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resumen

Una de las dimensiones fisicas
mas afectada durante el ciclo de
vida es la estatura, cuyas cifras de
reduccion se incrementan con la
edad y varian segiin el sexo, el gru-
po racial o el tipo de estudio. Estos
aspectos son importantes si se ne-
cesita conocer la talla en sujetos

adultos cubanos

de condiciones especiales y duran-
te el proceso de envejecimiento,
con el fin de evaluar su estado
nutricional. Se realizé un estudio
transversal en 1499 individuos para
construir ecuaciones de predic-
cion de la estatura a partir de dife-
rentes proporciones corporales en
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hombres y mujeres, separados en
tres estratos: jovenes, de mediana
edad y ancianos. Se realizaron las
mediciones del peso, estatura, bra-
za, hemibrazas, longitud hombro-
codo y altura de la rodilla. Se obtu-
vieron las ecuaciones de mejor ajus-
te para la prediccion de la estatura
en cada subgrupo; la aplicacion de
éstas en el célculo del indice de
masa corporal aumento la validez
de la evaluacion del estado nufricio-
nal en adultos con limitaciones fisi-

co-motoras o de la tercera edad. Los
resultados permiten considerar con
eficiencia varias medidas sustitutas
(braza, hemibraza derecha, hemi-
braza izquierda y la combinacion
de la altura de la rodilla con la longi-
tud del brazo) aplicables para dife-
rentes circunstancias a personas
donde no sea posible o recomen-
dable obtener directamente la talla
y se requiera una valoracion de su
estado fisico con fines de salud u
otros propositos.

Equations for prediction of height in cuban adults

Summary

A physical dimension that must be
affected during life span is body
height, its figures of declination
increase with age and change with
sex, race and type of study. These
aspects matter if we want to find out
height in persons under special
conditions and elderly for
assessment of nutritional status. A
cross-sectional study was carried
out on 1499 individuals, between 20
and 95 years old, to obtain
equations for prediction of body
height by body proportions, in men
and women, classified in three
groups: young, middle age and
elderly adults. Body weight, body
height, span, halfspan, shoulder-

elbow length and knee height were
measured. Equations best fitting for
prediction of height were obtained
for each group; its use to estimate
body mass index increase the
reliability in nutritional status
assessment on handicapped adults
and elderly. This results show the
efficiency of several measures as
alternatives (span, right halfspan,
left halfspan and the combination
of the knee height and the shoulder-
elbow length) in different situations,
to estimate body height in people
who can not be measured directly
but still require an assessment of
physical status for health or other
purposes.
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El avance de la
edad adulta esta
asociado con
cambios en la
composicion del
cuerpo, siendo
de especial
importancia el
decrecimiento
lineal, por sus
implicaciones en
la evaluacion del
estado de salud
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INTRODUCCION

El avance de la edad adulta esta
asociado con cambios en la com-
posicion del cuerpo, siendo de es-
pecial importancia el decrecimien-
to lineal, por sus implicaciones en
la evaluacion del estado de salud
(1). La velocidad de reduccion de la
estatura adulta es aproximadamen-
te de 1 - 2 cm/década y es mas
rapida en las personas mas viejas
(2); esta disminucion es el resulta-
do de la compresion vertebral y de
cambios en la altura y en la forma
de los discos vertebrales, referidos
a la pérdida de masa ¢sea que con-
duce a un adelgazamiento y fractu-
ra de las vértebras, existiendo ade-
mas, un detrimento del tono mus-
cular y cambios posturales (3) (2).

Dentro de este contexto existe una
amplia heterogeneidad de los cam-
bios de las diferentes dimensiones
del cuerpo que van ocurriendo du-
rante el envejecimiento con nume-
rosos aspectos que influyen, tales
como las variaciones sexuales y ra-
ciales dentro de la poblacion. Todo
esto tiene una enorme importancia
para evaluar el estado de salud de
los individuos, particularmente, su
condicion nutricional, a tal punto,
que las variaciones de la estatura
por todas las razones expuestas, li-
mitan uno de los indices mas co-
munes para la evaluacion nu-
tricional, el indice de masa corpo-
ral (IMC), estimando mal su valor
en la clasificacion del riesgo.

Por estas y otras razones se ha in-
tentado sustituir la estatura por otras
dimensiones, entre ellas la braza,

las hemibrazas y otros segmentos
que abarcan tanto las extremida-
des superiores como las inferiores,
teniendo también éstas un efecto
alométrico importante para el tama-
fo corporal del individuo (4) (5) (6)
(7) (8) (9). Las medidas sustitutas
han sido empleadas directamente
en el calculo del indice de masa
corporal para la evaluacion del es-
tado nutricional (10). En la actuali-
dad se utilizan mas las técnicas de
regresion para obtener las dimen-
siones alternativas (7) (11) (12) (13)
(14) (15).

La prediccion de la estatura adul-
ta, por otra parte, no deja de tener
importancia en etapas anteriores a
la de la ancianidad, sobre todo en
aquellos individuos cuya antropo-
metria responde a condiciones es-
peciales por impedimentos fisico-
motores (16), por lo que la sustitu-
cion de la talla tiene una aplicacion
adicional.

Lo anterior promueve el desarrollo
de ecuaciones de regresion para
estimar la estatura adulta a partir
de proporciones corporales que se
afecten poco durante el proceso
involutivo. La obtencion de ecuacio-
nes especificas para los adultos
cubanos brinda mayor fidelidad en
la valoracion del estado nutricional
en estos, puesto que se correspon-
den con las caracteristicas fisicas
propias de la poblacién. Con la ob-
tencion de mediciones alternativas
de la estatura se mejora la calidad
del diagnostico del estado de sa-
lud, particularmente la evaluacion
nutricional del anciano y el adulto
de menor edad discapacitado.
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Con la obtencion
de mediciones
alternativas de la
estatura se mejo-
ra la calidad del
diagndéstico del
estado de salud,
particularmente
la evaluacion
nutricional del
anciano y el
adulto de menor
edad
discapacitado.
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El objetivo fundamental de este tra-
bajo fue hallar la mejor prediccion
de la estatura a partir de diferentes
dimensiones corporales, por ran-

_gos de edades, en grupos de la

poblacion cubana, expresada me-
diante ecuaciones de regresion.

Materiales y métodos

Paraeste estudio, de tipo transver-
sal, se eligieron 1.499 adultos en-
tre 20 y 95 afios sin ninguna altera-
cion 6sea. La muestra se seleccio-
né por 3 estratos de edad (20 - 39;
40-59; 60y +) ysexo en los grupos
raciales EUROPOIDE y EURO-
POIDE-NEGROIDE; fueron exclui-
dos todos aquellos sujetos que no
cumplian con esta condicion o que
tenian algln defecto fisico o enfer-
medades degenerativas relaciona-
das con el sistema osteomuscular
que pudieran influir en la practica
correcta de la técnica antropo-
meétrica.

Los grupos de edades se constitu-
yeron respetando el criterio biolo-
gico del deterioro de la estatura con
el ciclo de la vida: se denomind gru-
po | atodos los individuos compren-
didos entre 20 y 39 afos que no pre-
sentaban ninguna o muy poca alte-
racion del tamafio corporal. El gru-
po Il quedé compuesto por agque-
llos sujetos entre 40y 59 afios don-
de segin un mayor consenso de la
literatura, comienza la disminucion
progresiva de la altura. El grupo Il

"de 60 y mas afios, incluyé a los

senescentes y ancianos que tenian
una pérdida mas significativa de la
estatura.

Los individuos se seleccionaron al
azar en los estratos determinados
por las combinaciones de sexo y
raza. Para el ajuste del tamafio de
muestra se empleé la prueba de
hipotesis para la significacion del
coeficiente de correlacion de
Pearson (17). Evaluando un mini-
mo de 107 personas en cada es-
trato se puede docimar la signifi-
cacion del coeficiente de correla-
cion r con un error de tipo | del 5%
y un error del tipo Il del 2% cuando
se acepta la no significacion de ry
un valor verdadero al mayor que
0.24. En términos del muestreo sim-
ple aleatorio, la muestra permitio
estimar la media de la estatura con
una confiabilidad del 95% y una
precision de 1 cm, si se supone que
la desviacion estandar oscila entre
4y6em.

Se realizaron las mediciones
antropométricas del peso, estatu-
ra, braza, hemibrazas, longitud del
brazo (hombro-codo) y altura de la
rodilla (rodilla-talén), de acuerdo
con las técnicas estandarizadas
(6) (8) (18) (19). Se efectud un con-
trol de calidad antropométrico para
comprobar la factibilidad en la eje-
cucion técnica de las mediciones.
El indice de masa corporal (IMC =
peso/talla?) fue calculado para
comparar el estado nutricional,
analizandose adicionalmente las
diferencias entre las medidas direc-
tas como sustitutas de la estatura y
sus implicaciones en la evaluacion.
Se realizo la validacion de la infor-
macion con diferentes criterios: eli-
minacion de datos incorrectos de
las mediciones, comparacion de
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Los analisis
realizados
permiten
observar la
tendencia a la
reduccion de la
estatura, junto
con la braza y
hemibrazas, asfi
como el
aumento del
peso con la edad
hasta los 50
anos, para una
declinacion
posterior; la
longitud del
brazo y la altura
de la rodilla son
casi invariables.
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los valores con los maximos y mi-
nimos de las tablas de la poblacion
cubana asi como con la media y el
desvio estandar de los manuales
antropometricos, chequeo visual
del comportamiento de conjunto
por individuo y determinacion de
los puntos aberrantes (outliers) para
cada medicion en las ecuaciones
de regresion.

Se efectud un estudio de correlacion
por estratos entre las medidas de las
diferentes proporciones corporales
con respecto a la estatura para esta-
blecer la mejor prediccion con téc-
nicas de regresion lineal. Los mode-
los de prediccion se obtuvieron por
estratos de sexo, razay edad, a partir
de los datos de los distintos segmen-
tos corporales medidos.

Resultados y discusién

Los andlisis realizados permiten
observar la tendencia a la reduc-
cion de la estatura, junto con la bra-
za y hemibrazas, asi como el au-
mento del peso con la edad hasta
los 50 afios, para una declinacion
posterior; la longitud del brazo y la
altura de la rodilla son casi invaria-
bles. Las diferencias entre talla con
braza o hemibrazas fueron mayo-
res en los ancianos.

La estatura adulta es una medicion
importante y dificil de obtener para
el manejo rapido de la evaluacion
del estado de salud y nutricion en
el adulto mayor (7)(8); sin embar-
go, a cualquier edad puede presen-
tarse la imposibilidad de su obten-
cion ya sea por alglin impedimento
fisico cronico, o durante la practi-

ca hospitalaria en los cuidados in-
tensivos o intermedios y en la an-
cianidad por los propios procesos
involutivos (16).

Diversos estudios sugieren el em-
pleo de dimensiones alternativas
para la valoracion del estado fisi-
co, en concordancia con los pro-
blemas sefialados anteriormente
(2)(4)(6)(8)(12)(13)(16). Una de
éstas es la braza, por su estrecha
relacion con la estatura al comien-
zo de la vida adulta y con pocas
variaciones debidas a disfunciones
endocrinas, entre otros aspectos.
Algunos autores plantean su uso
directo como una aproximacion de
la estatura en la madurez, por su
relativa independencia con la
edad, o por su accesibilidad cuan-
do la estatura real no puede ser
medida debido a deformidades o a
perdida de algunos miembros in-
feriores. Una derivacion de la bra-
za son las hemibrazas (izquierda
+ derecha), con las que se ha re-
portado una alta correlacion con la
estatura, entre los 20 y los 44 afios.
A pesar de que todas estas medi-
das dan un estimado del alcance
horizontal maximo, tienen distincio-
nes técnicas. Esto provoca diferen-
cias entre los resultados de las dos
estimaciones (p<0.0001).

En el presente estudio se encontrd
que tanto la braza, como la
sumatoria de las hemibrazas iz-
quierda y derecha tienen diferen-
cias estadisticas con la talla que
varian por sexo y raza. El resultado
influye en la evaluacion del estado
de salud y nutricion de los indivi-
duos, sobrevalorando tendencias
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hacia el bajo peso. Las variaciones
observadas en el indice de masa
corporal, utilizando los valores di-
rectos de estas medidas sustitutas
fueron estadisticamente significa-
tivas, lo cual demuestra la necesi-
dad del uso de ecuaciones de pre-
diccion para estimar la estatura en
circunstancias especiales como
las expuestas.

En este estudio se consideraron
otras dimensiones como alternati-
vas, una de ellas fue la altura de la
rodilla (RT), planteada para esti-
mar la estatura en personas que
no se pueden poner de pie o que
tienen deformidades en la colum-
na vertebral; desde el punto de vis-
ta biologico esta sustentada, en pri-
mer lugar, por ser un componente
directo de la estatura, por la corre-
lacion con ella, que fue altamente
significativa y finalmente por su gran
estabilidad con la edad. La otra me-
dicion analizada fue la longitud
hombro-codo (HC), que mostrd
pocas variaciones con el envejeci-
miento y que ademés fue de relati-
va facil ejecucion.

Los coeficientes de correlacion
bivariada que se calcularon con
todas las proporciones corporales
y la estatura, indican que la braza y
las hemibrazas son las de mayor
valor para ser consideradas como
medidas alternativas (20)(21). La
inclusion de la edad en el anélisis
fue importante después de los 60
afos por la dispersion del grupo y
por el propio efecto de cohorte.

Se calcularon los coeficientes de
determinacion para analizar las

mejores predicciones de la estatu-
ra; estos valores indican que por-
centaje de la variabilidad en la es-
tatura es explicado por las distin-
tas proporciones corporales con-
sideradas en cada grupo estudia-
do (20)(21). En términos generales,
la braza y la combinacion de la lon-
gitud del brazo (HC) con la altura
de la rodilla (RT) fueron las varia-
bles que mejor explicaron el tama-
fio de los individuos (20)(21). Las
hemibrazas en algunos grupos ex-
plicaron casi la misma cantidad de
varianza o mas que la braza (20).

Los modelos estadisticos desarrolla-
dos a partir de la regresion lineal de-
mostraron una alta relacion signifi-
cativa de diferentes proporciones del
cuerpo con la estatura (20). Estos
modelos tienen grandes perspecti-
vas, al no cambiar substancialmente
por grupos de edades.

La tabla 1 ofrece un resumen de las
ecuaciones halladas para las me-
jores predicciones en los grupos to-
tales. Lo anterior aparece sustenta-
do por los coeficientes de determi-
nacion y el andlisis de varianza de la
regresion, el error estandar del esti-
mado de la regresion se encuentra
alrededor de un valor de 3, indican-
do junto con los estadisticos ante-
riores, la presencia de un buen po-
der predictivo para determinar la
estatura adulta a partir de proporcio-
nes corporales. La aplicacion de
este procedimiento resuelve un pro-
blema para la salud publica pues
se puede estimar la estatura en in-
dividuos donde esta dimension no
debe (ancianos) o no puede (impe-
didos fisico-motores) ser medida y




permite evaluar el estado fisico a
través de alternativas sencillas que
pueden ser empleadas en la aten-
cion primaria de salud. Se ofrecen
variantes opcionales para que el sis-
tema de salud cubano pueda reali-
zar la vigilancia nutricional con cali-
dad en los hogares de ancianos e
impedidos

Con este resultado se dispone, por
primera vez, de ecuaciones para

Conclusiones

Se obtuvieron, por primera vez en
el pais, ecuaciones propias para la
poblacion cubana, que proporcio-
nan una estimacion con calidad de
la estatura del adulto, a partir de las
medidas de la braza, hemibrazas y

predecir la estatura en la poblacion
cubana, las cuales permiten mejo-
rar el diagnostico del estado de sa-
lud y nutricion en diferentes niveles
de la atencion de salud; las alter-
nativas estan relacionadas con las
facilidades para la ejecucion téc-
nica de las mediciones antropomeé-
tricas y el acceso a diferentes con-
diciones del sujeto donde la
antropometria clésica no puede ser
empleada.

la combinacion de la longitud hom-
bro-codo con la altura de la rodilla.
Estas ecuaciones tienen gran utili-
dad para mejorar el diagnostico
del estado de nutricion del ancia-
noy de adultos de menor edad con
discapacidades fisicas.
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