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RESUMEN

Esta investigacidn surge de la necesidad de ofrecer a los profesionales de la Nutricién nuevas
alternativas tecnoldgicas para agilizar su trabajo en cuanto a la evaluacién nutricional
antropométrica. Por esta razon se desarrolla un “Software para la Cuantificacion Nutricional
antropométrica del Adulto’, realizandolo bajo la modalidad de proyecto factible con apoyo en
una investigacion transversal de caracter descriptiva. La poblacion estuvo conformada para la
fase de diagnostico por doce (12) Licenciados en Nutricidn y Dietética, y para la fase del estudio
de la funcionalidad, caracteristicas, confiabilidad y aceptacion del software por cuarenta y dos
(42) estudiantes cursantes del tercer afio de la Escuela de Nutricion y Dietética de la ULA,
Meérida; a los que se les aplico una lista de cotejo para determinar la necesidad del software y
una encuesta de apreciacion del software antropométrico; una vez recaudada la informacion fue
organizada y analizada en una base de datos, mediante el uso del paquete estadistico Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS), versién 20.0 para Windows. Los resultados arrojados
fueron positivos para la investigacion, donde se diagnosticé que si era necesario y conveniente
desarrollar un “Software para la Valoracion Antropométrica del Adulto”, dicho software
cumplio satisfactoriamente con las funciones para la cual fue disefiado; este mismo fue de facil
comprension, agradable al usuario, y estuvo libre de errores durante su ejecucion siendo de gran
ayuda para agilizar la valoracion antropométrica del adulto, ademas fue recomendado y
aceptado para el propdsito planteado sin cambios.

Palabras claves: Evaluacion nutricional, Antropometria, Software, Adulto, Profesional de la

Nutricion.
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INTRODUCCION

Se considera a la antropometria como la ciencia que estudia las medidas del cuerpo humano
con el fin de establecer diferencias entre individuos, grupos, razas. Esta ciencia encuentra su
origen en el siglo XVIII en el desarrollo de estudios de antropometria racial comparativa por
parte de antropodlogos fisicos; aunque no fue hasta 1870 con la publicacion de "Antropometrie”,
del matemético belga Quételet, cuando se considera su descubrimiento y estructuracion
cientifica. Pero fue a partir de 1940, con la necesidad de datos antropométricos en la industria,
especificamente la bélica y la aerondutica, cuando la antropometria se consolida y desarrolla,
debido al contexto bélico mundial. Las dimensiones del cuerpo humano varian de acuerdo al

sexo, edad, raza, nivel socioeconémico. (Mahan y Escott- Stump, 2001).

La antropometria representa un aspecto basico e importante de la salud publica y de la
nutricion clinica, siendo el elemento diagnoéstico mas simple para evaluar la calidad del
crecimiento y la situacion nutricional del individuo y/o poblacion. La antropometria se ha
convertido en un metodo indispensable para la evaluacion del estado nutricional de una
poblacion sana o enferma por la estrecha relacion existente con la nutricion y la composicion
corporal. La misma consiste en la toma de mediciones corporales como Peso, Talla,
Circunferencia craneana, perimetros y pliegues, entre otros que constituyen indicadores

sensibles de la salud. (Mahan y Escott- Stump, 2001).


http://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Antropometr%C3%ADa_racial&action=edit&redlink=1
http://es.wikipedia.org/wiki/Qu%C3%A9telet
http://es.wikipedia.org/wiki/Industria_b%C3%A9lica
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Actualmente, la tecnologia informatica se ha filtrado en la mayoria de los campos laborales,
ya que principalmente se ha utilizado con el fin de automatizar los procesos de informacién para
hacerlos mas viables. Gracias a este avance hoy en dia se puede contar con software o programas
automatizados que permiten manejar grandes volumenes de datos e informacion general y

detallada en tiempo real.

Con la aplicacion de la ciencia de la antropometria, datos de referencias antropométricos y
complementandolos con conocimientos de la ingenieria del software, se pretende elaborar un
software antropométrico que agilice los procesos de evaluacion nutricional antropométrica del

adulto.

La importancia del presente trabajo se basa en que el profesional de la nutricion que utilice
el Software Antropométrico no tendra que realizar los célculos de forma manual, debido a que

el programa lo hara de manera automatica con solo alimentar la base de datos.

El presente trabajo se realiz6 bajo la modalidad de proyecto factible, debido que fue una
propuesta de modelo operativo viable con la finalidad de agilizar y disminuir la carga laboral
del profesional de la nutricion durante la evaluacion nutricional antropométrica del adulto.

Por consiguiente el proposito de la presente investigacion es el disefio de un software
antropomeétrico para la valoracion del adulto; cuya estructura obedece a los siguientes capitulos:
el primero tratdo lo concerniente a la problematica existente, se formulan preguntas que
encaminan la investigacion, ademas se mencionan los objetivos que coadyuvaran al desarrollo

del mismo, seguidamente se sefiala las razones por la que se realiza éste estudio. Posteriormente



se desarrolla en el capitulo Il, que contiene todo lo referente a los aportes tedricos que se
encuentran contenidos en fuentes documentales. En el capitulo Ill, se dard a conocer la
metodologia que se llevé a cabo para hacer un diagnostico previo a la necesidad de desarrollar
el software antropométrico, luego la metodologia utilizada para indagar la aceptabilidad,
factibilidad y confiabilidad del software antropométrico, asi como también se describen las
técnicas que se utilizaron para procesar y analizar los datos . En el capitulo 1V esta inmerso los
resultados obtenidos, previos al disefio y posteriores a la aplicacion del Software
Antropométrico, haciendo una detallada descripcion de los mismos, continuando con la
pertinente discusion que se contrasta con investigaciones anteriores. En el capitulo V, se
concluye y se hacen recomendaciones tomando en consideracion los resultados derivados del
estudio. Y por ultimo el capitulo VI donde se explica de manera detallada la propuesta del

Software Antropomeétrico, Disefio, Desarrollo, Implementacion y Evaluacion



CAPITULO I

EL PROBLEMA

Planteamiento del Problema

La evaluacién antropométrica consiste en una serie de mediciones, tanto de dimensiones
generales del cuerpo, peso y talla, entre otras, como de algunos compartimientos corporales
masa magra y masa grasa. Estas mediciones al ser relacionadas con variables tales como la edad,
sexo Y talla permiten la construccion de indicadores o indices que pueden ser aplicados para

cuantificar las variables del estado nutricional. (CANIA, 2009)

Los indicadores antropométricos son herramientas muy efectivas para el tamizaje y el

diagndstico presuntivo y definitivo del estado nutricional del individuo. (CANIA, 2009).

El estudio de las escalas antropométricas usualmente es utilizado para obtener datos de
referencia o para evaluar la salud y el estado nutricional de individuos, grupos o poblaciones.
Aparentemente la evaluacion del estado nutricional mediante la antropometria puede parecer
sencilla y necesitar solamente el equipo adecuado y el personal necesario, pero debe hacerse
una utilizacion correcta de los datos obtenidos, lo cual conlleva practica y especializacion.

(Saverza y Haua, 2009).

En el quehacer profesional el nutricionista se enfrenta diariamente a la evaluacion
antropométrica nutricional ya sea individual o colectiva, debido a la masificacion del sistema
de salud es mayor el nimero de personas que deben atenderse en un determinado periodo de

tiempo; para la agilizacion de dicha evaluacion, el especialista en nutricion debe incluir nuevas



herramientas de trabajo implementadas en avances tecnoldgicos; por ello surge la elaboracion

de un sistema automatizado o software para la evaluacion y simplificacion antropométrica

dirigido al adulto venezolano.

Formulacion del problema

¢Existe la necesidad de crear un software antropométrico?
¢Como seria el disefio del software antropométrico?

¢Qué utilidad tendria el software antropométrico?

¢ Como funcionaria el software antropométrico?

¢ Qué aceptacion tendréa el software antropométrico?

Objetivos

General

Desarrollar un software para la valoracion nutricional antropométrica en adulto sano.

Especificos

Diagnosticar la necesidad de implementar un software para la valoracion antropométrica

del adulto en la consulta nutricional.
Disefiar un software para la valoracion antropomeétrica del adulto.
Estudiar la funcionalidad del software antropométrico del adulto.

Indagar sobre la aceptacion del software antropomeétrico del adulto.



Justificacion

La evaluacion de la composicion corporal es uno de los aspectos basicos de la salud publica
y de la nutricién. La antropometria es uno de los métodos que se emplean para este fin, ya que
a través de ella se realiza la medicién del tamafio corporal, el peso y las proporciones, que
constituyen indicadores sensibles de la salud, desarrollo y crecimiento del ser humano. De
hecho, es constituyente indispensable en la avaluacion del estado de nutricién de los individuos
en cualquiera de los extremos de la malnutricidn, pues permite evaluar tanto la obesidad como
la emaciacion, que son resultado de excesos o deficiencias nutricias, respectivamente. (Saverza

y Haua, 2009).

La antropometria constituye uno de los enfoques mas antiguos para cuantificar la
composicion corporal, y es el mas practico en circunstancias clinicas y de campo. Es posible
determinar la gravedad, la respuesta al tratamiento nutricional y los aspectos de riesgo de
desnutricion con mediciones antropométricas obtenidas con facilidad y de manera sencilla. Por
estas razones, la antropometria es una herramienta indispensable para el profesional de la

nutricion clinica. (Mahan y Escott- Stump, 2001).

Un software es la parte inmaterial o l6gica de un sistema informético. Son los datos y los
programas necesarios para que la parte fisica de un ordenador, el Hardware, funcione y produzca

resultados. (Pablos, 2004)

En la actualidad, el software de computadora es la tecnologia individual mas importante en
el ambito mundial, siendo este indispensable en los negocios, la ciencia y la ingenieria. En la
actualidad el software tiene un papel dual. Es a la vez un producto y un vehiculo mediante el

cual se entrega un producto. Como producto ofrece la potencia de computo presentada como



hardware de un computador o, de manera mas amplia, por una red de computadoras accesibles
mediante hardware local. Sin importar el lugar en que resida el software, ya sea en un celular o
dentro de una computadora central, este es un transformador de informacion; realiza la
produccion, el manejo, la adquisicion, el despliegue o la transmision de la informacién que
pueda ser tan simple como un solo bit o tan compleja como una presentacion multimedia.

(Pressman, 2006)

Este proyecto surge por la necesidad de contar con un software o sistema operativo ligero,
portable, seguro y personalizable que permita la evaluacion y cuantificacion antropométrica
nutricional del adulto el cual incluya una base de datos que acceda a los pacientes ya evaluados.
Mediante este sistema se podra agilizar el trabajo del experto y asi reducir el tiempo en
diagnosticar al paciente, la cual a su vez va a favorecer al sistema de salud atendiendo a un gran

ndmero de personas en menor tiempo.



CAPITULO 1

MARCO TEORICO

Antecedentes

Los antecedentes se consideran sintesis conceptuales de las investigaciones o trabajos
realizados sobre el problema formulado con el fin de determinar el enfoque metodolégico de la

misma investigacion. (Tamayo y Tamayo, 2005).

Por ello para esta investigacion se tomé como punto de referencia aquellos trabajos que
guardaran relacion estrecha y que se encuentran enmarcados dentro del campo de estudio; razén

por la cual ha sido de referencia para el presente trabajo las siguientes investigaciones:

En la Escuela de Nutricion y Dietética de la Universidad de los Andes, Mérida, Venezuela,
disefiaron un sistema automatizado para el calculo de presupuesto de alimentos y bebidas en
Servicios de Alimentacion con la finalidad de evaluar la eficiencia del sistema automatizado.
La poblacidon estuvo conformada por profesionales y estudiantes del tercer afio de la Escuela de
Nutricion y Dietética; tomando como muestra quince (15) Licenciados y treinta y tres (33)
alumnos. Los resultados demostraron un intervalo de confianza positivo en ambos limites y que
el tiempo promedio es mayor en el caso manual que de forma automatizada, ya que el (76%) de
la poblacion opind que el sistema era facil de trabajar; (89%) rapido; (75%) confiable; (94%)
de gran utilidad. Se concluyo que el sistema era eficiente y que ademas agiliza la planificacion

y célculo de presupuesto en Servicios de Alimentacion. (Gordon y Meza, 2007).



Otra investigacion realizada en la Escuela de Nutricion y Dietética de la Universidad de los
Andes, Mérida, Venezuela, desarrollaron un programa computarizado para la elaboracion del
Plan de Dietas a nivel Hospitalario, el mismo fue realizado bajo la modalidad de proyecto
factible con apoyo en una investigacion transversal de caracter descriptiva, utilizando
herramientas tecnoldgicas como son los programas para el disefio en entorno Web., teniendo
como objetivos diagnosticar la necesidad de implementar dicho sistema automatizado, disefiar
el prototipo de programa para la automatizacion del Plan de Dietas y por ultimo comprobaron
la eficacia y aceptacion del programa elaborado. La poblacién estuvo conformada por diecisiete
(17) Nutricionistas — Dietistas del Instituto Autonomo Hospital Universitario de Los Andes (
I.LA.U.L.A) de Mérida y seis (6) Nutricionistas — Dietistas del Hospital Dr. Miguel Oraa de
Guanare, a los cuales se les aplicaron una instrumento de “Evaluacion de necesidades de
automatizacion del plan de Dieta” , la cual arrojo como resultado que el 95,6% de la poblacion
encuestada opin0 que la calidad del servicio mejoraria con la creacién de un sistema
automatizado, mientras que un 91,3% considero que dicho sistema agilizaria el procedimiento
de elaboracion de los planes de dieta. En la segunda fase aplicaron una encuesta “Instrumento
de Evaluacion del Sistema Automatizado Para Planes de Dietas” la cual estuvo estructurada
con (16) items, (5) alternativas; dando como resultado que el accesos al programa por partes de
los usuarios fue excelente. Con respecto al funcionamiento del sistema el 37,5% lo considero
‘Bueno’ seguido de un 25% que lo considero ‘Excelente’. En cuanto a los textos y formularios
del Sistema los evaluadores opinaron un 50% que eran ‘Buenos” y el otro 50% ‘Excelentes’.
De acuerdo con el 75% de los encuestados, determinaron que si existia una excelente
concordancia entre las instrucciones indicadas y la respuesta del programa. Con respecto a la

presencia de “botones especiales de ayuda” en el sistema, la poblacidén opino que era deficiente.



En cuanto a la ejecucion del programa el 75% de los evaluadores opinaron que el programa se
encontro libre de errores mientras que un 25% lo encontr6 “regular”. Con relacion al control
del programa por parte del usuario, el 37,5% opino que fue “regular” ya que debieron consultar
en repetidas ocasiones respecto a su funcionamiento. Por otra parte la totalidad de la poblacion
opino que el Sistema era amigable y agradable. Con respecto a las instrucciones del sistema, los
usuarios opinaron que podian seguirlas facilmente. En cuanto a la presentacion de la
informacion en el sistema el 62,5% opinaron que era excelente y un 32,5% que era buena.
Respecto a la presentacion de las pantallas un 50% de la poblacion opinaron que era “Excelente”

y el otro 50% “Bueno”. (Pantaledn, Velazco y Gonzalez, 2012).

Otro estudio realizado en la Universidad de Los Andes, Mérida, Venezuela, que tuvo como
objetivo desarrollar un software soportado en MATLAB para valoraciéon nutricional del
crecimiento , desarrollo y factores de riesgo cardiometabolicos para la poblacion Venezolana,
denominado VANISA. Este programa permite registrar los datos antropométricos requeridos por
el paciente en funcién de la edad, y con los mismos realiza la valoracion ubicando el percentil
del paciente por indicador y arrojando una interpretacion de los resultados bajo los criterios de
clasificacion. Los criterios utilizados para validacion de VANISA fueron criterios de
funcionamiento, usabilidad y aceptacion. Que tuvieron como resultado que el mismo reduce el
tiempo de valoracion en 73,3%, con una eficiencia del 100% de los resultados y un 98,8% de la
interpretacion. De igual forma present6 una aceptacion de 92,3% por parte de los profesionales
que lo usaron. Los mismos consideraron que es una excelente herramienta de evaluacion

nutricional. (Arraiz, 2015).

De igual manera en la Escuela de Nutricion y Dietética de la Universidad de Los Andes,

Mérida, Venezuela, se present6 un estudio que tiene como objetivos, ‘Diagnosticar la necesidad



del disefio de una herramienta informatica dirigida al nutricionista para el momento de atender
sus pacientes’ y ‘desarrollar la propuesta de una herramienta informatica que integre variables
antropométricas, clinicas, bioquimicas, que permita el desarrollo adecuado de la consulta
nutricional para los profesionales de la nutricion’. El tipo de investigacion que utilizaron para
el trabajo de acuerdo a su naturaleza y el fin perseguido fue la modalidad de proyecto factible.
Para esta investigacion contaron como poblacion dieciocho (18) Profesores de la Escuela de
Nutricién y Dietética de la Universidad de los Andes y doce (12) Licenciados en Nutricion y
Dietética que laboran en el Instituto Nacional de Nutricion del estado Mérida, obteniendo como
resultado que el 100% de la poblacidn encuestada considera necesario el uso de una herramienta
informatica para agilizar sus procesos, asi mismo se obtuvo que el 80% de la poblacion
estudiada no utiliza una herramienta informatica, por lo que fue de vital importancia el
desarrollo de una propuesta que ayude a mejorar los procesos de la consulta nutricional. (Arias,

2018).

El departamento de Nutricion de la Organizacion Mundial de la Salud, elabord una nueva
version de “OMS Anthro”, un software para el uso en computadoras personales de escritorio
o laptops que utilicen "Microsoft Windows". Dicho software fue desarrollado para facilitar la
aplicacion de los estandares de crecimiento y desarrollo motor en nifios individualmente y
poblaciones de nifios hasta los 5 afios de edad. Los estandares de crecimientos utilizados en
dicho software fueron: (peso para la edad, talla para la edad, IMC para la edad, perimetro
cefalico para la edad, perimetro medio del brazo para la edad, pliegues tricipital y subescapular
para la edad). OMS Anthro consta de tres partes: una calculadora antropométrica, un modulo

gue permite el analisis de mediciones individuales de nifios y un médulo para el anélisis de



datos de encuestas de poblaciones sobre el estado nutricional. (Organizacion Mundial de la

Salud, 2011).

Bases tedricas

El Software:

El software se forma con 1) las instrucciones (programas de computadora) que al ejecutarse
proporcionan las caracteristicas, funciones y el grado de desempefio deseado; 2) las estructuras
de datos que permiten que los programas manipulen informacion de manera adecuada; y 3) los

documentos que describen la operacion y el uso de los programas. (Pressman, 2006).

El software es un elemento 16gico, en lugar de fisico, de un sistema. Por lo tanto, el software
tiene caracteristicas muy diferentes a las del hardware: 1) el software se desarrolla o construye;
a pesar de que existen similitudes entre el desarrollo del software y la manufactura del hardware,
las dos actividades son diferentes en lo fundamental. En ambas, la alta calidad se alcanza por
medio del buen disefio, pero la fase de manufactura del hardware puede incluir problemas de
calidad existente. En ambas la alta calidad se alcanza por medio del buen disefio. 2) el software
no se “desgasta”; el software es inmune a los dafios ambientales que desgastan el hardware. Sin
embargo los errores que pueda presentar se corrigen (en el menor de los casos sin agregar otros

errores). (Pressman, 2006).

Ademas el autor sefiala que la ingenieria del software es el establecimiento y uso de
principios solidos de la ingenieria para obtener economicamente un software confiable y que

funcione de modo eficiente en maquinas reales. La base de la ingenieria del software es el estrato
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del proceso. El proceso de la ingenieria del software es el elemento que mantiene junto los
estratos de la tecnologia y que permite el desarrollo racional y a tiempo del software de
computadora. El proceso del software forma la base para el control de la gestion de los proyectos
del software y establece los contextos en el cual se aplican los métodos técnicos, se generan los
productos del trabajo, se establecen los fundamentos, se asegura la calidad, y el cambio se

maneja de manera apropiada.

Un marco de trabajo establece la base para un proceso de software completo al identificar
un numero pequefio de actividades del marco de trabajo aplicables a todos los proyectos de
software, sin importar su tamafio o complejidad. Ademas, el marco de trabajo del proceso abarca

un conjunto de ‘“actividades sombrilla” aplicables a lo largo del proceso del software.

(Pressman, 2006).

El autor sefiala que, la comunicacién, planeacion, el modelo, la construccion y el despliegue
constituyen un marco de trabajo genérico del proceso que se puede aplicar en la inmensa

mayoria de los proyectos de software.

Ademas, el marco de trabajo del proceso abarca un conjunto de “actividades sombrilla”

aplicables a lo largo del proceso del software:

e Seguimiento y control del proyecto del software: Permite que el equipo de software
evalue el proceso comparandolo con el plan del proyecto y asi tomar las acciones
necesarias para mantener el programa.

e Gestion de riesgo: Evalua los riesgos que pudiera afectar los resultados del proyecto o

la calidad del producto.
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e Aseguramiento de la calidad del software: Define y conduce las actividades requeridas
para asegurar la calidad del software.

e Revisiones técnicas formales: Evalta los productos del trabajo de la ingenieria del
software en un esfuerzo encaminado a descubrir y eliminar los errores antes de que estos
se propaguen hacia la siguiente accién o actividad.

e Medicion: Define y recolecta mediciones del proceso, el proyecto y el producto para
ayudar al equipo a entregar software que satisfaga las necesidades del cliente.

e Gestion de la configuracion del software: Maneja los efectos del cambio a traves del
proceso del software.

e Gestion de la reutilizacion: Define los criterios para la reutilizacion de productos del
trabajo y establece mecanismos para la creacion de componentes reutilizables.

e Preparacion y produccién del producto de trabajo: Abarca las actividades requeridas

para crear productos del trabajo como modelo, documentos, registros, formatos y listas.

Base de Datos:

Es un conjunto de datos pertenecientes a un mismo contexto y almacenados
sistematicamente para su posterior uso. En este sentido, una biblioteca puede considerarse una
base de datos compuesta en su mayoria por documentos y textos impresos en papel e indexados

para su consulta. (Centurion, 2011)

Ventajas en el uso de bases de Datos:

La utilizacion de bases de datos como plataforma para el desarrollo herramientas
informaticas se ha incrementado notablemente en los Ultimos afios, se debe a las ventajas

que ofrece su utilizacién, algunas de las cuales se comentaran a continuacion:
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e Globalizacion de la informacion: Permite a los diferentes usuarios considerar la
informacidén como un recurso corporativo que carece de duefios especificos.

e Permite compartir informacion.

e Permite mantener la integridad en la informacion: La integridad de la informacion
es una de sus cualidades altamente deseable y tiene por objetivo que solo se
almacena la informacion correcta.

e Independencia de datos: EI concepto de independencia de datos es quizas el que
mas ha ayudado a la rapida proliferacion del desarrollo de Sistemas de Bases de

Datos.

Antropometria

Es una herramienta de utilidad para realizar el diagnostico nutricional. Las mediciones son
relativamente simples y faciles; requieren un equipo sencillo (balanza, pediometro,
estadiometro, cinta métrica y calibre). Los observadores deben estar entrenados y la toma de las
medidas debe ser estandarizada, de manera que los resultados sean reproducibles y su error,

predecible. (Rodota y Castro, 2012).

El proposito de las mediciones antropométricas es cuantificar la cantidad y la distribucion
de los principales componentes del peso corporal. Para apreciar de manera adecuada las
valoraciones antropomeétricas es necesario conocer la composicion corporal del ser humano y

sus niveles de organizacion. (Shils, Olson, Shike y Ross, 2002)

Los mismos autores sefialan que la composicion corporal humana puede estudiarse en los 5

niveles siguientes:
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Atomico: el primer nivel de composicion corporal consiste en los principales elementos que
constituyen el peso, como el oxigeno, hidrogeno, carbono, nitrégeno y calcio.

Molecular: el segundo nivel de composicion consiste en los principales componentes
moleculares que conforman el peso corporal, como el agua, proteina, glucégeno, minerales
(6seos y no 6seos) y grasa.

Celular: el nivel celular de la composicidn corporal consiste en tres componentes principales:
células, liquidos extracelulares y los sélidos extracelulares.

Tisular y sistémico: se refiere a los principales tejidos y 6rganos. En este nivel, el peso corporal
es igual al tejido adiposo, mas el masculino esquelético, mas el esqueleto, méas la residual. El
tejido adiposo incluye las células grasas o adipocitos, los vasos sanguineos y los elementos
estructurales, ademas el tejido adiposo constituye el principal sitio de almacenamiento y en
los adultos sanos su composicion quimica promedio es 80% de grasa, 18% de agua y 2% de
proteina.

Corporal total: este nivel incluye las principales mediciones antropomeétricas, como la talla,
perimetros, anchuras y grosor de pliegues. Otras medidas corporales incluyen el peso, la

densidad y el volumen.

Las mediciones antropométricas que por lo general se utilizan para evaluar la malnutricion
incluyen peso corporal, talla, grosor de pliegues, perimetros y anchuras 0seas. Estas medidas
corporales pueden utilizarse en la valoracion nutricional para obtener indices o en ecuaciones
para estimar un valor absoluto de un componente en alguno de los otros niveles. (Shils, Olson,

Shike y Ross, 2002)

La antropometria mide diversos aspectos de la composicion corporal, mas especificamente,

el tamafio y la proporcion del cuerpo. EI empleo de estos parametros permite establecer una
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valoracion somaética. Su variacion indica cambio en el estado nutricional, que se valoran en
funcion de un intervalo de normalidad obtenido de estudios poblacionales o de la comparacion
con los valores obtenidos previamente en la misma persona. Evallan las reservas proteinicas y
la grasa del individuo. Para obtenerla se necesita simplemente una balanza, un tallimetro, un
calibrador de pliegues cutaneos y una cinta métrica. Esta técnica engloba desde el peso a la

altura y a las técnicas de medicion de masa grasa o magra, y composicién corporal. (Gil, 2010)

Para la interpretacion de las mediciones resulta esencial la construccion de indices, que son
combinaciones de mediciones o caracteristicas del individuo. Esto es comprensible, pues, por
ejemplo, de nada sirve conocer o medir el peso corporal de una persona si no hay un punto de
referencia para ese dato, que solo tendra sentido cuando se le relacione con la edad, sexo o
estatura de la persona especifica. Entre los diversos tipos de indicadores, debemos seleccionar
los que reflejen de manera adecuada el fenémeno que queremos evaluar. Considerando que los
métodos tienen diferentes grados de sensibilidad y especificidad, en la practica clinica la
condicion inicial y la evaluacion del cambio deberan realizarse a través de la aplicacion

simultanea de varios indicadores. (Saverza y Haua ,2009).

Los indicadores deben ser comparados contra datos de referencia, los cuales se refieren a los
datos analizados y agrupados con el fin de realizar comparaciones de poblaciones, a partir de
los cuales no se pueden efectuar inferencias sobre las diferencias encontradas. Sin embargo, los
estandares ofrecen la nocion de norma u objetivo deseable, por lo que involucra un valor sobre
el cual el individuo realizara un juicio acerca de la condicion del individuo. (Saverza y Haua,

2009).
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Definicion de Términos Basico

Hardware: Dispositivos electronicos que proporcionan capacidad de célculo, dispositivos de
interconexion que permiten el flujo de datos y dispositivos electromecanicos que proporcionan

una funcién externa, del mundo real. (Pressman, 2006)

Ingenieria del software: Es el establecimiento y uso de principios solidos de la ingenieria para
obtener econdmicamente un software confiable y que funcione de manera eficiente en maquinas

reales. (Pressman, 2006)

Software: programas de computadora, estructuras de datos y documentacion que sirve para

hacer efectivo el método, procedimiento o control l6gico que se requiere. (Pressman, 2006)

Comunicacion: Implica una intensa colaboracién y comunicacién con los clientes, ademas

abarca la investigacion de requisitos y otras actividades relacionadas. . (Pressman, 2006)

Planeacion: Esta actividad establece un plan para el trabajo de la ingenieria del software.
Describe las tareas técnicas que deben realizarse, los riesgos probables, los recursos que seran
requeridos, los productos del trabajo que han de producirse y un programa de trabajo. .

(Pressman, 2006)

Modelo: Esta actividad abarca la creacion de modelos que permiten al desarrollador y al cliente
entender mejor los requisitos del software y el disefio que lograra satisfacerlos. (Pressman,

2006)

Construccién: Esta actividad combina la generacion del codigo (ya sea manual o automatizado)

y la realizacion de pruebas necesarias para descubrir errores en el codigo. (Pressman, 2006)
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Despliegue: El software (como una entidad completa o un incremento completado de manera
parcial) se entrega al cliente, quien evalla el producto recibido y proporciona informacion

basada en su evaluacion. (Pressman, 2006)

La talla: Es el parametro fundamental para enjuiciar el crecimiento en longitud pero es menos
sensible que el peso a las deficiencias nutricionales; por eso solo se afecta en las carencias

prolongadas, sobre todo si se inician en los primeros afios de la vida.

El peso: Pueden ser considerados como una herramienta de screening, 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.

El peso ideal: Se entiende como el peso corporal que confiere la mayor esperanza de vida a una

persona. Para el calculo del peso ideal se han desarrollado a una serie de formulas matematicas.

Iindice de Masa Corporal (IMC): Segtn la OMS, el indice de masa corporal (IMC) es un
indicador simple de la relacién entre el peso y la talla que se utiliza frecuentemente para
identificar el sobrepeso y la obesidad en los adultos. Se calcula dividiendo el peso de una

persona en kilos por el cuadrado de su talla en metros (kg/m?).

Indice cintura-cadera: Es una medida antropométrica especifica para medir los niveles de
grasa intraabdominal. El indice se obtiene midiendo el perimetro de la cintura a la altura de la

ultima costilla flotante, y el perimetro maximo de la cadera nivel de los gluteos.

Pliegues cutaneos: Se utiliza cuando se desea conocer con mayor exactitud la composicion
corporal, més especificamente, la grasa corporal, esta técnica se basa en el hecho de que existe

una proporcion constante entre la grasa corporal total y la grasa subcutanea. Los pliegues
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cutdneos se utilizan para estimar la reserva cal6rica y son indicadores de masa magra. Los
pliegues méas usados son: Pliegue tricipital, pliegue bicipital, pliegue subescapular, pliegue

suprailiaco.
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CAPITULO 11l

MARCO METODOLOGICO

Disefio y tipo de investigacion

El proceso de la investigacion consiste en la aplicacion del método cientifico pretendiendo
de esta manera obtener informacion relevante y verdadera para comprender, corregir y/o aplicar
el conocimiento. En este sentido para la obtencién clara y puntual de resultados dentro de un
trabajo investigativo, es imperativa la aplicacion de alguno de los diferentes tipos de la

metodologia de la investigacion. (Tamayo y Tamayo, 2005)

De acuerdo con las caracteristicas y objetivos planteados en este estudio, se ubica la presente
investigacion entre los pardmetros establecidos para un Proyecto Factible. Arias (2006)
describe proyecto factible a “una propuesta de accion para resolver un problema practico o
satisfacer una necesidad. Es indispensable que dicha propuesta se acompafie de una
investigacion, que demuestre su factibilidad o posibilidad de realizacion”. Este trabajo tiene
como finalidad desarrollar un software para la cuantificacion nutricional antropométrica en
adulto sano que facilite y agilice al profesional en Nutricion y Dietética el desarrollo de sus
actividades durante la valoracion antropométrica del paciente, asi mismo con apoyo en una
investigacion transversal de caracter descriptiva para la fase de diagndstico, dado que el
mismo consistié en la observacion de la problematica a través de las fuentes primarias y

directamente con los elementos objetos de estudios.
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La investigacion descriptiva, “consiste en la caracterizacion de un hecho, fendmeno o

grupo con el fin de establecer su estructura o comportamiento”. (Arias, 2004).

Poblacion y Muestra

La poblacion se define como la totalidad del fendmeno a estudiar donde las unidades de
poblacién poseen una caracteristica comun la cual se estudia y da origen a los datos de la

investigacion. (Tamayo y Tamayo, 1997).

Fase 1. Diagnostico

La poblacion utilizada durante la fase de diagnostico, se selecciond mediante un muestreo
no probabilistico por conveniencia. “El muestreo por conveniencia es una técnica de muestreo
no probabilistica donde las muestras de la poblacion se seleccionan solo porque estan
convenientemente disponibles para el investigador”. (Scribano, 2008). En este caso se
seleccionaron los Licenciados en Nutricion y Dietética que estaban disponibles en el momento
de la aplicacion del instrumento, tanto en los centro de salud Publicos y consultas Privadas que

fueron de facil acceso para el investigador en cuanto ubicacion.

Finalmente la poblacion estuvo conformada por un total de doce (12) Licenciados en
Nutricion y Dietética, tres (3) de ellos pertenecientes al Instituto Nacional de Nutricion del
Estado Mérida; dos (2) Licenciados que laboran en el Ambulatorio Humboldt, un (1) Licenciado
que labora en el Ambulatorio el Llano, dos (2) de consultorios privados del Estado Mérida, dos
(2) de consultorios privados del Estado Apure y (2) de consultorios privados del Estado

Carabobo.


https://www.google.com/search?biw=1366&bih=657&tbm=bks&tbm=bks&q=inauthor:%22Adri%C3%A1n+Oscar+Scribano%22&sa=X&ved=0ahUKEwigtOG3ru_jAhUFd6wKHV9IAUsQ9AgIOjAD
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Fase 2. Estudio de la funcionalidad, caracteristicas y aceptacion del Software

Antropomeétrico.

Durante esta fase la poblacion utilizada fue tomada de los estudiantes cursantes del tercer
afio de Nutricion y Dietética de la Universidad de Los Andes. La poblacién estuvo conformada
por cuarenta y dos (42) estudiantes por lo que no se aplicG muestreo, se trabajé con toda la
poblacion. . Arias (2006) plantea que: “Si la poblacion, por el nimero de unidades que la
integran, resulta accesible en su totalidad, no serd necesario extraer una muestra. En
consecuencia, se podré investigar u obtener datos de toda la poblacion objetivo, sin que se trate

estrictamente de un censo” (p. 82).

Técnicas e Instrumento de Recoleccion de Datos

“Un instrumento de recoleccion de datos es un dispositivo o formato (en papel o digital), que

se utiliza para obtener, registrar o almacenar informacion” (Arias, 2004)

En este tipo de técnica de recoleccion, el investigador sondea al sujeto de la poblacion en
estudio, haciendo referencia a aspectos relacionados con la investigacion sobre caracteristicas

propias del sujeto o acerca de algun topico en particular.

Fase 1. Diagnostico

En la siguiente fase que tenia como finalidad diagnosticar la necesidad de implementar un
software para la valoracion antropométrica del adulto en la consulta nutricional, se implemento
una lista de cotejo, “Instrumento de evaluacion para determinar la necesidad de un

software para valoracion nutricional antropométrica del adulto durante la consulta”
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(ANEXO 1) validado por juicio de experto, disefiada con items dicotomicos cerrados (Si y No);

especificamente con cuatro (4) preguntas.

Fase 2. Estudio de la funcionalidad, caracteristicas y aceptacion del Software

Antropomeétrico.

Por otra parte, para la fase que tenia como finalidad de estudiar la funcionalidad,
caracteristicas, confiabilidad y aceptacion generada por el software antropométrico se aplico
una encuesta de apreciacion “Instrumento de evaluacion del software para la valoracion
antropométrica del adulto” (ANEXO 2) validado por juicio de experto, la cual esta
estructurada con (10) items, (5) alternativas (Excelente, Bueno, Regular, Malo, Muy malo) y
recomendaciones con la finalidad de valorar caracteristicas, funcionalidad y confiabilidad del

software antropométrico.

Técnicas de Procesamiento y Analisis de los Datos

Es el proceso mediante el cual los datos individuales se agrupan y estructuran con el

propdsito de responder a problemas de investigacion, objetivos, hipotesis. Arias (2006)

Una vez recaudada la informacion fue organizada y analizada en una base de datos, mediante
el uso del paquete estadistico Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), version 20.0

para Windows.

Posteriormente se representaran los resultados a través de tablas y gréaficos, utilizando

Microsoft Excel y fueron analizados aplicando estadistica descriptiva.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

A continuacion se presentan los resultados de la investigacion, que apoya el presente
proyecto factible, obtenidos a través de la aplicacion del instrumento de “Diagnostico de la
necesidad de implementar un software para la valoracién antropométrica del adulto en la
consulta nutricional” (ANEXO 1), donde se describen las opiniones dadas por los Licenciados

en Nutricion y Dietética encuestados durante esta fase.

Estos resultados, dan respuesta al primer objetivo de la investigacion, el cual indica
diagnosticar la necesidad de implementar un software para la valoracion antropométrica del

adulto en la consulta nutricional.

Al preguntar a la poblacion en estudio si consideraba necesario una herramienta informatica
para agilizar sus procesos al momento de la consulta, el 100% contesto que “Si” era necesario,
siendo este resultado un elemento fundamental para la identificacion del problema vy el

desarrollo de dicha herramienta informaética para la consulta nutricional del adulto.

De esta manera, se hace contraste con el trabajo de Arias (2018), que realizo un diagnostico
de la necesidad del disefio de una herramienta informatica dirigida al nutricionista para el
momento de atender sus pacientes donde de igual forma el 100% de su poblacién manifesté que

“Si” era necesario una herramienta informatica.
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= Si

75% No

Figura 1. Uso de herramientas informaticas de valoracién antropométrica del adulto por parte
de los profesionales.

Fuente: Tabla 1. (Anexo 1).

El 75% de la poblacion encuestada revelo que no utilizan alguna herramienta informética
que sea de ayuda en sus consultas para valorar al paciente antropométricamente, este resultado
determina que solo una pequefia parte de la poblacion (25%) si utilizan dichas herramientas,
siendo esto un impulso positivo para desarrollar un software antropométrico que logren incluir
dentro de su consulta que les ayude de forma automatizada a recolectar, almacenar, procesar y

difundir datos para asi precisar con més rapidez un diagndstico oportuno.

Segun Arias (2018) “Ha pasado mucho tiempo desde las antiguas hojas de Excel con las
que se formd un servidor, y gracias a la evolucion de estas herramientas a dia de hoy los
profesionales de la nutricion cuentan con diversas soluciones que, con mayor 0 menor éxito,

agilizan los procesos de trabajo”. En su estudio se determina que el 80% de los profesionales
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en el area de nutricion y dietética no utiliza una herramienta informatica que le ayude a registrar

sus pacientes y el 20 % responde que si utiliza una herramienta informatica.

Por otra parte cuando se les pregunto a los profesionales si les gustaria tener una herramienta
informatica interactiva, para llevar el control de sus consultas, el 100% contesto que “Si” les
gustaria tener dicha herramienta. Contrastandolo con el trabajo de Arias (2018) donde también
la totalidad 100% de sus encuestados manifestaron querer tener una herramienta informatica
para el control de sus consultas. Se confirma que el uso de la informéatica como elemento de
ayuda a la valoracion nutricional del paciente es una realidad, el manejo de informacion

interactiva permite mejorar la calidad asistencial.

En cuanto a que si los profesionales en Nutricion tendrian complicaciones de cambiar la
forma actual de llevar los procesos a una forma digital, el 100% de los profesionales en
contestaron que “No” tendrian alguna complicacion con incluir dentro de sus consultas una
herramienta digital. Siendo este el mismo resultado obtenido en el estudio de Arias (2018),

donde la totalidad de la poblacién encuestada opin6 que No tendrian complicaciones.

De acuerdo a toda la informacidon aportada por los Licenciados en Nutricion y Dietética que
conformaron la Poblacion de esta fase de la investigacion, la misma permitié conocer la
situacion y analizar los requerimientos necesarios para la implementacion de la propuesta,
actuando de forma oportuna cumpliendo con los intereses de la poblacion, se concluyé que si
es necesario y conveniente desarrollar un software para la valoracion antropomeétrica del adulto

que sea incorporado en las consultas de los Nutricionistas.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

Al finalizar exitosamente con el proceso de elaboracion del Trabajo Especial de Grado, se
puede concluir que los objetivos que se han expuesto anteriormente para la investigacion se
cumplieron de manera satisfactoria, es por eso que debe hacerse énfasis en que el proceso ha
sido de gran beneficio y utilidad para las entidades involucradas, brindando solucion a la
problematica incluyendo avances tecnoldgicos en el proceso de valoracién nutricional

antropomeétrica del adulto.

La informacidn recopilada durante la primera fase del estudio permitié conocer la situacion
y analizar los requerimientos necesarios para la implementacion de la propuesta, cumpliendo
con los intereses de la poblacidn, se concluyd que si es necesario y conveniente desarrollar un

Software para la valoracion antropomeétrica del adulto.

En lineas generales, se determind que el Software elaborado para la evaluacion Nutricional
Antropométrica del Adulto cumplié satisfactoriamente con las funciones para la cual fue
disefiado; este mismo fue de facil comprension, agradable al usuario, y estuvo libre de errores
durante su ejecucion siendo de gran ayuda para agilizar la valoracion antropométrica del adulto,

ademas fue recomendado y aceptado para el proposito planteado sin cambios.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda ampliar la propuesta e implementarla como un software especialmente

disefiado para todas las areas de nutricion y dietética.

Promocionar y dar a conocer la existencia de dicha herramienta para la consulta

nutricional del adulto en el sector privado.

Se recomienda hacer accesible la herramienta informética para la consulta nutricional

del sector publico.

Realizar actualizaciones periddicas de las tablas y valores de referencia para la

evaluacidn nutricional.
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CAPITULO VI

DISENO DE LA PROPUESTA

Este capitulo se basa en el disefio de un software para la valoracion antropométrica del
adulto e indagar sobre la funcionalidad, caracteristicas y aceptacion del software antropométrico

del adulto.

Descripcion de la Propuesta.

Desarrollar un software didactico y practico para la valoracién nutricional antropométrica
del adulto que permita recolectar, almacenar y procesar 10s datos antropométricos del paciente,
como una propuesta de modelo operativo viable y confiable con la finalidad de agilizar y
disminuir la carga laboral del profesional de la salud durante la evaluacion nutricional

antropomeétrica del adulto.

Objetivos de la Propuesta.

- Ofrecer a los profesionales de la Nutricion herramientas tecnolégicas e innovadoras para
Ilevar a cabo el proceso de Evaluacion Nutricional Antropométrica del Adulto.

- Augilizar el proceso de Evaluacion Nutricional Antropométrica del Adulto, llevandose
acabo de una manera fécil y segura.

- Mejorar el nivel de atencion a los pacientes durante su valoracion antropométrica.
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Poblacion objetivo y beneficiarios

El software Nutricional Antropométrico del adulto, esta dirigido a todos los profesionales
de la Nutricion, puesto que favorece la valoracion antropométrica de los pacientes, de manera
automatica con solo introducir los datos requeridos por el software, logrando asi una mayor

productividad y efectividad del servicio.

Los pacientes evaluados mediante el software, también seran beneficiados debido a que su

atencion sera mas réapida, dinamica.

Estudio de Factibilidad.

Tomando en cuenta, que el estudio de factibilidad es una de las primeras etapas para llevar
a cabo con exito el desarrollo de un software, se crean alternativas y soluciones a partir del

analisis de los siguientes tipos de factibilidad:

e Factibilidad Economica: Este proyecto si es factible desde el punto de vista
econdémico, ya que cualquier inversidn que haga un Nutricionista en la implementacién

del proyecto, va en pro de mejorar la productividad y tiempo de trabajo.

e Factibilidad de Recursos Humanos: En cuanto a la factibilidad humana, se cuenta con
personal capacitado requerido para llevar a cabo este proyecto, ya que son los
profesionales de la Nutricién quienes manejan el conocimiento y la experiencia en
cuanto a la evaluacién nutricional antropométrica, ademas del conocimiento béasico en
el manejo de programas informaticos, ya que hoy en dia es una necesidad el manejo de

tecnologia informatica.
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e Factibilidad Politica: EI programa cumple con los parametros establecidos y normas
en cuanto a la evaluacion nutricional antropométrica del adulto, siguiendo todos y cada

uno de los procedimientos paso a paso.

e Factibilidad Social: Este proyecto es factible desde el punto de vista social, ya que se
da solucién al experto en nutricion en obtener una evaluacion antropométrica
automatizada, agilizando el proceso en los centros de salud; logrando asi satisfacer sus

necesidades en cuanto a la actualizacion e innovacién de dicha evaluacion.

Disefio del Software.

El disefio de un sistema de informacidn automatizado produce los detalles que establecen la
forma en la que el sistema cumplird con los requerimientos identificados durante la fase de
analisis. Los especialistas en sistemas se refieren, con frecuencia, a esta etapa como disefio
I6gico en contraste con la del desarrollo del software, a la que denominan disefio fisico. (Senn,

1998).

Segun el mismo autor, los encargados de desarrollar software pueden instalar software
comprobando a terceros o escribir programas disefiados a la medida del solicitante. La eleccién
depende del costo de cada alternativa, del tiempo disponible para escribir el software y la

disponibilidad de los programadores.

El software para la cuantificacion nutricional antropomeétrica del adulto, se realizé con la

ayuda de un programador informatico.
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Meétodos y herramientas tecnologicas

Para llevar a cabo el desarrollo del Software para la cuantificacion antropométrica del

adulto, se han utilizado diversos métodos y herramientas tecnoldgicas, entre las cuales tenemos:

Este sistema se desarroll6 bajo arquitectura Cliente — Servidor, utilizando el lenguaje de
programacion PHP, HTML5 como lenguaje de maquetado web y CSS3 como el lenguaje de
hojas de estilos para crear la interfaz Web grafica del sistema automatizado, también se
utilizaron las librerias JQuery para hacer validaciones del lado del cliente y el Framework
Bootstap para tener una interfaz compatible con dispositivos moviles. Para el
Middleware (l6gica de intercambio de informacidn entre aplicaciones) se utiliz6 CakePHP
version 2.x que es un Framework escrito en el lenguaje de programacion PHP para el desarrollo
de aplicaciones web bajo el patron de disefio MV C (Modelo Vista Controlador), el cual permite
tener una estructura ordenada del software y asi facilitar el crecimiento y actualizaciones del
mismo. Como gestor de Base de Datos se utiliz6 MySQL, que es quien administran y gestiona
la informacion contenida en la Base de Datos de los pacientes, asi como también los resultados
obtenidos de los estudios realizados a cada uno de ellos y las tablas de referencias que contienen
la informacion para realizar los calculos correspondientes en los estudios de los pacientes. Para
la infraestructura de desarrollo se utilizo6 WAMP Server, que es un paquete de herramientas para
Windows, que contiene a Apache como servidor web, MySQL como gestor de base de datos y

PHP como lenguaje de programacion.
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Indicadores antropométricos utilizados en la elaboracion del Software

Para la elaboracion del software antropométrico se utilizé como apoyo la tercera edicion

“Manual de Formulas y Tablas para la Intervencion Nutriologica”, Ledezma y Palafox (2015).

Las formulas y tablas de los siguientes indicadores antropométricos se apreciaran en el

ANEXO 3.

>

YV V V V V

Complexion Corporal: Complexion corporal (CC) mediante talla y perimetro de la

mufieca. A

Peso tedrico (Pt), mediante Talla (T), género y factor de complexion corporal (Fcc).
indice de Masa Corporal (IMC)

Relacion entre perimetro de cintura y perimetro de cadera (PCiPCa)

Porcentaje de grasa corporal total (%GCT)

Area Muscular del Brazo (AMBTr)
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Disefio y funciones del Software

1. Pantalla principal

Propdsito: Pantalla principal que identifica al software y ademéas genera acceso a los

formularios y base de datos de los pacientes.

Disefio de la pantalla:

SOFTWARE
ANTROPOMETRICO

Funciones de la pantalla: Posee (3) botones que cumplen con las siguientes funciones:

_: Boton de acceso directo a la pantalla principal.
-: Boton de acceso directo a base de datos de pacientes ya evaluados.

_: Boton de acceso a pantalla donde puedes realizar busqueda avanzada
mediante numero de identificacion de pacientes ya registrados o evaluados. Ademas incluye

un boton de acceso directo para registrar nuevos pacientes.
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2. Pantalla de Base de datos de Pacientes

Propdsito: Permite visualizar de manera general y organizada la base de datos de los pacientes

evaluados.

Disefio de la pantalla:

1] Nombre cedula Sexo Fecha de nacimiento Direccién Telefono ACCION

2 Jesuspulgar 23727453 M 15.5ep-1994 Elvigia oate1a72030
3 hilda herrera 19688147 F 23-Oct-1989 merida
a hilda herrera 19688147 F 21-Nov-198a merida
5 rocky 18326459 M 05-Nov-1986 caracas
& mayra cortez 14693035 F 30-Ene-1879 apure
7 19815836 M 09-Mar-1989 VALENCIA 04144785000
5 25419349 F 20-Dic-1994 merida

N ‘l' lo de Daya Hincon

Funciones de la pantalla: Posee (3) botones que cumplen con las siguientes funciones:

# Editar , . . o o
: Boton de acceso directo a pantalla que permite editar informacion basica del

paciente.

: Boton de acceso directo a pantalla donde puedes realizar un nuevo

estudio al paciente ya registrado en la base de datos y genera un acceso a estudios ya realizados

del paciente seleccionado.

L Nuevo Pacient . . .
: Boton que genera acceso directo a pantalla donde se registra los nuevos

pacientes.
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3. Pantalla de acceso a pacientes mediante numero de identificacion

Propdsito: Permite realizar una busqueda rapida de pacientes mediante su nimero de cedula o

identificacion, ademas incluye un botdn de acceso rapido para registrar un nuevo paciente.

Disefio de la pantalla:

Buscar Paciente

Funciones de la pantalla: Posee un buscador y un boton que cumple las siguientes funciones:

Buscar Paciente

== . Permite una busqueda y acceso rapido del

paciente con tan solo ingresar su nimero de cedula.

: Boton que permite acceso a pantalla de registro de nuevo paciente.
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4. Pantalla Registro Nuevo Paciente
Proposito: Ofrece un formulario basico para registrar los datos personales del paciente.

Disefio de la pantalla:

Nuevo Paciente

e

Funciones de la pantalla: Esta pantalla posee un formulario y 2 botones que cumplen con las

siguientes funciones:

: Permite cancelar el registro del nuevo paciente.

: Permite guardar el registro del paciente y crea un acceso directo a la base de datos

de los pacientes ya registrado para su posterior estudio antropometrico.
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5. Pantalla Nuevo Estudio Antropometrico.
Proposito: Permite registrar los datos Antropometricos del paciente.

Disefio de la pantalla:

Muevo Estudio Antropometnico

Funciones de la pantalla: Esta pantalla posee un formulario un botén que cumple con la
siguiente funcion:
Procesar , ) . .
: Boton que permite procesar los datos antropométricos y genera un acceso directo

a la pantalla de resultados del estudio.
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6. Pantalla de Resultados del Estudio Antropomeétrico

Proposito: Permite visualizar los resultados finales del estudio antropometrico.

Disefio de la pantalla:

Datos del estudio

nasil jose nunez silva 19815836 29 aiios

Resultados Obtenidos

Interpretacién

8.75 GRANDE

poral:  Percen il SOBREPESO

PERCENTIL: 75 => GRASA PROMEDIO

IMC SOBREPESO

54.1cm?  PERCENTIL: 50 => MUSCULATURA PROMEDIO

Proyecto de Grado de Dayana Rincon

Elementos de la pantalla: La pantalla posee imagenes representativas y un cuadro de

resultados con las variables estudiadas y sus interpretaciones.

. Figura representada en color verde indica el IMC normal. (Donde deberia estar el

paciente).

. Figura representada en color rojo indica el IMC actual del paciente. ( Donde se

encuentra actualmente).
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7. Pantalla de base de datos individualizada del paciente.

Proposito: Esta pantalla te permite acceder a los estudios realizados del paciente que

seleccionaste en el buscador. Permite visualizar todos los estudios realizados y se encuantran

organizados por fechas.

Disefio de la pantalla:

Buscar Paciente

19815836

Buscar L Nuevo Paciente

Datos del paciente

Nombres y apellidos:
Edad:

Sexo:

0\ Estudio! | Antropofmetrico

nasil jose nunez sitva
29 afios

Masculino

Estudios Realizados

Fecha de Estudio  Acciones

S -
Sl -

Proyecto de Grado de Dayana Rincon

Funciones de la pantalla: Posee (3) botones que cumplen con las siguientes funciones:

_/" . . .
- |: Permite editar estudio.

ﬂ : Botdn de acceso directo para visualizar el estudio seleccionado.
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Implementacion

El software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto, se implemento en
la Facultad de Nutricion y Dietética de La Universidad de Los Andes, donde los estudiantes
cursantes de tercer afio de Nutricion y Dietética manipularon y exploraron dicho software,
generando opiniones al respecto. Dichas opiniones para la evaluacién de la funcionalidad,

caracteristicas, confiabilidad y aceptacion del software.

Evaluacion y resultados

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos a través de la aplicacion del “Instrumento
de evaluacion del software para la valoracion nutricional antropométrica del adulto”, donde se
describen las opiniones de los estudiantes cursantes del tercer afio de Nutricién y Dietética de
la Universidad de Los Andes. Estos resultados dan respuesta al tercer objetivo de la

investigacion que es estudiar la funcionalidad del software antropomeétrico.

Se estara describiendo la funcionalidad y caracteristicas del software. Probar la

funcionalidad significa asegurar que el producto funciona tal como estaba especificado.
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Bueno

= Excelente

Figura 2. Opinion de los evaluadores con respecto al acceso al Software Antropométrico.

Fuente: Tabla 2. (Anexo 2).

Se observd que el acceso al Software Antropomeétrico por parte de los usuarios, en lineas
generales con un 83,3% es excelente y un 16,7% bueno, ya que el ingreso se realizé de

manera clara, facil y sencilla.

Diferenciando los resultados obtenidos por un estudio realizado por Gordon y Meza
(2007). Donde disefiaron un sistema automatizado para el calculo de presupuesto de
alimentos y bebidas en Servicios de Alimentacion con la finalidad de evaluar la eficiencia
del sistema automatizado. Obtuvieron que el (76%) de la poblacién opiné que el sistema es

facil de trabajar.

En otro estudio realizado por Pantaledn, Velazco y Gonzélez, (2012). Disefiaron un
“Programa computarizado para la realizacion del Plan de Dietas a Nivel Hospitalario” donde
comprobaron eficacia y aceptacion del programa disefiado, resultado que el accesos al

programa por partes de los usuarios fue excelente.
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Concluyendo que en los estudio sefialados y este se obtuvieron excelentes resultados
con respecto al acceso de los sistemas automatizados y o softwares disefiados por cada

autor.

= Bueno
\ ’ = Excelente

Figura 3. Opinién de los evaluadores respecto a la ejecucion del Software Antropométrico en
condiciones de requerimientos minimos.

Fuente: Tabla 3. (Anexo 2).

En cuanto a la ejecucién del programa, se puede observar que el 78,6% de los

evaluadores lo consideraron excelente, seguido de un 21,4 % que lo considero bueno.

Contrastdndolo con el estudio realizado por Pantaledn, Velazco y Gonzélez, (2012).
Donde comprobaron eficacia del “Programa computarizado para la realizacion del Plan de
Dietas a Nivel Hospitalario”, con respecto al funcionamiento del sistema obtuvieron como
resultado que el 37,5% lo considero ‘Bueno’ seguido de un 25% que lo considero

‘Excelente’.
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Concluyendo que para ambos estudios la ejecucion del programa fue satisfactoria para
los usuarios ya que en condiciones de requerimientos minimos la ejecucion del software

funciond sin generar desperfectos.

11,9%

Bueno

= Excelente

Figura 4. Opinion de los evaluadores respecto a la compresion de textos y formularios del
Software Antropomeétrico.

Fuente: Tabla 4. (Anexo 2).

En lineas generales se observd que los textos y formularios del “Software para
Cuantificacion Antropométrica del Adulto” fueron de facil comprension por parte de los
evaluadores. En contraste con el estudio realizado por Pantaledn, Velazco y Gonzélez, (2012),
donde los formularios y textos del “Programa computarizado para la realizacion del Plan de

Dietas a Nivel Hospitalario” resultaron ser ‘Buenos” con un 50% vy el otro 50% ‘Excelentes’.

En el estudio realizado por Arraiz, (2015) donde realizo un software soportado en MATLAB

para valoracion nutricional del crecimiento, desarrollo y factores de riesgo cardiometabolicos
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para la poblacion Venezolana, denominado VANISA. Obtuvo como resultado que un 65% de

su poblacion categorizo de “excelentes” los textos del software y un 38,5% como bueno.

52,4% = Regular

= Bueno

Excelente

Figura 5. Opinion de los Evaluadores en relacion al uso especial de botones.

Fuente: Tabla 5. (Anexo 2)

De acuerdo con un 52,4% de los evaluadores, se observa que el desempefio del Software en
lo referente a la presencia de botones de ayuda es excelente, seguido de un 42,9% que opinaron

que es bueno; mientras que tan solo un 4,8% de los evaluadores refirieron que es regular.

Tomando en cuenta el estudio realizado por Pantaledn, Velazco y Gonzalez, (2012), donde
comprobaron eficacia y aceptacion del “Programa computarizado para la realizacién del Plan
de Dietas a Nivel Hospitalario” los evaluadores de dicho programa opinaron que era deficiente

en “botones especiales de ayuda”. Concluyendo que es fundamental contar con botones
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especiales que les permitan a los usuarios un excelente y facil desempefio durante la evaluacion

de sus pacientes.

Bueno

= Excelente

Figura 6. Opinion de los evaluadores respecto a si el sistema es de facil manejo.

Fuente: Tabla 6. (Anexo 2).

En general todos los usuarios opinaron de forma satisfactoria que el sistema es de facil

manejo y agradable para su uso.

Siendo este un aspecto de suma importancia ya que permite percibir si los usuarios se sienten

agradados y motivados a utilizar dicha herramienta tecnoldgica

Estos resultados se pueden contrastar con los resultados obtenidos por Arraiz, (2015) donde

un 53,8% de los usuarios opinan que la apariencia del software fue excelente y el restante de
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los evaluadores lo catalogaran como bueno. Lo que permitid inferir que la interfaz gréfica

disefiada brinda caracteristicas visuales agradables al usuario.

Bueno

= Excelente

Figura 7. Opinion de los evaluadores respecto a la presentacién de la informacion.

Fuente: Tabla 7. (Anexo 2).

En esta figura se observa que para los encuestados, la presentacion de la informacion es

clara, l6gica y precisa. Un 90,5% opino que era excelente y un 9,5% buena.

Se pueden concordar estos resultados con el estudio realizado por Pantaleén, Velazco y
Gonzélez, (2012), que obtuvieron como resultado que la presentacion de la informacion en el

sistema era excelente con un 62,5% y un 32,5% que era buena.

De la misma forma en la investigacion de Arraiz, (2015) se evidencio que el 77% de los
encuestados determinaron que el contenido del programa era excelente y 23% expreso que era

bueno.
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Siendo estos resultados de gran importancia ya que permiten constatar y validar de forma
satisfactoria el agrado de los usuarios a la informacion establecida en el programa

computarizado o software.

-

78,6% '

Figura 8. Opinion de los evaluadores respecto a la presentacion variada de pantallas.

= Bueno

Excelente

Fuente: Tabla 8. (Anexo 2).

Respecto a la presentacion variada de pantallas del software, un 78,6% de los evaluadores

opinaron gue es excelente, mientras que un 21,4% opinaron que era bueno.

Este resultado se puede concluir que se disefid un software atractivo y variado en la
presentacion de diversas pantallas que permiten al usuario interactuar de manera facil y

agradable en el momento de su uso.
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= Bueno

83,3%
0 Excelente

Figura 9. Opinién de los evaluadores respecto al uso de colores e imagenes en el Software

Antropomeétrico.

Fuente: Tabla 9. (Anexo 2).

En esta figura se observa que un 83,3% de los encuestados opinaron que la relacion del uso

de los colores e imagenes es excelente visualmente, y un 16,7% opinaron que era bueno.

Se determina que el uso de colores y las imégenes presentes dentro del software son
agradables al usuario, la cual es fundamental para establecer una conexion excelente entre el
sistema y el usuario ya que esos atributos juegan un papel importante en cuanto a la

armonizacion y atraccion visual del software.
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A continuacion se describiran los resultados obtenidos para dar respuesta a la confiabilidad

obtenida por parte del software antropométrico del adulto.

Para la siguiente evaluacion se les pidio a los usuarios realizar la evaluacion antropomeétrica
de forma manual y luego de forma automatizada. De tal forma de corroborar exactitud y

confiabilidad de los resultados generados por el software.

- Para el método manual: El usuario procede a realizar la evaluacion antropométrica con
apoyo en las formulas e indicadores antropométricos utilizados en la implementacién
del software. “Manual de Formulas y Tablas para la Intervencion Nutriologica”,
Ledezma y Palafox (2015). ANEXO 3.

- Para el método automatizado: El usuario procede a insertar los mismos datos y valores

antropométricos utilizados en el método manual para posterior resultado generado por

el software.

= Bueno

Excelente

Figura 10. Opinion de los evaluadores respecto a la ejecucion del sistema.

Fuente: Tabla 10. (Anexo 2).
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De acuerdo a la imagen el 71,4% de los evaluadores opinaron que fue excelente la ejecucion
del software, que el mismo se encontro libre de errores de programacion, mientras que el 28,6%

opino que fue bueno su ejecucion.

Ademéas el 100% de los usuarios acotaron que el software agilizaba la valoracion

antropomeétrica a diferencia del método manual.

Es de suma importancia que se realice una valoracion nutricional antropométrica correcta,
motivado a que un diagnostico con resultados erréneos puede repercutir en las decisiones de
planes a seguir por el especialista. La ejecucion satisfactoria que presento el Software
antropomeétrico, se determina que el mismo logra garantizar y agilizar una adecuada valoracion

antropomeétrica.

En la investigacion realizada por Arraiz (2015) donde tuvo como objetivo desarrollar un
software soportado en MATLAB para valoracién nutricional del crecimiento , desarrollo y
factores de riesgo cardiometabodlicos para la poblacion Venezolana, denominado VANISA,

dicho software presento una eficiencia de 98,8% en su ejecucion.

Concordando este estudio con el anterior mencionado se concluye que ambos tuvieron

satisfactorios resultados en la ejecucién de los programas.

En otro contexto cabe indicar, finalmente, que la norma internacional ISO 9241-11:
Guidance on Usability (1998) hace referencia a la Usabilidad y ofrece una definicion de su

contenido:
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“La Usabilidad se refiere al grado en que un producto puede ser usado por usuarios
especificos para conseguir metas especificas con efectividad, eficiencia y satisfaccion dado un
contexto especifico de uso”

Luego de la evaluacién de las caracteristicas, funciones y eficiencia del Software
Antropométrico del Adulto, se obtuvo que el 100% de los usuarios expresaron recomendar el

uso del software para el propoésito planteado.
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ANEXO 1.

Instrumento de evaluacién para determinar la necesidad de un software para
valoracion nutricional antropométrica del adulto durante la consulta.

1.- Considera usted necesario una herramienta informética para agilizar sus procesos al
momento de la consulta?

Si No

2.- Utiliza alguna herramienta informatica que le ayude durante la valoracién
antropométrica de sus pacientes adultos?

Si No

3.- Le gustaria tener una herramienta informatica interactiva, para llevar el control de
sus consultas?

Si No

4.- Tendria complicaciones de cambiar la forma actual de llevar los procesos a una forma
digital?

Si No
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ANEXO 2.

Instrumento de evaluacién del software para la valoracion nutricional antropométrica
del adulto.

Instrucciones: Se requiere de su opinion como estudiante de la carrera de nutricién y dietética,
para la evaluacion de cada aspecto de interés, concluyendo los aspectos positivos y negativos,
pertinentes afectivos al software antropométrico. Se solicita por lo tanto considerar los items a

continuacion:

e Al terminar de observar y utilizar el software, de su opinién tomando en consideracion
los indicadores de cada uno de estos items:
(5)Excelente (4) Bueno (3) Regular (2) Malo (1) Muy malo

Caracteristicas del contenido del software
antropométrico B) | 4 @ | @ | Q

1. El acceso al software se hace de manera clara
y facil.

2. En condiciones de requerimientos minimos la
ejecucién del software funciona sin generar
desperfectos.

3. Los textos y formularios son de facil
comprension para el usuario.

4. Se incluye informacidn acerca del uso
especial de botones.

5.El sistema es de facil manejo.

6. la presentacion de la informacion es clara,
I6gica y precisa.

7.Se ofrece al usuario una presentacion variada
de las pantallas

8. El uso de los colores e imagenes se muestran
en forma coordinada.

9. La ejecucion del software esta libre de
errores?

10. Cree que el software agiliza la valoracion
antropometrica?




Recomendaciones: (seleccionar una de las opciones a continuacion).

a. Recomiendo el uso del software para el proposito planteado sin cambios
b. Recomiendo su uso con los cambio sugeridos.
c. No recomiendo el uso del software

Su opcidn:

Sugerencias para mejorar el Software y su factibilidad de uso.

57
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Tabla 1. Necesidad de uso de herramientas informaticas de valoracion antropométrica del
adulto por parte de los profesionales.

ALTERNATIVA N° %
Sl 3 25

NO 9 75
TOTAL 12 100

Fuente: Instrumento de evaluacion para determinar la necesidad de un software que agilice la valoracion
nutricional antropométrica durante la consulta. (Anexo 2).

Tabla 2. Opinién de los evaluadores con respecto al acceso al Software Antropométrico.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 35 83,3
BUENO 7 16,7
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto.
(Anexo 2).



59

Tabla 3. Opinion de los evaluadores respecto a la ejecucion del Software Antropométrico en

condiciones de requerimientos minimos.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 33 78,6
BUENO 9 21,4
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto.
(Anexo 2).

Tabla 4. Opinion de los evaluadores respecto a la compresién de textos y formularios del

Software Antropomeétrico.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 37 88,1
BUENO 5 11,9
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto.
(Anexo 2).
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Tabla 5. Opinién de los Evaluadores en relacion al uso especial de botones.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 22 52,4
BUENO 18 42,9
REGULAR 2 4,8
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional
(Anexo 2).

antropométrica del adulto.

Tabla 6. Opinion de los evaluadores respecto a si el sistema es amigable.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 40 95,2
BUENO 2 4,8
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacidn del software para la cuantificacion nutricional
(Anexo 2).

antropométrica del adulto.
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Tabla 7. Opinidn de los evaluadores respecto a la presentacion de la informacion.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 38 90,5
BUENO 4 9,5
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto.
(Anexo 2).

Tabla 8. Opinidn de los evaluadores respecto a la presentacion variada de pantallas.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 33 78,6
BUENO 9 21,4
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto.
(Anexo 2).
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Tabla 9. Opinion de los evaluadores respecto al uso de colores e imagenes en el Software

Antropomeétrico.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 35 83,3
BUENO 7 16,7
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto.
(Anexo 2).

Tabla 10. Opinion de los evaluadores respecto a la ejecucion del sistema.

ALTERNATIVA N° %
EXCELENTE 30 71,4
BUENO 12 28,6
TOTAL 42 100

Fuente: Instrumento de evaluacion del software para la cuantificacion nutricional antropométrica del adulto.
(Anexo 2).



ANEXO 3

FORMULAS Y TABLAS REFERENCIALES UTILIZADAS EN LA
ELABORACION DEL SOFTWRE ATROPOMETRICO

» Complexién Corporal

Complexion corporal (CC) mediante talla y perimetro de la mufieca.

e Grant, 1980

Talla (cm)
CcC = -
Perimetro de muneca
Interpretacion:
Varones
VALOR INTERPRETACION
>10.4 Pequefia
96 al0n4 Mediana
<96 Grande
Mujeres:
VALOR INTERPRETACION
>11 Pequefia
10.1a11 Mediana
<10.1 Grande

» Peso teorico (Pt), mediante Talla (T), género y factor de complexién corporal
(Fcc).

e Hanwi, 1964

Varones:

Talla,,,

Pt,, = 106+<6 x (et

— 60)) %X 0.45359 | X Fcc
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Mujeres:

Talla.,,
2.54

Pty, = 100 + (5 X ( - 60)) x 0.45359 | x Fcc

Valores para el factor de complexion corporal:

Complexién Corporal Valor

Pequefia 0.9
Normal 1
Grande 1.1

> Indice de Masa Corporal (IMC)

Quetelet, 1869

_ Pesogg
IMCKg/mZ " Talla2

Interpretacion

Organizacién Mundial de la Salud, 2006.
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IMC  (Kg/ m?)

Valores principales Valores Adicionales
‘Bajopeso <18.50 <1850
- Delgadez Severa <16.00 <16.00
~ Delgadez Moderada 16.00 a 16.99 16.00 a 16.99
~ Delgadez Aceptable 17 a 18.49 17 a 18.49
18.50 a 22.99
23.00 a 24.99
25.00 a 27.49
~ Preobeso 25.00 a 29.99 25.00 a 29.99
30.00 a 32.49
_ 30.00 a 34.99 32.50 a 34.99
35.00 a 37.49
- Obesotipoll 35.00 a 39.99 37.50 a2 39.99
- Obesotipolll > 40.00 > 40.00

» Relacion entre perimetro de cintura y perimetro de cadera (PCiPCa)

perimetro de cintura (cm)

PCiPCa =
vLa Perimetro de cadera (cm)

Interpretacion:

e Segun riesgo para la salud

Yusuf y colaboradores, 2005

Puntos de corte

VARONES MUJERES INTERPRETACION
<0.95 <0.80 Riesgo bajo para la salud
09 al 0.81a0.85 Riesgo moderado para la salud
>1.0 >0.85 Riesgo alto para la salud

e Segun distribucién de grasa corporal.
Gibson, 1990
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Puntos de corte

VARONES MUJERES INTERPRETACION
>1.0 >0.8 Androide
<1.0 <0.8 Ginecoide

» Porcentaje de grasa corporal total (%6GCT)

e Durnin y Womersley, 1974

4.95
%GCT = (Y — 4, 50) x 100

Densidad corporal (DC).

e Siri, 1956

DC=c— (m X logo (z plieguesmm)>



Tabla Sumatoria de pliegues segun género y edad

Varones:

Los cuatro C
pliegues m

Mujeres:

Los cuatro c
pliegues m

Percentiles

Varones:

19
1.1620
0.0630

19
1.1549
0.0678

20a29
1.1631
0.0632

20a 29
1.1599
0.0717

18.0a24.9
25.0a29.9
30.0a34.9
35.0a39.9
40.0a44.9
45.0 a49.9
50.0a 54.9
55.0a59.9

5
8.0
9.0

16.0
15.0
14.0
15.0
15.0
15.0

10
9.0
10.0
17.0
17.0
16.0
17.0
17.0
18.0

15
10.0
11.0
18.0
18.0
18.0
19.0
19.0
20.0

25
12.0
13.0
20.0
20.0
21.0
21.0
22.0
22.0

50
16.0
18.0
23.0
23.0
26.0
26.0
27.0
27.0

Fuente: Tabla de referencia Frisancho (1990).

30a39
1.1422
0.0544

30a39
1.1423
0.0632

75
20.0
23.0
26.0
25.0
30.0
30.0
31.0
31.0

40 a 49
1.1620
0.0700

40 a 49
1.1333
0.0612

85
23.0
25.0
27.0
27.0
32.0
32.0
33.0
33.0

90
25.0
26.0
28.0
27.0
34.0
34.0
35.0
35.0

50 +
1.1715
0.0779

50 +
1.1339
0.0645

95
28.0
29.0
30.0
29.0
36.0
36.0
37.0
37.0
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Mujeres:

5 10 15 25 50 75 85 90 95
180a249 170 190 210 230 270 330 350 37.0 400
25.0a299 18.0 20.0 21.0 240 29.0 340 370 399 410
30.0a349 21.0 230 250 27.0 310 36.0 380 40.0 420
35.0a399 220 240 250 280 320 37.0 39.0 40.0 420
40.0a449 250 280 290 310 350 39.0 410 420 430
450a49.9 26.0 280 29.0 320 36.0 390 410 420 440
50.0a549 270 300 320 350 39.0 430 46.0 47.0 48.0
55.0a59.9 27.0 300 320 350 39.0 440 450 47.0 490
Fuente: Tabla de referencia Frisancho (1990).

Interpretacion:

0.0 a5.0 Magro
5.1a15,0 Grasa debajo del promedio
15.1a85.0 Grasa promedio
85.1 a95.0 Grasa arriba del promedio
95.1a100.0 Exceso de grasa

Fuente: Tabla de referencia Frisancho (1990).

> Area Muscular del Brazo (AMBF)

Heymsfield y colaboradores, 1982

_ (perimetro de brazo.,, — (pliegue del tricep ., X m))?
B 4

AMBr 2 — generog,;



Valores para género:

Genero Valor (cm2
~ varon 10
- Mujer 6.5
Percentiles
Varones:

Edad Percentiles

5 10 15 25 50 75 85 90 95
18.0a249 342 37.7 396 427 494 571 618 650 720
25.0a299 36.6 399 424 460 53.0 614 66.1 689 745
30.0a349 379 409 434 473 544 632 676 708 76.1
35.0a399 385 426 446 479 553 640 69.1 727 776
40.0a449 384 421 451 487 56.0 640 685 716 77.0
45.0a49.9 37.7 413 437 479 552 633 684 722 76.2
50.0a54.9 36.0 400 427 46.6 540 627 670 704 774
55.0a59.9 36,5 408 427 46.7 543 619 664 69.6 751
Fuente: Tabla de referencia Frisancho (1990).

Mujeres:

Edad Percentiles |
5 10 15 25 50 75 85 90 95
18.0a249 195 215 228 245 283 331 364 390 442
25.02299 205 219 231 252 294 349 385 419 478
30.0a349 211 230 242 263 309 36.8 412 447 513
35.0a399 211 234 247 273 318 387 431 46.1 54.2
40.0a449 213 234 255 275 323 398 458 495 558
450a499 216 231 248 274 325 395 447 484 56.1
50.0a54.9 222 246 257 283 334 404 46.1 49.6 55.6
55.0a59.9 228 248 265 287 347 423 473 521 58.8

Fuente: Tabla de referencia Frisancho (1990).





