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Determination of percentage of body fat through the method of isotopic dilution
with deuterio in children between 6 to 11 years of age. Naguanagua, Carabobo State.
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RESUMEN

El exceso de adiposidad representa en la actualidad uno
de los principales problemas de salud publica en los paises
latinoamericanos. Determinar el porcentaje de grasa corporal
a través de la técnica de dilucion isotopica con deuterio. La
investigacion fue de tipo no experimental, descriptiva, de campo, y
de corte transversal. Para la determinacion del porcentaje de grasa
corporal se realizd el método de la dilucién isotépica con toma de
dos muestras de saliva, una basal a tiempo cero y una segunda a
las tres horas post dosis con deuterio (D20) de 1,5 g/kg al 99%,
fueron evaluados110 nifios entre 6 y 10 afios, 51 nifios (46,4%)
y 59 nifas (53,6%). La caracterizacion nutricional reporto 60,9 %
de los nifios eutréficos, 19,1 % sobrepeso y el 17,3 % obesidad.
La determinacion del porcentaje de grasa corporal promedio fue
28,5%, esta era mayor en los se incrementaba a mayor edad y en
nifos con malnutricion por exceso, en las nifias. Se evidencio un
ascenso del porcentaje de grasa corporal en nifios a mayor edad a
predominio de las nifias, siendo ain mayor en nifios con sobrepeso
y obesidad. El porcentaje de grasa corporal es considerada como
un marcador temprano de sobrepeso y obesidad.

Palabras clave: porcentaje de grasa corporal, dilucién isotopica,
escolares..
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ABSTRACT

The excess of adiposity currently represents one of the main public
health problems in Latin American countries. To determine the
percentage of body fat through the technique of isotope dilution
with deuterium. The research was non-experimental, descriptive,
field, and cross-sectional. To determine the percentage of body
fat, the isotopic dilution method was performed with the taking of
two samples of saliva, one basal at zero time and one second at
three hours post dose with deuterium (D20) of 1.5 g / kg to 99%.
110 children between 6 and 10 years old, 51 children (46.4%) and
59 girls (53.6%) were evaluated. The nutritional characterization
reported 60.9% of the eutrophic children, 19.1% overweight and
17.3% obesity. The determination of the percentage of average
body fat was 28.5%, this was higher in those who increased at
older age and in children with excess malnutrition, in girls.There
was an increase in the percentage of body fat in older children,
predominantly in girls, being even higher in overweight and obese
children. The percentage of body fat is considered an early marker
of overweight and obesity.

Key words: percentage of body fat, isotopic dilution, schoolchildren..
RESUMEN

El exceso de adiposidad representa en la actualidad uno
de los principales problemas de salud publica en los paises
latinoamericanos, independientemente de la edad, del sexo,
del origen étnico, cultural o socioeconémico, ya que se
asocia a una mayor morbilidad y con tendencia a desarrollar
obesidad comprometiendo la salud (1).’

Para la determinacién del porcentaje de grasa de un
individuo se requiere el analisis de la composicién corporal,
el cual constituye el eje central en la valoracion del estado
nutricional. La misma en la actualidad es considerada de
gran relevancia, por la alta prevalencia de sobrepeso y
obesidad en la nifiez y en la adolescencia, lo cual contribuye
al desarrollo de enfermedades crénicas a edades tempranas
(2,3).

Varios estudios han sido realizados a nivel internacional y
nacional para determinar la composicion corporal en nifios
aplicando multiples metodologia directa y doblemente
indirecta con un fin comun el conocer la masa magra y la
masa grasa; para tomar conducta adecuadas y asi evitar la
aparicion de enfermedades cronicas a temprana edad (4-7).

Unas de la maneras de estimar el porcentaje de grasa
corporal es a través del indicador indice de masa corporal
(IMC) el cual ha sido adoptado como estandar internacional.
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Sin embargo su utilidad se ha cuestionado por no reflejar
fielmente la masa grasa y la masa magra por lo cual es
considerado un instrumento de baja confiabilidad. Por eso
que se requiere de una metodologia mas objetiva, precisa
y certera para la determinacion del porcentaje de grasa
corporal (5, 8).

En la actualidad se emplean diversos métodos para
determinar el porcentaje de grasa corporal que varian en
su complejidad, precision, viabilidad, costo y disponibilidad.
El empleo de estos métodos permiiri diferenciar la masa
grasa y la masa magra de gran importancia en la infancia
y adolescencia por presentar constantes cambios en el
almacenamiento y distribucion del tejido muscular graso y
6seo por el proceso de crecimiento y desarrollo (9).

Los métodos mas recomendados para cuantificar el
porcentaje de grasa corporal son los de referencia,
considerados asi porque con estos modelos se comparan
o validan otras técnicas mas sencillas, practicas y menos
costosas.

La evidencia ha demostrado que uno de los métodos mas
utilizados es el de la dilucién isotopica, Es una técnica
indirecta, bicompartimental, estandar, utilizada ampliamente
en investigacion en el area salud con énfasis en nutricion
tanto en el area clinica y en estudios de campo para evaluar
el porcentaje de grasa corporal.

Mide el agua corporal total (50%-60%), utilizando el
principio fisico de dilucion empleando is6topos estables “no
radiactivos” siendo el mas comun el deuterio (2H20), por
ser inocuo y no invasivo (10).

En la actualidad no existen trabajos publicados en la
poblacion venezolana que determinen el porcentaje de
grasa corporal a través de un método de referencia, como
el método de la dilucion isotépica, por lo que se propone
realizar esta investigacion con el objetivo de determinar
el porcentaje de grasa corporal a través de la técnica de
dilucion isotopica con deuterio, en nifios entre 6 a 11 afos
de edad del Municipio Naguanagua, Estado Carabobo,
durante el afio 2009.

MATERIALES Y METODOS

La investigacion fue de tipo no experimental, descriptiva,
de campo, y de corte transversal. La poblacion estuvo
constituida por escolares de la Unidad Educativa “Enrique
Barrios Sanchez” del Municipio Naguanagua, Estado
Carabobo; inscritos para el afio escolar 2008-2009. Para
la estimacion del tamafio muestral se realizd6 un muestreo
aleatorio estratificado, con error estandar menor de 0,05;
siendo representativa de la poblacion. La La muestra estuvo
constituida por 110 nifios, de ambos sexos, entre 6 a 11
afios de edad, aparentemente sanos, que asistieron a la
Unidad Educativa antes mencionada.
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Se excluyeron del estudio los nifios que recibian algun tipo
tratamiento, que presentaran alguna morbilidad, minusvalia
fisico-psiquica y con algun dispositivo ortopédico, de yeso o
material de osteosintesis. Para la realizacién de este estudio
se obtuvo la aprobacién del Comité de Etica del Consejo de
Desarrollo Cientifico y Humanistico, de la Universidad de
Carabobo y el consentimiento por escrito de los padres o
representantes legales de los nifios participantes.

Se midieron las variables antropométricas peso y talla por
personal estandarizado del Instituto de Investigaciones en
Nutricion de la Universidad de Carabobo.

Se realiz6 la evaluacion antropométrica para caracterizacion
del diagnéstico nutricional. El peso fue medido por una
balanza marca SECA en bata y sin zapatos y el valor se
registré en kilogramos. Para la estatura se utilizé la técnica
estandarizada de la plomada utilizando una cinta métrica
metélica graduada en cm y mm y se midi6 de pie, en posiciéon
firme y con la cabeza en el plano de Frankfort.

Para la caracterizacion del estado nutricional, se uso el
indice de masa corporal (IMC), expresado en kg/m2; y se
consideraron los criterios de la Organizacion Mundial de
la Salud Déficit: puntaje Z por debajo de -2, Normalidad:
puntaje Z entre -2 a + 1, Sobrepeso: puntaje Z entre + 1
a +2, Obesidad: puntaje Z superior a +2. Los puntajes Z se
calcularon con el software AnthroPlus (11).

Para la determinacion del porcentaje de grasa corporal
se realizo el método de la dilucion isotdopica empleando
el protocolo de “Plateau”, que consiste en la toma de dos
muestras de saliva, una basal a tiempo cero y una segunda
a las tres horas posdosis con deuterio (D20) de 1,5 g/kg al
99%, diluido al 50%; y luego, 20 mL de agua, para asegurar
la total ingestion de la dosis. Las muestras se refrigeraron
a —70°C, y analizadas en triplicado, en el Laboratorio de
Metabolismo Energético e Isétopos Estables, del Instituto
de Nutricion de Tecnologia de Alimentos (INTA), de la
Universidad de Chile.

Una vez determinada el agua corporal total se estimoé la
masa libre de grasa dividiendo el ACT por los coeficientes de
hidratacion descritos por Fomon y corregidos por Schoeller
(12,13).

La masa grasa (MG) expresada por porcentaje de grasa
corporal se calculé como la diferencia entre la masa libre de
grasa y el peso corporal (14). Este procedimiento se realizé
en horas de la mafiana bajo las siguientes condiciones:
un ayuno de 8 horas, como minimo, no haber realizado
actividad fisica vigorosa u otra actividad que hiciera sudar al
nifo(a), de 12 a 24 horas previas a la prueba, haber vaciado
la vejiga antes de la prueba y no haber ingerido cafe, té o
gaseosas, en las 24 horas previas.

Se calcularon estadisticos descriptivos (promedios,
desviacion estandar, medianas, frecuencias, porcentajes).
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Se realiz6 un analisis exploratorio de las variables mediante
el test de Shapiro-Wilk para comprobar si siguen una
distribucion normal. Debido a que los datos no seguian una
distribucion normal se aplicaron las pruebas no paramétricas
de Mann-Whitney y de Kruskal Wallis acompafada de
la correccion de Bonferroni. Los analisis estadisticos se
realizaron con los programas: SPSS (Statistical Package for
the Social Sciences) para Windows, version 19,0., y NCSS
2008 (Number Cruncher Statistical System for Windows),
Kaysville, UT, EE.U.U.

RESULTADOS

En la Tabla 1 se presenta caracterizacion de los nifios segun
las variables edad y género.

Tabla 1. Caracterizacion de los nifios evaluados (n=110).

Variables n %
Grupo de edad (afios)

<70 19 17,3
7-8 50 45,5
9-10 41 37,3
Género

Masculino 51 46,4
Femenino 59 53,6

El promedio de edad fue de 8,4 + 1,2 afos y mediana de
8,5 afios. Se observa, que la mayor proporcion de nifios se
ubico entre 7 y 10 afios de edad (82,8%).

Tabla 2. Estadisticos descriptivos de las variables antropométricas

y porcentaje de grasa corporal por método de dilucion isotépica.

Variables Promedio DE Mediana Minimo Maximo

Antropometria

Peso (Kg) 30,3 8,6 29,2 16,9 5845
Talla (cm) 130,4 96 129,9 113,0 151,6
IMC (Kg/m?) 17,6 8IS 16,8 11,9 25,8
IMC (Z-score) 0,57 143 0,34 -2,91 4,73
Porcentaje de Grasa Corporal

Dilucién isotépica 55509, 91 284% 106 47,7 %

con D,0
IMC: indice de Masa Corporal.

Se observa que el valor promedio y mediana para el puntaje
Z de IMC se ubicé dentro de la norma. Sin embargo, el valor
minimoy maximo del puntaje Z para IMC reflejan la existencia
de nifios con déficit y exceso nutricional respectivamente.
Con relacién a la evaluacién de la composiciéon corporal, se
observa que los valores promedios y mediana del porcentaje
de grasa corporal estimado por el método de referencia
(Técnica de dilucion isotopica) estan elevados.
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Tabla 3. Comparacion entre variables antropométricas y porcentaje
de grasa corporal, segun género.

Nifos Nifhas
(n=51) (n=59)
Variables X+DE Media X+DE Media P
Antropometria
Peso (Kg) 29,748,2 28,4 30,8+8,9 30,8 0,498
(10,4) (13,0)
Talla (cm) 129,8+10,3 128,5 130,8+9,1 1304 0,551
(18,4) (17.6)
IMC (Z-score) 0,63+1,42 0,36 0,51+1,44 0,32 0,952
(1,94) (2,32)
Porcentaje 25,1479 245 31,4#91 30,3 0,000*
de Grasa (11,2) (11,1)

Corporal (%)

IMC: indice de Masa Corporal.
Prueba de Mann-Whitney significativo: ** p <0,001

En la Tabla 3, se observa que las nifias mostraron valores
superiores para las variables peso y talla. (p= 0,498; 0,551
respectivamente). Con relacién al porcentaje de grasa
corporal, las nifias mostraron valores estadisticamente
superiores a los nifios. (p= 0,000)

La Figura 1 muestra la caracterizacién nutricional
antropométrica de los nifios evaluados. Se observa que
2,7% (n=3) de los sujetos estaban en déficit, 60,9% (n=67)
eutréficos y 36,4% (n=40) tenian exceso nutricional. No
existid ningun caso de déficit nutricional para el género
masculino. Respecto al exceso nutricional, a pesar de que
las diferencias no fueron estadisticamente significativas,
el porcentaje de sobrepeso y obesidad fue ligeramente
superior en el género femenino (Chi2= 2,970; p= 0,396).
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Figura 1. Caracterizaciéon nutricional antropométrica de los nifios
evaluados (Chi2= 2,970; p= 0,396)
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Tabla 4. Comparacion entre variables antropométricas y porcentaje
de grasa corporal, segun caracterizacion nutricional antropométrica.

ESTADO NUTRICIONAL

Normal Sobrepeso Obesidad p?
(n=67) (n=20) (n=20)

Déficit
(n=3)

Variables

Antropometria

Peso (Kg) 20,1£3,4 26,1+4,8 34,0+6,3 41,7t7,4 0,000**
Talla (cm)  126,5+8,0 128,5+9,5 132,9+10,6 134,6+7,9 0,047*
IMC 12,6£0,6 15,7+1,3 19,6+1,4 23,0+2,0 0,000**
(Z-score)
Porcentaje  21,1+3,3 24,1+6,8 32,8+6,8 40,1+5,6 0,000**
de Grasa

Corporal (%)

Valores expresados como Promedio+DE. a Prueba de Kruskal
Wallis significativa: *p <0,05; ** p <0,001

IMC: indice de Masa Corporal.

En la Tabla 4. Se observaron diferencias estadisticamente
significativas para todas las variables estudiadas (p <0,05y
p <0,001). Para evaluar qué categoria de estado nutricional
diferian entre si, se aplico la prueba de Mann-Whitney para
dos muestras independientes, acompafada de la correccion
de Bonferroni, con un nivel de significancia de p < de
0,0083 (para controlar la tasa de error). Este estadistico
indicd diferencias estadisticamente significativas para el
porcentaje de grasa corporal en todas las categorias (p <
0,001), excepto entre el grupo con déficit nutricional y los
eutroficos.

Tabla 5. Comparacién entre variables antropométricas y el
porcentaje de grasa corporal, segun grupo de edad.

GRUPO DE EDAD (ANOS)

Variables 6-7 7-8 9-10 pa
(n=19) (n=50) (n=41)
Antropometria
Peso (Kg) 24,4+7 4 27,915,9 36,0£¢8,6  0,000**
Talla (cm) 120,9+5,3  127,3+7,8 138,4+6,7 0,000**
IMC (Kg/m?) 16,5+3,6 17,1£2,4 18,8+3,7  0,026*
IMC (Z-score)  0,30+1,92  0,57+1,25 0,68+1,40
Porcentaje de  24,2+10,0 27,0£7,5 32,249,2  0,005*

Grasa Corporal
(%)

Valores expresados como PromediotDE. a Prueba de Kruskal

Wallis significativa: *p <0,05; ** p <0,001. IMC: indice de Masa
Corporal.
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En la Tabla 5, se observaron diferencias estadisticamente
significativas entre grupos de edad. Este hallazgo también
se observo para las variables antropométricas (p <0,05 y
p <0,001), con excepcion del puntaje Z del indice de masa
corporal (p=0,600).

DISCUSION

La obesidad infantil es considerada un problema de salud
publicaenlos paiseslatinoamericanosy, asociadaalaumento
del porcentaje de grasa corporal, es un factor de riesgo
para el desarrollo de enfermedades metabdlicas y cronicas
desde la nifiez, por lo que se hace imperiosa la necesidad
de la determinacién del porcentaje de grasa corporal, para
realizar intervenciones terapéuticas oportunas, cambios de
estilos de vida para preservar la salud (15,16).

En el presente estudio se realizd la determinacion del
porcentaje de grasa promedio través de la técnica de
diluciéon isotépica con deuterio en este grupo de nifios
reportando un valor de 28,5%. Resultados similares han
sido reportados por otros autores en grupo de nifios de la
misma edad (17,18).

Otros estudios reportaron cifras inferiores de porcentaje
de grasa corporal con respecto a este estudio (19,20).
Del mismo modo existen otras investigaciones donde
reportan cifras superiores. Todas estas diferencias pudieran
explicarse por las diferencias étnicas, malos habitos de
alimentacién, sedentarismo y por el mayor porcentaje de
sujetos con diagnosticos de obesidad a diferencia de este
donde hay mayor proporcién de pacientes eutroficos (21,22).

Debido a la creciente prevalencia de la obesidad en
los paises industrializados y en paises en desarrollo, la
determinacion de la composicion corporal es considerada
un procedimiento importante de la evaluaciéon nutricional
pediatrica especificamente en la edad preescolar, ya que es
una etapa clave para la generacion de conductas adecuadas
respecto a la alimentacion y la actividad fisica, y de esta
manera nos permite obtener datos de compartimientos
corporales de interés clinico considerandose entonces un
instrumento clave para ayudar en la prevencion, control y
seguimiento de la salud infantil (23).

Sin embargo en la nifiez debido al crecimiento y desarrollo
progresivo existe un cambio constante de la composiciéon
corporal y variara segun su estado nutricional y alarealizacion
o no de actividad fisica. Por ello algunos autores han
reportado criterios 0 han creado percentiles poblacionales
para hablar de adecuada, baja y alta adiposidad para
métodos doblemente indirecto, considerando valores
de alta adiposidad en 25% y 30% en sexo masculino y
femenino respectivamente. Asi mismo, se ha evidenciado
que a mayor edad hay un aumento del porcentaje de
grasa corporal a predominio de nifias, con valores aun
mayores en nifios con sobrepeso y obesidad. Ademas, se
ha reportado una asociacion directa de mayor porcentaje
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de grasa corporal con a la apariciéon de trastornos en lo
que podemos mencionar crecimiento, y maduracion ésea y
sexual acelerada por lo tanto una pubertad mas temprana,
dislipidemias, resistencia a la insulina, hipertension arterial,
diabetes mellitus, las cuales en su mayoria permanecen
hasta la edad adulta (5,7,24-26).

En la actualidad los métodos mas utilizados para la
determinacion de la composicion corporal son los métodos
doblemente indirectos por ser econdmicos y rapidos para
realizar, sin embargo no dan medidas directas y subestiman
el porcentaje de grasa corporal, requiriendo de ecuaciones y
han demostrado ser sensibles a la etnicidad de la poblacion.
Por lo tanto, siempre es conveniente desarrollar y validar
ecuaciones de regresion apropiadas para los diferentes
grupos etarios, étnicos y estado nutricional, ya que el tamaro
del cuerpo, la forma y el grado de hidratacién, contribuyen
a las diferencias de la composicion y a la distribucion de
la grasa corporal; por lo tanto siempre es recomendable
utilizar métodos directos que predicen mejor el porcentaje
de grasa corporal, como la técnica de dilucion isotépica (27).

CONCLUSIONES

En conclusion se evidencid un ascenso del porcentaje
de grasa corporal en la muestra seleccionada de nifios
entre 6 y 11 afios de edad, a medida que aumentaban de
edad, a predominio de las nifias con mayor porcentaje en
los nifilos con malnutricién por exceso, es decir, en nifios
con sobrepeso y obesidad. Siendo pertinente incluir en
la evaluacion nutricional la determinacion del porcentaje
de grasa corporal, convirtiéndose en un elemento basico
necesario en la exploracion clinico inicial y de seguimiento.
Sugiriéndose métodos precisos y suficientemente confiables
como la técnica de dilucion isotopica, especialmente en los
grupos vulnerables a desarrollar malnutricién por exceso.
Por lo tanto pudiera considerarse a la determinacion del
porcentaje de grasa corporal por el método de dilucion
isotépica como un marcador temprano de sobrepeso
y obesidad. Y de esta manera realizar intervenciones
oportunas para mejorar la calidad de vida y disminuir el
desarrollo de enfermedades crdnicas en edades tempranas.

Recomendaciones. Debido a los resultados obtenidos
en la presente investigacion se sugiere implementar
politicas y estrategias de prioridad sanitaria, para detectar
la malnutricion desde temprana edad, debido a la alta
prevalencia de sobrepeso y obesidad, Involucrando a la
comunidad empleando la educacién nutricional como la
mejor estrategia de intervencion, que debe incluir desde los
grupos de alimentos, raciones y combinaciones.

Ademas de continuar con la promocién, a nivel nacional,
de lineas de investigacion relacionadas con la composicion
corporal en nifios, no solo en los escolares sino también
en los diferentes grupos etarios, con distintos estados
nutricionales, es decir, en sujetos eutroficos y en exceso
nutricional; para ello se requiere utilizar técnicas mas
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precisas que no subestimen el porcentaje de grasa corporal
como el método de dilucion isotopica o en su defecto
validar técnicas de facil aplicacion y de bajo costo como la
antropometria y bioimpedancia eléctrica a través de métodos
de referencia. Esto se lograria mediante el desarrollo y
validaciéon de ecuaciones de prediccion especificas para la
poblacién venezolana, usando métodos de referencia como
la técnica de dilucién isotépica.

Adicionalmente, se deben desarrollar ecuaciones predictivas
especificas para nifios con sobrepeso y obesidad, para hacer
la bioimpedancia eléctrica y la antropometria un método
fiable en poblaciones pediatrias con estas caracteristicas.
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