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RESUMEN 

La composición corporal forma parte de los factores determinantes del estado de 

salud de las personas, y es más crítico en lo niños considerando que puede influir en 

su estado general de desarrollo, además es un indicador más específico debido a que 

abarca los compartimentos del cuerpo y no solo las variables de peso y talla. Con 

base a esto, el presente estudio estableció como objetivo general describir la 

composición corporal de niños de 6 a 12 años de la parroquia San José de Minas-

Pichincha-Ecuador. La metodología aplicada en la investigación se basó en el 

paradigma positivista, enmarcado dentro de un enfoque cuantitativo nivel descriptivo. 

El estudio se planteó como no experimental y de tipo transversal, además de 

corresponder a una investigación de campo. El tamaño de la muestra estuvo 

constituido por 21 individuos, lo que permitió identificar las características 

predominantes en relación al porcentaje de masa grasa y masa muscular de la 

población. Para tal fin, se emplearon fórmulas especializadas, siguiendo las 

normativas establecidas por entidades reconocidas como ISAK (Sociedad 

Internacional para el Avance de la Cineantropometría), OPS (Organización 

Panamericana de la Salud) y el Examen Nacional de Salud de Estados Unidos 

(NHANES). Los resultados obtenidos demostraron que los individuos estudiados 

presentaron un porcentaje de grasa promedio de 25,53 %, cifra adecuada para su 

edad, y un elevado nivel de masa muscular, con un promedio de 41,69 kg, 

categorizado como excelente según los percentiles de identificación. En conclusión, 

se determinó que los infantes poseen una adecuada composición corporal, 

caracterizada por mantener un equilibro de masa grasa y masa muscular, lo cual se 

puede relacionar al tipo de ingesta alimentaria y a la continua actividad física. 

Palabras Clave: Músculo, grasa, composición corporal, niños, rural
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INTRODUCCIÓN 

La composición corporal comprende la combinación de diferentes partes del cuerpo 

como la masa de los órganos, músculos, huesos, grasa, entre otros. Este es uno de 

los indicadores del estado nutricional de un individuo, y en un niño o una niña es 

crucial conocer esta información para diseñar intervenciones de prevención y 

promoción en salud específica para la población de estudio. 

Así mismo, estos componentes corporales pueden modificarse por distintos factores 

como la nutrición, el nivel de actividad física, la accesibilidad a servicios básicos, la 

genética e incluso el entorno en donde vive una persona, lo que genera un aumento 

o disminución de la grasa corporal y masa muscular a lo largo de la vida. Estos 

factores van a variar por zona rural o urbana, por lo que mantener un enfoque en 

cualquiera de estas áreas es importante. 

Para la valoración de la composición corporal se han desarrollado diversos 

instrumentos, que permiten su análisis como la combinación de medidas 

antropométricas y bioimpedancia, que favorecen a la obtención de datos en relación 

a la masa grasa y masa magra que un infante tiene. 

En este contexto, el presente trabajo de titulación se ha enfocado en analizar la 

composición corporal de niños y niñas que habitan lejos de las grandes urbes, como 

en la parroquia San José de Minas, para determinar su prevalencia en cuanto a 

cantidad de masa magra y porcentaje de grasa, dado que estos datos son escasos 

en este tipo de población.  

El capítulo uno se centra en el planteamiento del problema en el cual se explica la 

problemática del tema de investigación a nivel teórico, empírico y como tal, la realidad 

del lugar de investigación abarcando tanto el objetivo general como los específicos 

en donde se buscará justificar el impacto que se desea tener con la presente 

investigación abarcando el planteamiento del problema y el alcance de la 

investigación; explicando cada uno de los temas y subtemas que tendrá el presente 

trabajo de titulación  

En cuanto al capítulo dos, el cual se denomina Marco Teórico, se presentan los 

antecedentes de la investigación, citando a varios autores que exponen temas 

similares al que se está presentando. Realizando también la mención de definiciones 
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sobre los procedimientos, materiales y fórmulas que se utilizaron durante todo el 

proceso de toma de datos, junto con la explicación del lugar de estudio cómo será la 

parroquia de San José de Minas, todo esto se sustentará con evidencia bibliográfica 

y términos legales.   

El capítulo tres, denominado Marco Metodológico, se enfoca en la naturaleza de la 

investigación que abarca el paradigma, diseño, enfoque, nivel y tipo de investigación. 

Continúa con la población y muestra obtenida; técnicas e instrumentos de recolección 

de datos; operacionalización de la variable composición corporal; validez del protocolo 

de medición y confiabilidad de los instrumentos; consideraciones éticas para la toma 

de datos; y las técnicas de análisis de datos como la media, moda, desviación 

estándar.  

En el capítulo cuatro que abarca el análisis e interpretación de Resultados, se lleva a 

cabo un análisis detallado de los datos recopilados durante la investigación. Esto 

implica examinar las características de la composición corporal de los sujetos de la 

investigación a través de la realización de cálculos, análisis y posterior interpretación 

de los resultados obtenidos.  

Dentro del capítulo cinco, titulado como conclusiones y recomendaciones, se realiza 

una síntesis de los hallazgos obtenidos a partir del análisis de los datos recopilados 

de la distribución de la composición corporal de la población. Y su finalidad es 

presentar las conclusiones del estudio que cumplen con los objetivos específicos del 

estudio, así como establecer recomendaciones dirigidas a la población, la 

universidad, el gobierno autónomo del sector, para futuras investigaciones y para la 

ciencia de la nutrición. 
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CAPÍTULO I 

EL PROBLEMA  

Planteamiento del Problema 

En la actualidad es de interés el análisis de la composición corporal en distintos 

grupos etarios, específicamente en niños, porque al estar en continuo desarrollo, 

sufren cambios tanto físicos como fisiológicos, lo que incluye a la composición 

corporal. Algo que se observa debido a que están en una etapa de crecimiento y con 

ello los distintos tejidos corporales se mantienen en constante transformación y al 

estudiarlos se pretende encontrar los patrones antropométricos que pueden presentar 

para identificar los cambios de físicos por los que atraviesan. 

Como punto de partida, para estudiar la composición corporal en niños es necesario 

delimitar la edad; y según el Código de la Niñez y Adolescencia (2003) en el artículo 

4, establece que “se considerará niño o niña a toda persona desde su concepción 

hasta los doce años de edad cumplidos (…)”. Por lo tanto, todos estos indicadores 

como las fórmulas, tablas de referencia y puntuaciones z utilizados para analizar y 

determinar la composición corporal, deberían tomar en cuenta el rango de edades 

desde el nacimiento hasta los 12 años de edad.  

Sin embargo, estas tablas referenciales enfocadas en grupos etarios, que pertenecen 

a la niñez y se orientan a estudiar la composición corporal, tienden a variar según la 

ecuación utilizada o la medida realizada. De allí que no se encuentren tantos estudios 

con enfoque en la composición corporal sino solo en la determinación del estado 

nutricional, como la malnutrición en la que entra directamente la obesidad y la 

desnutrición basada en el IMC (peso y altura), descartando al volumen o el porcentaje 

de masa corporal que dependerá del componente del cuerpo elegido para examinar.  

Enfatizando en la composición corporal, según Wang, Pierson & Heymsfield (1992) 

“es una rama de la biología humana que tiene tres áreas interconectadas: los niveles 

de composición corporal y sus reglas organizativas, las técnicas de medición y los 

factores biológicos que influyen en la composición corporal” (pág. 19). Por ende, estos 

elementos en conjunto y dependiendo el nivel de composición corporal elegido a 

estudiar, como la masa grasa y la masa libre de grasa (dentro de la misma, la 
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muscular), permiten medir y diagnosticar el desarrollo de los componentes del 

individuo según el estadio donde se encuentre. 

Según este particular, cabe destacar que, la composición corporal es una variable 

dentro de la nutrición que permite:  

Cuantificar las reservas corporales del organismo y, por tanto, detectar y corregir 
problemas nutricionales como situaciones de obesidad, en las que existe un 
exceso de grasa o, por el contrario, desnutriciones, en las que la masa grasa y 
la masa muscular podrían verse sustancialmente disminuidas. (Carbajal, 2013, 
pág. 12) 

Se considera que, lo antes planteado es de suma importancia para interpretar mejor 

los resultados obtenidos, al abarcar datos más completos, cuya información admite 

realizar una intervención adecuada e individualizada en los niños a los quienes se les 

aplicaron las medidas para cuantificar su composición corporal. 

A continuación, para realizar la cuantificación de las reservas corporales se hace uso 

de distintos métodos estandarizados y uno de ellos son las medidas antropométricas, 

las cuales, de ser aplicadas correctamente, van a tener una fiabilidad media alta. Las 

medidas antropométricas permiten detectar una posible malnutrición, comparar los 

datos de varias poblaciones, identificar la curva de crecimiento de un infante, entre 

otras funcionalidades, que son obtenidas con herramientas de bajo costo, no 

invasivas y de fácil aplicación (Fleta, y otros, 1997). Gracias a que estos métodos 

pueden usarse en grandes poblaciones, se logra complementar a la valoración del 

estado nutricional de un gran número de niños en un solo lugar. 

Cabe mencionar, que la composición corporal va a variar por distintos factores como 

la edad del individuo, su género, su alimentación diaria, el ambiente que lo rodea y la 

actividad física que realice. En el caso de la edad y el género en conjunto, llegan a 

ser factores determinantes, puesto que si un individuo es muy joven este será 

químicamente inmaduro, lo que genera una interacción entre componentes de los 

alimentos (macro y micronutrientes) y la masa libre de grasa. Igualmente, el sexo de 

una persona llega a influenciar porque la acumulación, asimilación y excreción de un 

nutriente, no será el mismo en el sexo masculino que en el sexo femenino. Un ejemplo 

del mismo es la absorción de agua y acumulación de grasa, en donde la absorción de 

agua en la musculatura disminuye en mujeres y aumentan la cantidad de masa grasa 

(Alvero, y otros, 2009). 
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A continuación, como la composición corporal varía también por la alimentación, esta 

debe cumplir con los requerimientos nutricionales de los niños de 6 a 12 años; ya que, 

de existir una falta o modificación de los mismos, se puede desencadenar una 

alteración generalizada del organismo que incluye al aumento de composición de 

grasa o disminución de músculo corporal. Dependiendo de la etapa de un individuo; 

en este caso, la niñez, se van a necesitar distintos tipos de nutrientes adaptados a 

sus picos o estancamientos de crecimiento, sin caer en excesos o deficiencias 

(González & Expósito de Mena, 2020). Además, se tomará en cuenta el entorno 

socioeconómico; pues puede influenciar a las personas en la toma de decisiones, las 

mismas que pueden afectar en la alimentación y hábitos saludables, lo que su vez 

son importantes para el desarrollo de masa muscular o acumulación de grasa.  

Por todo lo mencionado, es preciso aplicar distintas técnicas y herramientas 

fidedignas para determinar y estudiar la composición corporal en la niñez y así obtener 

más información de la misma, además de poder identificarla según los factores que 

la modifican. Las medidas antropométricas validadas para su utilización en niños son: 

el peso, la talla, el perímetro cefálico, el perímetro braquial y los pliegues cutáneos 

(Márquez, y otros, 2012). Sin embargo y a pesar de contar con esas medidas; existen 

pocos datos de composición corporal en niños y estos pueden estar desactualizados.  

Evidentemente, aunque los estudios de composición corporal (músculo y grasa) en 

niños no son tan comunes, se pueden asociar con el estado nutricional y a partir de 

ello, en el año 2018, a nivel mundial, cerca de 200 millones de niños de menos de 5 

años, presentaban un retardo en su crecimiento o emaciación (delgadez extrema), 

además 340 millones padecían hambre oculta; entre los años 2000 y 2016 el 

sobrepeso y la obesidad en niños aumentó entre un 10% a un 20% (UNICEF, 2019). 

Todos estos datos demuestran como los niños presentan, por un lado, grados de 

emaciación lo que resulta en una cantidad muy baja de grasa y músculo, por otro 

lado, el aumento de obesidad, relacionado con una cantidad alta de grasa, datos que 

se podrían determinar con mayor exactitud mediante el estudio de su composición 

corporal.  

A continuación, existe un estudio realizado en Argentina en donde se examinó la 

composición corporal en 3 284 niños de 4 a 12 años; aplicando la toma de medidas 

antropométricas como el peso, la talla, el perímetro braquial, y pliegues cutáneos en 
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las regiones braquial, tricipital, y subescapular, apreciándose resultados en los cuales 

los porcentajes de peso normal abarcaban a un 64,5% de la población, ningún niño 

con bajo peso, sobrepeso del 15,6%  y obesidad en un 16,4%, pero también arrojaron 

resultados de niños que sufrían retraso en el crecimiento con valores de 3,4% y 

emaciación con valores inferiores al 0,1%. Todo esto permite apreciar que si existe 

una ligera cantidad de niños que presentan alteraciones en su composición corporal 

(Oyhenart, y otros, 2020).  

Aunque en estos niños no se observó una alteración significativa en su composición 

corporal, si se evidencia, el aporte al estudio, el aplicar medidas antropométricas 

como la toma del perímetro braquial y de pliegues cutáneos algo que no se suele 

realizar en otras investigaciones, en las que se hace mayor énfasis en solo aplicar la 

medición de la talla y el peso, usando índices poco específicos como el Índice de 

masa corporal que solo denota una generalidad del estado nutricional del individuo 

en el que fue aplicado. 

Contextualizando lo anterior en el Ecuador, en la encuesta nacional de salud y 

nutrición (ENSANUT) publicada en el año 2018, se observa que el 35,4% de los niños 

de entre 5 a 11 años sufren de sobrepeso y obesidad, además, el porcentaje de 

sobrepeso y obesidad por zona es del 36,9% en áreas urbanas y el 32,6% en áreas 

rurales (Serrano, Pozo, Medina, Viteri, & Lombeida, 2018).  

Lo mencionado, deja a relucir que, aunque el Ecuador es un país relativamente 

pequeño, su población de niños de 5 a 11 años, está cerca de tener un 40% de 

prevalencia de sobrepeso y obesidad, convirtiéndolos en un centro de estudio de gran 

valor, así mismo, las zonas rurales, a pesar de tener una menor prevalencia de 

malnutrición por exceso, siguen siendo un punto de preocupación al acercarse a los 

porcentajes de las zonas urbanas, eso explica mejor la razón para realizar estudios 

más amplios en los sectores rurales como la parroquia San José de Minas. 

Por otra parte, en la misma encuesta ENSANUT, pero publicada en el año 2014 se 

determinó que por región la mayor prevalencia de escolares con baja talla está en la 

sierra rural, con un 27,3% (Freire, y otros, 2014). De allí su importancia en vista de 

que, el lugar de estudio está ubicado en la sierra rural y cuando se logre analizar la 

composición corporal de los niños que pertenecen a esta zona mediante la aplicación 

de medidas antropométricas se podría obtener mejores datos de cómo se encuentran 
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estos niños más allá de su baja talla sino que ya se encontrarían datos de su 

porcentaje de grasa y músculo para un mejor diagnóstico, debido a que esta 

información es casi nula y al solo enfocarse en medidas básicas sin tomar en cuenta 

la plicometría, hay menor precisión.  

Dentro de la misma región mencionada, se encuentra el lugar de estudio y, a partir de 

la búsqueda exhaustiva de documentos enfocados en la parroquia San José de 

Minas, se pudo observar que, pese a que cuentan con un subcentro de salud público, 

este no logra atender a todas las personas pertenecientes a los asentamientos de la 

parroquia y peor aún a los que se encuentran más alejados del centro de la misma, 

por tener vías en mal estado lo que impide llegar al lugar de atención. El personal de 

salud que trabaja en ese subcentro está conformado por un médico general, un 

especialista en gineco-obstetricia, un odontólogo, una enfermera y su respectivo 

auxiliar, un inspector de salud, un auxiliar de farmacia y consulta externa (Sistema 

Nacional de Información, 2015).  

Así mismo, se observa una carencia de profesionales especializados en nutrición, 

limitándose al personal de medicina, enfermería y farmacia. Debido a esta situación, 

la evaluación del estado nutricional, que abarca aspectos como la composición 

corporal de la totalidad de la población, incluyendo diversos grupos etarios como los 

niños, podría presentar deficiencias o inadecuaciones. Esto se deriva en una falta de 

datos que permitan la identificación de los patrones que presentan las personas 

pertenecientes a la parroquia San José de Minas, algo que se demuestra al buscar 

investigaciones centradas no solo en el estado nutricional sino también en el 

porcentaje de los tipos de masa grasa o muscular, y no encontrar información del 

tema. 

Igualmente, la parroquia no dispone de un hospital y la falta de información sobre la 

composición corporal puede ser especialmente problemática en lugares que carecen 

de atención hospitalaria adecuada. En estas regiones, es posible que las personas 

no tengan acceso a herramientas médicas sofisticadas para medir su composición 

corporal, como escáneres de densidad ósea o de grasa corporal, e incluso a aquellos 

instrumentos de bajo costo que estimen la cantidad de masa grasa y muscular. 

Además, es posible que los profesionales de la salud no estén capacitados para 

interpretar correctamente los datos de composición corporal y, por lo tanto, no puedan 
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proporcionar recomendaciones precisas para el cuidado de la salud. Esta falta de 

información puede aumentar el riesgo de enfermedades relacionadas con la obesidad 

y la malnutrición, lo que destaca la importancia de llevar a cabo investigaciones en 

esta área para mejorar la comprensión de la composición corporal que presenten. 

Interrogante 

¿Cuál es la composición corporal de los niños de la parroquia San José de Minas-

Pichincha-Ecuador en el año 2023? 

Objetivos de la investigación 

Objetivo General 

Describir la composición corporal de niños de 6 a 12 años de la parroquia San José 

de Minas-Pichincha-Ecuador, en el año 2023. 

Objetivos específicos 

 Identificar la composición corporal de los niños de 6 a 12 años de la parroquia 

San José de Minas-Pichincha-Ecuador en el año 2023, a través de mediciones 

antropométricas. 

 Determinar el porcentaje de grasa y la masa muscular de los niños de 6 a 12 

años de la parroquia San José de Minas-Pichincha-Ecuador en el año 2023, a 

través de aplicación de fórmulas especializadas. 

 Establecer la composición corporal prevalente en los niños de 6 a 12 años de 

la parroquia San José de Minas-Pichincha-Ecuador en el año 2023. 

Justificación e impacto de la investigación  

Notablemente, el análisis de la composición corporal realizado mediante métodos de 

fácil manejo; si bien puede ser un proceso más largo y que conlleva el uso de fórmulas 

para la estimación del área muscular y/o porcentajes de grasa y músculo, pueden 

presentar información interesante acerca del estado nutricional de un individuo y 

complementar aquellos datos de índices obtenidos con solo el peso, la edad y la talla, 

que delimitan el estado nutricional en desnutrición y en sobrepeso u obesidad. 

Posibilitando conocer mejor lo que sucede con los compartimentos corporales en 

estos estados de malnutrición.  
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Adicionalmente, este tipo de estudios de la composición corporal, por lo general son 

realizados en zonas urbanizadas que tienen a su disposición equipos y herramientas 

más complejos para una determinación exacta del porcentaje de grasa total, de grasa 

visceral y de músculo. Lo cual puede explicar, por qué en las parroquias más lejanas 

pertenecientes a zonas rurales, como la parroquia San José de Minas, no se realizan 

estos análisis, sin embargo, si es posible aplicar métodos de antropometría con 

instrumentos de bajo coste y fácil transporte que permiten estimar la composición 

corporal. 

También, es preciso destacar que la falta de información específica de la composición 

corporal en la población de niños es una problemática importante debido a que al solo 

determinar datos generales como el peso y la talla o los índices antropométricos, se 

está dejando atrás datos como el estimado de porcentaje de grasa y de músculo cuya 

información le permitirá al personal de salud, siguiendo la información unificada en 

percentiles, puntuación Z o desviaciones estándar (Rojas, 2000), ofrecer una atención 

más personalizada y aplicada a la población de niños, los cuales, se considera están 

en mayor vulnerabilidad y cualquier alteración en su estado nutricional puede 

desencadenar otros problemas a futuro como el desarrollo de enfermedades crónicas.  

Desde el punto de vista social referente a la parroquia San José de Minas, se debe 

mencionar que la población de infantes pertenecientes a zonas rurales mantiene una 

composición corporal determinada y conociendo esto se lograría ejecutar acciones 

acordes a su estado. Por lo tanto, la presente investigación pretende aportar datos 

sobre la composición corporal, en donde se trata de brindar información que podría 

facilitar a tratamientos posteriores, al permitir identificar con mayor rapidez los 

problemas que lleguen a generarse en algún tipo de población similar a la estudiada. 

Desde el nivel científico, la información recabada favorece a la ciencia de la nutrición, 

aportando datos sobre las diversas características corporales que se llegan a 

desarrollar desde la edad infantil y que podrían mantenerse hasta influir en la edad 

adulta, como es el brindar cifras en relación con los porcentajes de los diversos tejidos 

de sujetos de la población con información extraída gracias a los implementos que se 

utilizan en el presente trabajo, y conocer si llegarían a ser efectivos en el caso de que 

se desee determinar la composición corporal de alguna población similar a la 

estudiada. 
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En el ámbito académico, los profesionales de salud entre ellos los nutricionistas, 

médicos, área de enfermería, etcétera, se beneficiarían de la presente investigación 

al disponer de información tan crucial como la composición corporal en niños y así 

inspirar a que se realicen futuras investigaciones en el mismo campo para que en un 

futuro existan tablas, guías o percentiles de referencia más actualizados y 

estandarizadas que aborden distintas edades entre ellas la población de niños y 

determinar los cambios por los que pasan en sus distintas fases del ciclo de vida.  

Desde el punto de vista metodológico, este estudio va a proporcionar una técnica e 

instrumento de recolección de datos de la composición corporal que engloba las 

distintas mediciones antropométricas aplicables a niños de 6 a 12 años junto con las 

fórmulas y percentiles de interpretación de autores que estudiaron una población de 

Latinoamérica, permitiendo determinar un estimado del porcentaje de grasa y 

músculo, además de la prevalencia del tipo de malnutrición que pueda presentar el 

individuo estudiado. En función de lo planteado, se puede afirmar que esta temática 

de investigación está dirigida a la línea de investigación “Salud y desarrollo humano 

integral” de la Universidad Iberoamericana del Ecuador. 

Alcance de la investigación  

El presente trabajo de investigación fue de nivel descriptivo y se llevó a cabo en la 

parroquia de San José de Minas, situada en la provincia de Pichincha-Ecuador, 

durante el primer semestre del año 2023. El objetivo central de la investigación radicó 

en la evaluación de la composición corporal de los niños residentes en dicha localidad, 

a través de la aplicación de medidas antropométricas y la utilización de fórmulas 

estandarizadas. Sin embargo, cabe señalar que la obtención de pliegues cutáneos 

conllevó dificultades en su implementación, especialmente debido a la susceptibilidad 

al dolor presente en los niños y niñas. Asimismo, se destaca la relevancia de su 

colaboración en el proceso, dado que su tendencia a distraerse con facilidad puede 

afectar los procedimientos y, consecuentemente, la precisión de los datos 

recopilados. Otra consideración fundamental en este estudio se relaciona con la 

necesidad de que los sujetos de investigación se encontraran con ropa ligera, un 

requisito que, aunque esencial para la exactitud de las mediciones, puede inducir 

cierto grado de incomodidad, particularmente en el contexto de una población infantil. 
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Así mismo, se había proyectado inicialmente contar con una muestra compuesta por 

aproximadamente 200 participantes, con el propósito de obtener un conjunto 

representativo y significativo de datos para su análisis. No obstante, el número de 

asistentes que finalmente se presentaron fue considerablemente reducido, 

totalizando únicamente 36 individuos. De estos, únicamente 21 participantes 

cumplían con los criterios de edad establecidos para el alcance de la presente 

investigación. Esta significativa disminución en la participación, respecto a la muestra 

inicialmente concebida, podría influir en la representatividad de los resultados 

obtenidos y sus conclusiones.  
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO  

Para el desarrollo del presente capítulo es necesario delimitar qué es el marco teórico, 

por lo que según Arias (2016) se define como “el producto de la revisión documental–

bibliográfica, y consiste en una recopilación de ideas, posturas de autores, conceptos 

y definiciones, que sirven de base a la investigación por realizar” (pág. 106). Por ende, 

sustenta el conocimiento o información que existe acerca del tema y las variables de 

estudio, a través de definiciones, conceptos y datos de fuentes adecuadas que sigan 

la línea de escudriño a seguir. Es así como a continuación, se desarrollarán los 

antecedentes, las bases teóricas y las fundamentaciones legales relacionadas con la 

investigación. 

Antecedentes de la investigación  

A propósito de los antecedentes, Monroy & Nava (2018) afirman que son “la revisión 

de las investigaciones previas que, de manera directa o indirecta, abordan nuestro 

tema de investigación” (pág. 127). Debido a ello, en este epígrafe, se presentan 

diversos trabajos de titulación realizados tanto a nivel internacional como nacional, 

que funcionan de referencia para sustentar el tema de estudio que es la composición 

corporal y su forma de medición y aplicación en la población elegida.  

A nivel internacional, el primer estudio seleccionado, es el trabajo de titulación 

realizado por Benites (2018) en Perú, el cual se titula “Índice de masa corporal y 

composición corporal en niños de edad escolar del centro de salud Cochapampa- 

Santiago de Chuco 2016” en el que se planteó como objetivo principal determinar el 

índice de masa corporal (IMC) y la composición corporal de niños de entre 6 y 11 

años. En el que utiliza una metodología de tipo descriptivo, prospectivo y transversal; 

sus resultados cardinales arrojaron que, mediante el IMC para la edad, 

aproximadamente dos tercios de los niños presentaron correcto estado nutricional; 

por otro lado, al estudiar la composición corporal solo un tercio de los niños 

demostraron estar en un adecuado estado nutricional. Lo que le permitió concluir que 

existe una diferencia importante entre el estado nutricional según el IMC para la edad 

con respecto al delimitado por composición corporal. 
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El trabajo de titulación mencionado anteriormente, guarda una relación estrecha con 

el presente debido a que, trabaja la variable de composición corporal y como esta 

debe ser medida en niños de entre 6 y 11 años de edad, aunque no sea el mismo 

intervalo de edad a estudiar, aporta datos importantes al abarcar medidas 

antropométricas que incluyen al peso/altura como índice, además de aquellas que 

entregan un aproximado de la composición corporal como las circunferencias y los 

pliegues cutáneos.  

Como segundo estudio se seleccionó el trabajo de titulación de Mamani (2018), 

realizado en Perú y titulado como “Relación entre la composición corporal, estado 

nutricional y hábitos alimentarios de los escolares de primaria de la institución 

educativa n° 40199 del distrito de Socabaya en Arequipa 2018”. El objetivo del trabajo 

fue evaluar la relación entre la composición corporal, estado nutricional y hábitos 

alimentarios de 184 estudiantes de la institución educativa mencionada, en los que 

se aplicó el método antropométrico, realizando la medición de 2 pliegues cutáneos, 

tricipital y subescapular así mismo, tomando el peso y talla. Se empleó una 

metodología de tipo descriptivo, analítico y de corte transversal. Obteniéndose como 

principales resultados que el 67% tuvieron una composición corporal de tipo eutrófico, 

el 20 % obesidad y el 13% sobrepeso; su estado nutricional fue del 68% normal, 18% 

sobrepeso, 12% obesidad, 1% en riesgo de delgadez y 1% en delgadez; los hábitos 

alimentarios del 72% requiere cambios, del 20% poco saludables y el 9% saludables, 

encontrándose una gran relación entre las variables estudiadas. Concluyendo que los 

hábitos alimentarios inadecuados se verán reflejados en la composición corporal y en 

el estado nutricional.  

El trabajo presentado, guarda una vinculación con el presente al manejar la misma 

variable y población, además, le aporta al presente estudio, datos notables de la 

composición corporal de niños, lo cual permite tener una idea de los posibles patrones 

que existirían en los resultados y los métodos de medición que se pueden utilizar en 

niños como los pliegues cutáneos tricipital y subescapular. Adicionalmente, 

contribuye la forma de diferenciación entre el estado nutricional y la composición 

corporal como tal, aunque la clasifica como obesidad y sobrepeso (no como grasa y 

músculo) además de usar el término eutrófico, algo a considerar para la 

categorización a usar. 
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El tercer trabajo de titulación seleccionado, fue el realizado en Ecuador de Malagón 

& Tipantasi (2019) ejecutado en la ciudad de Guayaquil que se titula como “Hábitos 

alimenticios y composición corporal en estudiantes de octavo a décimo de la Unidad 

Educativa “Águilas de Cristo” de la ciudad de Guayaquil, periodo 2019” cuyo objetivo 

es identificar los hábitos alimentarios y la composición corporal de los estudiantes de 

octavo a décimo año de la unidad educativa expuesta. La metodología utilizada fue 

descriptiva, no experimental y transversal, utilizaron como método de medición el 

peso, la talla, la impedancia y la circunferencia de cintura, cadera y brazo. Con todo 

ello se obtuvieron los resultados de IMC para la edad en un rango saludable, el 

porcentaje de grasa corporal se evidenció elevado en mujeres y los hábitos 

alimentarios señalaron que tenían una alimentación regularmente saludable. Por lo 

que concluyeron que los hábitos alimentarios no influyen en el estado nutricional. 

El estudio expuesto anteriormente, mantiene una relación con el presente ya que 

ambos abarcan la variable de composición corporal, proporcionando información 

relevante acerca de la misma que, a pesar de realizarse en poblaciones distintas, la 

diferencia que puede existir por género también podría ser considerada al investigar 

a niños de género femenino y masculino. Otro aporte importante es la medición 

utilizada considerando que, aunque no se haga uso de impedancia si se va a tomar 

en cuenta las medidas antropométricas como las circunferencias de cintura, cadera y 

brazo, por lo que funcionaría como guía de la metodología.  

El cuarto antecedente elegido a nivel nacional, es el trabajo de titulación de 

Manobanda & Verdesoto (2020) desarrollado en Guayaquil-Ecuador y denominado 

como “Composición Corporal y Perfil Lipídico en niños de 5 a 12 años de la Ciudad 

de Guayaquil” que tiene el objetivo de determinar los niveles del perfil lipídico y su 

relación con los indicadores antropométricos en niños de edad escolar, por medio de 

medidas antropométricas y muestra sanguínea. La metodología aplicada fue de 

enfoque cuantitativo, diseño retrospectivo y alcance relacional. Los resultados 

primordiales obtenidos indican que existe relación significativa entre las variables IMC 

y el % de grasa corporal (P < .001), IMC y HDL (P < .001), IMC y triglicéridos (P < 

.001), IMC y área grasa del brazo (P < .001), riesgo cardiometabólico y % grasa 

corporal (P< .001), riesgo cardiometabólico y HDL (P < .001), riesgo Cardiometabólico 

y triglicéridos (P < .001) y por último riesgo cardiometabólico y área grasa del brazo 

(P < .001). Concluyendo que los escolares se encuentran con un IMC normal de 46%, 
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sin riesgo cardiometabólico un 74%, % grasa corporal normal 46%, área grasa del 

brazo 88% por debajo del promedio, HDL 48% elevado, colesterol 93% normal, 

triglicéridos 63% normal. 

El trabajo de titulación, expuesto guarda relación con el presente en la variable de 

composición corporal y se considera relevante debido a que la metodología utilizada 

puede ser replicada, específicamente aquella relacionada a la toma de medidas 

antropométricas en niños como las del IMC, circunferencias de distintas zonas, el área 

muscular del brazo, la plicometría de 4 pliegues y como tal el estimado del porcentaje 

de grasa y músculo utilizado específicamente en niños.  

Tomando en cuenta todos los antecedentes presentados, se evidencia que en la 

actualidad los estudios de la composición corporal en la población infantil son de 

relevancia a nivel científico tanto en el Ecuador como a nivel internacional, de igual 

modo se identificaron los métodos y técnicas de medición para la determinación de la 

composición corporal en distintas poblaciones, los cuales serán replicados en el 

presente trabajo de titulación con un enfoque en el rango de edad a estudiar.  

Base teóricas 

Este epígrafe según Arias (2016) “(…) implican un desarrollo amplio de los conceptos 

y proposiciones que conforman el punto de vista o enfoque adoptado, para sustentar 

o explicar el problema planteado” (pág. 107). Es así como a partir de los conceptos 

de distintos temas, variables y problemas que conforman el trabajo de investigación, 

se logra respaldar la información y los datos que se presentan en el estudio.  

Composición corporal 

De acuerdo con la definición de Bernal, y otros (2020) la composición corporal “es el 

análisis del cuerpo humano basado en el fraccionamiento de la masa corporal total” 

(pág. 1911). Por ende, el análisis de los elementos que componen el cuerpo humano, 

al ser fraccionado será más específico y dependiendo del nivel estudiado y el método 

utilizado se abarcarán distintos resultados de la proporción de los componentes 

corporales, que variarán en exactitud, especificidad, reproducibilidad y fiabilidad.  
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Características de la composición corporal 

La composición corporal se caracteriza por la delimitación de compartimentos 

corporales, los cuales cambian por nivel de composición, pero mantienen continuidad, 

es decir, que los niveles más altos se componen de los niveles más pequeños y con 

ello todo lleva una concordancia, además se ha observado como en distintos periodos 

los niveles compartimentales se mantienen en un estado de equilibrio pudiéndose 

encontrar constantes en el peso y la homeostasis de líquidos de una persona. En 

conjunto la composición corporal puede arrojar datos directos y certeros de un nivel 

o componente y a partir de ellos obtener estimaciones para otros componentes como 

la masa grasa y la masa libre de grasa que pertenecen al nivel 4 de estudio 

(Heymsfield, Baumgartner, & Ross, 1997).  

Niveles de composición corporal  

A partir de lo anteriormente mencionado, se debe comprender cuales son los niveles 

de composición corporal, los cuales poseen sus propios subniveles tal y como 

mencionan Santana & Espinosa (2003) “los componentes principales del organismo 

se organizan jerárquicamente en 5 niveles: 1) Atómico, 2) Molecular, 3) Celular, 4) 

Hístico (Orgánico), y 5) Global” (pág. 2). De los mismos, el nivel atómico se compone 

de los elementos químicos base de los que el cuerpo humano está hecho; el nivel 

molecular, divide al cuerpo en 6 componentes como lípidos, proteínas, carbohidratos, 

agua, minerales óseos y no óseos; el celular, estudia las células y los líquidos intra y 

extra celulares. Estos niveles no son relevantes para el estudio; por lo que se tomará 

en cuenta solo el nivel hístico o de tejidos, y el nivel global o de cuerpo completo 

debido a que estos se ajustan con la metodología a aplicar. 

Tejidos y sistemas 

Para explicar al cuarto nivel, que está conformado por los tejidos y sistemas, Wang, 

Pierson, & Heymsfield (1992) afirman que los tejidos son los que “contienen células 

similares  en apariencia, función y origen embrionario” (pág.23); por lo tanto son 

aquellos cúmulos de células que pertenecen a un mismo origen y comparten 

funciones.  

Los mismos autores Wang, Pierson, & Heymsfield (1992) también mencionan que un 

sistema es aquel que se compone por “Varios órganos cuyas funciones están 

interrelacionadas y constituyen en un sistema de órganos” (pág. 23). Entonces, un 
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sistema son aquellos órganos que trabajan en conjunto y de manera coordinada para 

desarrollar diversas funciones que permiten el correcto desarrollo del resto del 

organismo.   

Tejidos (Masa grasa y masa libre de grasa) 

El cuarto nivel incluye a la masa grasa (MG) la cual según González (2013)  está 

“Compuesta en un 83% por tejido graso, del cual el 50% se halla ubicado 

subcutáneamente” (pág. 71). Así que, se da a comprender, que este tipo de masa 

puede ser estudiada a nivel subcutáneo y la herramienta para ello es el plicómetro.  

El otro tejido de importancia es la masa libre de grasa la cual para el mismo autor; 

González (2013) “está compuesta por minerales, proteínas, glucógeno y agua, esto 

es, agrupa el agua corporal total intracelular y extracelular, siendo su grado de 

hidratación medio del 73% y con una densidad aproximada de 1,1000 g/ml a 36°C de 

temperatura” (pág. 71). Por ende, este tipo de masa excluye a los lípidos y es el 

cúmulo de diferentes sustancias entre ellas la masa muscular. 

Cuerpo completo 

Para finalizar la definición de los niveles, hay que mencionar el conjunto de estos; el 

cuerpo completo, que según Wang, Pierson, & Heymsfield (1992) es “El tamaño, la 

forma y las características exteriores y físicas del cuerpo” (pág. 24). Entonces se 

comprende que, dentro de este último nivel, se determina la manera en que se 

expresan los anteriores niveles, es decir, el cómo se expresaran las características 

genéticas, como la estatura, longitud de segmentos, anchura de estos, y 

circunferencias. 
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Fuente: Adaptado de Wang, Pierson, & Heymsfield (1992) 

Métodos de estudio de la composición corporal 

Para poder realizar un estudio correcto de la composición corporal, se requiere 

establecer todos los métodos que se pueden aplicar y a partir de ello reconocer 

aquellos que mantengan las características adecuadas de aplicación para la 

población a estudiar, lo que incluye el costo y la viabilidad de utilización.  

Directos 

Los métodos directos, se definen por Ramírez (2005) como “aquellos en los que se 

puede medir directamente la composición química del cuerpo” (pág. 12). Haciendo 

énfasis en la determinación de no solo una parte del cuerpo, como por ejemplo el 

músculo o la grasa, sino de todo aquello que lo compone desde lo micro hasta lo 

macro.  

Cabe destacar que según Costa, Alonso, Patrocinio de Oliveira, Candia y de Paz 

(2015), este método “tiene que ver con la disección de cadáveres y por más que 

cuente con una excelente fiabilidad, su aplicación y utilidad es muy limitada” (pág. 

388). Esto debido a que prácticamente este tipo de métodos pueden ser realizados 

casi exclusivamente en cadáveres por lo que su uso en poblaciones grandes no es 

precisamente viable.  

Figura 1. Niveles de composición corporal 
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Indirectos 

A continuación, Ramírez (2005) describe que “los métodos indirectos utilizan algunos 

factores o constantes biológicos derivados de los estudios con métodos directos” 

(pág. 12). Esto demuestra que los métodos indirectos se obtuvieron a partir de los 

métodos directos, lo que le permite mantener un nivel considerable de precisión y 

fiabilidad de los datos conseguidos, pero no la exactitud que se alcanzaría con la 

disección de cadáveres. Aun así, sigue manejando equipos bastante sofisticados y 

costosos que lo vuelven menos prácticos al intentar llevarlos a cabo en poblaciones 

grandes y que además pertenezcan a zonas alejadas de un laboratorio que cuente 

con esa maquinaria.  

Doblemente indirectos 

Este tipo de métodos según Costa, Alonso, Patrocinio de Oliveira, Candia, & de Paz 

(2015) “son técnicas para medir la composición corporal in vivo y en general, fueron 

validados a partir de los métodos indirectos y por eso, presentan un margen de error 

muy grande” (pág. 390). Por ello, al realizar estudios en una población, los métodos 

doblemente indirectos son los preferidos por su bajo costo, facilidad de transporte y 

ejecución, sin embargo, la posibilidad de error en la toma de los datos y el riesgo de 

sobre o subestimación aumenta considerablemente.  

Tabla 1. Análisis de los métodos de estudio de composición corporal 

Métodos de estudio de 

composición corporal 

Análisis 

Costo Especificidad Precisión 

Directos 

Análisis de carcasa Costoso Muy alta Muy alta 

Activación de 

neutrones 
Costoso Muy alta Muy alta 

Indirectos 

Densitometría    

Tomografía axial 

computarizada 

(TAC) 

Costoso Muy alta Muy alta 

Absorciometría dual 

de rayos x (DXA) 
Costoso Baja Alta 

Resonancia 

magnética nuclear 
Costoso Muy alta Muy alta 



20 
 

Métodos de estudio de 

composición corporal 

Análisis 

Costo Especificidad Precisión 

Conteo del 40K    

Doblemente 

indirectos 

Antropometría Barato Baja Baja 

Absorciometría 

infrarroja 
   

ultrasonido    

Impedancia 

bioeléctrica 
Barato Baja Media 

Plestimografía Costoso Media Alta 

Nota: Métodos de estudio de composición corporal, adaptado de Costa, Alonso, 

Patrocinio de Oliveira, Candia, & de Paz (2015). Análisis adaptado de Deurenberg & 

Schutz (1995, pág. 326). 

Técnicas de medición de la composición corporal en población infantil 

Antropometría 

La antropometría según Carmenate, Moncada, & Waldemar (2014) es definida como 

“el estudio del tamaño, proporción, maduración, forma y composición corporal, y 

funciones generales del organismo, con el objetivo de describir las características 

físicas, evaluar y monitorizar el crecimiento, nutrición y los efectos de la actividad 

física” (pág. 3). Por lo cual, la antropometría mediante la ejecución de distintos 

métodos permite definir las características físicas de una persona, entre ellas la 

composición corporal de un individuo, apoyando así en el correcto análisis nutricional. 

Peso 

Otro medida de importancia es el peso, que para Carmenate, Moncada, & Waldemar 

(2014) es la “Fuerza con la cual un cuerpo actúa sobre un punto de apoyo, originado 

por la aceleración de la gravedad, cuando actúa sobre la masa del cuerpo” (pág. 9). 

Por lo tanto, el peso permite conocer el conjunto de tejidos de una persona, pero no 

permite diferenciar entre los tipos de masa que esta posee en todo el organismo. 

Talla 

La medición de la talla según Montesinos (2014) “representa la suma de longitud de 

los segmentos y subsegmentos corporales” (pág. 160). De modo que, con esta 

medida antropométrica es posible determinar la altura de una persona a partir de la 

longitud de distintas partes constituyentes del cuerpo.  
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Plicometría  

La plicometría se define por Herrero, Moráis, & Pérez (2011) como “medidas del tejido 

adiposo de la zona subcutánea, donde se encuentra aproximadamente el 50% de la 

grasa corporal” (pág. 265). De manera que, este tipo de mediciones permiten conocer 

los lugares y la cantidad aproximada de reservas de grasa que posee una persona. 

Los pliegues cutáneos principales son el pliegue tricipital, subescapular, bicipital y 

suprailiaco. 

Perímetro braquial 

El perímetro o circunferencia del brazo según Farré (2012) “permite estimar las 

proteínas somáticas del organismo y, de forma indirecta, la masa muscular corporal” 

(pág. 113). Por ende, se considera a la medida del perímetro braquial como un 

indicador de la estimación del área muscular del brazo, necesaria para el análisis de 

la composición corporal. 

Percentiles 

Otro de los factores a conocer son los percentiles, los cuales según Montesinos 

(2014) “visualiza objetivamente el proceso dinámico del crecimiento a través de 

mediciones regulares y secuenciales en el niño, facilita la detección oportuna de algún 

problema y genera acciones por parte del equipo de salud; su interpretación es 

directa” (pág. 161). Entonces, al usar este tipo de interpretación se podrá facilitar, 

prevenir y tratar con mayor antelación cualquier tipo de patología relacionada al 

consumo de nutrientes en infantes. 

Características de la composición corporal y crecimiento de los niños de 6 a 12 

años 

Los niños llegan a experimentar un crecimiento estable de hasta un total de 6 cm por 

año desde los 5 hasta los 10 años. En cuanto a su ganancia de peso, ésta se reduce 

desde el segundo año de vida, al aumentar solo 2 kilogramos por año hasta los nueve 

años. Es entonces que, desde esta edad y hasta los 10 años, su peso incrementa 

entre 3 y 4 kilogramos cada año. Estas cifras son importantes puesto que se puede 

entender el desarrollo infantil y permiten a los padres, cuidadores y representantes 

estar informados acerca de lo que se considera un crecimiento y ganancia saludable 

de peso para los niños y niñas en esta etapa de su vida (Alfaro & Flores, 2007). 
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Si se toma en cuenta al tejido adiposo, este va a variar por género porque “Las niñas 

conservan algo más de tejido adiposo que los niños, una característica que persistirá 

hasta la adultez” (Papalia, Duskin, & Martorell, 2012, pág. 284). Por lo tanto, las 

mujeres tienen más probabilidades de acumular más grasa corporal en comparación 

con los hombres, quienes llegan a aumentar la cantidad de músculo y menos de 

grasa. Esto se debe a que los hombres tienen mayores cantidades de hormonas, 

como la testosterona, que les favorecen al desarrollo de masa muscular, mientras que 

las mujeres tienden a tener más hormonas como los estrógenos, que contribuyen a 

la acumulación de grasa. 

Parroquia San José de Minas 

En lugar de estudio del trabajo de investigación históricamente “El 14 de septiembre 

de 1870, el Concejo Municipal de Quito, aprueba la creación de la nueva parroquia 

civil de San José de Minas” (Sistema Nacional de Información, 2015). Partiendo de 

allí y hasta ahora han existido variados cambios en la parroquia tanto estructurales 

como de su población.  

La parroquia San José de Minas se encuentra ubicada a 

2.480 msnm. A 00° 10' 29'' Latitud Norte y 78° 24' 32'' Longitud Oeste. Se localiza 
aproximadamente a 80 Km al noroeste del Distrito Metropolitano de Quito, se 
encuentra en una depresión entre el Nudo de Mojanda, las estribaciones del 
Cotacachi y el cañón del Guayllabamba. (Sistema Nacional de Información, 
2015, pág. 18). 

Esta información es necesaria para identificar correctamente el lugar en donde será 

realizado el estudio. 

Claramente, al ser un estudio en niños la información del número de instituciones 

educativas de la parroquia San José de Minas es de alta relevancia y el Gobierno 

Autónomo Descentralizado (2019) afirma que “Si bien es cierto la parroquia contó con 

18 centros educativos para la formación de sus habitantes, en la actualidad cuenta 

únicamente con 10, puesto que 8 se encuentran cerrados” (pág. 62). Es así como, el 

trabajo investigativo tomaría en cuenta a las instituciones actualmente abiertas y que 

cuenten con estudiantes en el rango de edad de estudio. 

Con todo lo descrito se puede reflejar que la variable composición corporal abarca 

una gran cantidad de subtemas que logran explicar sus características, desde donde 

se debería analizar, iniciando con los niveles de composición a elegir, hasta como tal 
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las técnicas de medición a utilizar. Por ende, las bases teóricas tienen el propósito de 

encaminar al investigador basándose en información fidedigna de autores que tengan 

ideas adecuadas y similares al del presente trabajo de investigación siguiendo una 

concordancia con la población a estudiar y los datos que se desean obtener. 

Fundamentación legal 

En lo que respecta al ámbito legal del trabajo de titulación, Palella & Martins (2006) 

detallan que las bases legales “se refiere a la normativa jurídica que sustenta el 

estudio. Desde la Carta Magna, las Leyes Orgánicas, las resoluciones, decretos, entre 

otros” (pág. 69). Por lo que, se presentarán las debidas leyes o normas jurídicas que 

amparen la investigación del área de nutrición para obtener datos que beneficien a la 

sociedad y específicamente a la población de estudio. 

Iniciando con la fundamentación legal de la presente investigación, la Constitución de 

la República del Ecuador (2008), en el capítulo I, Elementos constitutivos del Ecuador,  

en el artículo 3, se refiere a los derechos de la salud, en el inciso 1, que reza 

“Garantizar sin discriminación alguna el efectivo goce de los derechos establecidos 

en la Constitución y en los instrumentos internacionales, en particular la educación, la 

salud, la alimentación, la seguridad social y el agua para sus habitantes”. Por lo tanto, 

en concordancia con este artículo, la investigación que se realizara, se justifica en que 

aportara datos acerca de la calidad de salud y alimentación de la realidad general del 

sector estudiado. 

En relación al, Código de la niñez y adolescencia (2003) en el capítulo II que refiere 

a los Derechos de supervivencia, concretamente en el artículo 27, numeral 1, que 

reza “El derecho a la salud de los niños, niñas y adolescentes comprende: Acceso 

gratuito a los programas y acciones de salud públicos, a una nutrición adecuada y a 

un medio ambiente saludable (…)”. Acorde al artículo expuesto, se puede afirmar que 

esta investigación realizada en niños, se justifica al ser gratuita y proveer datos 

valiosos de esta población para promover una nutrición adecuada a la edad y las 

características de cada individuo.  

Código de la niñez y adolescencia (2003) en el capítulo II que se refiere a los 

Derechos de supervivencia, específicamente en el artículo 29, numeral 2, que dice:  
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Fomentar las iniciativas necesarias para ampliar la cobertura y calidad de los 
servicios de salud, particularmente la atención primaria de salud; y adoptará las 
medidas apropiadas para combatir la mortalidad materno infantil, la desnutrición 
infantil y las enfermedades que afectan a la población infantil. 

El artículo mencionado, defiende la realización de este trabajo de investigación por lo 

que permite definir como se encuentra la composición corporal de los niños del lugar 

de estudio y a partir de ello determinar su estado nutricional, lo que en un futuro 

permitirá combatir la malnutrición en base a rangos de edad y enfocándose en los 

estados más graves. 

Considerando que esta es una investigación realizada en niños, se toma en cuenta a 

las pautas éticas internacionales para la investigación biomédica en seres humanos 

en donde Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas 

(CIOMS) (2002) reza “La participación de niños es indispensable para la investigación 

de enfermedades de la infancia y de las condiciones a las cuales los niños son 

particularmente susceptibles (…)”. Lo cual, favorece a la investigación dado que 

permitirá conocer las características del estado de salud en las que se encuentran los 

niños de la población estudiada.  

Recapitulando, las bases legales citadas logran darle un fundamento legal a la 

investigación descriptiva que se va a realizar en este trabajo de titulación haciendo 

énfasis en el derecho a la salud y lo que este conlleva, permitiendo darle la 

importancia de este tipo de estudios de análisis que se derivan en resultados que 

pueden servir de guía para aplicar una mejor anamnesis del estado de salud de un 

individuo y más concretamente de un niño.  
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CAPÍTULO III 

MARCO METODOLÓGICO 

Para explicar este epígrafe se toma en cuenta a Arias (2016) quien afirma que “La 

metodología del proyecto incluye el tipo o tipos de investigación, las técnicas y los 

instrumentos que serán utilizados para llevar a cabo la indagación. Es el “cómo” se 

realizará el estudio para responder al problema planteado” (pág. 110). Lo que implica 

que en este capítulo se encuentra la ruta de la investigación en cuestión del enfoque, 

tipo, nivel y diseño utilizado además de delimitar las técnicas de obtención de datos, 

es decir, prácticamente se desarrolla la forma en la que se realizó el trabajo 

investigativo. 

Naturaleza de la investigación 

El presente estudio se atañe al abordaje de la realidad desde la visión del paradigma 

positivista que según Miranda & Ortiz (2020) “(…) brinda una distinción entre quién 

investiga como un sujeto neutral y la realidad abordada que se asume como ajena a 

las influencias del sujeto científico” (pág. 7). De modo que, en este trabajo de 

investigación se buscó abordar la realidad de manera objetiva, es decir el investigador 

mantuvo la distancia con la realidad de estudio con el propósito de no intervenir en la 

misma. 

En correspondencia con lo antes expuesto, se asume el enfoque cuantitativo de 

investigación que, para Hernández, Fernández, & Baptista (2014) “(…) utiliza la 

recolección de datos para probar hipótesis con base en la medición numérica y el 

análisis estadístico, con el fin establecer pautas de comportamiento y probar teorías” 

(pág. 4). En este sentido, en la presente investigación se aplicó un proceso de 

medición numérica como lo es la antropometría para determinar la composición 

corporal de una población infantil. Sin embargo, es importante dejar claro que no se 

realizó la prueba de hipótesis antes mencionada.  

En lo que respecta al tipo de nivel de investigación, este es descriptivo, y según Arias 

(2016) “consiste en la caracterización de un hecho, fenómeno, individuo o grupo, con 

el fin de establecer su estructura o comportamiento” (pág. 24). Lo cual se cumple al 

realizarse un análisis de la composición corporal y describir los resultados según la 
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prevalencia de porcentaje de grasa y músculo que presentaron los niños en etapa 

escolar de la parroquia san José de Minas.  

En cuanto al diseño de la investigación, se aplicó el no experimental, en el que 

Hernández, Fernández, & Baptista (2014) expresan que son “Estudios que se realizan 

sin la manipulación deliberada de variables y en los que sólo se observan los 

fenómenos en su ambiente natural para analizarlos” (pág.152). Por esta razón, 

siguiendo con la definición planteada, en la presente investigación se obtuvieron 

resultados mediante la aplicación de medidas antropométricas sin manipulación 

deliberada de las variables de estudio. Así mismo es transversal, que para Palella y 

Martins (2012) “Se ocupa de recolectar datos en un solo momento y en un tiempo 

único. Su finalidad es la describir las variables y analizar su incidencia e interacción 

en un momento dado, sin manipularlas” (pág. 94). Debido a esto, en la investigación 

se tomaron los datos de composición corporal de los niños, en los primeros seis 

meses del año 2023. 

En relación al tipo de investigación realizada fue la de campo, que según Arias (2016)  

(…) consiste en la recolección de datos directamente de los sujetos 
investigados, o de la realidad donde ocurren los hechos (datos primarios), sin 
manipular o controlar variable alguna, es decir, el investigador obtiene la 
información, pero no altera las condiciones existentes. (pág. 31)  

Por lo que, la recolección de los datos de composición corporal se ejecutó 

directamente en la población de los niños de 6 a 12 años de la parroquia San José de 

Minas siguiendo los protocolos de medición y la información conseguida se mantuvo 

tal cual fue obtenida.  

Población y muestra 

Para Gómez, Villasís, & Miranda (2016) la población “Es un conjunto de casos, 

definido, limitado y accesible, que formará el referente para la elección de la muestra, 

y que cumple con una serie de criterios predeterminados” (pág. 202). Según lo 

expuesto, la población inicialmente se preveía estaría compuesta por 200 niños, esto 

comunicado por los contactos responsables del GAD, para ello se hizo el cálculo de 

la fórmula de muestra y se obtuvo la representativa de 133 individuos, sin embargo, 

en el trabajo de campo se utilizó el muestreo casual por lo que se presentaron 36 

individuos de los cuales solo 21 entraban dentro del rango de 6 a 12 años.  
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Por otro lado, la muestra según López (2004) “Es un subconjunto o parte del universo 

o población en que se llevará a cabo la investigación” (pág. 69). Por ende, hace 

referencia a una parte representativa de la población como se observa al estudiar la 

población de niños de la parroquia San José de Minas. 

Así mismo, se llevó a cabo un muestreo no probabilístico que según Arias (2016) “es 

un procedimiento de selección en el que se desconoce la probabilidad que tienen los 

elementos de la población para integrar la muestra” (pág. 85). Lo mencionado cumple 

con el muestreo aplicado ya que se esperaba un mayor número de niños, sin 

embargo, al ser de forma voluntaria y fuera de una institución educativa la presencia 

fue mínima. 

Se utilizó un muestreo casual que para Pimienta (2000) “Aquí las muestras se integran 

por voluntarios o unidades muéstrales que se obtienen en forma casual” (pág. 265). 

Por lo tanto, en este tipo de muestreo se aceptan aquellos individuos que de forma 

voluntaria decidieron participar en el estudio e incluso se puede elegir unidades de 

muestra al azar sin aplicar ningún tipo de estratificación o asignación sistemática. 

Además, fue aplicado un muestreo intencional que según Reales, Robalino, Peñafiel, 

Cárdenas, Cantuña (2022) “Es centrarse en características específicas de la 

población de interés, lo que responde eficientemente a las preguntas de investigación” 

(pág. 684).  Entonces, este tipo de muestreo, permite determinar criterios de inclusión 

y exclusión para que la muestra cumpla con las características delimitadas.  

En concordancia con lo mencionado, a continuación, se establecen los criterios de 

inclusión para la presente investigación:  

 Edad comprendida entre 6 y 12 años, con el propósito de enfocar el estudio en 

una muestra específica que se encuentre dentro de un rango de desarrollo 

similar.   

 La presencia obligatoria de los representantes legales de los niños 

participantes durante todo el proceso de la investigación, a fin de garantizar la 

autorización y supervisión adecuada de su participación.  

 La obtención del consentimiento informado firmado por los representantes 

legales, como requisito indispensable para la participación de cada niño en el 

estudio, salvaguardando así sus derechos y bienestar. 
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Por otra parte, se establecen los siguientes criterios de exclusión:  

 Individuos cuyas edades se encuentren fuera del rango especificado (menores 

de 6 o mayores de 12 años), para asegurar que la muestra se mantenga 

homogénea en términos de edad. 

 La ausencia de los representantes legales durante cualquiera de las etapas de 

la medición, lo cual puede comprometer la validez y ética del estudio al no 

contar con la autorización adecuada.  

 En el caso de no obtener el consentimiento informado firmado por los 

representantes legales, el niño quedará excluido del estudio para proteger su 

integridad y derechos.  

 Participantes con condiciones médicas o psicológicas que puedan afectar su 

capacidad de comprensión o colaboración en las actividades de investigación. 

Estos criterios de inclusión y exclusión se establecen con el objetivo de garantizar la 

calidad y pertinencia de los datos recopilados, así como el bienestar y seguridad de 

los participantes involucrados en el estudio. 

Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

En relación de las técnicas e instrumentos, para Hernández, Fernández & Baptista 

(2014) son “los diversos tipos de observación, diferentes clases de entrevista, estudio 

de casos, historias de vida, historia oral, entre otros” (pág. 466). Por lo tanto, se refiere 

a aquellos métodos y herramientas con los que se recolectan los datos necesarios 

para cumplir los objetivos planteados. La presente investigación que analiza la 

composición corporal en niños requiere un protocolo de medición antropométrica 

(procedimiento). 

Protocolo de recolección de datos 

A continuación, para dar respuesta al primer objetivo específico, es importante seguir 

un procedimiento, cuyo instrumento es el protocolo de medición para la obtención de 

la composición corporal que engloba la masa grasa y masa libre de grasa o masa 

muscular, mediante métodos doblemente indirectos y fórmulas estandarizadas que 

permiten la estimación de las mismas. 
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En el caso del protocolo para Baldin, Muñoz, De Rungs, Gamiz, & Muñoz (2013) es 

“describir de la manera más adecuada el proceso de investigación que se tiene 

pensado ejecutar describiendo de manera sistemática los elementos a desarrollar 

para generar un texto académico y/o científico” (pág. 121). Por lo tanto, un protocolo 

es un conjunto de reglas, pasos y restricciones estandarizados que sirven como guía 

para realizar cualquier tipo de medición o comprobación científica, en el caso de esta 

investigación son las normas en las cuales se basan los procesos de la toma de 

mediciones antropométricas que se anotaron en una hoja de registro. 

Operacionalización de la variable  

Una variable es definida por Casas, Repullo, & Donado (2003) como “(…) 

(magnitudes cuyos valores son objeto de estudio) permite operativizar y hacer 

susceptible de medida el objeto de la investigación” (pág. 530). Por lo tanto, es aquella 

información que está sujeta al estudio pero que se genera mediante un caso especial, 

como lo es el estudio de la composición corporal, siendo esta la variable principal de 

la investigación.  

Definición conceptual  

La composición corporal es definida por Bernal, y otros (2020) como “el análisis del 

cuerpo humano basado en el fraccionamiento de la masa corporal total” (pág. 1911). 

Esto a su vez requiere de la aplicación de mediciones que varían por su tipo, en el 

presente trabajo se hace uso de las medidas antropométricas para la estimación de 

la composición corporal de una población de niños.  

Definición operacional  

Operacionalmente la composición corporal debe abarcarse bajo dos indicadores 

principales, la masa grasa y la masa muscular, a pesar de que en el cuerpo se 

encuentren otro tipo de componentes, los expuestos son de fácil estimación bajo la 

aplicación de métodos doblemente indirectos como los ya descritos en las fichas 

técnicas. 
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Tabla 2. Cuadro de operacionalización de la variable 

VARIABLE CONCEPTO DIMENSIÓN SUBDIMENSIÓN INDICADOR 
INSTRUMENTO 

TÉCNICO 
INSTRUMENTO 

Composición 

corporal 

Según Bernal, y 

otros (2020) la 

composición 

corporal “es el 

análisis del 

cuerpo humano 

basado en el 

fraccionamiento 

de la masa 

corporal total” 

(pág. 1911). 

Medidas 

antropométricas 

Datos 

demográficos 

Edad  

Hoja de registro 

 

Sexo 

Medidas 

antropométricas 

Peso Balanza 

Talla Tallímetro 

Circunferencia 

del brazo 

Cinta 

antropométrica 

Pliegues 

cutáneos: 

- Tricipital 

- Subescapular 

Plicómetro 

profesional 

Cálculo 

porcentaje de 

grasa y músculo 

% grasa 
Fórmulas 

estandarizadas % músculo 
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Instrumento de recolección de datos 

Tabla 3. Protocolo de medición de la talla 

DESCRIPCIÓN OBSERVACIÓN 

Variable Talla 

Adecuado para niños 

 

Autor Pinheiro, Quintiliano, & Masferrer 

(2018) 

Objetivos Medir la estatura corporal 

¿Qué mide? Medida de la extensión 

longitudinal en centímetros 

Procedimiento Preparación: 

 Utilizar un Tallímetro o 

estadiómetro de una precisión 

mínima de 0,5 cm. 

Medición: 

1. Niño debe estar en postura 

recta, sin adornos en la 

cabeza que alteren la estatura. 

2. Sus pies tienen que estar 

paralelos y que los talones, 

nalgas y hombros estén lo más 

contiguo posible al 

estadiómetro. 

3. La cabeza del niño debe 

cumplir con el plano de 

Frankfurt, el cual sigue una 

línea horizontal desde el canal 

auricular hasta el borde inferior 

de los ojos y esta línea 

imaginaria debe estar paralela 

al suelo. 

 Registrar la medida 
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Tabla 4. Protocolo de medición del peso 

DESCRIPCIÓN OBSERVACIÓN 

VARIABLE  Peso 

Adecuado para niños 

Autor Organización panamericana de la 

salud (2010) 

Objetivos Determinar el peso corporal total 

del niño 

¿Qué mide? Mide el peso corporal en 

kilogramos 

Procedimiento Preparación:  

 Colocar la balanza seca 804 

con una precisión de pesaje 

mayor a ±0,6%, sobre una 

superficie plana. 

 El niño debe estar con ropa 

ligera, descalzo y sin portar 

objetos pesados. 

Medición: 

1. Verificar que la balanza esté 

en cero. 

2. El niño debe subirse al centro 

de la balanza, mirando hacia 

al frente, con postura recta y 

los brazos relajados a los 

lados. 

3. Registrar el peso en 

kilogramos  
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Tabla 5. Protocolo de medición del pliegue tricipital 

DESCRIPCIÓN OBSERVACIÓN 

Variable Pliegue tricipital 

Adecuado para niños 

Autor Marfell, Olds, Stewart, Carter, & de 

Ridder (Estándares Internacionales 

para la Evaluación Antropométrica, 

2011) 

Objetivos Determinar la cantidad de grasa 

corporal 

¿Qué mide? Mide la cantidad de grasa 

subcutánea en la zona posterior del 

brazo en milímetros 

Procedimiento Preparación:  

 Utilizar un plicómetro o 

lipocalibrador de presión 

10g/mm2 y una precisión de 

±1𝑚𝑚 (Suverza & Haua, 2010) 

como lo es en este caso el Slim 

Guide.  

Medición: 

1. El niño debe estar descubierto el 

brazo, de pie y con los brazos a 

los lados.  

2. En el brazo derecho, realizar 

una marca en el punto medio del 

acromiale y radiale. 

3. Luego, realizar el punto del 

pliegue en la cara posterior del 

brazo siguiendo punto marcado 

anteriormente (se puede ayudar 

con la cinta antropométrica). 
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4. En la zona marcada formar una 

pinza con el dedo pulgar y el 

índice para tomar tejido 

subcutáneo separándolo del 

músculo. 

5. A 2 cm de la pinza realizada con 

los dedos, colocar el plicómetro 

y mantener la presión por 3 

segundos. 

6. Registrar la medida. 

7. Repetir el proceso por 3 veces 

para realizar un promedio de las 

medidas. 

 

Tabla 6. Protocolo de medición del pliegue subescapular 

DESCRIPCIÓN OBSERVACIÓN 

Variable Pliegue subescapular 

Adecuado para niños 

Autor Marfell, Olds, Stewart, Carter, & de 

Ridder (Estándares Internacionales 

para la Evaluación Antropométrica, 

2011). 

Objetivos Determinar la cantidad de grasa 

corporal. 

¿Qué mide? Mide la cantidad de grasa 

subcutánea del área subescapular. 

Procedimiento Preparación:  

 Utilizar un plicómetro o 

lipocalibrador de presión 

10g/mm2 y una precisión de 

±1𝑚𝑚 (Suverza & Haua, 2010) 

como lo es en este caso el Slim 

Guide.  

Medición: 
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 El niño debe estar de pie con los 

brazos a los lados, descubierta 

la zona de la escápula. 

 Identificar y marcar una línea a 

45 grados en la parte inferior de 

la escápula.  

 Pellizcar la zona con el índice y 

el pulgar. 

 Colocar el plicómetro a 2 

centímetros debajo de la zona 

pellizcada. 

 Realizar la pinza con el 

plicómetro por 3 segundos y 

anotar el resultado en 

milímetros. 

 Repetir el proceso por 3 veces. 

 

Tabla 7. Protocolo de medición de la circunferencia del brazo relajado 

DESCRIPCIÓN OBSERVACIÓN 

Variable Circunferencia del brazo relajado 

 

 

Adecuado para niños 

Autor Ruano, Sellés, & Cejuela (2020) 

Objetivos Estimar la masa corporal de un 

individuo 

¿Qué mide? Mide el contorno del brazo en su 

estado relajado en centímetros 
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Procedimiento Preparación: 

Utilizar una cinta métrica en este 

caso la CESCORF con una precisión 

de ±1𝑚𝑚. 

Medición: 

1. El brazo derecho del niño 

flexionado perpendicular al 

cuerpo y con el dorso de la mano 

hacia fuera. 

2. Sostener la cinta métrica y medir 

desde el vértice superior del 

acromion hasta el olécranon del 

cúbito para marcar la mitad de la 

medida obtenida. 

3. A partir de allí, el niño debe soltar 

el brazo para colocar la cinta 

horizontalmente en ese sector y 

sin comprimir el tejido 

4. Tomar la medida en milímetros 

 

 

 

Validez y confiabilidad 

En relación a la validez, la cual para Villasís, Márquez, Zurita, Miranda, & Escamilla 

(2018) “se refiere a lo que es verdadero o lo que se acerca a la verdad. En general se 

considera que los resultados de una investigación serán válidos cuando el estudio 

está libre de errores” (pág. 415). Por lo que, la validez permite determinar si realmente 

se está midiendo lo que se pretende medir bajo un mínimo error. 

Bajo este concepto, se puede expresar que la validez del protocolo de medición del 

pliegue tricipital y subescapular está basada en el libro de normas ISAK que ha sido 

ampliamente utilizado en la rama de la antropometría desde la primera publicación en 

el año 2001 y sus revisiones del año 2006 y 2011, cuyas normas fueron establecidas 

por cineantropometristas de diferentes sitios del mundo con acreditación ISAK de 
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nivel 4, que establecieron las técnicas de dicho manual mediante un continuo 

replanteamiento y corrección de ideas que han permitido editar la forma de aplicación 

hasta encontrar la que presente mayor exactitud (Sociedad internacional para el 

avance de la cineantropometría, 2001). 

Debido a que la OPS es una organización que abarca gran cantidad de áreas en 

relación a la salud y nutrición en América latina, el uso de sus definiciones y protocolos 

en relación al peso, representan una gran validez, al ser  realizados por profesionales 

de la salud de más de 35 estados miembros de la misma organización (OPS, s.f., pág. 

1). 

Las medición de talla tiene validez porque el protocolo se basa en el manual de 

estándares del examen nacional de salud de Estados Unidos (NHANES por sus siglas 

en inglés), en donde se presentan datos e imágenes, que permiten tomar de 

referencia y comparar con los resultados que se obtendrán en relación al sitio de 

aplicación y como es la realización de la toma de la talla (Pinheiro, Quintiliano, & 

Masferrer, 2018).  

Para el perímetro de brazo relajado se toma en cuenta la validez otorgada por el 

estudio publicado en la Revista Española de Nutrición Humana y Dietética, la misma 

que abarca gran cantidad de artículos científicos revisados y aprobados por diversos 

editores y solo quienes logren comprobar la veracidad y calidad de la metodología 

aplicada en los mismos, basados en los procedimientos de las normas ISAK (Ruano, 

Sellés, & Cejuela, 2020). 

En lo que respecta a la confiabilidad según Hernández, Fernández, & Baptista (2014) 

es el “Grado en que un instrumento produce resultados consistentes y coherentes” 

(pág. 200). Por lo que en este apartado se determina la consistencia y estabilidad de 

los resultados que se obtienen con un instrumento y en este caso la confiabilidad se 

determina a través de la adecuada calibración de los instrumentos utilizados los 

cuales son el tallímetro, calibración constante; la balanza, con pesos calibrados y 

certificados; el plicómetro, calibrados en 40mm dividido cada 0,2 mm; y la cinta 

métrica, calibrada en centímetros y milímetros (Sociedad internacional para el avance 

de la cineantropometría, 2001). 
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Consideraciones éticas  

Al trabajar en niños, es importante hacer uso del consentimiento informado que según 

Carreño (2016) 

Es un documento legal y un mecanismo para respetar la dignidad y proteger los 

derechos y el bienestar de los sujetos participantes; debe incluir información 

sobre el propósito de la investigación, la justificación, los riesgos y beneficios, 

que le permitan a un sujeto decidir voluntariamente su participación. (pág. 232) 

Por ende, durante el trabajo de investigación se otorgó un consentimiento informado 

a los padres o representantes de los niños de estudio, ya que al ser una población 

vulnerable se procuró garantizar su protección y bienestar.  

A partir de ello, cada padre de familia junto con sus hijos recibió la información del 

trabajo de titulación además del protocolo de medición, se explicó que se realizará 

con los datos obtenidos (con fines investigativos), se garantizó el anonimato de cada 

participante y ninguno de los individuos fue obligado a acceder a que se le realicen 

las mediciones.  

Técnica de análisis de los datos 

En relación a la técnica de análisis de datos, Peña (2017); menciona que esta técnica 

“(…) se centra en el manejo de los datos numéricos que caracterizan el proceso o 

fenómeno a analizar” (pág.32). Por lo tanto, al realizar el análisis de las mediciones 

antropométricas es posible determinar la prevalencia de composición corporal que 

tienen los niños de la parroquia de estudio. 

Tomando en consideración que es necesario aplicar un proceso de cálculo de 

fórmulas para poder determinar los resultados, en el caso de la masa grasa se 

emplearon las fórmulas de Urra y otros (2022) validadas, utilizando como método de 

referencia  a la absorciometría de rayos X de doble energía (DEXA), obteniendo una 

precisión de 0,77 a 0,82 y una exactitud de 0,98. Mientras que para la masa muscular 

se aplicaron la fórmulas de Cossio y otros (2019) validada por la medición DEXA que 

cuenta con una precisión de 0,91 a 0,94 y exactitud de 0,91. 

Tabla 8. Fórmulas para obtener la composición corporal 

Autor Fórmula 
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Urra y otros 
(2022) 

𝑁𝑖ñ𝑜𝑠 % 𝑔𝑟𝑎𝑠𝑎 𝑐𝑜𝑟𝑝𝑜𝑟𝑎𝑙 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 (%𝐺𝐶)
= 20,720
+ [(0,492
∙ (𝑝𝑙𝑖𝑒𝑔𝑢𝑒 𝑡𝑟𝑖𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑙 + 𝑝𝑙𝑖𝑒𝑔𝑢𝑒 𝑠𝑢𝑏𝑒𝑠𝑐𝑎𝑝𝑢𝑙𝑎𝑟)]

+ (0,354 ∙
𝑃𝑒𝑠𝑜𝑘𝑔

𝑡𝑎𝑙𝑙𝑎 𝑚3
) ∙ (0,923 ∙ 𝑒𝑑𝑎𝑑) 

𝑁𝑖ñ𝑎𝑠 % 𝑔𝑟𝑎𝑠𝑎 𝑐𝑜𝑟𝑝𝑜𝑟𝑎𝑙 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 (%𝐺𝐶𝑇)
= 16,087
+ [(0,306
∙ (𝑝𝑙𝑖𝑒𝑔𝑢𝑒 𝑡𝑟𝑖𝑐𝑖𝑝𝑖𝑡𝑎𝑙 + 𝑝𝑙𝑖𝑒𝑔𝑢𝑒 𝑠𝑢𝑏𝑒𝑠𝑐𝑎𝑝𝑢𝑙𝑎𝑟)]

+ (0,818 ∙
𝑃𝑒𝑠𝑜𝑘𝑔

𝑡𝑎𝑙𝑙𝑎 𝑚3
) ∙ (0,300 ∙ 𝑒𝑑𝑎𝑑) 

 

Cossio y otros 
(2019) 

Masa muscular niños 𝑀𝑀𝑘𝑔 = −25,512 + 1,088 ∙ 𝑒𝑑𝑎𝑑 + 0,297 ∙

𝑝𝑒𝑠𝑜𝑘𝑔 + 0,037 ∙ 𝑐𝑖𝑟𝑐𝑢𝑛𝑓𝑒𝑟𝑒𝑛𝑐𝑖𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑏𝑟𝑎𝑧𝑜𝑐𝑚 + 0,405 ∙ 𝑡𝑎𝑙𝑙𝑎𝑐𝑚 

Masa muscular niñas 𝑀𝑀𝑘𝑔 = −11,504 + 0,271 ∙ 𝑒𝑑𝑎𝑑 + 0,393 ∙

𝑝𝑒𝑠𝑜𝑘𝑔 − 0,10 ∙ 𝑐𝑖𝑟𝑐𝑢𝑛𝑓𝑒𝑟𝑒𝑛𝑐𝑖𝑎 𝑑𝑒𝑙 𝑏𝑟𝑎𝑧𝑜𝑐𝑚 + 0,292 ∙ 𝑡𝑎𝑙𝑙𝑎𝑐𝑚 

 

Tabla 9. Interpretación de composición corporal según percentiles 

 Percentil Interpretación 

% Grasa (Urra, y otros, 

2022) 

<p10 Bajo 

p10 a p85 Normal 

p85 a p95 Sobrepeso 

>p95 Obesidad 

Masa muscular (Cossio, y 

otros, 2019) 

≥p85 Excelente 

p10 a p85 Bueno 

p5 a <p10 Insuficiente 

<p5 Grave 

 

En el caso de la moda esta es definida por Diz (2016) “(…) como el dato de máxima 

frecuencia observada. Si hay uno solo es unimodal, si hay más de uno es multimodal” 

(pág. 21). Esto involucra determinar el valor que más se repita en un conjunto de 

datos y así poder identificar el patrón que existe en la información obtenida a partir de 

una variable. 

Con enfoque en la mediana estadística, Mendenhall; Beaver, & Beaver (2010); 

definen a la estadística como “La mediana m de un conjunto de n mediciones es el 
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valor de x que cae en la posición media cuando las mediciones son ordenadas de 

menor a mayor” (pág. 45). Por ende, es el valor que resulta de la sumatoria de datos 

o variables en donde se divide para dos que da como resultado un valor de número 

no entero, esto facilita conocer cuál es el valor base para una población en relación a 

la medición antropométrica que se realice. 

Otra técnica de análisis de datos es la media que, según Diz (2016) “Es el promedio 

resultante de sumar todos los valores observados de la variable y dividirlos entre el 

número de observaciones” (pág. 20). Esencialmente se utiliza para calcular el 

promedio y saber valor es el más representativo del conjunto de datos. 

Así mismo, se aplicó la desviación estándar la cual para Abraira (2002) “Es una 

medida de la dispersión de los datos, cuanto mayor sea la dispersión mayor es la 

desviación estándar, si no hubiera ninguna variación en los datos, es decir, si fueran 

todos iguales, la desviación estándar sería cero” (pág.621). Por lo tanto, podemos 

argumentar que la desviación estándar de un conjunto de datos dentro de una 

investigación, nos permite conocer que cantidad de datos (en este caso niños), salen 

del punto medio y se vuelven casos especiales. 
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CAPITULO IV 

ANÁLISIS E INTERPRETACIÓN DE RESULTADOS 

En el presente capítulo se exponen los resultados de la investigación derivados de la 

aplicación de una serie de mediciones antropométricas en la población de estudio 

para cumplir con el objetivo de investigación, el cual se orienta a “Describir la 

composición corporal de los niños de la parroquia San José de Minas-Pichincha-

Ecuador, en el año 2023”. En este sentido, a continuación, se desarrolla la información 

obtenida del procesamiento de los datos en el software SPSS versión 25, con sus 

respectivos análisis e interpretaciones.  

Características demográficas      

Tabla 10. Distribución según sexo 

SEXO Frecuencia Porcentaje 

 

Hombre 12 57,1 

Mujer 9 42,9 

Total 21 100,0 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se referencia en la tabla 10 y figura número 2 que, del total de 21 sujetos de estudio, 

se obtuvo con respecto al sexo que el 57,1% son hombres, lo que equivale a 12 

individuos, y el 42,9% restante son mujeres, lo que equivale a 9 sujetos. En 

Figura 2. Distribución según sexo 
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consecuencia, se interpreta que, la mayoría de los individuos son hombres, aunque 

la diferencia con las mujeres sea menor al 10%. A continuación, se describen los 

datos de las variables de composición corporal. 

Composición corporal  

Tabla 11. Distribución según variables cuantitativas 

 Edad Peso Talla 
Circunferencia 

del brazo 

Pliegue 

tricipital 

Pliegue 

subescapular 

Media 7,81 26,8 125,7 18,62 9,67 7,19 

Desviación 1,66 6,48 9,42 2,41 3,31 2,56 

Mínimo 6,00 16,5 106,0 15,3 4,0 3,0 

Máximo 12,0 39,3 141,0 23,5 16,0 12,0 

 

 
Figura 3. Distribución según edad 

Según la tabla 11 y figura número 3, del total de 21 individuos de la población, el 

comportamiento de la edad arrojó una media aritmética de 7,81 años con una 

desviación estándar de 1,66, lo que evidencia una baja dispersión de los datos. es 

decir, que la mayoría de los individuos se agrupan cercanos al promedio de edad. 

Estos datos oscilan entre una edad mínima de 6 años y hasta una máxima de 12 

años.  
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En la tabla 11 y figura número 4 se reflejan los resultados del peso de los 21 niños de 

la población, observándose una media aritmética de 26,8 kilogramos y una desviación 

estándar de 6,48 encontrándose dispersión en los datos, lo que sugiere que los pesos 

de los sujetos están distribuidos y varían significativamente entre ellos. Además, 

presentan un peso mínimo de 16,5 kg y un peso máximo de 39,3 kg. Cabe mencionar 

que al comparar estos resultados citados con los obtenidos en el trabajo de titulación 

de Manobanda & Verdesoto (2020) realizado en Guayaquil, donde el peso equivalió 

29.9±11.0, se puede determinar que en promedio las dos poblaciones de estudio 

varían por no más de 3,1 kg, por ende se puede inferir que existe un patrón similar en 

el peso de los niños ecuatorianos entre 6 a 12 años.  

 

 

Figura 4. Distribución según el peso 
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Figura 5. Distribución según la talla 

En relación a la tabla 11 y figura 5 se refleja la talla de la totalidad de la población de 

estudio (21 individuos) en donde se obtuvo una media aritmética de 125,7 cm y una 

desviación estándar de 9,42 siendo esta una dispersión baja de los datos, lo que 

refleja una cercanía de la talla de los sujetos con respecto a la media. Los hallazgos 

derivados de la evaluación de la estatura evidencian una reducida disparidad entre 

los individuos investigados y los niños pertenecientes a la muestra poblacional de 

Guayaquil estudiados por Manobanda & Verdesoto (2020), estos últimos presentaron 

un promedio de 126,4 ± 15,8 en el estudio, lo cual exhibe una mínima discrepancia 

de 1,2 cm. Teniendo en cuenta la talla como indicador antropométrico, resulta 

relevante referir a otro parámetro de interés en el presente contexto: la circunferencia 

del brazo. 
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En referencia a la tabla 11 y figura número 6 que abarcan la circunferencia del brazo 

de la totalidad de 21 niños de la población, se obtuvo una circunferencia braquial 

mínima de 15,3 cm y una máxima de 23,5 cm, lo que oscila entre una media aritmética 

de 18,62 cm y una desviación estándar de 2,41. Indicando que existe una variabilidad 

baja en las medidas de circunferencia del brazo, en torno a la media. En términos de 

desnutrición crónica, los autores Pontiles, Morón & Darias (2016) determinaron un 

punto de corte de 16,0 cm para la desnutrición aguda en escolares, por lo que según 

los resultados obtenidos la mayoría de sujetos de estudio no presentan desnutrición 

aguda puesto que en promedio superan la marca de los 16,0 cm, hay que destacar 

que este valor puede variar si se estudia al perímetro braquial con la edad. Siguiendo 

con las variables de composición corporal, a continuación, se realiza en análisis de 

los pliegues tricipital y subespacular.  

 

Figura 6. Distribución según la circunferencia del brazo 
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Figura 7. Distribución según pliegue tricipital 

 
En el cuadro 11 y figura número 7 se presentan los resultados de la medición del 

pliegue tricipital en todos los participantes del estudio (21), evidenciando una media 

aritmética de 9,67 mm y una desviación estándar de 3,31, lo que sugiere que estos 

datos se encuentran moderadamente dispersos. Además, se incluye un párrafo de 

análisis del pliegue subescapular. 

 

 

 
Figura 8. Distribución según el pliegue subescapular 
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En la tabla 11 y figura número 8 se encuentran los resultados de las mediciones del 

pliegue subescapular realizadas en un total de 21 sujetos de la población. A partir de 

ello, se obtuvo un valor mínimo de 3,0 mm y un valor máximo de 12,0 mm, además 

de una media aritmética de 7,19 mm con una desviación estándar de 2,56, que 

demuestra una dispersión baja.  

Porcentaje de grasa y masa muscular  

Tabla 12. Distribución según porcentaje de grasa y masa muscular 

 Masa muscular 
% Grasa 

Media 41,68 
25,53 

Desviación 7,22 
3,99 

Mínimo 29,08 
19,45 

Máximo 54,08 
34,00 

En la tabla 12 y figura número 9 se presentan los resultados relativos de la masa 

muscular de la población de 21 individuos, revelando una media aritmética de 41,69 

kg con una desviación estándar de 7,22; que reflejan una dispersión baja. Estos 

hallazgos pueden contrastarse con los obtenidos en el trabajo de titulación de 

Manobanda & Verdesoto (2020), cuyo promedio de masa muscular en la población 

estudiada fue de 10.7±7.9. Se observa, por tanto, una marcada disparidad en la 

Figura 9. Distribución según la masa muscular 
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distribución de masa muscular entre los individuos abordados por los autores y 

aquellos examinados en el presente estudio. 
 

Según la tabla 12 y figura número 10, del total de 21 individuos de la población, la 

variable del porcentaje de grasa arrojó una media aritmética de 25,53 % con una 

desviación estándar de 3,99. Así mismo, estos datos oscilan entre un porcentaje de 

grasa mínimo de 19,45% y hasta un máximo de 34%. Estos valores indican que existe 

una dispersión baja, es decir que los valores de porcentaje de grasa están agrupados 

relativamente cercanos al promedio. Al comparar los hallazgos obtenidos en este 

estudio con los resultados de Fariñas y otros (2011), quienes trabajaron con una 

muestra de niños de 6 a 11 años y arrojaron una media aritmética de 20,43% de grasa 

corporal adecuado en la mayoría de su población, es posible inferir que, la población 

objeto de análisis en el presente estudio podría exhibir un nivel apropiado de grasa 

corporal al encontrarse en un promedio similar. 

Composición corporal prevalente 

Tabla 13. Distribución según prevalencia del porcentaje de grasa 

Percentiles Frecuencia Porcentaje 

 Bajo (<p10) 2 9,5 

Figura 10. Distribución según porcentaje de grasa 
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Normal (p10-p85) 19 90,5 

Total 21 100,0 

 

 

Con referencia a la tabla 13 y figura número 11 se observa que, del total de 21 

individuos de la población, en la variable de clasificación del porcentaje de grasa 

según percentiles, el 9,5% lo que equivale a 2 individuos, tienen un porcentaje de 

grasa bajo, mientras que el 90,5% equivalente a 19 personas, tienen un porcentaje 

de grasa normal. Por ende, la mayoría de individuos en la muestra tienen un rango 

saludable de porcentaje de grasa, mientras que solo un pequeño porcentaje presenta 

un nivel bajo de grasa corporal. Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) 

cuando un niño tiene rangos de grasa corporal normales disminuye su riesgo de 

desarrollar enfermedades no transmisibles en la edad adulta, además de que 

previene la hipertensión, enfermedades cardiovasculares y resistencia a la insulina 

(OMS, 2021). 

 

Tabla 14. Distribución según prevalencia de masa muscular 

Percentiles Frecuencia Porcentaje 

 Excelente (p≥85) 21 100 

P10= percentil 10; p85= percentil 85 

Figura 11. Distribución según prevalencia del porcentaje de grasa 
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Figura 12. Distribución según prevalencia de masa muscular 

En la tabla 14 y figura 12 se presentan los resultados obtenidos en relación a la 

clasificación de cada sujeto de estudio según su masa muscular, en donde se puede 

observar que todos se sitúan por encima del percentil 85. Esto implica una 

clasificación de masa muscular excelente para todos los 21 individuos estudiados. A 

partir de las conclusiones de Carbajal (2013) quien sostiene que la masa muscular 

“(…) es el componente más importante de la MLG (50%) y es reflejo del estado 

nutricional de la proteína” (pág. 12). Los datos recopilados indican que la población, 

en su mayoría, posee una cantidad alta de masa muscular o proteica. 

Con respecto a la composición corporal prevalente de la población de estudio, los 

resultados arrojados a través del análisis basado en los percentiles de interpretación 

de las fórmulas de masa muscular de Cossio y otros (2019) y del porcentaje de grasa 

de los autores Urra y otros (2022), permitieron identificar patrones distintivos en los 

participantes evaluados. De manera específica, se constató que la gran mayoría de 

los individuos exhibieron una distribución excelente y normal de masa muscular y 

porcentaje de grasa, respectivamente. 
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CAPÍTULO V 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

En este capítulo, se presentan las principales conclusiones derivadas de los hallazgos 

obtenidos en relación con el objetivo de investigación planteado el cual consistió en 

"Describir la composición corporal de los niños de la parroquia San José de Minas-

Pichincha-Ecuador, en el año 2023". Para alcanzar el objetivo mencionado, se 

recopilaron y analizaron datos antropométricos de un total de 21 niños pertenecientes 

a la parroquia San José de Minas, cuyas mediciones y evaluaciones proporcionaron 

una visión integral de su composición corporal. Adicionalmente, se formulan 

recomendaciones enfocadas en abordar desafíos identificados y orientar futuras 

acciones en el área de estudio 

Conclusiones 

 En concordancia con el primer objetivo se identificó la composición corporal de 

los niños mediante mediciones antropométricas que arrojaron una edad 

promedio de 7,81±1,66 años lo que sitúa a los participantes en torno a los 8 

años de edad. Además, se registró una talla promedio fue de 125,7±9,42 cm y 

un peso promedio de 26,8±6,48 kg que reflejan un patrón en la altura y peso 

de los niños ecuatorianos de 6 a 12 años tal como se reportó en los datos 

obtenidos por Manobanda & Verdesoto (2020). En cuanto a las medidas 

antropométricas específicas, la circunferencia del brazo promedio fue de 

18,62±2,41 cm, el pliegue tricipital de 9,67±3,31 mm y un pliegue subescapular 

promedio de 7,19±2,56 mm, cuyos valores por si solos no demuestran 

tendencias de composición corporal, pero se consideran un indicador tangible 

para su cálculo, mediante la aplicación de fórmulas.  

 De acuerdo con el segundo objetivo se determinó el porcentaje de grasa y de 

masa muscular de los niños mediante la aplicación de fórmulas especializadas 

arrojando un promedio de masa muscular de 41,68 ± 7,22 kg, y un porcentaje 

de grasa de 25,53±3,99%. Estos resultados, indican una adecuada 

composición corporal, al poseer un equilibrio entre la masa grasa y la masa 

muscular y podrían atribuirse a un estilo de vida apropiado, característico de 
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una población perteneciente al área rural, la cual incluye una alimentación 

acorde con alimentos naturales y la práctica regular de actividad física. 

 En correspondencia con el tercer objetivo se estableció la composición corporal 

prevalente de los niños, observándose que el 100% de los niños y niñas 

presentaron una masa muscular excelente al encontrarse en percentiles ≥85, 

y en cuanto al porcentaje de grasa el 90,5% mostraron niveles considerados 

normales al situarse dentro de los percentiles del 10 al 85. Esta predominante 

tendencia de una masa muscular sobresaliente y un porcentaje de grasa dentro 

de los rangos saludables, sugiere que la población infantil evaluada se 

caracteriza por mantener un estado de salud favorable y bienestar físico. 

 El presente estudio ha revelado que los niños pertenecientes a la parroquia 

San José de Minas presentan una composición corporal saludable, 

caracterizada por cantidades adecuadas de masa muscular y masa grasa. 

Estos resultados aluden que, la muestra estudiada ha mantenido un estado de 

salud física óptimo. Si bien no se pudo determinar de manera concluyente las 

causas exactas de esta composición corporal saludable, se infiere que la 

combinación de un estilo de vida activo, posiblemente influenciado por las 

actividades físicas propias del entorno rural, en donde existe mayor 

probabilidad de que las personas se transporten caminando, y una 

alimentación equilibrada, basada en productos naturales y frescos de la zona, 

que pueden estar desempeñando un papel significativo en la preservación de 

estas condiciones favorables. 

Recomendaciones 

En este acápite del trabajo, se presentan las acciones y sugerencias derivadas de los 

hallazgos y conclusiones emergentes del estudio.  

 Se le recomienda a la población de San José de Minas para preservar su 

correcta composición corporal, mantener su estilo de vida, llevando una 

alimentación variada y equilibrada rica en alimentos naturales y nutritivos, 

además de una rutina de ejercicio adecuada a las preferencias y necesidades 

individuales.  

 Se insta que el Gobierno Autónomo Descentralizado (GAD) de la parroquia 

San José de Minas realice actividades o ferias de promoción de salud, donde, 
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se promueva la educación alimentaria y la importancia de realizar actividad 

física, las cuales deberán ir dirigidas no solo a los niños, sino a todas las 

familias de la zona.  

 Se invita a la Universidad Iberoamericana del Ecuador a fortalecer su 

compromiso con el desarrollo académico y científico, promoviendo 

activamente la ejecución de investigaciones relacionadas con variables 

nutricionales que puedan beneficiar no solo a la población infantil rural, sino 

también a otras comunidades vulnerables del Ecuador. La creación de 

proyectos de investigación interdisciplinarios, en colaboración con expertos en 

nutrición, salud pública y ciencias sociales, permitiría abordar de manera 

integral los desafíos específicos que enfrentan estas poblaciones en cuanto a 

su alimentación y composición corporal. 

 En el ámbito de la nutrición como ciencia y carrera de formación universitaria, 

se recomienda la realización de estudios que aborden de manera específica la 

composición corporal en la población infantil, considerando que existe una 

notable falta de investigaciones en esta área. Además, se requiere actualizar 

los protocolos especializados que permitan una evaluación precisa y segura 

de la composición corporal en infantes, considerando también la zona 

geográfica en la que se encuentran. Estos protocolos podrían incluir más 

variables como las técnicas de medición adecuadas, criterios de interpretación 

específicos y consideraciones éticas para garantizar la seguridad y el bienestar 

de los niños participantes. 

 Promocionar la cooperación de las universidades y especialistas en el área de 

nutrición y dietética al ámbito rural para lograr una transformación, creando una 

cultura de participación en la comunidad y romper la brecha existente respecto 

al alcance, dad la presencia de cierto grado de apatía por parte de los 

habitantes en la colaboración en este tipo de actividades. 
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ANEXO 1. CARTA CONSENTIMIENTO INFORMADO  

  

Quito, 17 de junio de 2023  

CARTA CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA  

PADRES/MADRES/REPRESENTANTES LEGALES  

  

Estimado padre/madre de familia y/o representante legal.  

Yo, representante del niño/a (nombres y apellidos) 

……………………………………………, con C.I………………………..…, mediante la 

presente consiento y autorizo voluntariamente, a los investigadores para que 

realicen la identificación de los hábitos alimentarios, actividad física y composición 

corporal a los niños y niñas de la Parroquia San José de Minas. Así como el 

tratamiento de los datos reflejados por estas encuestas y medidas.  

A continuación, se detallan las actividades respectivas:   

• Aplicación de encuesta sobre los hábitos alimenticios y la actividad física.  

• Toma de medidas antropométricas (edad, altura, peso, circunferencias y 

pliegues cutáneos).  

La realización de las actividades mencionadas no genera consecuencias o efectos 

negativos en la salud integral de los sujetos de estudio.   

Todos los datos recolectados para la investigación, se utilizarán con fines 

académicos, única y exclusivamente por los estudiantes de la Universidad 

Iberoamericana del Ecuador (UNIB.E), quienes son los responsables de la presente 

convocatoria.  

Si está usted de acuerdo por favor indicarlo mediante la firma de este documento, si 

requiere mayor información sobre el proceso, con gusto se le facilitara.  

  

Firma del Representante_______________________  

  

Atentamente los investigadores:  

Brandon Israel Pozo Pallares  

Carla Alexandra Ortega Dávila  

Astrid Carolina Jumbo Díaz  

Melannie Mariana Aguirre Paucar  

 



62 
 

ANEXO 2. PERCENTILES DE MASA MUSCULAR 
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ANEXO 3. PERCENTILES DE PORCENTAJE DE GRASA 

 


