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Resumen
La desnutricion infantil constituye un problema de salud publica que afecta el crecimiento fisico, cognitivo y
social de los nifios. En Ecuador, su prevalencia es elevada en comunidades rurales y vulnerables, donde
factores socioecondmicos limitan el acceso a una alimentacion adecuada y a servicios de salud oportunos. El
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objetivo de estudio fue analizar la caracterizacion nutricional infantil en la poblacién de San Lorenzo,
mediante la evaluacion de parametros antropométricos, bioguimicos, inmunoldgicos y hematoldgicos. Se
aplicé una metodologia de tipo descriptivo, en la que se emplearon criterios de inclusién y exclusion,
garantizando la anonimizacion de los datos. El analisis estadistico se realizé utilizando el programa SPSS,
con una muestra de 20 nifios. Los resultados mostraron que el 15% presento estatura baja, otro 15% se ubico
en un rango intermedio y el resto alcanz6 valores normales. El peso corporal evidenci6 variaciones amplias,
lo que refleja un patron nutricional irregular. En los anélisis bioquimicos, el 95% de los nifios presento niveles
elevados de colesterol, mientras que el 90% mostré alteraciones en triglicéridos y HDL. Asimismo, el 25%
evidencio deficiencia de albumina y el 40% niveles bajos de hierro. En cuanto a la funcion inmunoldgica, el
20% presentd disminucion del complemento C3. A nivel hematoldgico, el 80% mostrd reduccion de
eritrocitos, el 60% hemoglobina baja y el 60% hematocrito disminuido. Se concluy6 que la poblacion infantil
de San Lorenzo presenta desnutricion y deficiencias nutricionales significativas, lo que evidencia la necesidad
de intervenciones integrales en salud publica.

Palabras clave: Anemia infantil; factores; micronutrientes; prevencion

Abstract

Child malnutrition constitutes a public health problem that affects children’s physical, cognitive, and social
development. In Ecuador, its prevalence is high in rural and vulnerable communities, where socioeconomic
factors limit access to adequate nutrition and timely health services. The objective of this study was to analyze
the nutritional characterization of children in the population of San Lorenzo through the evaluation of
anthropometric, biochemical, immunological, and hematological parameters. A descriptive methodology was
applied, employing inclusion and exclusion criteria and ensuring data anonymization. Statistical analysis
was performed using the SPSS software with a sample of 20 children. The results showed that 15% presented
short stature, another 15% were in an intermediate range, and the remainder reached normal values. Body
weight exhibited wide variations, reflecting an irregular nutritional pattern. In the biochemical analyses, 95%
of the children presented elevated cholesterol levels, while 90% showed alterations in triglycerides and HDL.
Additionally, 25% showed albumin deficiency and 40% had low iron levels. Regarding immunological
function, 20% presented decreased complement C3. At the hematological level, 80% showed reduced
erythrocytes, 60% low hemoglobin, and 60% decreased hematocrit. It was concluded that the child population
of San Lorenzo presents malnutrition and significant nutritional deficiencies, highlighting the need for
comprehensive public health interventions.

Keywords: childhood anemia; factors; micronutrients; prevention
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Introduccion

La caracterizacion nutricional antropomeétrica, bioquimica, inmunoldgica y hematoldgica de la poblacion
infantil de la parroquia San Lorenzo conforma un planteamiento integral para poder evaluar el estado de salud
y nutricion en esta poblacion. La evaluacion del estado nutricional es un aspecto importante en la atencion de
todo paciente. Sin embargo, antropometria es uno de los métodos cuantitativos mas sencillos para evaluar la
condicion nutricional; su importancia reside en que las mediciones antropomeétricas sefialan la condicion de
las reservas proteicas y de tejido graso del cuerpo. Se utiliza tanto en nifios como en personas mayores (1).

A nivel mundial segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la desnutricion afecta a mas de 2.000
millones de personas en todo el mundo, y la carga la sienten desproporcionadamente las personas de los paises
de ingresos bajos y medianos. Los lactantes y los nifios son especialmente vulnerables, y la mayoria de las
muertes ocurren en nifios menores de 5 afios. Se estima que mas de 144 millones de nifios menores de 5 afios
tienen retraso en el crecimiento (lo que significa demasiado corto para su edad) y 47 millones se desperdician.
Otros 38,3 millones tienen sobrepeso u obesidad. La desnutricion, que puede ocurrir sola o simultdneamente
con la obesidad en lo que se llama la doble carga de la desnutricion, se asocia con 2,7 millones de muertes
infantiles cada afio, o el 45% de todas las muertes en nifios (2).

Segun (OMS) a pesar de que todos los lactantes y nifios tienen derecho a una nutricién adecuada conforme a
la Convencidn sobre los Derechos del Nifio, en diversos paises menos de una cuarta parte de los lactantes
cuentan con la variedad de alimentos y a la frecuencia de alimentacién requeridas. Las practicas de
alimentacion inadecuadas contribuyen hasta un tercio de todos los casos de desnutricion infantil (2).

A nivel internacional, en un estudio efectuado en Argentina demostré un escenario en el que la desnutricion
excesiva, especialmente la obesidad. De acuerdo con la 2° Encuesta Nacional de Nutricién y Salud, la
incidencia de sobrepeso y obesidad en nifios de 5 afios se sitla en el 13,6%. Este fendmeno afecta a todos los
niveles socioeconémicos, aunque los adolescentes de sectores mas vulnerables tienen un 31% mas de
probabilidad de presentar sobrepeso en comparacion con los de niveles socioeconémicos mas altos (3).

A nivel nacional, realizada en Ecuador, se comprob6 que la desnutricidn crénica infantil en este grupo étnico,
duplica la media nacional. Segun la Encuesta Demografica y de Salud Materna e Infantil (ENDEMAIN),
indico que la desnutricion cronica nacional era del 23,2%, siendo mas alta en la Sierra (32%) que en la Costa
(15,7%), Amazonia (22,7%) e Insular (5,8%). Cotopaxi, Bolivar, Cafiar y Chimborazo son las provincias méas
afectadas, con mas del 10% de desnutricion crénica severa. Esta desigualdad, marcada por la exclusion social
y el limitado acceso a tierra, agua, créditos, asistencia técnica y capacitacion, ha mejorado notablemente desde
2012 gracias a politicas sociales que han tenido un impacto positivo (4).

A nivel provincial, de acuerdo con los datos del Ministerio de Salud, en la provincia de Chimborazo se
evidenciaron 7 cantones con indices elevados de desnutricion infantil cronica. De acuerdo con los datos
recabados del Plan Intersectorial de Alimentacion y Nutricion Ecuador 2018-2025, para el afio 2018, la
poblacién de 0 a 5 afios en las ciudades con alta desnutricion infantil en 2018 era de 45.803 nifios, de los
cuales 22.403 nifios presentaban desnutricién. En otras palabras, aproximadamente el 48,91% de los nifios de
0 a 5 afios se verian impactados por este fendmeno, debido a las circunstancias econdémicas y sociales en las
que se ubican sus hogares familiares (5).
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A nivel local, en el cantonal Colta, en la Sierra ecuatoriana, la desnutricion infantil sigue siendo un problema
critico que afecta el desarrollo de los nifios menores de 5 afios. Esta situacion se relaciona con factores
socioecondmicos y culturales que dificultan el acceso a una alimentacion adecuada. Entre los principales
determinantes estan el bajo nivel educativo de padres y cuidadores, el limitado acceso a servicios de salud y
nutricion, y la pobreza que restringe la disponibilidad de alimentos frescos. Solo el 35,5% de los nifios recibe
las tres comidas diarias recomendadas, con una dieta basada mayormente en granos (40,05%) y baja en
proteinas y vegetales. Esta deficiencia alimentaria contribuye a una alta prevalencia de desnutricién o bajo
peso (47,2%). (6).

Segun estudios realizados en la ciudad de Jipijapa en 235 nifios de 0 a 9 afios, de los cuales solo el 47,2%
consiguid un diagndstico final de desnutricion infantil. Ademas, mostrd que el sexo masculino es el mas
impactado por la enfermedad, y en 2018 se registré un aumento significativo de casos de nifios desnutridos
en comparacion con afios previos. También se demostro que el grupo de edad con mayor prevalencia de
desnutricion infantil es el comprendido entre los afios de 1-4 afios (7).

Este trabajo de investigacion surge por la falta de informacion y diagnéstico preciso sobre la nutricion infantil,
un problema de salud publica relevante, ya que la infancia es una etapa clave para el desarrollo fisico y
cognitivo. Es fundamental analizar diversos indicadores nutricionales para entender la salud infantil y disefiar
estrategias mas efectivas. Es de tal motivo, que el propoésito de este proyecto es integrar todos los indicadores
nutricionales, con fines de contribuir al disefio de intervencion nutricional y salud con metas de mejorar la
calidad de vida de los nifios. Asi mismo, este trabajo de integracion curricular esta directamente vinculada al
proyecto de investigacién de la carrera de Laboratorio clinico titulado: “Caracterizacion Nutricional
Antropométrica, Bioquimica, Inmunolégica y Hematologica del Sur de Manabi.”

Materiales y métodos

La ejecucion del proyecto de investigacion estara fundamentada en el método descriptivo, de corte
observacional y transversal. La poblacion de estudio serd 360 pacientes atendidos en el laboratorio medico
clinico Israel durante el periodo 2020 — 2025. Los pacientes seran elegidos bajo un muestreo aleatorio simple
con un total de 20 pacientes.

Criterios de Inclusién

e Serén incluidos nifios menores de cinco afios, seleccionados sin distingo sin distingo deetnia, sexo o
género, procedencia.

e Padres y/o representantes de los nifios que acepten participar voluntariamente en elestudio y firmen
el consentimiento y/o asentimiento informado.

¢ Nifos/as que residan en las parroquias urbanas y rurales de la zona sur de Manabi.

Criterios de Exclusion

e Se excluiran nifios que presenten enfermedades cronicas o agudas que puedan afectar los resultados de
la investigacion

Técnicas o instrumentos de recoleccidon de datos

©

@@@ Esta obra esta bajo una licencia Creative Commons de tipo (CC-BY-NC-SA). 224

Tl Sociedad Ecuatoriana de Investigacion Cientifica. E-mail: revistabiosana@gmail.com



mailto:revistabiosana@gmail.com

Revista Cientifica de Salud BIOSANA Vol. 6, Nim. 2. (Edicion Especial I, 2026) Pag 221-239. ISSN: 2960-8481

Caracterizacion nutricional antropométrica, bioquimica, inmunolégica y hematoldgica de nifios de la Parroquia San Lorenzo a8

Revista Cientifica de Salud

Las técnicas que se utilizaran para recoleccion e informacion del trabajo de investigacion son herramientas
normalizadas como:

La observacion directa: siendo un método clave para recolectar datos antropométricos ya que permite
facilitar mediciones fisicas sin depender de autoinformes.

e Bascula digital: utilizada para calcular el peso del cuerpo.
o Tallimetro o estadidmetro: utilizado para cuantificar la altura.
e Cinta métrica: para los perimetros del cuerpo como el cefélico, el braquial y el abdominal.

Encuestas estructuradas y cuestionarios sociodemograficos: Para complementar los datos clinicos y
antropomeétricos, se aplican cuestionarios estructurados dirigidos a los padres o cuidadores. Estos permiten
recolectar informacion sobre:

e Habitos alimenticios y frecuencia de consumo.
e Acceso a servicios de salud y control médico.
e Historia médica y antecedentes familiares.

¢ Condiciones socioecondmicas y ambientales.

Las encuestas se elaboran tomando como base modelos validados, como el cuestionario de frecuencia
alimentaria (CFA) y la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT), garantizando su confiabilidad
y validez para el contexto infantil.

Analisis documental: Permiten integrar informacion previa relevante al estudio, entre ella fichas médicas
como resultados de laboratorio provenientes de una institucion certificada, entre los que mas destacan son
datos de determinaciones bioquimicas (COL, TRI, GLU), hematolégicas (HEMOGRAMA COMPLETO) y
seroldgicas (C3, C4).Este andlisis documental tiene como fin permitir triangular datos y contextualizar
informacion, fortaleciendo el estudio.

Anélisis estadistico: Para la recoleccion, organizacion, analisis y presentacion de los resultados obtenidos a
partir de las fuentes primarias, se emplearon herramientas estadisticas que permitieron un manejo sistematico
y confiable de la informacion. Inicialmente, los datos fueron registrados, codificados y depurados mediante
el programa Microsoft Excel, facilitando la construccion de bases de datos, tablas y graficos descriptivos.
Posteriormente, el procesamiento estadistico se realizd utilizando el software Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS), a través del cual se aplicaron analisis estadisticos descriptivos y, cuando
correspondid, inferenciales, tales como frecuencias, porcentajes, medidas de tendencia central y dispersion,
con el fin de interpretar de manera objetiva los resultados y establecer relaciones entre las variables
estudiadas, garantizando asi la validez y consistencia de los hallazgos.

Recoleccion de muestras bioldgicas

e Larecoleccion de muestras bioldgicas de los beneficiarios de la investigacion se podra realizar una vez
que se haya cumplido con todos los requisitos establecidos para el efecto y el estudio cuente con la
aprobacién de un CEISH aprobado por el Ministerio de Salud Publica.

¢ No se podra recolectar muestras bioldgicas humanas de los sujetos de investigacion, sin contar con la
firma del consentimiento/asentimiento informado de los mismos o a traves de su representante legal.
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e La obtencion y uso de muestras bioldgicas humanas, debera realizarse cumpliendo con las normas de
bioseguridad y calidad.

e Las muestras serdn tomadas por los investigadores y estudiantes asignados en cada zona y seran
receptadas en el lugar donde reside el beneficiario.

e Latoma de muestra serd mediante extraccion sanguinea con jeringuilla, se tomaran dos tubos uno sin
anticoagulante para el procesamiento de las pruebas bioquimicas e inmunoldgicas y uno con
anticoagulante para el procesamiento de pruebas hematoldgicas.

Es importante seguir las instrucciones especificas del laboratorio para la toma de muestras segun el
procedimiento operativo estandar.

e Preparar el material necesario: jeringuilla, aguja, algodon y antiséptico.

Identificar la vena adecuada para la extraccion.

Colocar el brazo del paciente en una posicion comoda y fijar la vena.

Limpiar la zona de puncion con antiséptico y esperar a que se seque.

Insertar la aguja en la vena y extraer la cantidad de sangre necesaria.

Retirar la aguja y aplicar presion en la zona de puncion con un algodon para detener el sangrado.
Colocar un aposito sobre la zona de puncién.

Técnicas de procesamiento

e De acuerdo a la distribuciéon de las actividades, los investigadores del area de conocimiento de
bioquimica procesaran las muestras y determinaran perfil lipidico, prealbdmina, hierro sérico conforme
al procedimiento operativo estandar POE.

e Los investigadores del area de conocimiento de hematologia seran los responsables de la biometria
completa conforme al procedimiento operativo estandar POE.

e Los investigadores del area de conocimiento de inmunologia seran los responsables de las
determinaciones inmunolégicas de timulina, complemento C3 y C4, conforme al procedimiento
operativo estandar POE.

Eliminacion de muestras bioldgicas

e La destruccion de muestras biologicas humanas se realizard de conformidad a lo dispuesto en la
normativa que regule el manejo de desechos sanitarios del Ecuador.

e Los investigadores no podran compartir las muestras fuera del grupo de investigacion.

e El investigador técnico seré el encargado de garantizar la destruccién de muestras bioldgicas una vez
concluida la investigacion.

e Las agujas, jeringas y otros materiales utilizados para la toma de muestras de sangre deben ser
colocados en un recipiente de desechos biologicos o contenedor de objetos punzantes. Estos recipientes
deben estar etiquetados y cerrados de forma segura.

e Los recipientes de desechos bioldgicos o contenedores de objetos punzantes llenos deben ser sellados
y etiquetados adecuadamente antes de ser retirados del area de trabajo.

e Es importante seguir las regulaciones locales y las politicas del laboratorio para la eliminacion
adecuada de desechos.
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e Es indispensable que tanto investigadores como estudiantes sigan las instrucciones especificas
proporcionadas por el laboratorio o el personal encargado de la eliminacién de desechos para garantizar
una eliminacién adecuada y segura de los desechos de muestras de sangre.

Anadlisis estadistico de los datos o resultados

Para el analisis de los datos se utilizé el sistema software SPSS con el fin de recolectar los datos y poderlos
analizar a conveniencia de los distintos objetivos de este trabajo investigativo

Consideraciones éticas

El proyecto tiene un aval de la comisidn cientifica de carrera, y previamente a la ejecucién dela investigacion,
sera remitido a un comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos reconocido por el Ministerio de Salud
Publica del Ecuador MSP, para evaluacion ética, metodoldgica y juridica de proyecto de investigacion.

El consentimiento informado es esencial para garantizar que la persona tenga la oportunidad de tomar una
decision informada sobre su participacion en investigaciones de intervencién en humanos .Por lo que a los
padres, representantes o tutores legales de los nifios antes de su participacion se les explicara la naturaleza del
estudio, objetivos, dinamica de recopilacion dedatos, qué mediciones y muestras bioldgicas seran tomadas,
los posibles riesgos, posibles molestias y beneficios, ademas del derecho a retirar a sus hijos del estudio en
cualquier momento. Se respondera a cada pregunta o duda que tengan los participantes.

Considerando que la poblacion de estudio es menor de edad y no tiene la capacidad legal para otorgar un
consentimiento informado completo. El asentamiento informado es una forma de obtener el acuerdo del
menor para participar en una actividad o estudio, mientras que el consentimiento informado se obtiene de los
padres o tutores legales del menor. Por lo tanto, también se aplicara el asentamiento informado a los nifios y
nifas.

Se evaluarén cuidadosamente los posibles beneficios y riesgos del estudio para los nifios. Los beneficios
deben superar los riesgos y se tomaran medidas para minimizar cualquier riesgo potencial. Untestigo que sepa
leer y escribir debe firmar (si es posible, esta persona debiera seleccionarsepor el participante y no debiera
tener conexion con el equipo de investigacidn). Los participantes analfabetos deberan incluir su huella dactilar
también.

Se garantizara la proteccion de la privacidad de los nifios y sus familias. Se tomaran medidaspara asegurar que
la informacion recopilada sea confidencial y no se comparta con terceros sin el consentimiento explicito de
los padres o tutores legales. La anonimizacion es la aplicacion de medidas dirigidas a impedir la identificacion
o reidentificacion de una persona natural, en este caso se utilizara mediante una codificacion, considerando
la primera letra denombre, primera letra de apellido, tltimos cuatro digitos de la cédula.

La recoleccion de muestras bioldgicas de los sujetos de investigacion se podré realizar una vez que se haya
cumplido con todos los requisitos establecidos para el efecto y el estudio cuente con la aprobacion del CEISH
aprobado por el MSP. Las muestras seran tomadas por los investigadores y seran custodiadas por el
investigador principal y el técnico docente en el laboratorio de bioquimica de la universidad estatal del sur de
Manabi.
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Todos los procedimientos éticos se regirdn por los lineamientos del Reglamento para la aprobacion,
desarrollo, vigilancia y control de investigaciones, observacionales y estudios de intervencion e seres
humanos, y los de la Declaracion de Helsinki para la investigacion en seres humanos de la Asociacion Médica
Mundial (AMM, 2023).

Resultados y discusion

La desnutricion infantil en Ecuador, particularmente en zonas rurales y vulnerables, representa un desafio
critico para la salud publica debido a su impacto directo en el desarrollo integral de los menores. El presente
estudio se enfoco en analizar la caracterizacion nutricional de la poblacion infantil de San Lorenzo, empleando
una evaluacion multidimensional que abarcé parametros antropomeétricos, bioquimicos, inmunologicos y
hematoldgicos. Los hallazgos revelan un panorama preocupante, caracterizado por patrones nutricionales
irregulares y deficiencias clinicas significativas, que incluyen desde alteraciones en los niveles lipidicos hasta
marcadas reducciones en los indices hematolégicos y de hierro. Estos resultados no solo confirman la
prevalencia de la desnutricion en la zona, sino que subrayan la urgencia de implementar estrategias de
intervencion integral para mitigar las secuelas en el crecimiento y bienestar de esta poblacién, tal como se
describird a continuacion:

Tablal. Condiciones sociodemogréaficas en nifios menos de 5 afios de la parroquia san lorenzo.

Variable Frecuencia %
Género
Femenino 10 50%
Masculino 10 50%
Cantoén
Jipijapa 20 100%
Puerto Lopez 0 0%
Zona
Rural 0 0%
Urbana 20 100%
Parroquia
San Lorenzo 20 100%
Parrales y Guales 0 0%
Dr. Miguel Moran Lucio 0 0%
Escolaridad
Sin escolaridad 10 50%
Basica 10 50%
Tercer Nivel 0 0%

Anélisis e interpretacion. -La interpretacion del primer objetivo, que busca establecer las condiciones
sociodemogréaficas en nifios menores de 5 afios del sector urbano del canton Jipijapa, revela que la muestra
estd compuesta equitativamente por nifios y nifias (50% cada uno), todos residentes del cantén Jipijapa,

©
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especificamente en la parroquia San Lorenzo y en zona urbana, cumpliendo asi con el enfoque geografico
propuesto. En cuanto al nivel educativo de los representantes legales, el 50% no tiene escolaridad y el otro
50% cuenta con educacion bésica.

Tabla 2. Nivel de conocimiento sobre nutricién, de los representantes de los nifios en estudio.

Variable Frecuencia %

¢Con qué frecuencia come frutas, verduras y hortalizas?

Diario 20 100%
No Diario 0 0%
¢Con qué frecuencia come frutas, verduras y hortalizas?
Si 13 65,00%
No Diario 7 35,00%
¢Se ha realizado examenes de laboratorio?
Si 6 30%
No Diario 14 70%
Indique cuales examenes de laboratorio se ha realizado
Hemograma 6 30%
Ninguno 14 70%
¢Comen todos juntos cuando estan en la casa?
Si 20 100%
No 0 0%
A veces 0 0%
¢Ven televisién cuando comen?
Si 3 15,00%
No 3 15,00%
A veces 14 70%
¢Existen normas de alimentacién?
Si 17 85%
No 3 15%
A veces 0 0%
¢ Qué comidas se realizan en la casa?
Desayuno, almuerzo, cena 0 0%
Desayuno, media mafiana, almuerzo, cena 0 0%
Desayuno, media mafiana, almuerzo, media tarde, cena 20 100%
¢Quién compra los alimentos habitualmente en la casa?
Mama 17 85%
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Papa 3 15%
Abuelo/a 0 0%

Analisis e Interpretacion

Los datos revelan que el 100% de los representantes legales afirma que consume frutas, verduras y hortalizas
diariamente. Sin embargo, al ser consultados nuevamente sobre la frecuencia de dicho consumo, solo el 65%
respondié afirmativamente. En cuanto al acceso a servicios de salud preventiva, un 70% indic6 que no ha
realizado exdmenes de laboratorio. De los que si los realizaron, el 30% mencioné hemogramas, y otro 70%
afirmé no haber realizado ningun tipo de prueba. Por otra parte, la totalidad de los encuestados (100%)
manifestd que comen todos juntos en casa, lo que es un indicador favorable para promover habitos
alimentarios saludables y reforzar vinculos familiares. No obstante, el 70% indicd que a veces ven television
mientras comen, y solo el 15% respondi6 que nunca lo hacen.

Nivel de conocimiento sobre nutricion, de los representantes de los nifios en estudio.
Tabla 3. Frecuencia de consumo mensual de diversos grupos de alimentos

Variable Veces p_or semana Vec_es al mes N_unca _Total
Frecuencia %  Frecuencia % Frecuencia %  Frecuencia %

1 Leche entera 9 45% 1 5% 10 50 20 100%
2 Leche semi -descremada 2 10% 2 10% 16 80% 20 100%
3 Leche descremada 2 10% 1 5% 17 85% 20 100%
4 Queso fresco 16 80% 1 5% 3 15% 20 100%
5 Queso mantecoso 0 gauda 2 10% 1 5% 17 85% 20 100%
6 Quesillo 8 40% 1 5% 11 55% 20 100%
7  Yogur normal o batido 13 35% 3 15% 4 20% 20 100%
8 Yogur liviano en calorias 1 5% 2 10% 17 85% 20 100%

(light odiet)
9 Pescados 16 80% 1 5% 3 15% 20 100%
10 Pavo 5 25% 1 5% 14 70% 20 100%
11 Pollo 18 90% 0 0% 2 10% 20 100%
12 Carne vacuno 11 55% 1 5% 8 40% 20 100%
13 Cerdo 14 70% 2 10% 4 20% 20 100%
14 Embutidos(vienesas, 11 55% 2 10% 7 35% 20 100%

jamon,mortadela, longonizas,

otros)
15 Verduras 18 90% 0 0% 2 10% 20 100%
16 Frutas 17 85% 1 5% 2 10% 20 100%
17 Legumbres 17 85% 1 5% 2 10% 20 100%
18 Pan blanco 14 70 2 10% 4 20% 20 100%
19 Pan integral 3 15% 2 10% 15 75% 20 100%
20 Mantequilla 7 35% 3 15% 10 20% 20 100%
21 Margarina 4 20 1 5% 15 75% 20 100%
22 Mayonesa 1 5% 4 20% 15 75% 20 100%
23 Snack dulces 9 45% 3 15% 8 40% 20 100%
24  Snack salados 5 25% 3 15% 12 60% 20 100%
25 Bebidas y jugos con azucar 50 25% 3 15% 12 60% 20 100%
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26 Bebidas y jugos diet o light 2 10% 0 0% 18 90% 20 100%
27 Comidas preparadas para 1 5% 1 5% 18 90% 20 100%
consumo en el hogar
(congelados, carneos
envasados, papas duquesas,etc)
28 Comidas rapidas preparadas 9 45% 5 25% 6 30% 20 100%
(pizza, hamburguesas, papas
fritas, empanadas, comida
china, sushi, tai, etc)

Analisis e interpretacion

La tabla presentada muestra la frecuencia de consumo mensual de diversos grupos de alimentos. En los
lacteos, la leche entera es la mas consumida (50%), seguida por la leche semidescremada. Mientras que la
leche descremada es rechazada por el 80% de los participantes. El queso es consumido con frecuencia y el
yogurt natural o griego no goza de popularidad, ya que un 60% nunca lo consume. Respecto a las proteinas
de origen animal, el pollo predomina con un 95% de consumo mensual, seguido por la carne de res y el cerdo.
El pescado también muestra una alta frecuencia (80%). EL consumo de visceras es muy bajo, ya que el 85%
nunca las consume. El consumo de embutidos y comidas rapidas se encontr6 que el 45% de los encuestados
nunca consume embutidos, el 50% si lo hace de forma mensual. Méas alarmante es el consumo de comidas
rapidas como pizza, hamburguesas o tacos, ya que el 45% de la poblacion las consume semanalmente. En
cuanto a frutas y verduras, los datos son: el 90% y 95% las consumen semanalmente.

Sin embargo, el consumo de leguminosas representa solo el 50% que las incluye semanalmente, mientras que
un 20% nunca las consume. Los cereales como el pan y el arroz son consumidos cada semana, mientras que
la pasta se consume mayoritariamente al mes. Por otro lado, los cereales de caja y la granola tienen muy poca
aceptacion, con un 65% de los encuestados que nunca los consumen. En el apartado de grasas, tanto la
mantequilla como la margarina son poco consumidas semanalmente, aunque la margarina se mantiene con un
45% de consumo mensual. Los snacks dulces o salados y las salsas industrializadas muestran un consumo
moderado, con aproximadamente la mitad de la poblacion que los consume esporadicamente, y el resto que
los evita por completo. Finalmente, se observa un bajo consumo de bebidas azucaradas, con un 60% que
nunca las ingiere, lo que representa un punto positivo en términos de salud publica. De forma similar, el 55%
no utiliza azcar de mesa, aunque un 30% si lo hace de forma mensual.

Tabla 4. Parametros antropométricos en nifios menores de cinco afos de la parroquia San Lorenzo.

Variable Frecuencia %
Nifios
Meses 2 10%
Afios 18 90%
TallaM
0,64 - 0,75 3 15%
0,76 - 0,86 3 15%
0,87-0,97 6 30%
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0,98 -1,08 7 35%
1,09-1,19 1 5%
Peso
3,38-7,44 12 60%
7,45-12,24 2 10%
12,25 - 17,04 2 15%
17,05 - 21,84 1 5%
21,85 - 26,64 2 10%
IMC
Obesidad 1 5%
Sobrepeso 3 15%
entre -2y +3 14 70%
Emaciado 2 10%
Perimetro cefélico
0,32-0,36 1 5%
0,41-0,44 2 10%
0,45 - 0,48 5 25%
0,49 - 0,52 12 60%
Total de pacientes 20 100%

Analisis e interpretacion

La tabla muestra los resultados del analisis antropométrico realizado a 20 nifios menores de cinco afios en la
parroquia San Lorenzo. La distribucion por edad evidencia que la mayoria de los nifios evaluados (90%)
tienen entre uno y cinco afios, mientras que solo un 10% son menores de un afio. En cuanto a la talla, se
identifican tres rangos de longitud o estatura, donde el 15% de los nifios presenta una talla baja (entre 0,64 y
0,75 metros) y otro 15% tiene una talla intermedia (0,76 — 0,86 metros). La mayoria (30%) se encuentra en
un rango mas alto, de 0,87 — 0,97 metros, mientras que el grupo mas numeroso (35%) se ubica entre 0,98 y
1,08 metros. Solo un 5% alcanzo estaturas superiores a 1,08 metros. Respecto al peso, los datos reflejan una
amplia variabilidad.

Un 15% de los nifios pesa entre 7,35 y 8,24 kg, y un porcentaje similar (15%) se encuentra entre 8,25y 9,14
kg. EI mayor grupo, representado por un 30%, tiene un peso entre 9,15 y 10,04 kg.; s6lo un 5% pesa mas de
12,95 kg. En cuanto al indice de masa corporal (IMC), se observa un el 70% que se encuentra dentro del rango
normal (entre -2 y +2 desviaciones estandar). Sin embargo, se identificaron un 15% presenta sobrepeso (entre
+2 y +3), un 5% obesidad (mas de +3), y un 10% emaciacién (menos de -2). Finalmente, al analizar el
perimetro cefalico, se observa que el 60% de los nifios tienen medidas entre 0,49 y 0,58 metros, lo cual
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representa un rango esperable para esta edad. Un 25% tiene valores entre 0,39 y 0,48 m. S6lo el 5% present6
una medicion inferior (0,32 — 0,36 m), mientras que un 10% tiene un perimetro mayor de 0,58 m.

Tabla 5. Pruebas de normalidad para las variables
Pruebas de normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico ol Sig.
Talla (m) 0,918 20 0,090
Peso (Kg) 0,828 20 0,002
Indice de Masa Corporal 0,815 20 0,001
Perimetro cefalico (cm) 0,706 20 0,000

Nota: *. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera; a. Correccion de significacion de Lilliefors

Dentro de las pruebas de normalidad para las variables hacemos usos del sistema shapiro-wilk debido a que
aplica estilos de menor a 50 datos para eso: talla, peso, IMC, perimetro cefélico no tienen distribucién normal
por lo tanto se aplicaran medidas no paramétricas como mediana y rango Inter cuartil como se presentan en
el cuadro a continuacion.

Tabla 6. Medidas no paramétricas y rango Inter cuartil

Variable Mediana Desviacion estdndar Rango Inter cuartil
Talla 0,92 0,17
Peso 7,27 9,02
IMC 7,53 11,04
Perimetro cefalico 0,49 0,03

Tabla 7. Parametros bioquimicos de la poblacion en estudio.

Variable Baj_'o Nor_mal Alt_o To_tal
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %

Colesterol 19 95% 1 5% 0 0% 20 100%
Triglicéridos 19 95% 1 5% 0 0% 20 100%
HDL 0 0% 2 10% 18 90% 20 100%
LDL 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
Albumina 5 25% 15 75% 0 0% 20 100%
Hierro sérico 8 40% 12 60% 0 0% 20 100%

Analisis e interpretacion

La tabla recoge los resultados de una evaluacion integral de pardmetros biogquimicos, inmunologicos y
hematoldgicos en una poblacion de 20 personas. En el apartado bioquimico, se observa una alta prevalencia
de colesterol elevado, ya que el 95% de los individuos presenta niveles altos, mientras que solo el 5% se
encuentra dentro del rango normal. Lo mismo ocurre con los triglicéridos: el 90% tiene niveles altos y apenas
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un 10% valores normales. El colesterol HDL muestra niveles normales Unicamente en el 10% de la poblacion,
mientras que el 90% presenta niveles bajos.

En contraste, el colesterol LDL, esta elevado en el 90% de los casos, reforzando la conclusion de un
desbalance lipidico importante en esta poblacion. Otros indicadores bioquimicos. La albumina, una proteina
plasmatica relacionada con el estado nutricional, se encuentra en niveles bajos en el 25% de los evaluados, lo
cual podria indicar desnutricion, enfermedad hepatica o inflamacion crénica. El hierro sérico, por su parte,
presenta déficit en el 40% de los casos, lo que podria estar vinculado con cuadros de anemia ferropénica.

Tabla 8. Parametros inmunolégicos de la poblacion en estudio.

) Bajo Normal Alto Total
VRIS Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
C3 0 0% 16 80% 4 20 20 100%
C4 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%

Andlisis e interpretacion

En cuanto a los pardmetros inmunologicos, el analisis muestra que el complemento C3 se encuentra en niveles
normales en el 80% de los pacientes, mientras que el 20% presenta niveles bajos. EI complemento C4 se
mantiene dentro de los parametros normales en el 100% de los casos. Esto indica que la mayoria de los
individuos tiene un funcionamiento adecuado del sistema del complemento, aunque el 20% con bajo C3
podria estar experimentando algan tipo de disfuncion inmunitaria o inflamacion crénica.

En cuanto a los parametros inmunoldgicos, el anélisis muestra que el complemento C3 se encuentra en niveles
normales en el 80% de los pacientes, mientras que el 20% presenta niveles bajos. EI complemento C4 se
mantiene dentro de los parametros normales en el 100% de los casos. Esto indica que la mayoria de los
individuos tiene un funcionamiento adecuado del sistema del complemento, aunque el 20% con bajo C3
podria estar experimentando algun tipo de disfuncién inmunitaria o inflamacion cronica.

Tabla 9. Parametros hematol6gicos de la poblacion en estudio.

Variable Bajo Nor.mal Al'to thal
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %

LEU% 1 5% 18 90% 1 5 20 100%
LIN% 0 0% 17 85% 3 15% 20 100%
MON% 0 0% 15 5% 5 25% 20 100%
NEU% 19 95% 1 5% 0 0% 20 100%
EOS% 0 0% 7 35% 13 35% 20 100%
BAS% 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
LIN# 0 0% 19 95% 1 5% 20 100%
MON# 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
NEU# 3 15% 17 85% 0 0% 20 100%
EOS# 0 0% 11 55% 9 45% 20 100%
BAS# 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
ERITROCITOS 16 80% 4 20% 0 0% 20 100%
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HEMOGLOBINA 18 90% 2 10% 0 0% 20 100%
HCT 12 60% 8 40% 0 0% 20 100%
VCM 20 10% 18 90% 0 0% 20 100%
HCM 8 40% 12 60% 0 0% 20 100%
CHCM 6 30% 14 70% 0 0% 20 100%
RDW_VC 0 0% 6 30% 14 70% 20 100%
RDW_SD 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
PLAQUETA 1 5% 17 85% 2 10% 20 100%
VPM 0 0% 19 95% 1 5% 20 100%
PDW 6 30% 14 70% 0 0% 20 100%
ALY % 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
ALY# 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
LIC% 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%
LIC# 0 0% 20 100% 0 0% 20 100%

Analisis e interpretacion

En la tabla se pueden observar varios hallazgos. Por ejemplo, el 90% de los individuos tiene un recuento de
leucocitos (LEU%) dentro del rango normal, con solo un 5% por debajo o por encima del valor esperado. En
cuanto a los linfocitos (LIN%), el 85% estan en valores normales, aunque el 15% presenta un aumento. Los
monocitos (MON%) se mantienen en niveles normales en el 75% de los casos, mientras que el 25% restante
tiene valores altos. Los neutrdfilos (NEU%) presentan una distribucién irregular, ya que el 95% estan en
niveles bajos. Los eosinofilos (EOS%) estan en valores normales en todos los casos, al igual que los baséfilos
(BAS%) y linfocitos inmaduros (LIN#). Sin embargo, hay un 15% de los pacientes con recuento de neutréfilos
absolutos (NEU#) bajo.

En relacidn con los eritrocitos y la hemoglobina, se observan sefiales claras de anemia. El 80% presenta
valores bajos de eritrocitos, el 60% tiene hemoglobina disminuida, y el 60% también muestra hematocrito por
debajo del rango normal. Otros parametros relacionados como el volumen corpuscular medio (VCM),
hemoglobina corpuscular media (HCM) y concentracion de hemoglobina corpuscular media (CHCM)
también reflejan alteraciones, especialmente en CHCM, que esta baja en el 55% de los pacientes. El indice
de distribucién de glébulos rojos (RDW-CV y RDW-SD) esta elevado en el 70% de los casos. En cuanto a
las plaquetas, el volumen plaguetario medio (VPM) y la distribucion del volumen plaquetario (PDW) se
encuentran dentro del rango en la mayoria, aunque hay un 5% con valores bajos en cada uno. Para dar fin, los
valores de linfocitos atipicos (ALY# y ALY%) y células grandes no clasificables (LIC# y LIC%) estan
completamente dentro del rango normal en todos los individuos.

Discucion

En la presente investigacion se realiz6 una revision integra de literatura cientifica de alto impacto con el fin
de respaldar y contrastar los resultados obtenidos. La busqueda se enfoco en investigaciones relacionadas con
la caracterizacion nutricional, antropomeétrica, bioquimica, inmunoldgica y hematoldgica en poblacion

infantil. Para ello, se consultaron bases de datos especializadas como SciELO, Google Académico, Pubmed
y Elsevier, publicados entre el afio 2020 hasta el 2025. Esta revision bibliografica permitio establecer un
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marco de referencia sélido, facilitando el analisis critico y la interpretacion de los hallazgos del presente
trabajo.

En el primer objetivo se evidencié que la muestra estd compuesta equitativamente por nifios y nifias el 50%
al igual que su nivel educativo. No obstante, coinciden los autores Bernabeu J y Col (8) en que en su estudio
se observa que la mayoria de los nifios son preescolares (62,5%). Ademas, los investigadores Seguel X y Col.
(9) difieren en que en Chile el 19% de los menores de tres afios asiste a establecimientos de educacion
parvularia.

En el segundo objetivo se evidencio en la muestra que el 65 % de los nifios consume frutas, verduras y
hortalizas diariamente. No obstante, coinciden los autores Herran Y y col. ( (10) en su estudio debido, a la
proporcién de nifias y nifios que consumid frutas frecuentemente fue mayor a la mitad (56%); mientras que
un porcentaje inferior a la mitad de las nifias y los nifios consumié verduras de forma frecuente (44%).
Ademas, los investigadores Bravo D y Col. (11) difieren que México ha presentado incrementos modestos
en el consumo de frutas (15.0%) y verduras (23.5%) en 10 afios.

En el grupo de los lacteos, se observa que la leche entera es la mas consumida semanalmente, con un 50%.
No Obstante, coinciden los autores Rojas L y Col. (12) que en cuanto a la frecuencia de consumo de productos
lacteos en los nifios es del 42,5%. Ademas, los investigadores Pava Y y Col. (13) difieren la frecuencia de
consumo de lacteos en los nifios es de 2,4%. Respecto a las proteinas, se aprecia una dieta alta lo cual se
evidencio un consumo diario 87,5%. No Obstante, coinciden los autores Prado A y Col (14) indica que el
81% del consumo de proteina. Ademas, los investigadores Gonzalez D y Col. (15) el 50% de los adolescentes
consume menos de 2 porciones a la semana.

En el tercer objetivo se evidencio en la muestra edad evidencia que la mayoria de los nifios evaluados (90%)
tienen entre uno y cinco afios, mientras que solo un 10% son menores de un afio, el (30%) se encuentra en un
rango mas alto, de 0,87 — 0,97 metros. No obstante, coinciden los autores Cuestas M y Col. (16) las nifias
tienen una estatura de 0.203 y los nifios 0.245. Ademas, los investigadores Vilchis J y Col. (17) difieren que
los nifios 0,6 y nifias miden 0,4 metros.

En cuanto al indice de masa corporal (IMC), se observa en los resultados que un 15% presenta sobrepeso. No
obstante, coinciden los resultados de los autores Castillo J y Col. (18) que el 19.7% tienen sobrepeso. Ademas,
los investigadores Diaz A y Col. (19) difieren respecto al indicador de IMC, se encontr6 que 2,40 %
sobrepeso.

En el cuarto objetivo se evidencio en la muestra una alta prevalencia de colesterol elevado, ya que el 95% de
los individuos presenta niveles altos, lo mismo ocurre con los triglicéridos, el 90% de los nifios presenta los
valores elevados. No obstante, coinciden los resultados de la autora Ardila Pereira, report6 que en el parametro
de triglicéridos estaban por encima del valor normal 41.44%. Ademas, los investigadores Lazaro C y Col.
(20) difieren de que el 19,6% presentd valores de colesterol elevados y un 21,3% tuvieron triglicéridos altos.

En cuanto a los pardmetros hematoldgicos, la poblacion en estudio el 60% tiene hemoglobina. No obstante,
coinciden los resultados de los autores Aquino C (21) en Per( no es ajeno a esta realidad, en 2018, el 46,6 %
de nifios menores de 3 afios presentan anemia. Ademas, los investigadores Tokumura C y Col (22) mencionan
que el ENDES 2021 reporta que el 38,6% de menores de tres afios en nuestro pais padecen anemia.
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El estudio presentd como fortalezas la completa caracterizacion nutricional de los nifios en la parroquia San
Lorenzo, a través de la medicion de indicadores antropomeétricos, bioquimicos, inmunolégicos vy
hematoldgicos, lo que brind6 una vision més clara sobre la salud infantil. Igualmente, la activa involucracion
de la comunidad facilit6 la correcta ejecucion de las actividades planificadas. Sin embargo, el analisis enfrento
ciertas dificultades relacionados con el acceso a ciertas areas de la parroquia y la negativa de algunos padres
de familia a permitir la participacion de sus hijos, lo que limito la cantidad de participantes. Ademas, el tiempo
del estudio restringio la recoleccion, por lo que los resultados presente Gnicamente el periodo evaluado.

Conclusiones

En el parametro sociodemogréafico se evidenciaron datos significativamente equitativos, es decir, 50 % para
nifios y 50% nifas, residentes en la zona urbana ubicados en la parroquia San Lorenzo. Refiriéndose al nivel
de escolaridad de los representantes de cada nifio es del 50 % sin escolaridad y el resto solo mantiene una
educacidn basica, lo que puede ser un indicativo de calidad en la alimentacién y cuidado de los nifios.

Los conocimientos sobre nutricion y el consumo mensual de alimentos evidenciaron una alta ingesta de
productos procesados, bebidas azucaradas y snacks poco saludables, lo que genera riesgos nutricionales. En
contraste, solo el 25% de los hogares reporta un consumo diario de frutas, verduras y hortalizas, manteniendo
practicas alimentarias mas adecuadas. Estos hallazgos coinciden con investigaciones nacionales que reflejan
una elevada prevalencia de dafios asociados a una alimentaciéon inadecuada durante la infancia. Los
parametros antropomeétricos fueron un indicativo del estado nutricional de los pacientes. En ese sentido los
resultados demostraron que el 70% de los nifios presentan talla y peso en los valores correctos
correspondiendo a su edad, sin embargo, un 15 % presentan sobrepeso y un 5 % de obesidad. Como indicativo
neuroldgico, se hace uso del perimetro cefalico; en donde la mayoria estd dentro del rango esperado. No
obstante, los resultados reflejan una transicion nutricional incluyendo la coexistencia de malnutricion con el
déficit y exceso de la poblacién en estudio.

Dentro del pardmetro bioquimico se evidencio que el 95 % de los pacientes tienen colesterol y triglicéridos
elevados, a su vez, el 90 % tiene niveles bajo de HDL y se manifiesta un déficit de hierro en un 40% lo que
se puede traducir a la aparicion de una anemia ferropenia detectada con un 90% mediante la hemoglobina
baja. Por otro lado, dentro de los parametros inmunol6gicos como determinacién como el C3 esta bajo en un
20% de la poblacion mientras que el C4 se mantiene normal. Basado en un analisis general con datos
anteriores ya mencionados los resultados de laboratorio concuerdan.
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