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RESUMEN

Introduccion: el andlisis de la composicién corporal (CC) es un
elemento esencial en la practica clinica nutricional. La impedancia
bioeléctrica es una de las técnicas mas utilizadas para estimar la CC. Se
han planteado diversos enfoques para disminuir el margen de error que
presenta, asegurando su aplicacién en todas las poblaciones. Uno de
ellos es el uso de vectores de impedancia, mediante el empleo de

elipses de tolerancia.



Objetivo: comparar los vectores de la muestra con la poblacién italiana
y determinar elipses de tolerancia especificas para poblacién
universitaria colombiana.

Materiales y métodos: estudio observacional de corte transversal en
608 universitarios. La participacion fue a conveniencia y voluntaria,
entre febrero de 2022 y marzo de 2023. El software BIVA 2002 fue
usado para calcular las elipses de tolerancia y BIVA Confidence para
comparar los vectores de las elipses con la poblacion italiana a partir de
la prueba T2 de Hotelling, que se considerd significativa con p < 0,05.
Resultados: las medidas de R/Hy Xc/H fueron mayores en mujeres
(420,75 £ 56,012 Q/m vs. 308,7508 = 41,81 Q/m) y (46,15 = 5,79 Q/m
vs. 39,44 = 5,01 Q/m), respectivamente. Los vectores de impedancia se
posicionaron sobre los cuadrantes superiores del grafico RXc,
evidenciando diferencias significativas en la distribuciéon de los vectores
de composicién entre las muestras.

Conclusiones: los vectores de los universitarios colombianos fueron
diferentes a la poblacién de referencia, por lo que fue necesario
determinar las elipses especificas.

Palabras clave: Impedancia eléctrica. Composicion corporal. Valores de
referencia. Antropometria. Vectorial.

ABSTRACT

Introduction: body composition (BC) analysis is an essential element in
clinical nutritional practice. Bioelectrical impedance is one of the most
widely used techniques for estimating BC. Several approaches have
been proposed to reduce the margin of error it presents, ensuring its
application in all populations. One of them is the use of impedance

vectors, using tolerance ellipses.



Objective: to compare the sample vectors with the Italian population
and to determine specific tolerance ellipses for the Colombian university
population.

Materials and methods: observational cross-sectional study in 608
university students. Participation was at convenience and voluntary,
between February 2022 and March 2023. BIVA 2002 software was used
to calculate the tolerance ellipses and BIVA confidence to compare the
vectors of the ellipses with the Italian population using Hotelling’'s T2
test, which was considered as significant at p < 0.05.

Results: R/H and Xc/H measurements were higher in females (420.75 *
56.012 O/m vs 308.7508 + 41.81 Q/m) and (46.15 = 5.79 Q/m vs 39.44
+ 5.01 Q/m), respectively. The impedance vectors were positioned over
the upper quadrants of the RXc plot, evidencing significant differences in
the distribution of the composition vectors between samples.
Conclusions: the vectors of the Colombian university students were
different from the reference population, so it was necessary to
determine the specific ellipses.

Keywords: Electric impedance. Body composition. Reference values.

Antropometry. Vector.

INTRODUCCION

El estado nutricional es una condicién del organismo que resulta del
balance entre las necesidades y el gasto de energia, aunque también es
producto de la interaccién entre factores fisicos, culturales, biolégicos,
psicoldgicos, socioecondmicos y ambientales (1). Los estudiantes
universitarios pertenecen a un sector de la poblacién especialmente
vulnerable a la adquisicidn de habitos alimentarios inadecuados, debido
a modificaciones en el estilo de vida (mayor responsabilidad sobre la
preparacion de los alimentos y migracion a otras ciudades) (2) y

exposicién prolongada a altos niveles de estrés (3). Este Ultimo factor se



relaciona con respuestas fisioldgicas del organismo que incluyen el
aumento en la produccion de hormonas como la adrenalina y el cortisol,
ocasionando cambios en el peso y la composicién corporal (CC), como
consecuencia de la alteracién de los mecanismos que regulan el apetito
(3-5). La determinacién de la CC hace parte fundamental de Ia
evaluacion nutricional y es importante en la practica diaria, debido a que
los cambios que se presentan en ella tienen relacién directa con la salud
y el riesgo de desarrollar enfermedades no transmisibles (ENT) como
hipertensién arterial, cancer, diabetes mellitus tipo 2 y cardiopatias,
entre otras (6).

La impedancia bioeléctrica (BIA) es una de las técnicas mas usadas en el
campo de la nutricién para estimar la CC. Se considera un método
doblemente indirecto dado que requiere de ecuaciones predictivas y
premisas basadas en las propiedades eléctricas del organismo, estado
de hidratacién, edad, sexo, raza, peso corporal y condicién fisica de los
individuos (7). Es una técnica no invasiva, con bajo costo en
comparacién con otros métodos para evaluar la composicién corporal y
caracterizada por ser de facil aplicacion y por no generar efectos
secundarios en el paciente, aun después de usarla en repetidas
ocasiones (6,8). Se fundamenta en la capacidad del cuerpo humano para
conducir una corriente eléctrica y estimar, en diferentes frecuencias, la
resistencia del cuerpo humano a partir de la estrecha relacién que existe
entre las propiedades eléctricas del organismo, la composiciéon de los
tejidos y el contenido total de agua (7,8). En ese sentido, la impedancia
corporal (Z) esta representada por dos componentes: resistencia (R) y
reactancia (Xc) en ohmios, de acuerdo a la ecuacién Z? = (R? + Xc?),
donde R es la resistencia que presentan los tejidos al paso de una
corriente eléctrica y depende en gran medida de la hidratacién de los
tejidos, mientras que Xc refleja la celularidad, el tamafio de las células y

la integridad de las membranas celulares (7-9).



Teniendo en cuenta que la BIA se encuentra expuesta a un margen de
error asociado al uso de ecuaciones predictivas y asunciones sobre la
CC, en los ultimos afos se han propuesto diferentes enfoques para
analizar los resultados obtenidos con el propdsito de disminuir dicho
margen y asegurar su aplicabilidad en todo tipo de poblacién,
indistintamente (10,11). En respuesta a la limitacion presentada por la
BIA, se propuso el uso de vectores de impedancia para analizar la CC,
dado que no requieren el uso del peso corporal, son independientes de
ecuaciones predictivas y se aplican facilmente en la practica diaria
(10,12). La utilizacion de los vectores de impedancia permite conocer la
CC de un individuo a partir de sus valores de R, Xc y angulo de fase (AF),
por lo que Piccoli et al. (1994) propusieron realizar un analisis vectorial
basado en el uso del método grafico RXc, de manera que permita
evaluar la distribucion gaussiana bivariada del vector de impedancia
formado por R y Xc estandarizadas por la estatura (R/H y Xc/H),
representadas en coordenadas rectangulares y expresada en percentiles
o elipses de tolerancia al 50 %, 75 % y 95 %, en poblacién sana y en
pacientes que presentan aumento del peso corporal como consecuencia
de obesidad o edema (10,13,14). La correlacion entre R y Xc determina
la forma elipsoidal de la distribucién y el arco tangente entre las dos
variables (Xc/R) x 180°/m, el AF (11,14,15). El grafico RXc se utiliza con el
propdsito de plasmar el vector de impedancia de un individuo o grupo y
evaluar como se encuentra este respecto a los patrones de referencia de
una poblacién determinada (13-15).

Actualmente, existen elipses de referencia para paises con
caracteristicas étnicas muy diferentes a las de la muestra analizada,
dentro de las que se encuentran: poblacién italiana, norteamericana,
hindld, espafiola y mexicana, entre otras (13-16). Debido a la
inexistencia de datos de referencia para poblacién colombiana joven, el

objetivo del presente estudio es comparar los datos de la muestra con



poblacion de referencia italiana y determinar elipses de tolerancia

especificas para poblacién universitaria.

MATERIAL Y METODOS

Se trata de un estudio observacional, de corte transversal, en
estudiantes universitarios de una institucion universitaria de la ciudad
de Cartagena, Colombia. La participacion fue a conveniencia, a través de
una convocatoria dirigida a estudiantes activos de los diferentes
programas entre febrero de 2022 y marzo de 2023. Para el célculo
muestral se asumié un nivel de confianza del 95 %, un margen de error
del 5 % y un tamano poblacional de 4.487 estudiantes universitarios, el
cual arrojé un tamano ideal de 354; sin embargo, dada la asistencia a la
convocatoria, se contd con una muestra analitica final de 608. Se
incluyeron individuos de ambos sexos, con edades entre 15 y 30 afos, y
fueron excluidos aqguellos con prétesis construidas con partes metalicas,
presencia de dispositivos cardiacos y mujeres en estado de embarazo.
Los equipos usados en la toma de medidas antropométricas fueron: la
balanza de pie y el tallimetro marca SECA®, con una sensibilidad de 50
gy 1 mm, respectivamente. La toma de las medidas se realizé teniendo
en cuenta las técnicas descritas en la Resolucién 2465 de 2016,
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social de Colombia (17).
Para el andlisis de la CC, previo a la toma de las medidas se solicitd a los
participantes no consumir grandes cantidades de liquidos ni beber
alcohol el dia anterior, no realizar actividad fisica antes de la toma y
tener la vejiga vacia. No se establecieron recomendaciones especificas
con relacién al tiempo de la dltima ingesta.

La medicién de la impedancia corporal se realiz6 con el equipo Biody
Xpert®, multifrecuencia y multialgoritmo de Aminogram, siguiendo el
procedimiento establecido en el manual de uso, dividido en cuatro
etapas: en la primera, el paciente humedecia la parte posterior de su pie

derecho y ponia los dedos en contacto con los catodos del equipo. En la



segunda, el paciente estaba sentado con el pie derecho hacia atras en
ligera flexion (con el talén despegado del suelo) y sosteniendo el Biody
Xpert® con la mano derecha. En la tercera, el pulgar se ubicaba en el
electrodo (botén) y el equipo se sostenia con los dedos restantes, al
menos dos de ellos en contacto con el electrodo fijo, dispuesto en la
parte inferior del dispositivo. En la Ultima etapa, la forma en “V” del
equipo se ubicé en la parte posterior del pie derecho, realizando presién
en el botédn y manteniendo el pulgar apoyado hasta el seqgundo sonido
(Fig. 1). Las mediciones fueron realizadas por personal previamente
capacitado en la toma de estas medidas.

Para el andlisis estadistico, en primer lugar, se calcularon las medidas de
resistencia y reactancia estandarizadas por la estatura (R/H y Xc/H) de
todos los sujetos que participaron en el estudio, a través del software
BIVA Tolerance (13). Posteriormente, se calcularon media, desviacion
estandar y correlacién de Pearson de las variables R/H y Xc/H con el
software estadistico STATA® version 16.

Finalmente, se utilizé el software BIVA Confidence (13) para comparar la
media de la muestra analizada en el presente estudio con la poblacion
de referencia, a través de métodos graficos y la prueba T? de Hotelling,
la cual fue considerada estadisticamente significativa con un valor de p
< 0,05.

RESULTADOS

Se incluyeron 608 estudiantes con edades entre 15 y 30 afos, de los
cuales el 66,12 % eran mujeres (n = 402), con una edad promedio de
20,19 = 2,62 afios, donde el menor tenia 15 afos y el mayor, 29 anos.
Respecto a la clasificacion antropométrica de los individuos, se encontré
gue el 8,8 % de ellos presentd bajo peso (indice de masa corporal [IMC]
< 18,5 kg/m?), el 59,7 % tenia un peso normal (18,5 a 24,99 kg/m?), el
30,4 % presentd sobrepeso (25 a 29,99 kg/m?) y el 1 % de los individuos
evaluados presentaron obesidad (= 30 kg/m?).



Las medidas de R obtenidas en mujeres presentaron un valor mayor en
comparacion con los hombres (670,94 = 87,16 Q vs. 532,88 + 68,06 Q).
Asimismo, Xc fue significativamente mayor en el grupo femenino (73,58
+ 8,86 Q vs. 68,053 £ 8,05 Q), mientras que el angulo de fase presento
un valor mayor en el grupo masculino, con wuna diferencia
estadisticamente significativa (7,31° + 0,65 vs. 6,29 + 0,64). Por otro
lado, al estandarizar las medidas de R y Xc por la estatura de los
individuos y calcular la media, la desviacidon estandar y la correlacién de
Pearson entre R/H y Xc/H, se obtuvieron los siguientes vectores de
impedancia bioeléctrica (Tabla I).

La medidas de R/H y Xc/H fueron considerablemente mayores en
mujeres (420,8 = 56,0 Q/m vs. 308,8 = 41,8 Q/m) y (46,2 £ 5,8 Q/m vs.
39,4 £ 5,0 Q/m), respectivamente. Mientras que la correlacién de
Pearson entre R/H y Xc/H present6 valores mayores en hombres (0,76
vs. 0,68).

Se ubicaron los vectores de impedancia bioeléctrica sobre las elipses de
referencia especificas para poblacién italiana (18), donde se pudo
observar que los individuos de sexo masculino se encontraban
desplazados hacia el cuadrante superior izquierdo y el grupo femenino
se distribuy6é sobre ambos cuadrantes superiores, indicando diferencias
en la CC de las poblaciones comparadas (Fig. 2).

Se elaboraron un grafico de medias y una prueba T2 de Hotelling, donde
se obtuvieron valores de p < 0,05 en ambos sexos, indicando que
existen diferencias estadisticamente significativas entre las poblaciones
comparadas (Fig. 3).

Teniendo en cuenta lo anterior, se establecieron elipses de tolerancia
especificas para poblacién universitaria colombiana (Fig. 4), tomando
como referencia los vectores de impedancia bioeléctrica descritos en la
tabla I.

DISCUSION



El estudio de la CC ha adquirido gran importancia en las uUltimas décadas
para estimar la condicion fisica y nutricional durante la vida, dado que
permite conocer el estado de salud de los individuos y juega un papel
importante en la prevencién de enfermedades, principalmente las de
origen cardiovascular y aquellas relacionadas con el sindrome
metabdlico (6). La BIA es un método doblemente indirecto para evaluar
la CC que tiene multiples ventajas en cuanto a costo y aplicabilidad, sin
embargo, se encuentra expuesta a un margen de error asociado al uso
de ecuaciones predictivas y asunciones sobre la CC que incluyen la
hidratacion homogénea de los tejidos y el peso corporal. En los ultimos
afnos, se han propuesto diferentes enfoques para analizar los resultados
obtenidos, con el propésito de disminuir dicho margen de error y
asegurar su aplicabilidad en todo tipo de poblacién, indistintamente
(10,11). Uno de los enfogues mas destacados es el analisis vectorial
mediante el método grafico RXc, a través del cual se obtiene
informacidon sobre el estado de hidratacion y celularidad de los
individuos (19).

Los vectores de impedancia proporcionan informacién cualitativa acerca
de la CC y su ubicacion sobre los cuadrantes de las elipses permiten
interpretar de manera mas precisa los resultados obtenidos en pacientes
gue presentan CC extrema (caquexia, anasarca, deshidratacién,
obesidad) (13,14). El alargamiento o acortamiento de los vectores sobre
los diferentes ejes del grafico pueden indicar deshidratacién,
sobrehidratacién y mayor o menor cantidad de tejidos blandos (magro o
adiposo) (13).

La poblacién de referencia italiana tiene una CC diferente a la poblacion
universitaria colombiana, y dicha diferencia puede responder a multiples
factores, dentro de los que se encuentran principalmente patrones
alimentarios, raza, cultura, estilos de vida y aspectos bioldgicos, entre
otros. En Italia se encuentra ampliamente extendida la dieta

mediterrdanea, caracterizada por un alto consumo de grasas



poliinsaturadas y monoinsaturadas, antioxidantes, frutas y verduras,
pescado y consumo predominante de vino en relacion a otras bebidas
alcohdlicas, lo que evidencia un perfil dietético diferente a otros paises
occidentales (20-23). En los ultimos afos se han estudiado los efectos de
esta dieta sobre la salud de los individuos y se han descubierto efectos
protectores sobre enfermedades cardiovasculares (20-21) y efectos
beneficiosos en la prevencion secundaria del infarto de miocardio (22-
24).

Por otro lado, el patrén alimentario de Colombia se caracteriza por tener
cereales y tubérculos como base de la alimentacion, acceso limitado a
proteina animal en gran parte del territorio nacional (zonas rurales y
urbanas), elaboracién de sopas y jugos como parte de la dieta
tradicional y bajo consumo de frutas y verduras enteras (25). En los
ultimos anos, ha aumentado significativamente la prevalencia de
sobrepeso y obesidad (26) como consecuencia de la transicién hacia la
doble carga nutricional y la adopcion de estilos de vida que promueven
cambios sobre el peso corporal y la CC. Dentro de los mas relevantes, se
puede sefalar el alto consumo de alimentos ultraprocesados (pan,
arepas, embutidos, galletas, mantequilla, dulces, gaseosas y refrescos
azucarados, entre otros) y la disminucién de la actividad fisica realizada
(26,27).

Las diferencias en CC presentadas en ambas poblaciones también
podrian relacionarse con la edad de los individuos incluidos en cada uno
de los estudios, dado que el estudio en poblacion italiana incluyé a
hombres y mujeres con edades entre 16 y 85 afnos y con IMC entre 16 y
31 kg/m?, mientras que el realizado en poblacion universitaria
colombiana incluyé individuos con edades entre 15 y 30 afos y no
excluyé individuos en relacién al IMC. Dentro de la bibliografia revisada,
no se encontraron estudios llevados a cabo en poblaciéon universitaria
con un rango de edad similar y, al no hallar elipses de referencia y

vectores de impedancia en poblacién de individuos colombianos, se



determinaron elipses de tolerancia especificas y vectores de impedancia
bioeléctrica para evaluar la CC de sujetos con caracteristicas similares a
las de la muestra analizada.

Respecto a las limitaciones del estudio, se consideran principalmente la
no aleatorizacién de la muestra y el tamafo muestral reducido. Sin
embargo, en estudios similares llevados a cabo en otros paises, entre los
que destacan México, con un tamafio muestral de 439 (10), Espafa con
311 (14) e India con 451 participantes sanos y 62 con enfermedad renal
(16), el ndmero de participantes fue menor; no obstante, se
establecieron los vectores de impedancia bioeléctrica propios. Asimismo,
se presentaron limitaciones respecto a la poblacién de referencia, dado
gque en la revisidn bibliografica no se encontré evidencia del
establecimiento de vectores de bioimpedancia y elipses de tolerancia en
ningln grupo poblacional colombiano, por lo que no fue posible
comparar los datos de los individuos participantes por territorio y/o
grupo etario (determinado segun la edad y las etapas especificas del
ciclo vital).

Las elipses de tolerancia especificas elaboradas son una herramienta util
para evaluar la CC de estudiantes universitarios colombianos con
caracteristicas similares a las de la muestra analizada en el presente
estudio, como una alternativa practica ante la inexistencia de otros
referentes en poblacion colombiana. Las elipses propuestas y la
determinacién de vectores de impedancia bioeléctrica en la muestra se
consolidan como un precedente para la realizacién de futuras
investigaciones. Para futuras investigaciones, se recomienda incluir
individuos de las diferentes regiones en el territorio nacional, con un
rango de edad similar al adoptado en otros estudios y con
representatividad, de manera que se establezcan valores de referencia
para poblacién colombiana con el propdsito de incorporar la estimacion
cualitativa de la CC como una herramienta practica y accesible en el

proceso de evaluacién nutricional.
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Tabla |I. Medidas de impedancia de la poblacidon universitaria

diferenciadas por sexo

Medida de

impedancia Hombres Mujeres
Resistencia (Q) 532,88 £ 68,06 | 670,94 + 87,16
Reactancia (Q) 68,053 = 8,05 73,58 + 8,86
Angulo de fase (°) 7,31 = 0,65 6,29 = 0,64
R/H (Q/m) 308,8 = 41,8 420,8 £ 56,0
Xc/H (Q/m) 39,4 £ 5,0 46,2 =+ 5,8
Correlacién (r) 0,76 0,68

Q: ohmio; Q/m: Ohmio/m; R/H: resistencia estandarizada por la estatura;
R/H =#: desviacién estdndar de la resistencia estandarizada por la
estatura; Xc/H: reactancia estandarizada por la estatura; Xc/H =:
desviacién estdndar de la reactancia estandarizada por la estatura;

Correlacion (r): correlacion de Pearson estandarizada por la estatura.



Fig. 1. Técnica para la medicién de la composicién corporal.
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Fig. 2. Vectores de impedancia bioeléctrica de la poblacidn universitaria
colombiana sobre elipses de referencia especificas para poblacién
italiana. Ohm/m: ohmio/metro; R/H: resistencia estandarizada por la

estatura; Xc/H: reactancia estandarizada por la estatura.
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Fig. 3. Grafico de medias de poblacion universitaria colombiana vy

poblacién italiana de referencia. Ohm/m: ohmio/metro; R/H: resistencia

estandarizada por la estatura; Xc/H: reactancia estandarizada por la

estatura.
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Fig. 4. Elipses de tolerancia especificas para poblacién universitaria
colombiana. Ohm/m: ohmio/metro; R/H: resistencia estandarizada por la

estatura; Xc/H: reactancia estandarizada por la estatura.



