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Introduction. Socioeconomic conditions are factors that
influence on the children’s growth. It is generally believed that
the children who grow under restrictive situations, achieve a
minor growth than those who belong to socioeconomic groups
of a higher level. The main objective of this study was to
evaluate the growth in school-children of low economic re-
sources of the capital city of Catamarca.

Material & methods. A cross-sectional anthropometric study
was done in school-children between 6 and 12 years old, both
male and female, coming from the peripheric neighborhoods of
the capital city. Data were collected through a sample formed by
483 boys and 365 girls. These data were about weight, height,
sitting height and head circumference. Standard averages and
curves were obtained from them. Their values were turned into
“z” scores and they were compared with national reference
standards.

Results. Although a decrease was observed in height and
weight, there was no decrease in sitting height and head
circumference. The variables were similar in both sexes, distrib-
uting the weight and height values between
-0,5 and -1 standard deviation of “z” scores.

Conclusion. The children of peripheric areas of Catamarca
city had weights and heights lower than national standards.

Key words: anthropometry, school-children, growth, Catamarca.

Introducción. Las condiciones socio-económicas son facto-
res que influyen sobre el crecimiento infantil, aceptándose en
general que los niños que crecen bajo situaciones restrictivas
alcanzan un crecimiento menor al de aquéllos que pertenecen
a grupos socio-económicos más acomodados. El objetivo del
presente estudio fue evaluar el crecimiento en niños de esca-
sos recursos de la ciudad capital de la provincia de Catamarca.

Material y métodos. Se realizó un estudio antropométrico
transversal en escolares comprendidos entre 6 y 12 años de
edad, de ambos sexos, provenientes de barrios periféricos de
la capital provincial. Se relevaron las medidas de peso, estatu-
ra, estatura sentado y perímetro cefálico en una muestra
compuesta por 483 varones y 365 mujeres. Se obtuvieron los
promedios y desvíos estándar. Se convirtieron los valores a
puntaje “z” y fueron comparados con estándares nacionales de
referencia.

Resultados. Se observó disminución en el peso y la estatu-
ra, no así en estatura sentado y perímetro cefálico. El compor-
tamiento de las variables fue similar en ambos sexos,
distribuyéndose los valores de peso y estatura entre -0,5 y
-1 desvíos estándar de puntaje “z”.

Conclusión. Los niños de sectores periféricos de la ciudad
capital de la provincia de Catamarca tienen valores medios de
peso y estatura total inferiores a los estándares nacionales.

Palabras clave: antropometría, escolares, crecimiento, Cata-
marca.
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INTRODUCCION
El crecimiento infantil como producto de la

interacción genético-ambiental es particularmente
sensible a diferentes factores. Es un excelente
indicador del estado nutricional y refleja las condi-
ciones de vida de una sociedad. Tanto es así que
recientes estudios proponen determinar la calidad
ambiental a través de indicadores de crecimiento
infantil.1 Dentro de los factores que influyen sobre
el crecimiento, son de fundamental importancia las
condiciones socio-económicas, en tanto determi-
nan en gran parte la disponibilidad de alimentos

adecuados, el cuidado de la salud y protección
materno-infantil,2-4 entendiéndose la desnutrición
como un factor determinante del patrón de creci-
miento.5

Es abundante la bibliografía que describe el
crecimiento en grupos de distinta extracción so-
cial. En general, se han informado datos de creci-
miento mayor en grupos pertenecientes a estratos
sociales de mejor poder adquisitivo y menor en
clases bajas de la sociedad.6-10 La explicación que
se desprende de tal observación es que en las
clases de mayores recursos existen más posibili-
dades de obtener, fundamentalmente, un mejor
aprovisionamiento de alimentos y un mejor cuida-
do de la salud.

La provincia de Catamarca está ubicada al
noroeste de la República Argentina, la ciudad capi-



ESTUDIO ANTROPOMETRICO EN ESCOLARES DE SECTORES PERIFERICOS DE LA CAPITAL DE CATAMARCA, ARGENTINA1999; 97(4) 237

tal se encuentra enclavada en la ladera oriental de
la serranía del Ambato dentro del valle central, con
altitudes medias de 550 metros sobre el nivel del
mar y se divide en un sector centro y sectores

periféricos, donde habitan en su mayoría poblacio-
nes de escasos recursos.11

El presente trabajo forma parte de un proyecto
amplio que se llevó a cabo con el objeto de obtener

GRÁFICO 1
Valores medios de puntaje “z” de peso,

estatura total, estatura sentado y
perímetro cefálico en niños de 6 a 12 años

Comparados con valores medios del estándar de referencia
representados en la línea correspondiente al punto 0.

GRÁFICO 2
Valores medios de puntaje “z” de peso,

estatura total, estatura sentado y
perímetro cefálico en niñas de 6 a 12 años

Comparados con valores medios del estándar de referencia repre-
sentados en la línea correspondiente al punto 0.

Niños Niñas

Edad n P ET ES PC n P ET ES PC

6 65 19,9 112,4 62,1 51,4 54 19,8 113,3 61,4 50,5
DE 2,6 DE 5,6 DE 3,1 DE 1,1 DE 3,6 DE 5,5 DE 3,1 DE 1,3

7 73 21,9 116,9 64,2 51,8 75 21 115,5 62,6 50,4
DE 3,2 DE 5,2 DE 3,1 DE 1,4 DE 3,2 DE 5,3 DE 2,8 DE 1,5

8 75 25,1 122,3 66,7 52,3 58 23,6 120,9 65,5 50,9
DE 4,1 DE 5,6 DE 2,7 DE 1,4 DE 3,7 DE 5,7 DE 2,9 DE 1,2

9 61 26,2 127,1 68,3 52,1 61 25,9 125,5 67,2 51,4
DE 4,5 DE 6,1 DE 3,0 DE 1,2 DE 3,0 DE 5,2 DE 2,9 DE 1,5

10 82 30,1 132,2 70,6 52,8 47 29,4 132,9 70,2 51,6
DE 5,2 DE 6,7 DE 2,9 DE 1,2 DE 5,8 DE 7,0 DE 3,6 DE 1,5

11 69 32,6 135,9 71,8 52,9 42 30,9 136,6 71,8 51,7
DE 6,2 DE 7,9 DE 3,5 DE 1,4 DE 5,0 DE 7,7 DE 3,9 DE 1,4

12 58 36,4 143,1 74,9 53,4 28 38,7 143,4 76 52,5
DE 7,4 DE 7,5 DE 3,3 DE 1,4 DE 8,6 DE 7,7 DE 4,0 DE 1,9

Total 483 365

TABLA 1
Valores antropométricos, según edad y sexo. San Fernando del Valle de Catamarca

Perímetro cefálico

Estatura total
Estatura sentado

Peso

1

0,5

0

-0,5

-1

Edad en años

6 7 8 9 10 11 12

Perímetro cefálico
Estatura total

Estatura sentado
Peso

1

0,5

0

-0,5

-1

Edad en años

6 7 8 9 10 11 12
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información del crecimiento en niños de edad es-
colar en la provincia de Catamarca.12

El objetivo específico de esta investigación fue
evaluar el crecimiento en escolares de nivel socio-
económico bajo (sectores periféricos) de la ciudad
capital de la provincia de Catamarca.

Población
San Fernando del Valle de Catamarca, capital

de la provincia de Catamarca, comprende un sec-
tor céntrico en forma de cuadrado de 1.200 metros
de lado y sectores periféricos que se extienden
hasta una distancia que varía entre 1.000 y 2.000
metros. A las escuelas ubicadas en el sector cén-
trico concurren niños pertenecientes en su mayo-
ría a familias de mayores recursos, mientras que a
las escuelas ubicadas en los sectores periféricos
concurren niños de familias de menores ingresos.
Los sectores periféricos de la capital de Catamarca
difieren en la deficiente situación socio-económica
de las familias, revelada por los informes basados
en datos proporcionados por la encuesta perma-
nente de hogares y el estudio de necesidades
básicas insatisfechas (NBI),11,14 los cuales caracte-
rizaron a la población de los sectores periféricos
como carenciada, con un porcentaje de población
en hogares con NBI superior al 35%. El área
periférica, con una gran densidad de población,
compuesta por familias numerosas agrupadas en
un conglomerado habitacional, cuenta con todos
los servicios y con un sistema regular de comunica-
ciones. Los niños provienen de familias de asala-
riados y jornaleros en los cuales la estrategia de
vida relacionada a los ingresos se basa en sueldos
de la Administración Pública, en su mayoría de las
categorías más bajas, son mano de obra temporaria
en la construcción, subocupados o servicio domés-
tico.

Se realizó un estudio transversal de crecimien-
to en escolares de tres escuelas ubicadas en dos
sectores periféricos de la capital de Catamarca.
Las escuelas fueron sorteadas al azar de un total
de 15, por lo que las comprendidas en el trabajo
representan el 20% de las mismas. El relevamiento
de los datos fue realizado en los establecimientos
escolares entre los meses de mayo y junio de 1993.
La muestra estuvo compuesta por 483 niños y 365
niñas, entre 6 y 12 años de edad, que representan
el 6,3% de la población en edad escolar de tales
sectores. Las escuelas seleccionadas fueron: N°
126, correspondiente al barrio Apolo del Sector
Periférico Villa Cubas, N° 127 del barrio San José
Obrero y N° 428 del barrio Choya, pertenecientes
al Sector Periférico Norte.

MATERIAL Y METODOS
Se realizaron las mediciones antropométricas

en todos los escolares presentes en la escuela el
día de la visita. Fueron obtenidas las medias de
peso (P), estatura total (ET), estatura sentado (ES)
y perímetro cefálico (PC), siguiendo las recomen-
daciones del Lejarraga et al15 y se registraron las
fechas de nacimiento de cada niño. Se utilizó
balanza de palanca con divisiones de 100 g para la
obtención del peso, estadiómetro metálico con
divisiones de 1 mm para la estatura y la estatura
sentado y cinta métrica metálica flexible de 0,5 cm
de ancho, con divisiones de 1 mm para la obtención
del perímetro cefálico. Las mediciones fueron rea-
lizadas por un único observador (DBL) con el obje-
to de reducir el error interobservador. Posterior-
mente se determinaron los grupos etarios desde el
sexto mes de la edad precedente hasta el quinto
mes de la posterior, teniendo en cuenta la fecha de
nacimiento y la fecha de medición. Se considera-
ron de 6 años a los niños comprendidos entre 5,6
y 6,5 años y así sucesivamente hasta 12,5 años.13

Fueron calculados los promedios y desvíos es-
tándares de todas las variables, por edad y sexo.
Para poder visualizar el comportamiento de todas
las variables al mismo tiempo se transformaron los
valores a puntaje “z” y fueron comparados con los
estándares nacionales de crecimiento16 para las
medidas de P y ET y con los de Cusminsky et al17

para las medidas de ES y PC. Los cálculos estadís-
ticos fueron realizados con el programa SPSS/PC.

RESULTADOS
En la Tabla 1 se observa el tamaño de la

muestra, los promedios y desvíos estándares de
las cuatro variables estudiadas.

Las variables P y ET presentaron disminución
de los valores respecto de los estándares, tanto en
niños (Gráfico 1) como en niñas (Gráfico 2) en
todas las edades. En la ES se observó entrecruza-
miento con los valores del estándar en ambos
sexos, al igual que en el PC (Gráficos 1 y  2). A su
vez pudo observarse que los valores de estas dos
últimas medidas fueron levemente inferiores en el
sexo femenino respecto del masculino, aunque en
ambos casos se ubican muy próximos a los valores
normales. Las variables P y ET fueron las más
alejadas de los valores normales y, de ellas, la ET
la que obtuvo valores más bajos.

DISCUSION
El efecto de las condiciones socio-económicas,

al igual que el hábitat urbano y rural sobre el
crecimiento infantil ha sido ampliamente estudia-
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do. Trabajos realizados en India por Singh, Sidhu
y Malhotra9 describen que el crecimiento resultó
más afectado por condiciones socio-económicas
que por el hábitat urbano o rural. Según Cameron,18

el proceso de urbanización es beneficioso para la
salud sólo cuando está acompañado por un mejo-
ramiento en el aspecto socio-económico. Se ha
observado que los niños de las clases sociales
altas tienen mejor crecimiento, ya que tienen acce-
so a una mejor nutrición, servicios sociales y aten-
ción de la salud. Este hecho pudo observarse tanto
en países desarrollados19-24 como en países subde-
sarrollados, tal el caso de grupos de poblaciones
de la India.26-30

Son pocos los datos referentes al crecimiento
infantil para Catamarca. Un trabajo realizado en
jóvenes de todo el país por Lejarraga et al31 mostró
que jóvenes catamarqueños de 18 años de toda la
provincia presentaron valores medios de estatura
menores que en el resto del país.

Los resultados obtenidos en este trabajo indi-
can que las variables como peso y estatura total se
han visto deterioradas. Por otro lado, las medidas
de estatura sentado y perímetro cefálico no pre-
sentan diferencias con respecto a los estándares
de crecimiento.

Según Malina et al,32 la reducción en peso y
estatura representa las consecuencias de circuns-
tancias nutricionales marginales, entendiéndose
que la disminución del tamaño corporal en las
poblaciones de escasos recursos es un mecanis-
mo adaptativo.33 Pudo observarse, además, que
bajo circunstancias nutricionales deficitarias la
estatura total se altera más que el peso,34 a tal
punto que en países en desarrollo la estatura
puede considerarse una medida de la historia
nutricional del individuo.32,35 La estatura sentado,
por su parte, corresponde al segmento estatural
suprapubiano o axial y es menos sensible a la
desnutrición,34,36-38 mientras que el segmento infe-
rior es más afectado por condiciones desfavora-
bles debido a su mayor tasa de crecimiento.8 Des-
de hace ya mucho tiempo se ha señalado a esta
relación como un indicador de desnutrición protei-
co calórica.39

Los escolares de sectores periféricos de la
capital de la provincia de Catamarca evaluados en
el presente estudio han experimentado una reduc-
ción del crecimiento, que se manifestó por un
menor crecimiento en peso y estatura total y la
alteración de las proporciones corporales de la
estatura total respecto de la estatura sentado,
indicando que la reducción de la estatura total se
debió a la reducción del segmento infrapubiano de

la misma. De acuerdo con Guimarey et al,38 quie-
nes reportaron similares resultados al estudiar
escolares de Villa Iapi (Quilmes, provincia de Bue-
nos Aires), esta situación puede interpretarse como
consecuencia de circunstancias nutricionales des-
favorables en los primeros años de vida que se
continúan en la etapa escolar, de manera que se
preserva el crecimiento del encéfalo y órganos del
tronco y la adaptación se realiza a expensas del
acortamiento de los miembros inferiores.

Esta disminución del crecimiento en los niños
de los sectores periféricos de la capital de Cata-
marca podría indicar un mecanismo de adaptación
a situaciones nutricionales deficitarias provocado
por la situación socio-económica desfavorable en
la que se desarrolla la población en estudio. Se
debe tener en cuenta, sin embargo, que los facto-
res intervinientes pueden ser no sólo posnatales
sino también prenatales, sin que podamos diferen-
ciarlos debido a que carecemos de información
sobre peso de nacimiento de los niños involucrados
en el estudio. En cualquier, caso, será de interés
conocer el comportamiento de las variables estu-
diadas en el presente trabajo en otros grupos de
población en los cuales las condiciones socio-
económicas sean mejores para determinar, con
mayor precisión, el origen de tales diferencias.
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