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RESUMEN

Introduccion: el envejecimiento con calidad de vida garantiza un bienestar al hombre como
ser biopsicosocial y en ello juega un papel importante la nutricion y las medidas antropométricas
son utiles como predictores de muchas enfermedades para la evaluacion del estado nutricional.
Objetivo: evaluar antropométricamente el crecimiento, desarrollo y estado nutricional, asociado
al adulto mayor, en el hogar de ancianos de Pinar del Rio, durante el periodo de enero a
diciembre de 2021.

Métodos: se realizd6 un estudio observacional, descriptivo y transversal, donde el universo
objeto de estudio estuvo representado por 260 adultos mayores, la muestra se obtuvo de
manera intencional, segln criterios de inclusién y exclusion, quedd conformada por 122. Se
utilizaron los métodos de estadistica descriptiva, frecuencia absoluta y frecuencia relativa, el
método porcentual. Se calculé media y desviacion estandar.

Resultados: existié un predominio de los adultos mayores en el rango comprendido entre 70-
74 afios y los del sexo masculino. Relacionado con la evaluacion antropométrica por indice de
masa corporal se aprecia una superioridad de los normopeso, con un pliegue tricipital en el 50
percentil, al igual que la circunferencia muscular del brazo.

e i
| SCIMED www.revempinar.sid.cu CC-BY-NC- 4.0

Paginal


http://www.revcmpinar.sld.cu/
http://www.revcmpinar.sld.cu/
http://www.revcmpinar.sld.cu/
mailto:deisyalvarez1978@gmail.com
https://orcid.org/0000-0001-9758-8792
https://orcid.org/0000-0002-0148-5914
https://orcid.org/0000-0002-9367-528x
https://orcid.org/0000-0002-3344-8616
https://orcid.org/0000-0002-6394-256x

ISSN: 1561-3194 RNPS: 1877

Alvarez-Padrén D, et al >
Rev Ciencias Médicas. 2023; 27(2023): e5615

Conclusiones: la medicion de las diferentes medidas antropométricas en el adulto mayor,
permite realizar un diagnéstico integral y estratificar riesgos y complicaciones.

Palabras clave: Adulto Mayor; Calidad de Vida.

ABSTRACT

Introduction: aging with quality of life guarantees the well-being of man as a biopsychosocial
being and nutrition plays an important role in this and anthropometric measurements are useful
as predictors of many diseases for the evaluation of nutritional status.

Objective: to evaluate anthropometrically the growth, development and nutritional status,
associated to the elderly, in the nursing home of Pinar del Rio, during the period from January
to December 2021.

Methods: an observational, descriptive and transversal study was carried out, where the
universe under study was represented by 260 older adults, the sample was obtained
intentionally, according to inclusion and exclusion criteria, it was conformed by 122. The methods
of descriptive statistics, absolute frequency and relative frequency, the percentage method were
used. Mean and standard deviation were calculated.

Results: there was a predominance of older adults in the range 70-74 years of age and those
of male sex. In relation to the anthropometric evaluation by body mass index, there was a
superiority of the normal weight, with a tricipital fold in the 50th percentile, as well as the
muscular circumference of the arm.

Conclusions: the measurement of the different anthropometric measurements in the elderly
allows an integral diagnosis and stratification of risks and complications.

Keywords: Aged; Quality of Life.

INTRODUCCION

Una buena salud es el mejor recurso para el desarrollo personal, econdmico y social, y una
dimensién importante de la calidad de vida.(®

El envejecimiento en la poblacién es ahora uno de los mayores triunfos y desafios de la
humanidad, y por ello un reto para la salud publica. Desde comienzos del siglo XXI el mundo
estad envejeciendo rapidamente, es decir, estd sucediendo una revolucién de la longevidad. Como
resultado de una veloz reduccion de la mortalidad y fecundidad, junto con un incremento de vida
al nacer en todos los paises, alrededor de 810 millones de personas tienen 60 y mas afos. Cada
segundo, dos personas en el mundo celebran su sexagésimo cumpleafios. El afio 2050 sera el
punto de inflexién en términos demograficos. Para ese afo, el 22 % de la poblacion mundial
tendra 60 y mas afos, lo cual representard mas de dos billones de estas personas, comparada
con el 12 % de 2015 (900 millones). Pero este aumento poblacional ocurrird en su mayoria en
los paises de ingresos bajos y medianos, que al 2050 se elevara a 80 %.(%

Los paises de América Latina y el Caribe comparten tendencias demograficas similares que
afectaran considerablemente las estrategias para el logro de la cobertura universal de salud, de
manera que en 2025 serian alrededor de 100 millones, que representaran el 15 %, y para 2050
representaran 25 % (183,7 millones).()
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En la vejez, la mayoria de las personas son capaces de tener una vida normal e independencia
funcional por lo que enfrentan el proceso de cambio a un nivel adecuado de adaptabilidad
funcional y satisfaccion personal. Sin embargo, en la dimensién bioldgica se produce un deterioro
progresivo, tales como el ciclo del suefio, la alimentacién y nutricidén, actividad fisica, apetito
sexual, alin mas si se tiene alguna enfermedad asociada. Puede haber incontinencia o retencion
urinaria, lo cual produce un gran malestar, problemas de higiene, depresion, aislamiento vy
ansiedad. Los sentidos mas afectados son la vista y el oido con la presencia de presbicia y
presbiacusia que repercute en su vida de relacion, independencia y el disfrute del medio que lo
rodea.®)

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) describe el envejecimiento como un proceso
multifactorial complejo, caracterizado por cambios fisiolégicos progresivos y multisistémicos
determinados en gran medida genéticamente; estos reciben la influencia negativa de factores
como: sedentarismo, enfermedades cronicas, alteraciones nutricionales y bajo nivel
socioecondémico entre otros, los cuales incrementan el riesgo de limitacién funcional,
dependencia y discapacidad en el adulto mayor (AM). Asi, la OMS declara que el estado de salud
del AM debe expresarse en términos de su capacidad funcional y nivel de participacion social. La
condicion fisica funcional (CFF) del AM, entendida como la capacidad fisioldgica para desarrollar
las actividades diarias de manera segura, independiente y sin excesiva fatiga, es un
determinante bien documentado de longevidad saludable, que depende de parametros fisicos
como fuerza, flexibilidad, agilidad/equilibrio dindmico y capacidad aerdbica . Los niveles mas
altos de CFF se han asociado con un menor riesgo de mortalidad, mayor independencia funcional
y mejor calidad de vida relacionada con la salud.(®

Los cambios fisiolégicos del envejecimiento, junto con la presencia de comorbilidades, el uso de
medicamentos y el aislamiento social tienen impacto en la insuficiencia nutricional y la
composicion corporal. Con el avance de la edad adulta se pueden observar cambios en las
medidas antropométricas. Las personas mayores son mas propensas a experimentar reduccion
de masa muscular y de la estatura, la pérdida de masa o6sea y la alteracidon de sus componentes,
ademas la reduccion y redistribucion de la grasa corporal (acumulacion de grasa intrabdominal).
Los estudios transversales y longitudinales muestran que los cambios son mas evidentes en los
muy ancianos y que existen diferencias entre los sexos.®)

Por eso el apoyo integral a las personas de edad avanzada y su total integracién a la sociedad,
constituye un objetivo eminentemente politico, cuya solucion satisfactoria solo puede
acometerse y realizarse gradualmente en el socialismo y es con el trabajo del médico de la
familia, donde se encuentra un valioso punto de apoyo en el medio social, para que se tomen
en consideracion todos aquellos aspectos psicoldgicos que favorecen un envejecimiento normal
y satisfactorio. El envejecimiento significa un reto humano para los individuos comprometidos
en todas las sociedades con el fin de mejorar la calidad de vida de la especie humana.

Con la edad aumentan la incidencia y prevalencia de muchas enfermedades cronicas
degenerativas, que pueden causar discapacidad, deterioro de la calidad de vida, pero ademas
excesivo uso de recursos de toda indole para afrontarlas, poder prevenirlas seria lo ideal, no
obstante ademas de la naturaleza del ser humano no se puede obviar el medio que rodea al
individuo.®)

Hoy se conoce que la vida humana no esta solamente determinada por el aspecto bioldgico del
individuo, sino que esta directamente influenciada por factores bioldgicos y ecoldgicos, sin restar
importancia a los psicoldgicos, sociales y culturales. El envejecimiento individual es el proceso
de evolucidn hasta ahora irreversible que experimenta cada persona en el transcurso de su vida,
mientras que el envejecimiento poblacional es el incremento del nimero de adultos mayores con
respecto al conjunto de la poblacién a que pertenecen.(®
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En el presente siglo se vive, lo que muchos han llamado como, "momento Unico", porque por
primera vez en la historia de la humanidad conviven varias generaciones. Esa dinamica
demografica en el mundo y en Cuba en lo particular, es un logro y a la vez un desafio. Reconocer
gue este fendmeno involucra a la salud y a otros sectores de la sociedad y que ademas, necesita
de recursos incluyentes y creativos en las politicas publicas, para que esa prolongacién de la
vida sea de calidad, es indispensable para la sostenibilidad. Las nuevas concepciones en el campo
gerontoldgico conducen a la necesidad de integrar al individuo de forma multidisciplinar y
multisectorial, no solo para enfrentar este fendmeno del envejecimiento poblacional desde el
punto de vista social, sino también, en el orden individual, para aprender a envejecer con
calidad.™”

El envejecimiento poblacional constituye en la actualidad, centro de atencién a nivel
internacional, problematica esta de la que dificilmente queda exonerada alguna sociedad del
planeta. Este ocurre en todas las regiones del mundo, pero aumenta con mayor rapidez en paises
con diferentes niveles de desarrollo, incluidos aquellos que también tienen una proporcion
importante de poblacion joven.(®

En momentos en los que prolifera preocupacion y ocupacion, por parte de profesionales en el
tema del envejecimiento poblacional e individual, con el desafio que esa vida prolongada, se viva
con calidad, se hace una mirada critica y reflexiva al contexto. Se concuerda que no seria
desatinado sino, por el contrario, muy oportuno emprender investigaciones que den luz hacia el
mejoramiento y preservacion de la esencia humana, en la que la dimension ética, pudiera develar
lo que se ha ido creando (bueno y no tan bueno).(”)

Asi, el aumento de poblacién mayor a 60 afios en las Ultimas décadas ha generado que se
indague acerca de los factores que afectan su autonomia y calidad de vida. Una mirada al proceso
de envejecimiento-desde la antropologia-posibilita identificar factores que permiten que esta
etapa de la vida sea una experiencia mas llevadera. La importancia de la condiciéon de
salud/enfermedad, la trascendencia de una condicidon econémica estable, la relevancia del vivir
y del morir acompanado, la diferente experiencia de la vejez segun la condicidon de género y la
creciente necesidad de que el envejecimiento sea considerado una responsabilidad social ante
el escaso apoyo institucional, entre otros aspectos.(®

En este enfoque integral y necesario juega un papel muy importante, la antropometria, la cual
es un método simple, objetivo y relativamente barato. Las mediciones antropométricas se
utilizan para monitorear cambios en el tiempo, lo que permite el diagndstico precoz y la
prevencién de enfermedades en los ancianos. Ademas con estas se pueden determinar las
reservas caldricas y proteicas, asi como la presencia de factores de riesgo relacionados con la
enfermedad, tanto por déficit como por exceso, por lo cual representan una herramienta
relevante tanto en la practica clinica como epidemioldgica. Las cifras ubicadas cerca del rango
superior se asocian con un aumento marcado de riesgo y los niveles significativamente mas altos
0 bajos que estos rangos establecidos no son recomendables, por sus consecuencias negativas
para la salud.(*® Evaluar antropométricamente el crecimiento, desarrollo y estado nutricional,
asociado al adulto mayor.
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METODOS

Se desarrollé un estudio observacional, descriptivo y de corte trasversal. El universo objeto de
estudio estuvo representado por los 260 adultos mayores, del hogar de ancianos de Pinar del
Rio y la muestra de manera intencional, quedé conformada por 122 adultos mayores.

Para procesar los datos obtenidos durante la investigacidn, se utilizaron variables cualitativas y
cuantitativas, la informacidon se almacend en una base de datos en Microsoft Office Excel, para
su procesamiento se utilizaron los métodos de estadistica descriptiva, frecuencia absoluta (FA),
frecuencia relativa (FR) y el método porcentual, enfatizando los resultados mas significativos
desde el punto de vista estadistico. Se utilizaron medidas descriptivas de tendencia central y de
dispersién (media y desviacion estandar) de las variables estudiadas con p<0,05.

Se trabajé bajo los principios bioéticos, cumpliendo con el caracter confidencial de la informacién
aportada, se tuvo en cuenta el respeto o autonomia de la persona. La investigacion se realizé
respetando la ética médica.

RESULTADOS

Se aprecia que existe un predominio de los adultos mayores en el rango comprendido entre 70-
74 afios, con un 22,9 % y los del sexo masculino con un 56,6 %. (Tabla 1)

Tabla 1. Distribucion de los adultos mayores segin edad y sexo. Hogar de ancianos. Pinar del

Rio. 2021.
Grupo de Sexo Total
edades Femenino Masculino
(anos)
No. % No. % No. %
60-64 7 5,7 9 7,4 16 13,1
65-69 13 10,7 10 8,2 23 18,9
70-74 11 9,0 17 13,9 28 22,9
75-79 10 8,2 15 12,3 25 20,5
80 -84 6 4,9 13 10,7 19 15,6
85-89 5 4,1 4 3,3 9 7,4
90 y mas 1 0,8 1 0,8 2 1,6
Total 53 43,4 69 56,6 122 100

Se observa un predominio de los adultos mayores normopeso, con un 47,5 %, con un pliegue
tricipital en el 50 percentil, el 45,9 % y la circunferencia muscular del brazo en el 50 percentil,
el 44,3 %. (Tabla 2)
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Tabla 2. Evaluacion antropométrica de los adultos mayores segun IMC, pliegue tricipital y
circunferencia muscular del brazo.

Indicador No. %

IMC Malnutrido por exceso 48 39,3
Normopeso 58 47,5

Malnutrido por defecto 16 13,1

Pliegue tricipital Menos del percentil 50 15 12,3
Percentil 50 56 45,9

Mas del percentil 50 51 41,8

Circunferencia Menos del percentil 50 47 38,5
muscular del brazo Percentil 50 54 44,3
Mas del percentil 50 21 17,2

DISCUSION

Se concuerda parcialmente, con el estudio de Hernandez Rodriguez,(®) quien plantea que la edad
cronoldgica es quizas la manera mas simple de considerar la vejez. En su investigacion 37,70 %
correspondieron al grupo de 70-79 afios, seguidos del grupo de 80-89 afios (31,15 %). Respecto
al sexo, el 59,02 % estuvo representado por las mujeres.

No se coincide con un estudio realizado en el Hospital de Rehabilitacion "Julio Diaz Gonzalez",
en La Habana donde el 85,70 % de los gerontes fueron de sexo femenino y 14,30 % masculino
y predominé en grupo de edades comprendido entre 65 y 74 afos.(1!)

En un estudio realizado por Otero Mildred R,(*?) a una poblacion de adultos mayores
predominaron las mujeres, con el cual no se concuerda y se difiere ademas, con el realizado por
Tejera Ibarra,(*3) donde segln la edad, prevalecieron los sujetos entre los 65 y 70 afos.

En el trabajo de Laguado Jaimes E,(!% existe in predominio de 60 adultos mayores de los dos
centros de bienestar predomina el rango de edad de 75-84 afos, con 22 adultos mayores, que
corresponde a un 26,66 %; género masculino con mayor frecuencia (53,33 %) con respecto al
femenino. Refiere el autor que esto es debido, a que los hombres con mayor frecuencia terminan
solos y limitados de sus posibilidades de llenar las demandas de la vida diaria, por lo que buscan
apoyo en instituciones sociales, contrario a las mujeres, que tienden a permanecer en los
hogares, asumiendo diversas actividades, para el beneficio del resto de la familia y
especificamente en la atencién a los menores.

No se concuerda ademas con Miranda Pérez, (1> quien refiere en su estudio que predominaron
las mujeres con el 64,44 % vy el grupo etario de 65 a 70 afios con un 57,78 %.

A juicio de la autora se difiere, con el estudio de Hernandez Rodriguez,(®) quien plantea que el
63,93 % de los ancianos estudiados fueron evaluados como malnutridos por exceso segun el
indice de masa corporal, 40,98 % tenian un pliegue tricipital por encima del percentil 50. De
manera similar, 42,62 % poseian una circunferencia muscular del brazo por encima de los
parametros establecidos como normales para esta edad.
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En otro estudio, con el cual se coincide, la morbilidad y mortalidad en los adultos mayores se
identifica como riesgo cuando el IMC se encuentra en valores bajos o altos. Aln, cuando en este
grupo poblacional se utilizan los criterios validados para edades menores, el mayor porcentaje
de la poblacién estudiada se clasific6 como normopeso. Sin embargo, la tendencia es que estos
valores se ubiquen en torno a los minimos de normalidad.(1®)

Con respecto al estado nutricional de adultos mayores, en una investigacién en ancianos
institucionalizados en Pinar del Rio, Valdés-Gonzalez,(!”) observd que, en la distribucidn segin
el IMC y el sexo, la mayoria (61 %) se encontraba entre 21-23 kg/m? de superficie corporal
(normopesos) y predominaron las mujeres (37,8 %). Los factores asociados a bajo IMC y pérdida
de peso fueron: ingesta oral deficiente, dependencia para comer, Ulceras por presién y
problemas para la masticacién. A su vez tener 85 afios o0 mas, ser mujer, estar encamado o
haber padecido una fractura de fémur se identificaron como factores que incrementaban el riesgo
de tener un IMC bajo y tener sintomas depresivos; tener dos o mas enfermedades crdnicas
incrementaba el riesgo de pérdida de peso. Estudio con el cual se concuerda.

En otro estudio realizado, se trabajo con el IMC, en busqueda de desnutricidon por defecto, como
factor de riesgo, pues se ha demostrado que IMC inferiores a 24 incrementan la morbilidad y
mortalidad de este grupo poblacional, y el IMC superior a lo normal se relacionan con aumento
de la morbilidad por hipertensién arterial, diabetes mellitus, dislipidemia y enfermedades
cerebrovasculares, entre otros padecimientos cronicos. Como aspecto positivo en la
investigacion no se detectaron pacientes con desnutricion por defecto, aunque solo el 9,5 % de
los casos estudiados poseian un IMC normal, el 90,5 % presentaba algun grado de alteracién en
este indice antropométrico. El 47,6 % mostraba sobrepeso y el 42,9 % de la muestra tenia algun
grado de obesidad. Estudio con el cual se coincide parcialmente.(18)

Algunas investigaciones hacen referencia a la importancia de realizar la evaluacién nutricional
del adulto mayor con el fin de detectar de forma temprana las alteraciones que se puedan
presentar. Con respecto a los resultados antropométricos no son semejantes a los hallados por
Gonzalez Gonzalez y col,(*®) donde predominan los pacientes con IMC inadecuado, con grados
de obesidad y sobrepeso importantes, factores que se consideran de relevancia si se tiene en
cuenta la morbilidad asociada a los adultos mayores, lo que en muchas ocasiones afecta la
autonomia de los pacientes y un adecuado desarrollo de las actividades de la vida diaria. Este
hallazgo es importante ya que tanto los altos y bajos valores de IMC estan asociados con un
aumento del riesgo de enfermedades. Si bien los valores bajos estadn relacionados con la
tuberculosis, la enfermedad pulmonar obstructiva crénica, el cancer de pulmén y de estdmago;
los valores altos estan relacionados con enfermedades vasculares, cerebrales, enfermedad
coronaria obstructiva y diabetes.®

A nivel nacional, si bien Guevara,?% en su estudio identificé que el 10 % de los adultos mayores
presentaba desnutricion. Coérdova,(?) y colaboradores encontraron que la frecuencia de
desnutricion era mucho mayor (64,3 %) en ancianos residentes en casas de reposo. Las
diferencias entre los resultados se deberian a las notables diferencias metodoldgicas sobre la
evaluacion del estado nutricional y procedencia de la muestra de estudio. Estudios con los cuales
no se coincide.

Se concuerda con Navarrete Espinoza,(?? quien plantea en su estudio que la identificacion de
perfiles antropométricos como el pliegue tricipital y el IMC, explican la composicién corporal, a
través de técnicas multivariantes, sirviendo como predictores de enfermedades como la
hipertensién arterial y con ello caracterizar la probabilidad de enfermedad cerebrovascular y la
enfermedad renal crénica.
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La talla presenta una reduccién concomitante con la edad, influida por factores organicos,
intrinsecos o extrinsecos. Aun en edades avanzadas, los hombres poseen mayor talla que las
mujeres y por consiguiente menor IMC.(23)

En Holguin, un reciente estudio transversal en adultos mayores revelé tasas elevadas de
prevalencia de obesidad, exceso de peso e hipertension arterial.(2¥

CONCLUSIONES

La medicién de las diferentes medidas antropométricas en el adulto mayor, permite realizar un
diagndstico integral y estratificar riesgos y complicaciones.
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