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Resumen

Objetivo: analizar la relacion entre indicadores antro-
pométricos de adiposidad y algunos marcadores sangui-
neos de riesgo para el desarrollo de enfermedades me-
tabdlicas en mujeres sanas con diferente peso corporal.

Método: participaron 23 mujeres de 21,0 + 2,9 afios de
edad. Se calcul6 su indice de masa corporal (IMC), indice
cintura-cadera (ICC) y suma proporcional de seis plie-
gues (SP6P), por antropometria. Se determinaron gluco-
sa y triglicéridos en sangre mediante técnica enzimatica
colorimétrica e insulina por ensayo inmunoenzimatico.
Se realizo estadistica descriptiva y regresion lineal muil-
tiple (backward).

Resultados: solo el IMC demostré ser un factor predic-
tor para las concentraciones de glucosa (p=0,000) y tri-
glicéridos (p=0,000), mientras que el ICC pudo predecir
mejor la insulina (p=0,000).

Conclusiones: el exceso de peso corporal parece expli-
car el aumento de las concentraciones de glucosa y tri-
glicéridos, mientras que la adiposidad central elevada
puede influir en los niveles de insulina.
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ANTHROPOMETRIC INDICES AND ITS
RELATIONSHIP WITH BIOCHEMICAL
MARKERS IN WOMEN

Abstract

Objective: to analyze the relationship between anthro-
pometric indices of adiposity and some blood markers of
risk for development of metabolic disease in healthy wo-
men with different body weight.

Method: participated 23 women of 21.0 + 2.9 years old.
Their body mass index (BMI), waist hip ratio (WHR)
and proportional sum of six skinfolds (SP6P) were obtai-
ned by anthropometry. Blood glucose and triglycerides
were determined by colorimetric enzymatic technique
and insulin by enzymatic immune assay. Descriptive sta-
tistics and multiple linear regression (backward) were
performed.

Results: BMI alone proved to be a predictive factor for
blood glucose (p=0.000) and triglycerides concentrations
(p = 0.000), while ICC could be a better predictor of in-
sulin (p=0.000).

Conclusions: excess of body weight seems to explain the
increased concentrations of glucose and triglycerides while
the raised central adiposity may influence insulin levels.

(Nutr Hosp. 2015;32:2547-2550)
DOI:10.3305/nh.2015.32.6.9743
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Introduccion

En los ultimos afios, el aumento de las enfermeda-
des metabdlicas y su comorbilidades se han convertido
en un importante problema de salud publica. La obe-
sidad representa un mayor riesgo para el desarrollo de
otras enfermedades crdénicas como diabetes mellitus
tipo 2 (DMT2), dislipidemias y enfermedades cardio-
vasculares'*.

El IMC ha resultado ser una herramienta eficaz para
identificar obesidad en poblacién general, sin embargo
no permite reconocer la distribucién de grasa corpo-
ral por lo que, diversos autores han propuesto utilizar
otros indicadores como el peso corporal, el ICC y la
SPOP*3S,
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Ortiz-Pérez et al. (2010)7, han establecido ademds,
que el uso de estos indicadores antropométricos para
identificar adiposidad puede resultar ttil en la preven-
cién y tratamiento de enfermedades crénicas en indi-
viduos jovenes; esto permitiria la deteccidn temprana
y la reduccién de enfermedades asociadas que pueden
presentarse en la edad adulta.

El propdsito del presente estudio fue analizar la re-
lacion entre indicadores antropométricos de adiposi-
dad y algunos marcadores sanguineos de riesgo para
el desarrollo de enfermedades metabdlicas en mujeres
sanas con diferente peso corporal.

Método

Se realiz6 un estudio descriptivo y correlacional en
mujeres jovenes sedentarias con y sin sobrepeso u obe-
sidad.

Farticipantes

En muestreo por conveniencia se reclutaron 23 mu-
jeres de 21.0+2.9 afios de edad. Cada una firmé un
consentimiento informado de participacion voluntaria
y se evalud su estado de salud mediante un examen
médico. Se consideraron aquellas mujeres que ma-
nifestaron no haber participado en algtin plan o pro-
grama de ejercicio durante los ultimos 12 meses. Se
excluyeron mujeres con enfermedades crénicas, pro-
blemas articulares o musculares, embarazo o lactancia.

Procedimiento

La medicién antropométrica se realizé utilizando
la técnica de la Sociedad Internacional para el Desa-
rrollo de la Cineantropometria, ISAK por sus siglas
en inglés®. Se utilizé el perfil restringido que incluye

dos medidas bdsicas (masa corporal y estatura) ocho
paniculos adiposos (triceps, subscapular, biceps, cres-
ta ilfaca, supraespinal, abdominal, muslo anterior y
pierna medial), cinco circunferencias (brazo relajado,
brazo flexionado y en tension, cintura minima, cadera
madxima y pantorrilla mdxima) y dos didmetros cortos
(humeral y femoral). Todas las mediciones se hicie-
ron por duplicado, por un antropometrista Nivel 2 de
ISAK, utilizando un equipo Rosscraft.

El IMC se obtuvo de la masa corporal dividida por
la estatura (kg/m?). El ICC de la circunferencia de cin-
tura (cm) entre la circunferencia de cadera (cm). La
sumatoria proporcional de seis pliegues (SP6P) se
determiné multiplicando la suma de los paniculos del
triceps, subescapular, cresta iliaca, abdominal, muslo
anterior y pierna medial en mm, por la estatura del su-
jeto, ajustada a la estatura phantom (170.18/h cm).

Se extrajeron 5 ml de sangre venosa en ayuno de
8 a 12 horas, utilizando el sistema Vacutainer, para
cuantificar las concentraciones plasmadticas de glu-
cosa por el método GOD-PAP, insulina por el méto-
do ELISA y triglicéridos por GPO-POD. Se realizé
estadistica descriptiva, correlacidn y regresion lineal
multivariada (método Backward) para el contraste de
los marcadores bioquimicos con los indicadores an-
tropométricos.

Resultados

Se evaluaron un total de 23 mujeres. El 61% de las
participantes presentaron peso adecuado y el 39% se
clasificaron con sobrepeso u obesidad, de acuerdo a
los puntos de corte de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS, 2011). Por otra parte, el 39% de la mues-
tra mostré concentraciones altas de glucosay el 56.5%
niveles elevados de insulina, por encima de los valores
considerados normales. Las caracteristicas antropomé-
tricas y bioquimicas de la muestra se observan en la
tabla I.

Tabla I
Indicadores antropométricos y marcadores bioquimicos
n=23 Media + DS Minimo Mdximo

Edad (afios)* 21.0+29 18.4 30.5
Masa corporal (kg)* 594 +11.2 42.4 74.7
IMC (kg/m2)* 22.8+4.4 16.4 29.9
ICce 0.78 £0.07 0.70 0.95
SP6p? 117.7+£42.2 53.7 200.2
Glucosa (mmol/L)? 5.5+0.42 4.8 6.5

Insulina (xUI/ml)® 10.4 (6.9, 13.2) 4.2 31.7
Triglicéridos (mg/dl)° 81.8 (54.6, 131.0) 33.1 227.2

* = valores expresados en medias y desviacion estandar

® = valores expresados en medianas e intervalo intercuartilar correspondientes al 25 y 75 percentiles
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Tabla IT
Asociacion de indicadores antropométricos con los pardmetros bioquimicos (n=23)

Variable dependiente in d‘e/;’o:rclldbl'leente Coeficiente B P eﬁ‘};;fc:j;n hz_loez:;;l;;‘dle r?
Glucosa (mmol/L) MC 0.067 0.000 0.31 0.04a 1.0 0.474
Triglicéridos (mg/dl) IMC 4.40 0.000 45.8 35a53 0.317
Insulina (#Ul/ml) 1cc 63.3 0.000 4.88 31.6a 94.9 0.425

Resultados de la regresién lineal (backward); IMC=indice de masa corporal; ICC = indice cintura cadera: r* = r cuadrada corregida

Los indices antropométricos mostraron correlacion
con la SP6P, mayor el IMC (r=0.945, p<0.01) que el
ICC (r=0.432, p<0.05) y entre si IMC e ICC (r=0.573,
p<0.01).

El andlisis de regresién multivariado demostré que
el IMC es un buen predictor de la concentracion de
glucosa sanguinea (r’=0.474, p=0.000) y de triglicé-
ridos plasmaticos (r>=0.317, p=0.003), mientras que
el ICC puede predecir las concentraciones de insulina
(r’=0.425, p=0.000). No se observaron otras signifi-
cancias. Ver tabla II.

Discusion

El IMC, es la herramienta mds simple para la clasifi-
cacion del sobrepeso corporal en poblacién adulta y es
ampliamente utilizada en todo el mundo. Como se ha
descrito en la literatura, el exceso de peso corporal con
IMC por arriba de 25 kg/m? es un factor de riesgo para
la presencia de enfermedades crénico degenerativas®.
En el caso de este estudio se observé que la relacion
directa y significativa de éste pardmetro y la glucosa
parece afirmar este conocimiento. Es probable que la
hiperglucemia detectada en algunas de las participan-
tes, ya esté relacionada con la alteracion en el metabo-
lismo de los carbohidratos lo que constituirfa un riesgo
para la presencia de DMT?2.

Por otra parte, el incremento de la glucemia parece
evidenciar resistencia a la insulina (RI); el exceso en
la produccién de esta hormona manifestada como hi-
perinsulinemia'® también es una condicién que se ha
relacionado a la prevalencia de sobrepeso y obesidad!!,
especificamente a la adiposidad central.

Un tejido graso abdominal aumentado, es un ele-
mento clave en la disminucién de la sensibilidad a la
insulina y el desarrollo de RI'?; el estado de hiperinsu-
linemia resultante compensa el incremento crénico de
glucosa sanguinea. E1 ICC, ha sido utilizado frecuente-
mente como un indicador que puede detectar el incre-
mento del tejido adiposo abdominal y en este estudio
su capacidad de prediccion de los niveles de insulina,
pone de manifiesto tal asociacién'?, lo que parece indi-
car la presencia de prediabetes o DMT2 en algunas de
las mujeres estudiadas.

Algunos autores han reportado evidencias de la re-
lacion de las altas concentraciones de triglicéridos con

el exceso de peso corporal; ademds sugieren que esta
elevacion estd relacionada con la hiperinsulinemia y la
RI, sugiriendo que esta condicién se genera en primera
instancia y después aparecen las alteraciones en el me-
tabolismo de las grasas, principalmente de los triglicé-
ridos y el colesterol'.

En el presente trabajo, la asociacién de IMC e ICC
como pardmetros indicadores de sobrepeso y obesi-
dad con los marcadores bioquimicos de riesgo para
DMT?2 y otras enfermedades crénicas ha quedado de
manifiesto en los resultados obtenidos; sin embargo,
aunque se encontrd alta correlacidn entre estos indica-
dores y la SP6P, que finalmente es una medida directa
de los paniculos adiposos de sitios anatdmicos estan-
darizados, no tuvo poder predictor en los marcadores
estudiados.

Conclusiones.

El incremento de las concentraciones de glucosa y
triglicéridos estd relacionado al exceso de peso corpo-
ral, mientras que la existencia de hiperinsulinemia y/o
RI, puede ser explicada por la presencia de elevados
niveles de adiposidad central.
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