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RESUMEN

Introduccién: El sobrepeso y la obesidad infantil son un importante problema
de salud publica. En Paraguay se observo que 3 de cada 10 nifios escolares y
adolescentes presentan sobrepeso u obesidad. El aumento de la obesidad
infantil se observa principalmente durante la escuela primaria y el exceso de
grasa visceral constituye un importante predictor de riesgo metabdlico y
cardiovascular y la circunferencia de cintura es la mejor variable
antropométrica que la estima y para clasificarla se recomienda el uso de las
tablas para edad y sexo del estudio de la NHANES lll. Objetivo: determinar el
riesgo cardio- metabdlico en escolares con sobrepeso y obesidad del cuarto,
quinto y sexto grado que asisten a escuelas publicas de Encarnacién, en el
periodo 2022-2023. Metodologia: El estudio de tipo observacional, descriptivo
de corte transversal llevado a cabo en estudiantes de escuelas publicas de Ia
ciudad de Encarnacion. Resultados: De los 142 escolares examinados, 133
llenaron los criterios de inclusién, de los cuales 38% presentaron sobrepeso y
62% obesidad. El 52% (69) fueron del sexo masculino y el promedio de edad
10.6 afios. Conclusién: El 62% del total de escolares con exceso de peso,
presentaron riesgo de complicaciones metabdlicas de acuerdo a los
centimetros de la circunferencia de cintura para el percentil 90 segin edad y

sexo, sobre todo, entre los 10 y 11 afos, obesos y del sexo masculino

Palabras clave: sobrepeso, obesidad abdominal, escolares, sindrome
metabdlico
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Waist circumference as a cardiometabolic risk factor in overweight and obese

schoolchildren from public schools in Encarnacidon

ABSTRACT

Introduction: Childhood overweight and obesity are major public health issues. In
Paraguay, it has been observed that 3 out of 10 school-aged children and
adolescents are overweight or obese. The increase in childhood obesity is mainly
seen during primary school years. Excess visceral fat is a significant predictor of
metabolic and cardiovascular risk, and waist circumference is the best
anthropometric variable to estimate it. To classify it, the use of age- and sex-specific
charts from the NHANES Ill study is recommended. Objective: To determine the
cardiometabolic risk in overweight and obese fourth, fifth, and sixth grade students
attending public schools in Encarnacidn during the 2022-2023 period.
Methodology: Observational, descriptive, cross-sectional study conducted among
students from public schools in the city of Encarnacidon. Results: Of the 142
schoolchildren examined, 133 met the inclusion criteria, of whom 38% were
overweight and 62% were obese. Fifty-two percent (69) were male, and the average
age was 10.6 years. Conclusion: 62% of all overweight schoolchildren presented a
risk of metabolic complications based on waist circumference measurements at or
above the 90th percentile according to age and sex, particularly among 10- to 11-

year-old obese males.

Keywords: overweight, abdominal obesity, students, metabolic syndrome
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La obesidad se define de manera general como
una enfermedad crénica, compleja y
multifactorial desfavorable para la salud,
caracterizada por un aumento excesivo de grasa
corporal. Ademas, esta condicién favorece el
desarrollo de complicaciones!. Segin la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el
sobrepeso y la obesidad se definen de Ia
siguiente manera para los nifios de 5 a 19 afios:
el sobrepeso es un IMC para la edad superior a
una desviacion tipica por encima de la mediana
de la referencia de crecimiento de la OMS; vy la
obesidad es un IMC para la edad superior a dos

desviaciones tipicas por encima de la mediana

de la referencia de crecimiento de la OMS?2.

La obesidad en la infancia y la adolescencia se
asocia con factores de riesgo establecidos como
la hipertension arterial (PA), el sindrome
metabdlico, la diabetes mellitus tipo Il, los
cambios estructurales y funcionales cardiacos®.
El aumento de la obesidad infantil se observa
principalmente durante la escuela primaria y
constituye un importante predictor de riesgo
metabdlico y cardiovascular. Esto ocurre
porque, a medida que los nifios crecen,
aumenta su acceso a los alimentos poco
saludables y a bebidas altamente edulcoradas,
propiciado por la publicidad vy Ila
comercializacién inapropiadas®. La obesidad en
esta etapa de la vida es el resultado de una
factores

interaccion  entre ambientales,
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socioecondmicos, genéticos y psicoldgicos. Se
calcula que 30 a 50% de la tendencia a acumular
grasa puede explicarse por variaciones

genéticas®.

El exceso de grasa visceral medida por la
circunferencia de cintura (CC) es la mejor
variable antropométrica que la estima y para
clasificar se recomienda el uso de las tablas para
edad y sexo del estudio de la NHANES Il en
centimetros para el Pc 90y si esta por encima de
dicho valor, representa un riesgo
substancialmente elevado de complicaciones
metabdlicas asociadas a la obesidad. Dicha tabla
sirve a partir de los 2 y hasta los 19 afios de
edad. Con esta medida no se puede realizar un
diagndstico, pero si un prondstico® La medicion de
la CC ha sido planteada hace ya varios afios
como una herramienta facil y util de emplear en
la practica clinica para establecer el riesgo

cardiovascular en pacientes con exceso de

peso’.

En América Latina y el Caribe, entre el 2000 y
2016, la proporcion de nifios con sobrepeso de
entre 5 y 19 anos de edad se duplicd, pasando
de 1 de cada 10 acasildecada5. Enel 2019 se
observé que 3 de cada 10 nifios escolares y
adolescentes presentan malnutricién por
exceso®. En el 2010, la prevalencia de exceso de
peso en nifios y adolescentes era del 25,1 %, y
cifras mds actuales indican que la prevalencia

ascendid a 34,6 %, en Paraguay®.
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El objetivo de la presente investigaciéon es
determinar las caracteristicas
sociodemograficas y establecer la
circunferencia de cintura como indicador de
riesgo cardiometabdlico en escolares con
sobrepeso y obesidad del 42, 52 y 62 grado de
escuelas publicas de la ciudad de Encarnacién,
durante el periodo comprendido entre julio y

octubre del 2022.

La investigacion fue de tipo observacional,
descriptivo, de corte transversal con muestreo
no probabilistico, llevada a cabo de julio a
octubre del 2022 en todos los escolares con
sobrepeso del cuarto, quinto y sexto grado de
dos escuelas publicas del centro de la ciudad de
Encarnacién, elegidas aleatoriamente por
sorteo entre las ocho escuelas probables de Ia

misma zona geografica.

Se hasolicitado y obtenido la autorizacién de los
directivos y padres o tutores para la inclusion de

los nifios en el estudio.

Se analizaron las variables sociodemograficas y
clinicas: edad, sexo, indice de masa corporal y

circunferencia de cintura.

La evaluacion antropométrica estuvo a cargo de
los autores del presente trabajo. Se evalud a
los nifios teniendo en cuenta los estandares

internacionales para la evaluacion
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antropométrica, los cuales consisten en la
medicion de la talla en un estadiémetro con
escala métrica de 1 mm de precisién, descalzo,
con los pies juntos y los talones tocando la
pared, la espalda rectay mirando hacia adelante
realizdndose el registro en centimetros y
milimetros. El peso se midid con una balanza
marca Detecto, con precision de 100 gr.
calibrada antes de cada mediciény con la menor
cantidad de ropa posible, registrandose la

medicion en kilo y gramos.

Con el peso y la talla se determiné el IMC. La
circunferencia de cintura se tomé entre la
ultima costilla y la cresta iliaca, con el sujeto de
pie y respiracion normal. Para clasificar la
circunferencia de cintura se usé de la tabla de la
NHANES para sexo y edad. Se considerd
sobrepeso un IMC para la edad con mas de una
desviacidn tipica por encima de la mediana
establecida en los patrones de crecimiento
infantil de la OMS, y la obesidad, mayor que dos
desviaciones tipicas por encima de la mediana
establecida en los patrones de crecimiento

infantil de la OMS?2.

Los datos de las variables fueron procesados en
el programa Microsoft Excel, versién 2501, para
obtener la frecuencia y porcentaje de estas. Los
resultados se representan en tablas y graficos,

respectivamente.

Se han tenido en cuenta todos los aspectos

éticos correspondiente a este tipo de
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investigacion. El protocolo fue aceptado por el
comité de ética institucional (CEl) de la Facultad

de Medicina.

Se incluyeron 142 escolares, siendo excluidos 9
(6%) de ellos, por fichas incompletas o
mediciones incorrectas, quedando 133 nifios,
de los cuales el 38% presentaron sobrepeso y

62% obesidad.

Tabla 1: Distribucion de los escolares con exceso

de peso segln edad y sexo (N = 133)

Variable Indicadores
Edad Sobrepeso Obesidad
n (%) n (%)
9 afos 9(7%) 12(9%)
10 afios 18(14%) 20(15%)
11 afios 13(10%) 34(25%)
12 afios 10(7%) 17(13%)
Total 50(38%) 83(62%)
Sexo n (%) n (%)
Femenino 19 (15%) 45 (34%)
Masculino 31 (23%) 38 (28%)
Total 50(38%) 83(62%)

Fuente: Centro Regional de Educacién Gral.
Patricio Escobar y Escuela
Encarnacion

Alemana de
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La mayoria de los escolares con exceso de peso
presentaban obesidad (62%) (grafico 1).

62%(83)

38(50)

Sobrepeso Obesidad

Grafico 1: Distribucién de escolares segun
presenten sobrepeso u obesidad por IMC. (N=133)

La distribucion de escolares con riesgo
metabdlico se presenta en el grafico 2.

39%

61%
\ J

Con riesgo cardiometabélico Sin riesgo cardiometabdlico

Grafico 2: Distribuciéon de escolares segun
presenten o no riesgo cardio metabdlico por
circunferencia de cintura. (N=133)

El aumento de circunferencia de cintura se
observa principalmente en varones obesos y
entre los 10y 11 afios de edad (Tabla 2).

Tabla 2: distribucién de escolares con exceso de
peso y riesgo metabdlico segin edad, sexo e
IMC. N =133
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Variables Indicadores
Edad Sinriesgo  Con riesgo
metabdlico  metabdlico
n (%) n (%)
9 afios 9 (6%) 12 (9%)
10 afios 20 (15%) 18 (14%)
11 afios 13 (10%) 34 (26%)
12 afios 10 (7%) 17 (13%)
Total 52 (39%) 81(61%)
Sexo
Nifas 26 (19%) 38 (29%)
Varones 24 (17%) 45 (35%)
Total 50 (38%) 83 (62%)
IMC
Sobrepeso 29 (22%) 21(16%)
Obeso 21(16%) 62 (46%)
Total 50 (38%) 83 (62%)

Fuente: Centro Regional de Educacién Gral.
Patricio Escobar y Escuela Alemana de

Encarnacion.

La distribucién de la grasa corporal es un
aspecto de relevancia, ya que se ha establecido
que el lugar de depdsito y la distribucién de la
grasa en el cuerpo representa un riesgo
diferente, correspondiendo al tejido adiposo
abdominal y mads especificamente al tejido
adiposo peri-visceral, un factor fundamental en
la patofisiologia y a su vez, se asocia con mayor
riesgo de enfermedad cardiovascular, diabetes

mellitus tipo 2 y cancer, entre otras?®.

La obesidad abdominal es un componente
importante del sindrome cardio metabdlico, y
hay evidencia cientifica firme de asociacion
independiente de otros factores de ries-go con

el infarto, el ictus, otras enfermedades

Rev. Med. 2025; Vol. 3, Art. 004, pp.1-10

cardiovascu-lares, complicaciones metabdlicas

y mortalidad generalll.

Las medidas antropométricas indirectas han
mostrado gran aplicacién en la practica clinicay
en epidemiologia, por ser simples, baratas,
efectivas y no invasivas para evaluar el grado de
adiposidad abdominal con una excelente
correlaciéon con las técnicas de imagen y muy
asociada con la mortalidad general, las
complicaciones metabdlicas y el riesgo

cardiovascular.

Actualmente los métodos de referencia para el
estudio de la grasa depositada a nivel visceral o
intraabdominal son las técnicas de imagen. La
aplicacién de la tomografia computarizada y la
resonancia magnética representa uno de los
avances mas importantes en la historia de la
investigacion de la composicion del cuerpo
humano. Sin embargo, son métodos caros y
algunos de ellos invasivos, por lo que no se

puede aplicar en todos los ambientes de salud*2.

La medicién de la CC ha sido planteada hace ya
varios aflos como una herramienta fdacil y util de
emplear en la practica clinica para evaluar el
riesgo cardiovascular de los pacientes con

sobrepeso u obesidad’.

En este estudio sobre determinacion del riesgo
cardiovascular por medicidn de CC se incluyeron
exclusivamente niflos con sobrepeso vy, de

éstos, el 62% (16% con sobrepeso y el 46% con
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obesidad) presentaron riesgo de
complicaciones metabdlicas de acuerdo a los
centimetros de CC para el percentil 90 seguln
edad y sexo. En otro estudio realizado en el
Departamento Central del Paraguay en el afio
2021, pero en escolares con estado nutricional
heterogéneo, el 36,1% de los adolescentes
estudiados (n=86) presentaron circunferencia

abdominal por encima del P90, muy inferior al

hallado en el presente estudio.

En Colombia se ha observado que aun los
escolares que presentaban pardmetros de
normalidad en el indice de masa corporal, en
general, tenian aumento de CC en un 39,3 %,
mostrando la importancia de la determinacion

de este pardmetro®3.

En el estudio de escolares del Departamento
Central de nuestro pais se observd una edad
promedio de 11,5 anos, leve predominio de
varones, con obesidad y actividad fisica
insuficiente como factor de riesgo, lo que

coincide plenamente con nuestro resultado®®.

Segun una investigacién realizada en Barcelona,
en nifos de 8 a 9 afios, la prevalencia de
sobrepeso fue del 24,0% y de obesidad del
12,7%. La obesidad fue significativamente
mayor en niflos que en nifias (14,8% vs.
10,8%)*°. En Madrid, en el afio 2019, se ha
encontrado que 40,6% de la poblacion infantil
tiene exceso ponderal, un 23,3 % de los

escolares tienen sobrepeso y un 17,3 % tienen
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obesidad predominando la obesidad en los
nifios (19,4%) con respecto a las nifias (15,0%)°.
En Venezuela y Brasil, el sobrepeso predomina

también en los varones***’.

El predominio del sexo masculino también
coincide con lo publicado en la Revista Espafiola
de Nutricion Humana y Dietética donde se
encontrd que el exceso de peso en el Ecuador es
también mayor en escolares hombres (31,0%)
que en escolares mujeres (24,4%) (p<0,0001)%8,
Sin embargo, en Méjico, el 87% de los
estudiantes, pero de mayor edad, presentaban
obesidad y el riesgo metabdlico principalmente

en las mujeres®.

El Instituto Nacional de Alimentacién vy
Nutricion de nuestro pais, en el marco del
Sistema de Vigilancia Alimentaria Nutricional
(SISVAN), en el afio 2022 informa que cerca del
30% de los escolares presenta sobrepeso u
obesidad, cifra que representa a 1 de cada 3
nifios y adolescentes. En los escolares el
sobrepeso estd presente en el 22,9% vy la
obesidad en 26,16%, respectivamente®. Estos
valores no pueden ser comparables con los
resultados de nuestra investigacidon porque la
muestra se constituyd exclusivamente con

sujetos con exceso de peso.

En Espafia, en los escolares, el sobrepeso
(23,3%) y en el Perd (11%) es mayor que la
obesidad (17,3 % y 3,3%), a diferencia de lo

observado en nuestro pais?®?l. Estudios
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realizados en Cuba muestran también una
mayor prevalencia de sobrepeso (14,2%) que

obesidad (9,3%) en escolares de primaria?2.

México ocupa el primer lugar a nivel mundial en
escolares en sobrepeso, con una prevalencia
combinada de 33,2%. Si bien en Colombia esta
situacidn adn no alcanza cifras epidémicas, se
ha estimado una prevalencia de 17,5% en

poblacidn infantil y adolescente?®.

El exceso de peso en el Ecuador es
estadisticamente mayor en escolares (27,7%)
gue en adolescentes (21,5%) (p<0,0001).
lgualmente, el exceso de peso es
estadisticamente mayor en los escolares
hombres (31,0%) que en escolares mujeres
(24,4%) (p<0,0001)®2. En Colombia se ha
observado que aun los escolares que
presentaban pardmetros de normalidad en el

indice de masa corporal, en general, tenian

aumento de CC en un 39,3 %*.

La prevalencia de obesidad con respecto al
sobrepeso conlleva una urgente necesidad de
tomar medidas de prevencidn y tratamiento en
los escolares. En este estudio no han sido
incluidos los escolares con peso bajo y normal,
lo que constituye una debilidad del trabajo, por
no poder contar con la frecuencia de otros
estados nutricionales en el grupo. Ademas, no
se realizdé mediciones de otros parametros
como la presidon arterial y determinaciones

bioquimicas en sangre (triglicéridos, colesterol y
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glucemia), pues el trabajo se enfoco

exclusivamente a la CC como factor de riesgo.

En la presente investigacién participaron 133
escolares, observandose una prevalencia de
38% de sobrepeso y 62% obesidad. Presentaron
riesgo cardio metabdlico por circunferencia de
cintura el 62% de los de los mismos, con leve
predominio de varones (51%), edad promedio
de 10,6 afios y presentando como tipo de

sobrepeso a la obesidad.

El alto porcentaje nifios con exceso de peso y
riesgo cardio — metabdlico por obesidad
abdominal en la edad escolar, no solo en
nuestra regién sino en general, indica la
importante de incorporar en el consultorio el
habito de la medicién de la misma, como una
herramienta sencilla y util, pudiendo este factor

de riesgo estar presente aln en los normo peso.

Implementar  medidas  terapéuticas o
preventivas destinadas a disminuir el riesgo,
con medidas para reduccion de peso,
modificaciéon dietaria e incremento en Ia
actividad fisica y preferiblemente los tres. El
tratamiento farmacoldgico debe considerarse
para aquellas personas cuyos factores de riesgo
no son reducidos adecuadamente con las
medidas preventivas y los cambios en el estilo

de vida.
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