo de comidas

grasas.

Segun el grafico N° 1 se obtuvo que tanto para el desayuno, almuerzo y
cena, el 76,9%, 94,2% y 80,7% respectivamente de los estudiantes consumen
sus alimentos de forma diaria, no obstante, existe un porcentaje menor de
aquella parte de la poblacion que realiza un consumo inadecuado del mismo,
eliminando de su dia a dia esa fuente de energia y nutrientes que aporta
alguno de estos platos principales.

100
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0 [ | [ [ .
Desayuno Almuerzo Cena

m Diario m5 -6 veces alasemana
3,4 veces a la semana m1-2veces alasemana

Gréafico N° 1. Frecuencia en el consumo de los platos principales de los estudiantes nuevo
ingreso de la Facultad de Farmacia y Bioandlisis.
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Ademas de ello, se pudo apreciar que el tipo de preparaciones mas
comunes para los universitarios fue la comida guisada con un 44,9%, seguida
de preparaciones fritas con alto contenido de grasa en un 28,5% (Grafico N°
2).
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Prepraciones de comida

® Guisado m Sancochado = Frituras ® Al horno = A la plancha

Grafico N° 2. Tipo de preparaciones consumida por los estudiantes nuewo ingreso de la
Facultad de Farmacia y Bioanalisis.

Otro de los habitos inadecuados que mas resalta en los encuestados, es la
falta de ejercicio fisico, debido a que un 68,4% de ellos no realiza ningun tipo
de actividad fisica durante la semana, solo un 31,6% de los estudiantes realiza
actividad deportiva entre 2 veces a la semana y diariamente. Esto aumenta el

nivel de sedentarismo en los estudiantes nuevo ingreso (Grafico N° 3).
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E Diario m 1-2 veces ala semana
3-4 veces ala semana m 5-6 veces a la semana
= Nunca

Gréafico N° 3. Actividad fisica que realizan los estudiantes nuewo ingreso de la Facultad de
Farmacia y Bioandlisis durante una semana.
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Realizando la encuesta se pudo constatar que un 82,7% de los estudiantes
consumen harina de maiz o de trigo en forma de arepas, durante el desayuno
y la cena. Este habito alimenticio podria tener significancia en los resultados
obtenidos de las medidas antropométricas y bioquimicas, debido al alto
consumo de este carbohidrato. Sin embargo, existe un 1,9% que indico no
consumir este tipo de alimento (Grafico N° 4)
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Durante las tres comidas = No consume

Gréfico N.° 4. Consumo de arepas de los estudiantes nuewo ingreso de la Facultad de
Farmacia y Bioanalisis durante una semana.

De igual manera, otro habito alimenticio que destaca en la unidad de
estudio es el consumo de alimentos preparados fuera de casa, en donde un
48,1% indico hacerlo 1 o 2 veces a la semana; un 7,7% lo hace 3 a 4 veces
por semana, mientras un 42,3% no suele hacerlo, y un 1,9% consume

alimentos preparados fuera de casa diariamente (Grafico N.° 5)
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Grafico N° 5. Consumo de alimentos preparados fuera de casa por los estudiantes nuevo
ingreso de la Facultad de Farmacia y Bioanalisis durante una semana.



CAPITULOV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

El presente estudio tuvo como objetivo analizar el estado nutricional de los
78 estudiantes nuevo ingreso de la Facultad de Farmacia y Bioanalisis en el
periodo U-2019, relacionando las medidas antropomeétricas con los valores de
albumina sérica y una encuesta en donde reflejaban los habitos alimenticios
de la unidad de estudio.

Con respecto a los resultados obtenidos, se pudo observar que la mayoria
de los universitarios presentaron un indice de Masa Corporal dentro de los
valores de normalidad, aun cuando el porcentaje de grasa corporal de mas del
80% de la poblacion dieron valores alarmantes, lo que se traduce en una
elevada adiposidad.

En cuanto al perfil bioquimico, con respecto a la albumina, el 40% de las
universitarias presentaron valores de este analito por debajo de los valores de
referencia, lo que indica que presentan una desnutricion moderada/leve.

Parte de esta desnutricion puede deberse a los inadecuados habitos
alimenticios que han venido adquiriendo esta poblacion a lo largo del tiempo,
debido a que un tercio de la misma suele obviar algunas de las comidas
principales al menos 2 veces ala semana. Este descontrol alimenticio es quien
puede provocar esa falta de nutrientes que necesita el organismo y que se ve

reflejada en los niveles de albumina y en las medidas antropométricas.
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Recomendaciones

Es necesario realizar estas actividades de control por medio de medidas
antropométricas y bioquimicas de la unidad de investigacién en un tiempo
futuro para conocer el avance del estado nutricional, y comparar ambos

resultados de un antes y un despues.

Fomentar actividades sobre el adecuado consumo de alimentos nuitritivos,
el consumo diario de los 3 alimentos principales y la importancia del ejercicio

fisico.

Realizar evaluaciones con estos parametros, por lo menos de manera
semestral, de los estudiantes, para conocer el estado nutricional y evaluar si

este es un factor determinante en su rendimiento académico.
Fomentar en los estudiantes la importancia de una nutricion saludable

desde gue ingresan a comenzar sus estudios, para que no presenten alguna

desventaja en un futuro.
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Anexo 1. Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD
DE LOS ANDES

ESTADO NUTRICIONAL EN CORRESPONDENCIA CON LOS INDICES
ANTROPOMETRICOS Y BIOQUIMICOS DE LOS ESTUDIANTES NUEVO
INGRESO DE LA FACULTAD DE FARMACIA Y BIOANALISIS

Proposito

La investigaciéon presente pretende medir el impacto de nuestros habitos
alimentarios, para brindar alternativas para la promocion de los estilos de vida
saludables y asi mejorar la salud de los estudiantes. Por tal motivo se tomara
una breve encuesta de habitos alimentarios, el cual tomara un tiempo de 10
minutos. La participacion de esta investigacién no representa ninglin gasto y
peligro alguno y todos los datos que se obtendran seran totalmente

confidenciales.

Requisitos de participaciéon
 Que sean ingresantes a la Facultad de Farmacia y Bioanalisis de la
Universidad de Los Andes
» Estén dispuestos a colaborar con la investigacion

* Hayan aceptado el consentimiento informado

Declaracion voluntaria
Yo he sido informado (a) de los objetivos de la presente investigacion y los
procedimientos correspondientes. Entiendo que la participacion es gratuita y

que tengo la libertad de decidir en participar o no del estudio en el momento
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gue crea necesario, sin que esto represente algun compromiso por parte del
investigador.

Por lo anterior acepto voluntariamente participar enla investigacion de Estado
nutricional en correspondencia con los indices antropométricos y bioquimicos
de los estudiantes nuevo ingreso de la Facultad de Farmacia y Bioanalisis
CodIgode ID: ..o

Escuela: ..oooovee e
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Anexo 2. Cuestionario de habitos alimentarios

Este cuestionario ayudarda a identificar los habitos alimentarios de los
estudiantes universitarios, para ello Marca o escribe la alternativa que mas se

asemejen a tu realidad

1. ¢ Cuantas veces durante el dia consume alimentos?
a) Menos de 3 veces al dia
b) 3 veces al dia
c) 4 veces al dia
d) 5 veces al dia
e) Mas de 5 veces al dia

2. ¢Cuantas veces a la semana toma desayuno?
a) 1-2 veces a la semana
b) 3-4 veces a la semana
c) 5-6 veces a la semana
d) Diario
e) Nunca

3. ¢Do6nde consume su desayuno?
a) Casa
b) Comedor universitario / Universidad
c) Cafetin
d) Quioscos
e) Puestos de ambulante

4. ¢ Cudl es la bebida que acostumbra a tomar en su desayuno?
a) Agua Natural
b) Infusiones ( t&,manzanillla)
c) Leche y/o Yogur bebible
d) Gaseosas
e) Jugos de frutas
f) Café
g) Otros:

5. ¢ Consume harina de maiz precocida ¢ de trigo (arepa)?
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a) Si (Pasar a la pgta.6a)
b) No (Pasar a la pgta.6b)

6a. ¢ Con qué acostumbra acompafarlo?
a) Queso
b) Pollo
c) Embutidos
d) Carne
e) Huevo
f) Otros:

6b. Consume arepas
a) Desayuno
b) Desayuno y cena
c) Enlas tres comidas

7. En caso de no consumir arepa ¢Qué Consume?

8. ¢ Qué es lo que acostumbra a consumir en media mafana?
a) Frutas (Enteras o en JUGOS) o Frutos secos
b) Hamburguesa
c) Sandwich
d) Snacks y/o Galletas
e) no acostumbro
f) Otros:

9. ¢ Qué bebidas suele consumir durante el dia?
a) Agua Natural
b) Infusiones (té, manzanillla)
c) Gaseosas
d) Jugos industrializados
e) Bebidas rehidratantes (Gatorade, sporade)
f) Otros:

10. ¢ Cuantas veces a la semana suele almorzar?
a) 1-2 Veces a la semana

b) 3-4 Veces a la semana
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c) 5-6 veces a la semana
d) Diario
e) Nunca

11. ¢ Qué suele consumir mayormente en su almuerzo
a) Comidatipica, cacera
b) Comida Vegetariana
c) Comida Light
d) Pollo a la brasa o Pizzas o pollo broaster
e) Hamburguesas, papa rellena
f) Otros:

12. Durante los almuerzos:
a) Preparas todos los dias lo mismo
b) Varias la comida cada dia

13. ¢ Qué es lo que acostumbra a consumir en media tarde?
a) Frutas (Enteras o en JUGOS) o Frutos secos
b) Hamburguesa
c) Sandwich
d) Snacks y/o Galletas
e) no acostumbro
f) Otros:

14. ¢ Cuantas veces a la semana suele cenar?
a) 1-2 Veces a la semana
b) 3-4 Veces a la semana
c) 5-6 veces a la semana
d) Diario
e) Nunca

15. ¢ Qué suele consumir mayormente en su cena?
a) Arepas
b) Empanadas
c) Tequefios
d) Pollo ala brasay / o Pizzas
e) Hamburguesas
f) Otro:
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16. ¢ Qué tipo de preparaciones suele consumir con més frecuencia durante la
semana?

a) Guisado

b) Sancochado

c) Frituras

d) Al Horno

e) A la Plancha

17. ¢ Elhuevo en qué tipo de preparacion lo suele consumir mas?
a) Sancochado
b) Frito

18. ¢ Con que bebida suele acompariar Las comidas?
a) Bebidas Citricas (limonada, jugo de papaya o naranja)
b) Refrescos de frutas
c) Infusiones (te, anis, manzanilla)
d) Gaseosas
e) Agua natural

19. ¢ Suele consumir las comidas con ensaladas de verduras?
a) Si
b) No

20. ¢ Cuantas cucharaditas de azlcar le agrega a un vaso y/o taza de bebida?
a) Ninguna
b) 1 cucharadita
c) 2 cucharaditas
d) 3 cucharaditas
e) Mas de 3 cucharaditas

21. Cuantas veces a la semana suele comer fuera
a) 1-2 Veces a la semana
b) 3-4 Veces a la semana
c) 5-6 veces a la semana
d) Diario
e) Nunca

22. Realizas actividad fisica por semana
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a) 1-2 Veces a la semana
b) 3-4 Veces a la semana
c) 5-6 veces a la semana
d) Diario
e) Nunca
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