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Resumen
Existe evidencia de que el estado de nutricion influye en el desempefio académico y

cognitivo en los nifios de edad preescolar y escolar, y dicha asociacién puede estar mediada
por factores psicoldgicos y socioeconémicos. OBJETIVO: Determinar la relacion del
estado de nutricidn con el coeficiente intelectual (Cl) y el rendimiento académico por nivel
socioecondmico y describir indicadores emocionales en los escolares de 6 a 10 afios de
edad de escuelas urbanas del municipio de Tula, Hidalgo. MATERIALES Y METODOS.
Se realiz6 un estudio observacional analitico prospectivo en escolares de 6 a 10 afios de
edad de una escuela publica y una privada de Tula, Hidalgo. Se clasificé el estado de
nutricion por medio del puntaje Z de indice de Masa Corporal (Z IMC) y talla para la edad
(Z T/E) de acuerdo con la referencia OMS 2007; se aplico el Test del Dibujo de la Figura
Humana de Koppitz para evaluar el Cl, asi como indicadores emocionales, ademas el
rendimiento académico se identifico con el promedio de calificaciones finales de ambos
ciclos escolares, asi mismo, se evalud nivel socioeconomico (NSE). RESULTADOS: Se
procesaron datos de N=459 escolares de los cuales n=289 asisten a la escuela privada y
n=170 a la escuela publica. Se observaron diferencias significativas en el estado de
nutricion y promedio de calificaciones por NSE en ambos ciclos escolares. EIl promedio de
calificaciones y el CI correlacionaron positivamente con el NSE en ambos ciclos escolares;
el Z T/E correlaciond positivamente con el promedio de calificaciones y con el CI (0.10 y
0.14 respectivamente). En el modelo de regresion lineal para el promedio de calificaciones
en el NSE bajo, las variables predictoras de Z T/E, nimero indicadores emocionales, edad y
sexo explicaron el 33% del rendimiento académico. En el modelo de regresion lineal para
el Cl en el NSE bajo, las variables predictoras de Z IMC, numero de indicadores
emocionales, edad y sexo, explicaron el 44% de CI. CONCLUSION: Se determind que los
modelos multivariados que incluyeron las variables edad, sexo, Z T/E, Z IMC e
indicadores emocionales explicaron mas de la tercera parte del rendimiento académico y
cognitivo en los escolares de nivel socioeconémico bajo; indicando la necesidad de hacer
énfasis de la educacion en nutricion y bienestar emocional para mejorar el rendimiento y

desarrollo de los escolares urbanos de Hidalgo.

Palabras clave: Estado de nutricion, rendimiento académico, coeficiente intelectual,
escolares.



Abstract

There is evidence that the nutritional status influences the academic and cognitive
performance in children of preschool and school age, and the association may be mediated
by psychological and socioeconomic factors. OBJECTIVE. To determine the relationship
of nutritional status to the intelligence quotient (IQ) and academic performance by
socioeconomic status and describe emotional indicators in schoolchildren aged 6 to 10
years old from urban schools in the city of Tula, Hidalgo. MATERIALS AND METHODS.
was performed a prospective analytical observational study in school children 6-10 years of
age from a public school and a private Tula, Hidalgo. Nutritional status was classified using
the Z score of body mass index (Z BMI) and height for age (Z T/E) according to the 2007
WHO reference; it was applied Test of Drawing the Human Figure Koppitz to evaluate the
IQ and emotional indicators, besides academic performance was identified with the final
score of both school cycles, likewise, Socioeconomic Status (SES) was evaluated.
RESULTS: Was processed data from N=459 schoolchildren of which n =289 are of private
school and n =170 are of public school. Significant differences in nutritional status and
school final score by SES for both school years were observed. The grade point average
and 1Q scores correlated with SES in both school years; Z T/E correlated positively with
the grade point average and the 1Q (0.10 and 0.14 respectively). In the linear regression
model to the grade point average in the low SES, the predictors of Z T/E, emotional
indicators number, age and sex accounted for 33% of academic performance. In the linear
regression model for 1Q in the low SES, predictors of Z BMI, number of emotional
indicators, age and sex, explained the 44% 1Q. CONCLUSION: It was determined that the
multivariate models that included the variables age, sex, Z T/E, Z BMI and emotional
indicators accounted for more than one third of the academic and cognitive performance in
school children of low socioeconomic status; indicating the need to emphasize education in
nutrition and emotional wellbeing to improve the performance and development of urban

schoolchildren of Hidalgo.

Keywords: Nutritional status, academic achievement, intelctual coefficient, schoolchildren.



I. Introduccion

El estado de nutricion es el correcto balance entre la ingesta y requerimiento de
nutrimentos y es importante para el desarrollo fisico, psicoldgico e intelectual, sobre todo
en la etapa escolar y la primera adolescencia ya que ambas etapas presentan notables
cambios fisicos y psicoldgicos (1).

Una de las preocupaciones actuales es la necesidad de que se adopten habitos alimentarios
que permitan el desarrollo de una vida sana. Las medidas nutricionales en la etapa escolar
constituyen un pilar fundamental en el crecimiento y desarrollo que permitan garantizar un
adecuado desempefio de las funciones cognitivas y aprendizaje académico (2). El bajo
rendimiento escolar se ha convertido en un problema preocupante por su alto indice de
incidencia en los ultimos afios; por lo que es necesario hacer un analisis de los factores que
puedan afectar a los nifios y nifias, como pueden ser aspectos personales de bienestar
psicoldgico, factores sociales como el nivel socioeconomico, problemas de mala nutricion,
etc.(3). Durante décadas, en numerosas investigaciones se atribuyd a la desnutricion
durante la infancia la causa principal de un limitado desarrollo cognitivo; posteriormente se
comenzaron a relacionar otras variables, considerdndose desde los micronutrientes hasta
factores del medio ambiente; que intervendrian en el proceso del crecimiento y desarrolla
infantil (4). En los ultimos afos, en el caso de los excesos de la nutricién, muchos estudios
se han centrado principalmente en las consecuencias para la salud de la obesidad infantil,
por ejemplo, hipertension, indicadores de riesgo futuro de enfermedad cardiovascular o
diabetes en la edad adulta. Sin embargo, hay una escasez de estudios dirigidos a asociar el
exceso de peso corporal con el desarrollo cognitivo y rendimiento escolar (5). Donde el
concepto de inteligencia cobra relevancia, de acuerdo con Wechsler la inteligencia se puede
definir como la capacidad agregada o global del individuo para actuar con proposito, pensar

racionalmente y para habérsela de manera efectiva con su medio ambiente (6).

Actualmente en México los problemas de desnutricién por talla baja y bajo peso o
emaciacion, han disminuido; por el contrario los problemas de sobrepeso y obesidad han
ido en aumento. De acuerdo a la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion 2012 la

prevalencia de obesidad y sobrepeso combinada es de 34.4% (7). En México y en algunos
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otros paises se han realizado estudios sobre la relacion entre el estado de nutricién y el
rendimiento académico, obteniendo resultados diversos, algunos negando la asociacion
entre estas variables y otros concuerdan con que si existe relacion entre ellas (8-10). Se ha
encontrado que el nivel socioeconémico tiene gran influencia en el Cl y el rendimiento
escolar; diversos estudios indican que existe una relacion bien establecida entre la situacion
socioecondmica, el logro escolar y la cognicion de los nifios. El nivel socioeconémico
(NSE) es probablemente la variable contextual mas utilizada en las investigaciones como
determinante del desempefio educativo (11,12).

En el presente estudio se tiene como objetivo analizar la relacién entre el estado de
nutricion con el coeficiente intelectual, el rendimiento académico y la influencia del nivel
socioecondmico, asi como describir las caracteristicas emocionales que se presentan con
mayor frecuencia en los escolares de 6 a 10 afios en escuelas del municipio de Tula,

Hidalgo.

En este documento se presenta en primer lugar el capitulo 2, el cual incluye como primer
subtema generalidades el cual describe la epidemiologia a nivel mundial, nacional, estatal y
municipal del estado de nutricién. Posteriormente en el subtema 2 se encuentran los
antecedentes del problema que incluye el analisis de estudios realizados en México y otros
paises. En el subtema 3 denominado marco tedrico se encuentra la definicién del estado de
nutricion y su evaluacién asi como las causas y consecuencias de la desnutricion, el
sobrepeso y la obesidad. Se describe la relacion del estado de nutricion con el rendimiento
académico y coeficiente intelectual, asi como los factores que afectan a estos, tales como
indicadores emocionales y el nivel socioeconémico. En el capitulo 3 se aborda la
justificacion, en el 4 la hipétesis, en el 5 los objetivos tanto el general como los especificos,
en el capitulo 6 se describe el material y el método que se utilizd para realizar el estudio y
por ultimo en los capitulo 7, 8 y 9 se describen los resultados, la discusion y las

conclusiones del estudio.
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I1. Antecedentes

2.1. Generalidades

Epidemiologia del estado de nutricion a nivel Mundial

La obesidad infantil es uno de los problemas de salud publica mas graves del siglo XXI. El
problema es mundial y estd afectando progresivamente a muchos paises de bajos y
medianos ingresos, sobre todo en el medio urbano. La prevalencia ha aumentado a un ritmo
alarmante. Se calcula que en 2010 habia 42 millones de nifios con sobrepeso en todo el
mundo, de los que cerca de 35 millones viven en paises en desarrollo (13).

A nivel mundial, cerca del 45% de las muertes de menores de cinco afios estan
relacionadas con la desnutricion. En todo el mundo, més de 100 millones de menores de
cinco afios tienen insuficiencia ponderal; 165 millones sufren retraso del crecimiento
(desnutricion cronica). Cuando el crecimiento se reduce, disminuye el desarrollo cerebral,
lo que tiene graves repercusiones en la capacidad de aprendizaje. Las tasas de retraso del
crecimiento entre los nifios son méas elevadas en Africa y Asia. Se estima que el 35% de

todas las defunciones de menores de cinco afios guardan relacion con la desnutricion (14).

Epidemiologia del estado de nutricidn a nivel Nacional

La desnutricion en nuestro pais ha mantenido una disminucién Sostenida. De 1988 a 2012,
el bajo peso disminuy6 8 puntos porcentuales (pp) (10.8% a 2.8%, respectivamente). La
disminucion en la prevalencia de bajo peso observada es probable que se deba a la
combinacion de los aumentos en la talla y el peso. El periodo comprendido entre 1988 a
1999 represento el mayor descenso de peso (0.47 pp/afio), seguido del de 1999 a 2006 (0.31
pp/afio), mientras que de 2006 a 2012 el descenso fue de s6lo 0.1 pp/afio (7).

La prevalencia nacional combinada de sobrepeso y obesidad en 2012, utilizando los
criterios de la OMS, fue de 34.4% (19.8% vy 14.6%, respectivamente). Para las nifias esta
cifra es de 32% y para los nifios es casi 5 pp mayor (36.9%). Estas prevalencias en nifios en
edad escolar representan alrededor de 5 664 870 nifios con sobrepeso y obesidad en el

ambito nacional (7).
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Epidemiologia del estado de nutricidn a nivel estatal y municipal

En Hidalgo la prevalencia de talla baja o desnutricion crénica en los escolares en el 2010
fue de 7.9%, y sOlo 2.1% presentd talla alta, clasificando el 90% con talla normal. En las
escuelas de localidades rurales la prevalencia de desnutricion crénica fue el doble de la
registrada en &reas urbanas (10% contra 5%). La prevalencia de sobrepeso y obesidad en
los escolares de Hidalgo fue de 28%. El sobrepeso y obesidad afectd en mayor proporcion a
los hombres que a las mujeres, 30.5% contra 26.5%, respectivamente; asi como a los
escolares de escuelas primarias particulares y generales, 42.5% y 30.0%, respectivamente.
En el mismo estudio de 2010, se ubic6é al municipio de Tula de Allende con muy baja
prevalencia de talla baja, pero es el municipio con mayor prevalencia combinada de
sobrepeso y obesidad con un 43.4% (15).

2.2. Antecedentes del problema

Un estudio realizado en México en el estado de Oaxaca en el 2002, evalud la relacion que
guarda el estado de nutricion y el coeficiente intelectual en nifios de 6 a 13 afos de edad. El
estudio fue aplicado a 203 alumnos de una escuela primaria. El estudio se realizd en 2
fases: 1) Medicion antropométrica. 2) Aplicacion del Test de Goodenough para obtener el
coeficiente intelectual. Se encontrd que a mejor estado de nutricion mayor es el coeficiente
intelectual. Ese estudio reveld la relacion entre el estado nutricional y el coeficiente
intelectual, en donde las consecuencias de un estado nutricional inadecuado, ocasionan un

déficit a nivel intelectual (8).

En el 2008 en México se realizo otro estudio que evaluo la obesidad, autoestima y el reflejo
de estos en el aprovechamiento escolar, se evaluaron 3,725 alumnos de entre 6 y 12 afios de
edad en 16 escuelas del Distrito Federal, se obtuvo IMC de acuerdo a las tablas del Centro
de Control de Enfermedades (CDC por sus siglas en ingles), la medicion de autoestima se
realizé utilizando la escala Rosernberg, y como referente para el aprovechamiento escolar
se obtuvo el promedio general de calificaciones de la boleta oficial. Se observa que a mayor
problema de obesidad, mayor tendencia a tener baja autoestima. Los resultados finales de la
correlacién entre obesidad, autoestima y aprovechamiento escolar, se observa que los 813
alumnos con obesidad tenian bajo aprovechamiento escolar, con un promedio de 7.6

atribuyéndoles ademas problemas de baja autoestima; en comparacién con la poblacion
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que tenia un IMC normal mostrando un aprovechamiento escolar superior a 8.2 y con muy

pocos casos de baja autoestima (10).

Otros estudios han examinado el efecto de la calidad de la dieta en el rendimiento
académico de los nifios. En Canadé un estudio a cargo de Florence Michelle en el 2008
investigd la asociacion que existe entre la calidad de la dieta y el rendimiento académico de
los nifios de quinto grado. Se obtuvo el IMC, se realiz6 una encuesta de consumo de
alimentos y se obtuvieron las calificaciones de los estudiantes en lectura y escritura. Se
evaluaron variables sociodemogréaficas de los padres, como estado civil, nivel educativo e
ingresos econdmicos. El ingreso de los padres, nivel educativo y estado civil se asociaron
significativamente con una probabilidad de bajo rendimiento académico, los nifios que
viven en hogares monoparentales tenian mas probabilidades de no pasar una o ambas
evaluaciones de lectura y escritura. El nivel de ingresos de las familias se relacion
significativamente con el rendimiento académico, los nifios que vivian en barrios con
niveles medios de ingresos eran menos propensos a fallar en una o ambas evaluaciones
(16).

En el 2009 en un estudio realizado en 9,471 escolares norteamericanos, se investigo en qué
medida el peso de los nifios se asocia con el rendimiento académico y variables como el
género, raza, edad, grado y la clase social. Se obtuvieron las calificaciones de fin de afio de
matematicas, lectura, ciencias, estudios sociales y conducta, al igual que los resultados de
los estudiantes en el Examen de Conocimientos y Habilidades. En todas las areas tematicas
la calificacion media de los estudiantes con obesidad fue significativamente mas baja que
en los de peso saludable. En la calificacion de conducta insatisfactoria, el 25 % tenian
obesidad, el 18.5% presentaban sobrepeso, el 56. 6% eran de peso saludable. En el examen
de conocimientos y habilidades, los estudiantes que estaban en la categoria de obesidad
tenian en lectura 19 puntos por debajo de los estudiantes con sobrepeso y 40 puntos por
debajo de los de peso saludable. Una mayor proporcion de estudiantes con obesidad
tuvieron puntuaciones significativamente menores de calificaciones y resultados del

examen de conocimientos y habilidades que los estudiantes sin obesidad (17).
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Un estudio realizado en Medellin, Colombia en el 2011 analizd la asociacion entre el
coeficiente intelectual de nifios de 6 a 8 afios, los niveles de seguridad alimentaria de sus
hogares y condiciones socioeconomicas. Este estudio utiliz6 una muestra de 423 nifios de
escuelas primarias de instituciones publicas urbanas. Para la medicion de la inseguridad
alimentaria en el hogar se utiliz6 la Escala Latinoamericana y Caribefia de Seguridad
Alimentaria. El coeficiente intelectual fue valorado mediante la escala WISC-IV, se
utilizaron los test principales para obtener coeficiente intelectual total (CIT) y los indices de
comprension verbal (CV). En los aspectos socioeconémicos se encontrd que los hogares
tenian en promedio 5.2 personas y 20.3% de ellos vivia en hacinamiento. Entre los nifios
cuyos hogares estaban en seguridad alimentaria, se encontraron mayores puntajes en el
CIT. La CV y CIT limitrofes tuvieron asociacion con la inseguridad alimentaria severa en

el hogar, y se asocio también con el desarrollo psicomotor y antecedentes familiares (18).

Un estudio realizado en Malasia investigo los posibles factores determinantes que influyen
en la funcion cognitiva y el rendimiento escolar de los nifios de 7 a 12 afios de edad. La
funcion cognitiva se midié con la prueba de inteligencia no verbal tercera edicién (TONI-
3), mientras que las calificaciones de los exdmenes de las asignaturas escolares fueron
utilizadas en la evaluacion del logro educativo, el nivel socioecondmico se evalué mediante
una serie de preguntas sobre la educacion de los padres y el empleo, el ingreso total de los
hogares y también se evaluo el estado de nutricion. Como resultado se obtuvo que casi dos
tercios de los escolares presentaron bajo coeficiente intelectual y la mayoria de ellos
tuvieron rendimiento escolar insuficiente. EI modelo de regresion maltiple por pasos
mostrd que un bajo CI se asocio significativamente con un bajo ingreso de los hogares que
fue el que mas contribuyé a la variacion de regresion, el bajo nivel educativo de la madre
también fue identificado como un predictor significativo de bajas puntuaciones de
coeficiente intelectual. El estudio concluyé que la funcidén cognitiva y el rendimiento
escolar de los alumnos aborigenes esta influenciada por el ingreso familiar, la educacién
materna y la deficiencia de hierro. Por lo tanto, las medidas eficaces e integradas para
mejorar el estado nutricional y socioeconomico de los nifios rurales tendrian un efecto

positivo pronunciado en su educacion (19).
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2.3 Marco tedrico

2.3.1. Definicién de estado de nutricién.

El estado de nutricién es consecuencia de interacciones de tipo bioldgico, psicologico y
social. Tal diversidad obliga a ser especificos cuando se trata de evaluar el estado de
nutricion, por lo tanto los indicadores utilizados dependeran del objetivo de la evaluacion y
de los resultados que se espera de ella (20).

Las alteraciones nutricionales condicionan en sus inicios ajustes metab6licos como una
medida compensatoria del organismo para cubrir el déficit; a medida que el deterioro
progresa, las reservas se van modificando y al agotarse éstas, se produce la lesion
bioguimica, luego se altera la composicion corporal y en la etapa final, se hacen evidentes
las manifestaciones clinicas. El estado de nutricion no puede medirse directamente, sino
que su evaluacion depende de la recoleccion de datos a partir de diferentes métodos cuyo
analisis permite obtener indicadores de la situacion pasada o actual del estado nutricional.
El estado de nutricion es el resultado final del balance entre la ingesta y requerimiento de
nutrientes, los cuales se reflejan en las medidas antropométricas y en examenes

complementarios (1).

En los nifios y especialmente durante el primer afio de vida, debido a la gran velocidad de
crecimiento, cualquier factor que altere este equilibrio repercute rapidamente en el
crecimiento. Por esta razdn, el control periédico de salud constituye el elemento mas
valioso en la deteccion precoz de alteraciones nutricionales, ya que permite hacer una
evaluacion oportuna y adecuada. Una adecuada nutricion es primordial para el crecimiento
y desarrollo del nifio, pues las afectaciones nutricionales que se producen durante la

infancia tienen repercusiones duraderas para el resto de la vida (21).

2.3.2. Estado de nutricién en la edad escolar

La infancia constituye un periodo importante en el desarrollo humano por las multiples
transformaciones fisiologicas y psicologicas que en ella ocurren. A nivel ponderal, esta

etapa se caracteriza por un profundo proceso de crecimiento corporal. A esto, contribuye
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también el inicio del desarrollo sexual en el periodo final de la pre-adolescencia, el cual va
a desencadenar importantes cambios en el estado nutricional del individuo. Por otro lado,
también se producen cambios psicolégicos que pueden influir sobre la autopercepcion
fisica, la conducta alimentaria y los patrones de comportamiento social (22).

El peso corporal y la altura de los nifios reflejan su estado de salud, la nutricion y la tasa de
crecimiento, los tres indices antropométricos mas utilizados en nifios son: peso para la
edad, talla para la edad, peso para la talla, indice de masas corporal para la edad. Para una
interpretacion correcta de los datos es importante estandarizar las condiciones de medicion
de estas variables (23). Los valores que provee un indicador se pueden expresar como,
puntuacion Z, percentiles y porcentajes de la mediana. La puntuacién Z (valor observado
valor de la mediana de referencia/desviacion estandar de la poblacion de referencia)
muestra la cantidad de desviaciones estandar que se aleja un valor del promedio, tiene

signos positivo por encima del mismo y negativo por debajo (24).
2.3.3. Evaluacion del estado de nutricion.

La evaluacion del estado nutricio se puede realizar a partir de la aplicacion de diversos
métodos, que tienen alcances y limitaciones especificos. Algunos de los criterios
fundamentales para la seleccion de los indicadores necesarios para evaluar el estado
nutricio son:
e El objetivo de la evaluacion.
e El sujeto o grupo de sujetos que seran evaluados (es decir, si se trata de nifios o
adultos, sanos o enfermos).
e Los recursos humanos y materiales con los que se cuenta para la realizacion de la
valoracion.
Para su uso correcto, todos los métodos por sencillos que sean requieren que el personal
que los va a emplear reciba una capacitacién adecuada, pues es indispensable contar con
criterios de control de calidad para cada valoracion, con ese fin, existen estandares
recomendados para cada método.
Para evaluar el estado nutricional se utilizan diferentes indicadores, como los dietéticos,

clinicos, antropométricos, bioguimicos y biofisicos, que se detallan en la tabla 1 (20, 25).
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Tablal. Métodos de evaluacion del estado de nutricion

‘ Método Objetivo Alcance Ejemplo
Dietéticos Conocer las Permite identificar Recordatorio de 24
caracteristicas de la  alteraciones de la dieta  horas
dieta. antes de la aparicion de
signos clinicos de
déficit o exceso.
Clinicos Identificar la Soélo permite identificar  Signos clinicos

presencia y gravedad
de los signos
asociados con las
alteraciones del

estado nutriciéon

manifestaciones
anatomicas de

alteraciones nutricias

asociados con
alteraciones del
estado nutricio:
signo de bandera,
descamacion de la

piel, etc.

Antropomeétricos

Estima proporciones

corporales asociados

Permite identificar

alteraciones pasadas y

Medicion de peso,

estatura, diversas

al estado de presentes del estado de  dimensiones
nutricion. nutricion, asi como corporales.
riesgos asociados a
éste.
Bioquimicos Estima las Permite identificar Medicion de

concentraciones
disponibles de
diversos nutrimentos
0 metabolitos

asociados

alteraciones presentes y
subclinicas, asi como
riesgos posteriores. En
algunos casos permite
la evaluacion funcional

del estado de nutricion.

nutrimentos:
vitamina C o sus
metabolitos en
plasma, medicion de
acido xanturénico
para detectar la
deficiencia de

vitamina B6
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Biofisicos Valora diversos Permite identificar Impedancia
aspectos anatdmicos  alteraciones presentesy bioeléctrica.

y funcionales riesgos posteriores Estimacion de la
asociados al estado densidad corporal
nutricio

Fuente: Avila-Rosas H, Caraveo-Enriquez V, Valdés-Ramos R. Evaluacion del estado de nutricion. En:
Casanuva E, Kaufer-Horwitz, Pérez-Lizaur A, et al, editores. Nutriologia Médica México. Médica
Panamericana;2008.p.747-83.

2.3.3.1 Métodos antropométricos

La antropometria ha sido ampliamente utilizada como un indicador que resume varias
condiciones relacionadas con la salud y la nutricion. Su bajo costo, simplicidad, validez y
aceptacion social justifican su uso en la vigilancia nutricional, particularmente en aquellas
poblaciones en riesgo de sufrir malnutricion. Es el método no invasivo més aplicable para

evaluar el tamafio, las proporciones e indirectamente la composicion del cuerpo humano.

Hace posible la identificacion de individuos o poblaciones en riesgo, reflejo de situaciones
pasadas o presentes, y también predecir riesgos futuros. Esta identificacion permite
seleccionarlos para la implementacion de intervenciones y, al mismo tiempo, evaluar el

impacto de las intervenciones (26).

2.3.3.2 indice de masa corporal y clasificacion del estado de nutricion en nifios por
puntaje z.

El IMC esta definido como el peso en kilogramos dividido entre el cuadrado de la talla en
metros. Otorga una clasificacion del estado de nutricion, es el método de tamizaje mas
aceptado al ser una herramienta sencilla, no invasiva y que correlaciona adecuadamente con

la grasa corporal (27, 28).

La OMS llevo a cabo el estudio multicéntrico sobre el patron de crecimiento entre 1997 y
2003, a fin de generar nuevas curvas para evaluar el crecimiento y el desarrollo de los nifios

en todo el mundo. Tomando como base el puntaje Z el cual maneja intervalos de -3
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desviaciones estandar (DE) y +3 DE (anexo 1) (29). Muchos paises sefialaron la necesidad
de disponer de curvas del IMC que comiencen a los 5 afios y permitan un célculo sin
restricciones de curvas de percentiles y de puntuaciones Z en una escala continua de edades
entre los 5 y los 19 afios. A partir del Estudio Multicéntrico de Referencias de Crecimiento,
se construyeron los patrones de crecimiento OMS que son prescriptivos, es decir describe
como deben crecer los nifios. El uso del puntaje Z permite evaluar y seguir
antropométricamente en forma mas precisa tanto a nifios que estan dentro del rango de
normalidad como a los que estén por fuera de los mismos. Permite valorar en forma
numérica cuanto se alejan de los valores normales y monitorear su evolucion en forma mas
precisa (30).

El puntaje Z es un criterio estadistico universal. Define la distancia a que se encuentra un
punto (un individuo) determinado, respecto del centro de la distribucion normal en
unidades estandarizadas llamadas Z. En su aplicacion a la antropometria, es la distancia a la
que se ubica la medicion de un individuo con respecto a la mediana o percentil 50 de la
poblacion de referencia para su edad y sexo, en unidades de desvio estandar. Por tanto,
puede adquirir valores positivos 0 negativos segin sea mayor o menor a la mediana (26).

La OMS creo un software llamado AnthroPlus para el calculo de puntajes Z de peso/edad,
talla/edad e IMC/edad y aplica un cddigo de colores para distinguir visualmente los
diferentes niveles de severidad (anexo 4). La clasificacion del estado de nutricion de
acuerdo a los puntajes Z del IMC/edad y talla/edad se clasifican de acuerdo a latabla2y 3

respectivamente. De acuerdo a estas tablas:

e Latalla/edad baja se asocia con desnutricion crénica o secular.
e El peso/talla bajo (o el IMC/edad bajo) es indicador de emaciacién o desnutricion
aguda.

e El peso/talla alto (o el IMC/edad alto) es indicador de sobrepeso.
El peso/edad aislado no permite distinguir tipos de malnutricion. El peso/edad bajo en los

menores de 1 ano puede detectar desnutricion global que, por el tiempo de desarrollo, es

generalmente aguda (26).
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Tabla 2. Puntos de corte para la clasificacion del estado de nutricién de acuerdo al puntaje

Z de IMC para la edad (Z IMC)

Desnutricion <-2a>3
Bajo peso >-2a<-1
Normal >-lac<l
Sobrepeso >l a<2
Obesidad >2a3

Fuente: World Health Organization.
Growth reference data for 5-19 years. 2007

Tabla 3. Puntos de corte para la clasificacion de puntaje Z talla para la edad (Z T/E) de

acuerdo a la OMS.

Talla baja <-2a>3
Tallanormal >-2a<?2
Talla alta >2a<3

Fuente: World Health Organization.
Growth reference data for 5-19 years. 2007

2.3.4 Desnutricion y bajo peso, causas y consecuencias.

La desnutricion, que se manifiesta como retraso del crecimiento (talla baja para la edad) y
peso inferior al normal (peso bajo para la edad), es a menudo un factor que contribuye a la
aparicion de las enfermedades comunes en la nifiez y como tal, se asocia con muchas
causas de muerte de los nifios (31).

Se le llama desnutricién al estado patolégico inespecifico, sistémico y potencialmente
reversible que se genera por el aporte insuficiente de nutrimentos, o por una alteracion en
su utilizacion por las células del organismo. Se acompafia de varias manifestaciones
clinicas y reviste diversos grados de intensidad (leve, moderada y grave). Ademas se

clasifica en aguda y cronica (32).
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Los déficits en el estado nutricional infantil estan generalmente asociados a multiples
factores del ambiente en el que vive el nifio desde su concepcién. La pérdida de peso o su
insuficiente aumento, y el retardo del crecimiento en talla son procesos resultantes de
agresiones mdaltiples. La desnutricion es, fundamentalmente, expresién de una patologia
social mas generalizada que es la pobreza, entendida como el sentido global de carencias.
Es importante recordar que el déficit de talla es uno de los problemas nutricionales de
mayor prevalencia en nuestro pais. Se trata de un proceso lento (crénico) en el que
confluyen muchos factores adversos del nifio y su ambiente. Se sabe que las alteraciones en
talla son reversibles durante los primeros 2 a 3 afios de vida; luego, la talla alcanzada puede
representar una situacion secuelar dificilmente recuperable. Por lo tanto, la deteccion
temprana del inicio de estos retardos es esencial (26).

La desnutricion en los menores tiene efectos adversos en el crecimiento, el desarrollo y la
salud, tiene efectos en el mediano y largo plazo en el rendimiento escolar e intelectual, el
desarrollo de capacidades, el rendimiento en el trabajo, y el ingreso laboral en los adultos,
lo que repercute en el desarrollo social (7, 33). La desnutricion en los primero afios de vida
podria afectar el crecimiento del individuo, pero es posible lograr posteriormente, una
mejoria en la adecuacion de la talla, a través de una buena alimentacion, algunos autores
indican que esta desnutricion podria inhibir el crecimiento del cerebro y esto produciria una
reduccién permanente de su tamafio y un bajo desarrollo intelectual; debemos recordar que

en los primeros dos afos de vida, se alcanza el 70% del peso del cerebro adulto (34).

2.3.5 Sobrepeso y obesidad infantil, causas y consecuencias.

La obesidad es una enfermedad sistémica, crénica y recurrente, caracterizada por un exceso
de grasa corporal, que genera graves riesgos para la salud. Su etiologia es compleja;
involucra interacciones entre factores de conducta, ambientales y genéticos, que conducen a

un desequilibrio entre el consumo de alimentos y el gasto energético del individuo (35).

Hay estudios que sefialan ciertas caracteristicas genéticas relacionadas con la
susceptibilidad de un individuo a ganar peso, esta susceptibilidad genética sin embargo,

debe coexistir con factores ambientales y de comportamiento para tener un impacto
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significativo en el peso, a menos que sea un sindrome conocido. Hay ciertos
comportamientos claramente relacionados con cambios ponderales como la alta ingesta de
calorias, grandes porciones de comida y bebida, comer fuera de casa, meriendas frecuentes
de alimentos hipercal6ricos, consumo de bebidas con azlcar agregada (27, 36).

La causa fundamental del sobrepeso y la obesidad es un desequilibrio energético entre
calorias consumidas y gastadas. En el mundo, se ha producido, un aumento en la ingesta de
alimentos hipercal6ricos que son ricos en grasa, sal y azlcares pero pobres en vitaminas,
minerales y otros micronutrientes, y un descenso en la actividad fisica como resultado de la
naturaleza cada vez mas sedentaria de muchas formas de trabajo, de los nuevos modos de
desplazamiento y de una creciente urbanizacion (31). La obesidad infantil es un problema
de salud publica, la cual se ha convertido en un importante predictor de la obesidad en la
edad adulta. La obesidad en la infancia y adolescencia se ha relacionado con problemas de
salud como el aumento del colesterol y de los triglicéridos, la hipertension arterial, la
resistencia a la insulina, la diabetes tipo 2, el sindrome metabolico, entre otras (37).

2.3.6 Relacion del estado de nutricion y el rendimiento academico.

Entre los principales problemas de salud que afectan la capacidad de aprendizaje de los
escolares se encuentran la mala nutricion, ya sea por exceso o por deficiencia. La baja talla
0 desmedro en esta etapa de la vida se ha relacionado con deficiencias en el desarrollo
motor y cognoscitivo. También se ha asociado con un desempefio escolar pobre en nifios y
con una menor capacidad para realizar trabajo fisico en adolescentes y jovenes. Por si esto
fuera poco, la prevalencia de sobrepeso y obesidad que también afecta el rendimiento

escolar en este grupo de poblacion ha ido en franco aumento (33).

Como los nifios pasan una cantidad significativa de tiempo en la escuela todos los dias es
posible que los efectos de exceso de peso se sientan en varios aspectos de la vida del
escolar, incluyendo el rendimiento académico, las habilidades sociales, y la ausencia por
enfermedad. Hay multiples vias a través de la cual este efecto se podria transferir. En
primer lugar, el exceso de peso puede afectar la imagen corporal y la autoestima y hacer
mas dificil para los nifios que se concentrarse o presten atencién en clase, lo que impide que

aprendan en la escuela. Ademads, los problemas asociados con el sobrepeso pueden
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incrementar los dias de enfermedad, lo que lleva a perder las clases Yy posteriormente
afectar el rendimiento escolar (38).

Estudios recientes han evidenciado el impacto de la nutricion y el ejercicio en el
rendimiento académico, cuyos resultados apuntan a una relacién positiva entre el buen
estado de salud y los buenos habitos de salud en el rendimiento académico de los
estudiantes. Las dos areas de mayor interés en los estudios que han tratado de vincular el
rendimiento escolar y la salud, son la dieta y la actividad fisica. Aunque el impacto de la
dieta y la nutricion en el rendimiento escolar en los paises en desarrollo es dificil de
evaluar, y puede ser confundido por el nivel socioeconémico y otras variables; cada vez
hay mas pruebas convincentes de un vinculo entre el estado de nutricion y el rendimiento
académico. Investigaciones ha demostrado que los nifios con desnutricion o nifios que
comen dietas poco saludables, se manifiestan una serie de comportamientos que pueden
interferir con el aprendizaje y el rendimiento académico. Sin embargo el sobrepeso y la
obesidad también se han relacionado con el rendimiento académico (39).

2.3.6.1 Definicion de rendimiento escolar.

El rendimiento académico, puede definirse como el producto que rinde o da el alumnado en
el &mbito de los centros escolares, y que normalmente se expresa a través de las
calificaciones escolares, es un resultado del aprendizaje, suscitado por la actividad
educativa del profesor y producido por el alumno, aunque no todo aprendizaje es fruto

exclusivo de la accion docente (40).

A través de los tiempos, los educadores se han preocupado por el aprovechamiento,
rendimiento escolar o académico de sus alumnos, fendmeno que en la educacion
sistematizada se halla estrechamente relacionado con el proceso ensefianza-aprendizaje. La
idea que se ha sostenido del rendimiento escolar, y que aun prevalece en la actualidad
corresponde Unicamente a la suma de calificaciones escolares, producto del examen de
conocimientos con que es evaluado el alumno. EI concepto rendimiento escolar incorpora
no sélo el aspecto cognoscitivo logrado por el estudiante, sino también el conjunto de
habilidades, destrezas, aptitudes, ideales, intereses, valores, etc. Estos cambios

conductuales se manifiestan a través de transformaciones en la manera de pensar y actuar,
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asi como en la toma de conciencia de las situaciones problematicas a las que se enfrenta el

alumno en su vida personal, familiar y social (figura 1) (41).

Figura 1: Factores que influyen en el rendimiento académico

FACTORES DIMENSION ASPECTOS

Personal
Inteligencia, aptitud,
motivacion, autocontrol, auto
concepto, salud, alimentacion,

estrategias y habilidades de El rendimiento
aprendizaje, pensamiento, etc. escolar es un
fendmeno
multifactorial en el
que inciden la

Familiar -
Nivel socioecondmico, cultural, .. = Cognitivo respons_abllldad
funcionalidad y apoyo en las Rendimiento ) *  Procedimental compartida entre
escolar o individuo, familia,

tareas. Actitudinal comunidad,

escuela y gobierno
en el proceso
educativo

Social
Contexto geografico-
poblacional, cultural, ambiente
escolar, preparacion del
maestro, calidad y carga del
programa e insumos escolares.

Fuente: Secretarfa de Educacion Publica; 2012.

2.3.6.2 Definicion de bajo rendimiento escolar.

El bajo rendimiento escolar es un problema frecuente y tiene multiples causas; las
alteraciones que lo caracterizan se expresan fundamentalmente en las areas de
funcionamiento cognitivo, académico y conductual (42). Definido como la discrepancia
entre la potencialidad de un alumno y su rendimiento, y que en sus Ultimas consecuencias
desemboca en fracaso escolar. Se habla de bajo rendimiento cuando nos encontramos con
alumnos que no han adquirido en el tiempo previsto, de acuerdo con los programas
establecidos y las capacidades intelectuales, los resultados que se esperan de él.

El fracaso escolar o escaso aprovechamiento escolar pueden estar determinados por una
limitada capacidad intelectual, por problemas conductuales, por desfavorables condiciones

del medio, o por una combinacion de los factores anteriores.

El bajo rendimiento escolar es un problema con multiples causas y repercusiones y en el

que estan implicados factores de diversa indole, de entre los que cabria destacar tres:
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e factores individuales del alumno referidos a diversos &mbitos, desde lo cognitivo
hasta lo motivacional.

e factores educativos relacionados con contenidos y exigencias escolares, con la
forma de trabajar en el aula y de responder a las necesidades que presentan algunos
alumnos.

o factores familiares relacionados con la mayor o menor contraposicion cultural entre

un ambito y otro (40).

2.3.7 Relacion del estado de nutricion con el coeficiente intelectual.

Los primeros afios de la escuela son un periodo critico en el desarrollo cognitivo y motor.
El deterioro en el funcionamiento del desarrollo durante la infancia puede tener efectos
adversos en la autoestima, funcionamiento psico-social en general, y el rendimiento
académico, asi como aumentar el riesgo de obesidad (43). En los nifios con riesgo
nutricional, la omision del desayuno presenta algunos efectos adversos sobre la funcion
cognitiva, sobre todo en lo concerniente al restablecimiento de la rapidez de informacién a
la hora de memorizar (44). Mas de 200 millones de nifios de 5 afios de edad no llegan a su
potencial en el desarrollo cognitivo debido a la mala nutricion agravada por infecciones, la
pobreza y deficiente cuidado. La evidencia indica que la desnutricion tiene los efectos
adversos en las habilidades cognitivas las cuales son irreversibles y siendo evidente durante
la infancia y la adolescencia (45).

Sin embargo pocos estudios han abordado los posibles efectos de la obesidad infantil en
otros aspectos del funcionamiento del desarrollo. Un reciente estudio de los nifios de primer
grado en Alemania encontrd que la obesidad se asocia con un deterioro en el desarrollo

motor en los nifios y las nifias (43).
2.3.7.1 Definicién de coeficiente intelectual.

El coeficiente intelectual es conocido como el nivel de funcionamiento de una persona en
comparacion con el puntaje obtenido por sujetos de la misma edad y del mismo grupo de
procedencia (46). El coeficiente intelectual fue introducido por Cicer6on para significar el
concepto de capacidad intelectual, segin Khdoler la inteligencia es la capacidad para

adquirir conocimientos nuevos, la capacidad intelectual puede ser medida a través de varias
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técnicas e instrumentos (47). David Wechsler indica que se trata de una aproximacion
multifactorial que considera la inteligencia como: "la suma o capacidad global del
individuo para actuar de un modo previsto con finalidad, para pensar racionalmente y para
tratar de enfrentarse de un modo eficaz con su medio ambiente” (46).

La definicion inteligencia es ampliamente investigada desde hace varios afios, la
inteligencia es definida como la capacidad y habilidad para responder de la mejor manera a
las exigencias que se nos presentan, para reflexionar, examinar, deducir, revisar, acumular
datos, conocer significados, responder segun la l6gica y tomar decisiones. La inteligencia
es un conjunto de habilidades y aptitudes que se comienzan a adquirir desde que el
individuo inicia su proceso de aprendizaje y le permite tener respuestas ante las diferentes
situaciones que se presentan (47).

2.3.7.2 Teorias del aprendizaje

La perspectiva del aprendizaje sostiene que el desarrollo es el resultado del aprendizaje, un
cambio de conducta duradero basado en la experiencia o en la adaptacion al ambiente. Los
teoricos del aprendizaje tratan de descubrir las leyes objetivas, considerando que el
desarrollo es continuo y pone el acento en los cambios cuantitativos (48). Dos importantes
teorias del aprendizaje son el Conductismo y la Teoria del Aprendizaje Social.
Conductismo: es una teoria mecanicista que describe la conducta observada como una
respuesta predecible por la experiencia. La biologia fija limites a lo que hacen las personas,
pero los conductistas pensaban que el entorno influia mucho més. Sostiene que los seres
humanos de todas las edades aprenden acerca de mundo como los deméas organismos: a
través de reacciones a condiciones (aspectos del ambiente) que resultan placenteras,
dolorosas o amenazadoras. La investigacion conductista se centra en el aprendizaje
asociativo, segun el cual se forma un vinculo mental entre dos sucesos. Dos clases de
aprendizaje asociativo son el condicionamiento clasico y el condicionamiento operante
(49).

Aprendizaje social (cognoscitiva social): El psicologo estadounidense Albert Bandura
formulé muchos principios de la teoria del aprendizaje social. Los conductistas consideran
que el ambiente al actuar sobre el individuo, es el principal motor del desarrollo, Bandura

afirma que el motor del desarrollo tiene dos direcciones, llamado determinismo reciproco:
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la persona actla en el mundo y el mundo actia sobre ella. Sostiene que las personas
aprenden las conductas que aprueba la sociedad por observacion e imitacion de modelos,
personas cuya conducta se percibe como valiosa en su cultura. La imitacion de modelos es
un elemento importante de la forma en que los nifios aprenden a hablar, manejar las

agresiones y cultivar un sentido moral (49).
2.3.7.3 Teoria cognoscitiva

Ademas del crecimiento fisico, la infancia es una época de desarrollo cognitivo, social, y el
desarrollo emocional. Los tedricos Piaget y Vygotsky ofrecen observaciones y conceptos
importantes al considerar para el desarrollo del nifio sano. Aunque otros investigadores y
tedricos han contribuido al pensamiento actual, las teorias de Piaget forman la base y gran
parte de nuestra comprension del desarrollo del nifio, Piaget traté de responder a una
pregunta fundamental: "¢Cdémo evoluciona el conocimiento?". Se centra en los procesos
del pensamiento y en la conducta que manifiesta esos procesos. Esta perspectiva abarca
teorias de influencia organicista y mecanicista. Incluye la teoria de etapas cognoscitivas de

Piaget y la teoria sociocultural del desarrollo cognoscitivo de Vygotsky (50).
2.3.7.3.1 Teorias de las etapas cognoscitivas de Piaget

Su teoria es precursora de la revolucion cognoscitiva actual, Piaget propuso que el
desarrollo cognoscitivo comienza con una capacidad innata de adaptase al ambiente. El
crecimiento cognoscitivo ocurre a través de 3 procesos relacionados: organizacion,
adaptacion y equilibracion.

e Organizacion: es la tendencia a crear categorias, las personas crean estructuras cada
vez mas complejas llamadas esquemas, que son modos de organizar la informacion
sobre el mundo, que gobiernan la forma en que los nifios piensan y se conducen en
una situacion particular.

e Adaptacion: la forma en que los nifios manejan la nueva informacion con base en lo
que ya saben. La adaptacidon ocurre a través de dos procesos complementarios la
asimilacién que implica tomar nueva informacién e incorporarla a las estructuras
cognoscitivas previas y la acomodacion consiste en ajustar las estructuras

cognoscitivas para que acepten la nueva informacion.
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e Equilibracién: Una lucha constante por alcanzar un balance estable, dicta el cambio
de asimilacion a acomodacion (49).
Las cuatro grandes etapas de Piaget son: el periodo sensoriomotor (del nacimiento a los 2
afios); la preoperacional que va de los 2 afios a 7 afios, operaciones concretas de los 7 afios
a los 11 afios y el periodo de las operaciones formales de los 11 afios en adelante (tabal 4)
(51).

. Tabla4. Etapas cognoscitivas de Piaget

Sensoriomotriz | Gradualmente el infante adquiere capacidad para organizar
actividades en relacion con el ambiente a través de la

actividad sensorial y motora.

Preoperacional | ElI nifio desarrolla un sistema representacional y emplea
simbolos para representar a las personas lugares y eventos; el
lenguaje y el juego imaginativo son manifestaciones

importantes de esta etapa, pero el pensamiento ain no es

I6gico.
Operaciones El nifio puede resolver problemas de manera logica
concretas . ]
concentrandose en el aqui y el ahora, pero no puede pensar de
manera abstracta.
Operaciones La persona puede pensar de manera abstracta manejar
formales

situaciones hipotéticas y pensar en posibles soluciones.

Fuente: Papalia Diane, Feldman R, Martorell G. Desarrollo Humano. Mac Graw Hill,
editor. 2012; p 30-35.

Desarrollo cognitivo en nifios de las operaciones concretas: De acuerdo a Piaget mas o
menos a los 7 afios los nifios entran a la etapa de operaciones concretas en la que pueden
realizar operaciones mentales, como los razonamientos, para resolver problemas concretos
(reales). Los nifios piensan de manera logica porque ya son capaces de considerar maltiples
aspectos de una situacion. Sin embargo su pensamiento todavia estd limitado a las
situaciones del aqui y el ahora. Tienen mejor comprension de los conceptos especiales, la
causalidad, la categorizacién, los razonamientos inductivos y deductivos, la conservacion y

nameros (49).
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2.3.7.3.2 Teoria sociocultural de Lev Vygotsky.

Se concentro en los procesos sociales y culturales que guian el desarrollo cognoscitivo de
los nifios. La teoria sociocultural, como la teoria de Piaget, destaca la participacion activa
de los nifios con su entorno; pero, mientras Piaget describia la mente como un ente solitario
que toma e interpreta la informacion sobre el mundo, Vygotsky veia el crecimiento
cognoscitivo como un proceso colaborativo. Los nifios, decia Vygotsky, aprenden en la
interaccion social. En las actividades compartidas los nifios internalizan los modos de
pensar y actuar de su sociedad y se apropian de sus usos, reclamaba que el lenguaje no sélo
era una expresion del conocimiento y el pensamiento, sino un medio esencial para
aprender y pensar en el mundo (49).

Su modelo propone, que el profesor y el salon de clases proporcionan un contexto social,
tanto para el desarrollo cognitivo y el aprendizaje. EI describe una "zona de desarrollo
proximo” como el principal vehiculo para el aprendizaje. Esta zona es el espacio de
desarrollo entre las tareas los nifios pueden lograr por si solos, sin la ayuda (o aquellos que
ya saben) y aquellos a los que no se puede realizar incluso con la ayuda de otros. Los
estudiantes son capaces de aprender algo que cae dentro de su zona de desarrollo proximo

de adultos o compafieros mas avanzados (52).

2.3.7.4 Evaluacion del coeficiente intelectual por el dibujo de la figura humana

El Dibujo de la Figura Humana (DFH) es una técnica ampliamente utilizada en la
evaluacion psicoldgica infantil para estimar la madurez intelectual y los aspectos
emocionales del nifio y la nifia. La produccién grafica es una importante via de expresion
ya que a la mayoria de los nifios les gusta dibujar y debido a esto el dibujo de figuras
humanas goza de la preferencia infantil. La ventaja de esta técnica, entonces, es que el nifio
realiza algo que le gusta, que le permite expresarse como habitualmente lo hace y que no
precisa necesariamente de comunicacion verbal. Al ser una técnica simple, el DFH es un
medio potente para obtener valiosa informacion sobre quien lo realiza (53).

Oficialmente, el método del dibujo de la figura humana, ha variado desde Goodenough-
Harris, pasando por Koppitz y Naglieri, hasta finalizar con la version de Reynolds y
Hickman (2004) (54). En este sentido Koppitz comparte la hipétesis de Kellog (1959) para

quien la estructura del DFH estd determinada por la edad y el nivel de maduracion,
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mientras su estilo peculiar refleja las actitudes y preocupaciones del nifio en un momento
dado, todo lo cual cambiara con la maduracion y la experiencia (53).

El Test de Goodenough, nos permite estimar el coeficiente intelectual de un nifio, mediante
la realizacion de un andlisis del dibujo de la figura humana, que a partir del cual es posible
estimar la inteligencia del dibujante. Cuando el nifio traza la figura humana sobre un papel
no dibuja lo que ve, sino lo que sabe al respecto y por lo tanto, no efectla un trabajo
estético, sino intelectual, ofrece una expresion no de su capacidad artistica, si no de su
repertorio conceptual”.

Segun la propia autora (Goodenough), en este sencillo acto de dibujar (expresar su saber de
la figura humana), el nifio dibujante debe activar diversos recursos mentales: asociar los
rasgos graficos con el objeto real, analizar los componentes del objeto y representar, valorar
y seleccionar los elementos caracteristicos, analizar las relaciones espaciales (posicion),
formular juicios de relaciones cuantitativas (proporcionalidad), abstraer, esto es reducir y
simplificar las partes del objeto en rasgos graficos y finalmente coordinar su trabajo viso-

manual y adaptar el esquema grafico a su concepto de objeto representado (55).

2.3.7.4.1 Escala de Koppitz.

Esta prueba, calificada a través de la técnica de Elizabeth Koppitz, es de gran riqueza pues
permite evaluar aspectos emocionales, asi como maduracion perceptomotora Yy
cognoscitiva. Tanto su aplicacion como su calificacion son sencillas y rapidas, ademas de

que se vale del dibujo que en general, es una actividad atractiva para los nifios.

La prueba del dibujo de la figura humana es una de las técnicas que puede realizarse como
prueba de maduracion y técnica proyectiva.
Actualmente existen dos enfoques principales de la interpretacion:

1. Es utilizado por los clinicos que consideran el DFH como una técnica proyectiva.

2. Los de la segunda escuela de pensamiento enfocan el DFH como una prueba del

desarrollo intelectual o cognoscitivo (56).

Este test puede aplicarse de forma colectiva o a nivel individual, si bien, se reconoce la
ventaja de efectuarlo individualmente ya que permite la observacién directa del nifio

durante la ejecuciéon del dibujo y aportarnos informacion adicional. La prueba se ha
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baremado para nifios de entre 5 y 12 afios, pudiéndose obtener a partir de su analisis, un
nivel general de madurez mental (Cl), asi como posibles indicadores emocionales.

Koppitz analiza los dibujos con base en dos tipos diferentes de signos objetivos: un
conjunto de éstos se relaciona con la edad y el nivel de maduracién (indicadores del
desarrollo). El segundo se asocia con las actitudes y preocupaciones de los nifios
(indicadores emocionales) (57).

Los 30 indicadores seleccionados por la autora como evolutivos o items esperados derivan
del sistema de evaluacion de Goodenough- Harris, Koppitz consideré como indicadores del
desarrollo esperado, aquellos que se presentaron con una frecuencia del 86% o0 més en
determinada edad. La omisién de cualquier item esperado es un signo de inmadurez o
retraso. Los items excepcionales comprenden a aquellos de muy baja presencia a una
determinada edad (inferior al 15%) (58).

En la calificacion de los DFH de acuerdo con los criterios establecidos, se toman en cuenta
unicamente los indicadores esperados y excepcionales para cada rango de edad; en el anexo
2 se muestran los 30 indicadores del desarrollo en los DFH para nifios y nifias y en el anexo
4 el instrumento de evaluacion de acuerdo con la edad y sexo del nifio. En la tabla 5 se

encuentra la clasificacion de CI (58).

Tabla 5. Puntuacion y clasificacion del ClI

Puntuacion Nivel de capacidad mental

0061 Mentalmente retardado (o serios problemas emocionales)
2 Limite-Borderline (60-80)

3 Normal Bajo (70-90)

4 Normal bajo a norma (80-110)

5 Normal a normal-alto (84-120)

6 Normal a superior (90-130)

7u8 Normal alto a superior (>110)

Fuente: Esquivel y Ancona F, Heredia y Ancona M, et al. Psicodiagndstico clinico del nifio.
Manual moderno. México; 2007.
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2.3.7.4.2 Confiabilidad de la prueba.

La confiabilidad de la calificacién asignada a los DFH para los indicadores evolutivos y
emocionales, la establecid la doctora Elizabeth Koppitz con la ayuda de la Dra. Mary
Wilson. Se evaluaron de manera independiente los DFH de 10 alumnos de segundo grado
elegidos al azar y de 15 nifios canalizados al psicologo educativo por problemas de
conducta o aprendizaje. Las doctoras verificaron en cada uno de los dibujos la presencia o
ausencia de los 30 indicadores evolutivos y los 30 emocionales. Para los 25 dibujos
examinados se encontro un total de 467 reactivos diferentes. De estos 444, es decir 95% de
los indicadores calificados, los asignaron ambas psicélogas, mientras que 23 indicadores
(5%) Unicamente los considerd una de las psicdlogas. EI nimero promedio de indicadores a
cada dibujo fue de 19. En 10 de los DFH hubo un total acuerdo en la calificacion asignada,
mientras que en 15 de los DFH, las examinadoras difirieron por sélo 1 o 2 puntos. De aqui

se concluyo que la confiabilidad era adecuada (58).

Una investigacion realizada en la UNAM correlacion6 dos pruebas de inteligencia Wisc o
Wippsi y el Dibujo de la Figura Humana, esto para corroborar si ambas logran la misma
finalidad a pesar de que esta Gltima fue construida originalmente como una prueba
proyectiva. Se puede observar que los sujetos obtuvieron un mayor puntaje en el DFH, al
aplicar la formula de correlacion de los C.lI. totales obtenidos para cada nifio en su
ejecucion en ambas prueba, se obtuvo un coeficiente de 0.9801. Tomando en cuenta que el
objetivo de esta investigacion fue correlacionar el C.I. de dos pruebas se encontré que los
resultados estadisticos muestran que entre ambos instrumentos existe una correlacion
positiva y se concluye que los resultados muestran una relacién directamente proporcional.
Se considera que ambas herramientas miden lo que pretenden medir segun la interpretacion
de sus autores, ya que tanto WISC-RM como WPPSI fueron creadas y el D.F.H adaptada
para medir el constructo inteligencia, cabe mencionar que no se puede asegurar que ambas

midan la inteligencia, sino ciertas habilidades que forman parte de dicho constructo (56).

2.3.8. Factores emocionales que afectan el rendimiento académico.

Las emociones tienen un poderoso impacto en nuestro conocimiento del mundo circundante

y las expresiones emocionales otorgan una ventana a la experiencia subjetiva del mundo
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individual. La alteracion emocional en el nifio se refiere a una condicién en la cual las
repuestas conductuales o emocionales de un escolar son tan diferentes de lo que se estima
apropiado para su edad, sus normas culturales o étnicas, que lo afectan adversamente en su
rendimiento escolar, incluyendo su cuidado y adaptacion personal, relaciones sociales,
progreso académico, conducta en clases, o adaptacion al trabajo escolar. Generalmente los
nifios con problemas emocionales, conductuales y sociales presentan déficit en las
habilidades de socializacién, pobre auto-concepto, dependencia, sentimientos de soledad,
conducta disruptiva, hiperactividad, distractibilidad, e impulsividad, lo que afecta su
rendimiento en la escuela (59).

Otra de las asociaciones que mas se ha investigado es la existente entre autoestima y el
rendimiento académico. Si bien la investigacion sobre autoestima ha permitido trazar con
mayor detalle su desarrollo a partir de las relaciones familiares, no queda tan clara su
contribucién al rendimiento académico. Al comparar estudiantes con alto y bajo
rendimiento escolar, se ha encontrado que éstos ultimos presentan baja autoestima y
conducta delictiva y rebelde, sentimientos de ineficacia personal y ausencia de expectativas
profesionales (60).

La motivacion escolar es un proceso general por el cual se inicia y dirige una conducta
hacia el logro de una meta. Este proceso involucra variables tanto cognitivas como
afectivas: cognitivas, en cuanto a habilidades de pensamiento y conductas instrumentales
para alcanzar las metas propuestas; afectivas, en tanto comprende elementos como la

autovaloracion, auto-concepto, etc (61).

El maltrato infantil como un problema de salud pablica desde hace casi una década, que es
un fendmeno social definido como una accion u omision intencional, contra uno o varios
menores, que ocurre antes o después de nacer, lo que altera su bienestar biopsicosocial, y
que es perpetrado por una persona, institucion o sociedad, en razon a su superioridad fisica,
intelectual o ambas. La obesidad en la nifiez y la adolescencia tienen efectos perjudiciales
en el desarrollo psicosocial y bienestar general con consecuencias negativas a largo plazo
incrementando los ataques de que son objeto al ser percibidos por sus iguales como
personas de cuerpo tosco, indulgentes con si mismas y perezosas. Los nifios tienen riesgo

de sufrir aislamiento, intimidacidn, insultos, burlas e incluso agresion fisica que a menudo
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les hace victimas de maltrato y marginacion social, por los pares, principalmente en el

ambiente escolar (35).

2.3.8.1 Evaluacion de emociones a partir del DFH.

La capacidad del dibujo para expresar las emociones Infantiles tiene una larga historia de
investigacion. Una de las autoras que mas ha trabajado con dibujos infantiles como
Koppitz, 1974, comenta que los sentimientos que un nifio no desea o es incapaz de traducir
en palabras o los sentimientos demasiado fuertes o confusos para ser pensados con claridad
pueden expresarlos con mayor facilidad a través de sus dibujos o pinturas. Es por ello que
se considera a la técnica de analisis del dibujo infantil como un lenguaje no formal o no

verbalizado a traves del cual el nifio canaliza y expresa sus emociones (62).

En los ultimos 30 afios, tanto en los Estados Unidos de Norteamerica como en Europa, se
sigue investigando el valor que pueden tener los dibujos para evaluar los problemas
emocionales y aunque no todos los estudios son convergentes, si existe la confirmacion de
que existe relacion entre ciertas caracteristicas de los dibujos y ciertas caracteristicas o
problemas emocionales en los nifios. En concreto, el dibujo de la figura humana es una de
las pruebas diagnosticas mas utilizadas en la infancia y de especial relevancia por su
utilidad educativa y clinica (63).
Se evalua a través de signos cualitativos, éstos de acuerdo con Koppitz, reflejan las
ansiedades preocupaciones y actitudes del nifio. Algunos de los indicadores emocionales
son significativos a cualquier edad, mientras que otros solo adquieren relevancia a partir de
cierta edad, se seleccionaron 38 signos como indicadores emocionales con base en los
trabajos de Machover y Hammer y la experiencia de Koppitz y se presentan tres tipos
distintos de indicadores:

e Factores referentes a la calidad del dibujo

e Detalles especiales que no se dan habitualmente en los DHF.

e Omisiones de indicadores esperados en un determinado nivel de edad.
El anexo 3 muestra los 30 indicadores que planteo Koppitz los cuales fueron utilizados en
este estudio (58).
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2.3.9 Factores socioculturales que afectan el rendimiento académico.

El bajo rendimiento académico se ha convertido en un problema preocupante por su alto
indice de incidencia en los ultimos afios. Es preciso hacer un andlisis de factores que
afectan directamente al alumno como pueden ser factores personales, factores sociales
(caracteristicas del entorno en el que vive el alumno) y factores familiares (nivel

socioeconomico familiar, estructura, clima, etc.) (41).

El posible efecto de variables de indole personal sobre el rendimiento escolar es muy
grande ya que el riesgo de fracaso escolar, debido a su exposicion al efecto nocivo de
variables distales como el nivel socioecondmico o la escolaridad de los padres afectan

mucho a su rendimiento (60).

2.3.9.1 Nivel socioeconémico.

Un estudiante que pertenece a una familia monoparental y es de nivel socioecondémico bajo,
estéd en alto riesgo de presentar tanto problemas de rendimiento en la escuela, asi como en
sus vivencias personales y sociales, ya que muchas veces ellos deben asumir roles que no

les corresponden (64).

La pobreza es un persistente problema en todo el mundo y tiene nocivo impactos en casi
todos los aspectos de la vida familiar y los resultados para los nifios. Los nifios criados con
bajos ingresos familiares estan en riesgo de problemas académicos y sociales, asi como la
mala salud y el bienestar, que a su vez afectan los logros educativos (65).

La procedencia socioecondmica puede considerarse uno de los factores explicativos del
bajo rendimiento; los alumnos procedentes de hogares en desventaja social y cultural estan
menos preparados y reciben menos ayuda en momentos dificiles, lo cual acentia la

posibilidad de obtener un rendimiento escolar por debajo del esperado (40).

2.3.9.1.1 Regla AMAI 8X7

Creado por la Asociacion Mexicana de Inteligencia de Mercado y Opinién Publica
(AMAL), el indice de Niveles Socio Econdémicos (NSE) es la norma, basada en analisis

estadistico, que permite agrupar y clasificar a los hogares mexicanos en siete niveles, de
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acuerdo a su capacidad para satisfacer las necesidades de sus integrantes en términos de:

vivienda, salud, energia, tecnologia, prevencion y desarrollo intelectual. La satisfaccion de

estas dimensiones determina su calidad de vida y bienestar, los 8 niveles de clasificacion se

enlistan en la tabla 6.
Actualmente la AMAI clasifica a los hogares utilizando la “Regla AMAI 8X7". Esta Regla

mide el nivel de satisfaccién de las necesidades mas importantes del hogar. Esta Regla

produce un indice que clasifica a los hogares en siete niveles, considerando ocho

caracteristicas o posesiones del hogar y la escolaridad de la persona que mas aporta al gasto

en el anexo 5 se encuentra el instrumento de aplicacion (66).

Tabla 6. Clasificacién de nivel socioeconémico.

Nivel A/B

Es el segmento con el mas alto nivel de vida del pais. Este segmento
tiene cubiertas todas las necesidades de bienestar y es el Gnico nivel que
cuenta con recursos para invertir y planear para el futuro. Actualmente
representa el 6.8% de los hogares urbanos del pais.

Nivel C+

Es el segundo estrato con el mas alto nivel de vida del pais. Al igual que
el anterior, este segmento tiene cubiertas todas las necesidades de
calidad de vida; sin embargo, tiene limitantes para invertir y ahorrar para
el futuro. Actualmente representa el 14.2% de los hogares urbanos del

pais.

Nivel C

Este segmento se caracteriza por haber alcanzado un nivel de vida
practica y con ciertas comodidades. Cuenta con una infraestructura
bésica en entretenimiento y tecnologia. Actualmente representa el 17%

de los hogares urbanos del pais.

Nivel C-

Los hogares de este nivel se caracterizan por tener cubiertas las
necesidades de espacio y sanidad y por contar con los enseres y equipos
que le aseguren el minimo de practicidad y comodidad en el hogar.

Actualmente representa el 17.1% de los hogares urbanos del pais.

Nivel D+

Este segmento tiene cubierta la minima infraestructura sanitaria de su

hogar. Actualmente representa el 18.5% de los hogares urbanos del pais.
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Nivel D Es el segundo segmento con menos calidad de vida. Se caracteriza por
haber alcanzado una propiedad, pero carece de la mayoria de los
servicios y bienes satisfactores. Actualmente representa el 21.4% de los

hogares urbanos del pais.

Nivel E Este es el segmento con menos calidad de vida o bienestar. Carece de
todos los servicios y bienes satisfactores. Actualmente representa el 5%

de los hogares urbanos del pais.

Fuente: Asociacion Mexicana de Inteligencia de Mercado y Opinién Publica (AMAI).2011.

¢Coémo se estim6 la distribucion del gasto para cada uno de los niveles Socio
Econdmicos? Con el propdsito de ampliar la descripcion de los NSE, el comité utilizé las
bases de datos de la Encuesta Nacional de Ingreso y Gastos de los Hogares 2004, 2006,
2008 y 2010 realizadas por INEGI. En estas bases se calculo el NSE de cada uno de los
hogares incluidos en la muestra de este estudio, de acuerdo a la Regla AMAI 8X7.
Con esta clasificacion se describio cada uno de los siete niveles utilizando las dimensiones,

conceptos y variables de este estudio (66).

2.3.9.2 Escolaridad de los padres.

El nivel de formacion alcanzado por los padres, que suele estar en relacion con la posicién
social que ocupan, es un aspecto que permite conocer el ambiente en el que se mueve el
nifio, asi como la vida cultural y oportunidades para el aprendizaje que éste le ofrece.

En las posiciones mas desfavorecidas el éxito escolar es escasamente valorado, mientras
que cuanto mas alto es el nivel socio-profesional de los padres, mayor importancia se da a
este aspecto, con lo que la posibilidad de éxito escolar es mayor. La posicion social de la
familia va a producir variaciones respecto de la importancia que dan los padres al éxito

escolar, aspecto que influye sobre los resultados del alumno (40).
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I11. Justificaciéon

Diversas investigaciones han estudiado la relacion del estado de nutricion con el
coeficiente intelectual y el rendimiento académico en escolares, algunos han encontrado
asociaciones positivas y otros han negado que exista una asociacion (17, 67). Por una parte
la desnutricién y el bajo peso en las primeras etapas de la vida impiden el desarrollo
cognitivo, reduce la capacidad de aprendizaje, la memoria y motricidad, ademas de afectar
la conducta (68,69). Se ha encontrado que los nifios de 6 a 12 afios de edad con deficiencia
de hierro y bajo peso tienen menor comprension, funcionamiento e indice de inteligencia
que los nifios sin deficiencia (70). En contraste, se encuentran el sobrepeso y la obesidad,
que se ha encontrado que puede afectan el desarrollo intelectual y fisico, asi como el
emocional y el rendimiento escolar (33, 71).

En México la obesidad infantil es el principal problema de nutricion, donde el 34.4% de los
escolares presentan sobrepeso y obesidad segun la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion
2012 (7). En Hidalgo de acuerdo al estudio del Perfil Nutricional de Escolares de Hidalgo
se encontro que el 28% de los escolares presentd sobrepeso y obesidad, siendo Tula el
municipio con mayor incidencia con un 43.3%, por otro lado la prevalencia de talla baja en
Hidalgo fue del 7.9% (15).

Una investigacion realizado en Oaxaca, México estudié la relacion entre el estado de
nutricion y el coeficiente intelectual en 203 escolares de los cuales 136 fueron de peso
normal, 29 con desnutricion y 38 con exceso de peso obteniendo que a mejor estado de
nutricion es mayor el coeficiente intelectual (8). En Illinois se estudio la relacién entre el
peso corporal y adiposidad con el desarrollo cognitivo y rendimiento académico en
escolares, encontrando que un mayor IMC se asoci6 con bajas puntuaciones en rendimiento
académico (72).

Un adecuado estado de nutricion esta asociado a mejor desarrollo cognitivo y desempefio
académico, también se ha observado que el nivel socioecondmico tiene gran influencia
sobre estas variables. Un estudio realizado en Malasia en escolares investigo los posibles
factores determinantes que influyen en la funcién cognitiva y el rendimiento escolar, y se
encontré que el CI se asocié significativamente con un bajo ingreso de los hogares, estos

resultados se asemejan a los encontrados en otros estudios donde sugieren que el aumento
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de la escolaridad de los padres y riqueza de los hogares, asi como mejoras en el crecimiento
infantil estan asociados con un mayor rendimiento cognitivo (73, 19).

Otra parte muy importante a investigar es la influencia que tienen las emociones sobre el
rendimiento escolar ya que se ha observado que los nifios con exceso de peso presentan un
mayor numero de indicadores emocionales y a su vez este nimero de indicadores tienen un
efecto negativo sobre el Cl y el rendimiento academico (33).

Para evaluar el desarrollo cognitivo en los nifios, generalmente se emplean pruebas
psicométricas validadas en diversas poblaciones, siendo las mas utilizadas las pruebas de
inteligencia de Wechsler. En México y en otros paises, se ha utilizado la prueba del dibujo
de la figura humana (DFH) como una opcion y aproximacion del coeficiente intelectual. El
DFH de Koppitz es de gran riqueza pues permite evaluar aspectos emocionales, asi como
maduracion perceptomotora y cognoscitiva, su aplicacion es rapida y sencilla (58).

Un estudio realizado en 2003 correlacion6 dos pruebas de inteligencia WISC o WIPPSI y
el DFH en escolares de 5 a 12 afios obteniendo como resultado una alta correlacion
(0.9801), concluyendo que ambas pruebas miden el constructo de inteligencia (56). Un
estudio previo de Gayton y Tavormina (1974) realizado en una muestra de 50 nifios de 6 a
12 afios de edad reporto coeficientes de validez concurrente entre coeficiente intelectual
verbal WISC (0,48 y 0,54 para los sistemas de Goodenough-Harris y Koppitz,
respectivamente), y coeficiente intelectual total WISC (0.64, 0.68) (73). La prueba del
DFH ya ha sido validada en México y se han realizado normalizaciones en escolares
Mexicanos (74).

De acuerdo a la prueba ENLACE en Hidalgo, los escolares se encuentra por arriba de la
media nacional en matematica 45.3% (media nacional 44.3%) y por debajo de la media en
la asignatura de espafiol 41.2% (media nacional 41.8%) (75); y no se cuenta con
informacion que establezca la relacion de este rendimiento escolar con el estado de
nutricion de los escolares (65).

Por lo que en el presente estudio, se pretende establecer la relacién que existe entre el
estado de nutricion con el rendimiento académico y el coeficiente intelectual de los

escolares por nivel socioecondmico y la influencia de los indicadores emocionales.
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V. Hipdtesis

1. Hipdtesis nula (Ho):
No existe correlacion significativa de indicadores antropométricos (talla, peso, IMC y
circunferencia de cintura) con el rendimiento académico mediado por nivel

socioecondmico, en escolares de 6 a 10 afios de edad de escuelas urbanas de Tula, Hidalgo.

1. Hipdtesis alternativa (H,):
Existe correlacion significativa de indicadores antropométricos (talla, peso, IMC vy
circunferencia de cintura) con el rendimiento académico mediado por nivel

socioecondmico, en escolares de 6 a 10 afios de edad de escuelas urbanas de Tula, Hidalgo.

2. Hipotesis nula (Ho):
En escolares de 6 a 10 afios de edad de escuelas urbanas de Tula, Hidalgo que son de bajo
nivel socioecondmico las variables antropométricas e indicadores emocionales, explican en
la misma magnitud el rendimiento académico Yy cognitivo, en comparacion con sus pares

de mejor nivel socioeconomico.

2. Hipdtesis alternativa (H1):
En escolares de 6 a 10 afios de edad de escuelas urbanas de Tula, Hidalgo que son de bajo
nivel socioecondmico las variables antropomeétricas e indicadores emocionales, explican en
mayor magnitud el rendimiento académico y cognitivo, en comparacion con sus pares de

mejor nivel socioecondémico.
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V. Objetivo

5.1 Objetivo General.

Determinar la magnitud de asociacion del estado de nutricion con el coeficiente intelectual

y el rendimiento académico por nivel socioecondmico y describir indicadores emocionales

en los escolares de 6 a 10 afios de edad pertenecientes a escuelas urbanas del municipio de

Tula, Hidalgo.

5.2 Objetivos especificos.

Evaluar el estado de nutricion de los escolares de una escuela publica y una privada

pertenecientes al municipio de Tula, Hidalgo.

Obtener el promedio de calificaciones de los escolares reportadas por las
instituciones educativa del ciclo escolar 2012-2013 y 2013-2014.

Evaluar el coeficiente intelectual de los escolares de 6 a 10 afios de edad, a través de

la prueba de dibujo de la figura humana de Koppitz.

Evaluar el nivel socioecondémico de los escolares a través de la regla AMAI 8x7.

Describir la frecuencia de indicadores emocionales en los escolares a través de la

prueba del dibujo de la figura humana.

Analizar la correlacion y magnitud de asociacion de indicadores antropométricos
(talla, peso, IMC y circunferencia de cintura) con el rendimiento académico y
coeficiente intelectual e indicadores emocionales de acuerdo con nivel

socioeconémico.
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V1. Material y método
6.1. Disefio de estudio
Estudio observacional analitico prospectivo.

6.2. Sujetos

6.2.1. Tamafio y composicion de la muestra.

El poder del tamafio de muestra se calculd para encontrar correlacion significativa p<0.05=
0.12, entre las variables antropométricas con el promedio de calificaciones y coeficiente
intelectual. Se utilizd un poder de 80 y una significancia de a = 0. 05 y test a dos extremos,
dando un tamafio de muestra final de 550 escolares (76). Se incluyeron escolares de 6 a 10
afios de edad de dos escuelas, una publica y una privada. En el ciclo escolar 2012-2013 se
seleccionaron los grupos de primero, segundo y tercero, para el ciclo escolar 2013-2014 se
les dio seguimiento a los mismos escolares los cuales se encontraban en los grupos de

segundo, tercero y cuarto de primaria.

6.2.2. Criterios de inclusion
e Alumnos entre 6 y 10 afios de edad pertenecientes a las dos escuelas a evaluar.
e Alumnos que acepten participar en el estudio.
e Alumnos cuyos padres de acepten y firmen el consentimiento informado.

e Alumnos que asistan regularmente a clases.

6.2.3. Criterios de exclusion
e Alumnos mayores de 11 afios y alumnos menores a los 6 afios.
e Alumnos con problemas de aprendizaje por cuestiones de alguna condicién
especial.
e Alumnos que no acepten participar.
e Alumnos cuyos padres no den su consentimiento.

e Alumnos no asistan regularmente a clases.
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6.2.4. Criterios de eliminacion
e Alumnos que se den de baja antes de finalizar el ciclo escolar.
e Alumnos que cambien de institucion escolar.

e Alumnos que no presentaron alguna de las pruebas aplicadas.

6.3. Lugar de estudio

Se realizé en el municipio de Tula de Allende, perteneciente al Estado de Hidalgo en dos

escuelas una publica y una privada.

6.4. Periodo de estudio

Se evaluo durante el ciclo escolar 2012-2013 y 2013-2014.
6.5. Instrumentos de recoleccion de datos

Para la toma de datos antropométricos, se utilizd estadimetro marca SECA con precision
de 1 mm y bascula SECA modelo 813 con capacidad de 200 kg, cinta métrica de fibra de
vidrio con capacidad de 200 cm marca SECA modelo 201. La toma de medidas
antropométricas se realiza en dos ocasiones, al finalizar el ciclo escolar 2012-2013 y al
finalizar el ciclo 2013-2014. Se calcularon puntajes Z para los indicadores de talla para la
edad e indice de masa corporal para la edad de acuerdo con referencia OMS 2007, estos
datos fueron analizados como variables continuas. En el anexo 4 se encuentran la técnica

para la tomada de medidas antropométricas.

El coeficiente intelectual e indicadores emocionales se evaluaron mediante la prueba
proyectiva del Dibujo de la Figura Humana de Koppitz la cual es una técnica ampliamente
utilizada en la evaluacién psicoldgica infantil para estimar la madurez intelectual y los
aspectos emocionales del nifio; esta evaluacion se realizé en una sola ocasion al finalizar el

ciclo escolar 2013-2014(anexo 4).

El nivel socioeconémico se evalud mediante el cuestionario de la regla AMAI 8X7, que

clasifica a los hogares en 7 categorias de nivel socioecondmico (anexo 5).
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El rendimiento académico se evalué mediante los promedios de calificacion final,
otorgados por la escuela durante los ciclos escolares 2012-2013 y 2013-2014. Los
directores de las escuelas reportaron promedio de matematicas, espafiol, formacion civica y
ética, ciencias naturales, la entidad en donde vivo, educacion fisica, educacion artisticas,
inglés y el promedio final, el cual se obtuvo realizando la sumatoria de promedio obtenido
por materia entre el nimero de las asignaturas cursadas en el ciclo. La variable se analizo

de forma continua.

6.6. Proceso del estudio

—

l l

Escuela pablica Escuela privada

I l

| l

Rendimiento académico 4.
Estado de Nivel Indicadores Coeficiente Rendimiento
« .y - , . m . . - .
nutricion socioeconomico emocionales | intelectual académico

Figura 2: Proceso de estudio

Estado de nutricion

6.7. Analisis de datos

Los datos fueron validados y se eliminaron datos extremos (outliers), y se analizé la
distribucién de normalidad de las variables mediante histogramas y prueba de
“Kolmogorov-Smirnov”. Se describieron los datos con medias, medianas y desviaciones
estandar. Las comparaciones de los promedios (0 medianas) de cada una de las variables
(peso, talla, circunferencia de cintura, IMC y puntajes de coeficiente intelectual) se
realizaron con pruebas estadisticas no paramétricas de Kruskal-Wallis y U de Mann
Whitney. Para analizar la relacion del estado de nutricion con el rendimiento académico se

realizaron pruebas de correlacion y por Gltimo se realizara prueba de regresion lineal. El
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procesamiento y analisis de los datos se realizd con el paquete estadistico SPSS version 21
y Stata 10.

6.8. Definicion de variables
Variable independiente

- Estado de nutricion.

- Nivel socioeconémico
Variable dependiente

- Rendimiento académico

- Coeficiente intelectual
Co-variables

- Edad

- Sexo

- Indicadores emocionales

En el anexo 6 se muestran la definicidn y operacionalizacion de las variables.

6.9. Aspectos éticos

En el presente estudio se tomaron en cuenta los aspectos éticos establecidos en el capitulo 1,
articulos 13 al 27 y capitulo 111, los articulos 34 al 39 del Reglamento de la Ley General de
Salud en Materia de Investigacion para la Salud, y la declaracion de Helsinky. La
clasificacion del riesgo del estudio es minima de acuerdo a lo establecido en el reglamento

de la ley general de salud en materia de investigacion de acuerdo al inciso Il articulo 17.

El Comité de Etica del Instituto de Ciencias de la Salud de la UAEH autorizo el proyecto
de investigacion de donde se desprende la presente investigacion. Se contdé con la
aprobacion de las autoridades educativas y el consentimiento informado de los padres de
familia de cada escuela, para la realizacion de la investigacion.

Se comunicd a los padres de familia de los escolares en qué consistiria el estudio, la
confidencialidad de los datos, el beneficio y los riesgos que implicaba su participacion y la
de su hijo, y si estaban de acuerdo en su participacion y la del escolar. El sujeto estuvo en
todo momento en posibilidad de rehusarse continuar con el estudio sin tener que dar

explicacion.
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VI1I. Resultados

Se trabajé con una muestra inicial de N= 646 alumnos pertenecientes al ciclo escolar 2012-
2013 de ambas escuela, para el ciclo escolar 2013-2014 fueron eliminados 60 escolares por
no cumplir con los criterios de seleccién debido a que no permanecieron durante los dos
ciclos escolares en la misma institucién educativa, 69 alumnos no completaron las pruebas
aplicadas y 11 no se presentaron a la segunda toma de mediadas antropométricas, el resto se
elimind del analisis al registrar los datos extremos. Se cont6 con una poblacién final de N=
459 alumnos, de los cuales 289 son de la escuela privada y 170 de la escuela pablica, lo

cual no afect6 el tamafio de la muestra (gréfica 1).

Gréfica 1. Porcentaje de alumnos por escuela

B Privada

O Pdblica

En la grafica 2 se muestra la distribucion porcentual por sexo y escuela.

Gréfica 2. Distribucidn porcentual por sexo y escuela.
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En la tabla 7 se encuentran las caracteristicas generales de la muestra del ciclo escolar
2012-2013 asi como el 2013-2014.

Tabla 7. Caracterizacion total de la muestra de ambos ciclos escolares por sexo
Ciclo 2012-2013  Ciclo 2013-2014

General
Edad (afios) 8.133 +.89 9.07 £ .89
Hombres 8.12+ .91 9.06 £.90
Mujeres 8.13+.89 9.08 + .88
Antropometria
Peso (Kg) 28.89 + 7.7* 33.0+8.97
Hombres 20.7+£8.1 33.76 £ 9.36
Mujeres 27.9+7.08 32.11 +8.43
Talla (cm) 125.7 + 7.61** 132.06 + 7.73*
Hombres 126.54 + 7.68 13265+ 7.6
Mujeres 1247 £7.43 131.3+£7.78
IMC (Kg/m?)® 18.02 +3.17 18.67 + 3.54
Hombres 18.28 +3.31 18.92 + 3.68
Mujeres 17.7 +2.98 18.38 £3.36
Puntaje z IMC .91+1.30** .92+1.33**
Hombres 1.08+1.38 1.08+1.41
Mujeres J2+1.17 72+1.21
Puntaje z talla/edad -.33+.97* -.14+.98**
Hombres -.23+.99 -.03+.97
Mujer -.44+.94 -.27+.98
Circunferencia de cintura 60.43+8.6* 63.8+9.17*
Hombres 61.41+9.28 64.8+9.79
Mujeres 59.3+7.60 62.6+8.26
Promedio de 8.49 + .78** 8.58 + .77**
calificaciones
Hombres 8.38 +.77 8.42 + .77
Mujeres 8.63 .77 8.77+£.73

® Indice de masa corporal

*P<0.05 **p<0.01 prueba Ude Mann Whitney

Se realizo6 la prueba no paramétrica U de Mann Whitney para observar la diferencia entre
grupos por sexo obteniendo diferencias significativas para el ciclo escolar 2012-2013 entre
peso, talla y promedio de calificaciones (z= -2.43 p<0.05, z= -2.83 p<0.01, z= -3.59 p<0.01
respectivamente). En el ciclo 2013-2014 se encontraron diferencias entre talla y promedio

por sexo (z=-2.11 p< 0.05, z=-5.07 p<0.01 respectivamente).
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Tabla 8. Caracterizacion de la muestra por tipo de escuela y ciclo escolar.

Ciclo 2012-2013 Ciclo 2013-2014

General
Edad (afios) 8.13 +.89 9.07 + .89
Privada 8.07 +£.91 9.02 +.90
Plblica 8.22 + .88 9.16+ .87
Antropometria
Peso (Kg) 28.89+7.7 33.0+8.97
Privada 29.3+8.2 33.5+95
Plblica 28.1+6.6 31.9+7.7
Talla (cm) 125.7 + 7.61 132.06 + 7.73
Privada 126.1+7.9 132.3 £8.02
Plblica 1249 +6.9 131.5+7.2
IMC (Kg/m?)® 18.02 + 3.17 18.67 + 3.54
Privada 18.14 + 3.3 18.9+3.7
Plblica 17.8+29 18.2+3.2
Puntaje z IMC/Edad .91+1.30 .92+1.33
Privada .96 +1.32 1.01+1.34
Plblica .83+1.26 7613
Puntaje z talla/edad -.33+.97 -.14+.98
Privada -.19 + .98* -.05 + .99**
Plblica -56 +.91 -.30+.95
Circunferencia de 60.43+8.6 63.8+0.17
cintura
Privada 60.9+9.2 64.4 +9.7
Pablica 595+7.3 62.9 £8.01
promedio de 8.49 + .78 8.58 + .77
Privada 8.6 £ .68** 8.8 + 57**
Plblica 8.2+ .87 8.17 + .87

®indice de masa corporal
*P<0.05 **p<0.01 prueba U de Mann Whitney

En la tabla 8 se encuentra la caracterizacién de la muestra por escuela y ciclo escolar, se
proporciona la media y la desviacion estandar de los datos, y se aplicd la prueba no
paramétrica U de Mann Whitney para observar las diferencias entre escuelas. Para el ciclo
escolar 2013-2014 se obtuvieron diferencias significativas entre promedio escolar y
coeficiente intelectual (z= -7.85 z= -4.10 p< 0.01 respectivamente), y en el ciclo escolar

2012-2013 solo se presentd diferencia por promedio escolar (z= -4.48 p<0.01); en ambos
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ciclos escolares se presentaron diferencias entre escuelas en el puntaje z talla/edad (z=-3.5 y
z=-2.3 p<0.01).

La clasificacion del estado de nutricion se realiz6 mediante el calculo de puntajes Z
IMC/Edad, los cuales se obtuvieron por medio del software anthro plus de las Organizacion
Mundial de la Salud 2007, en la grafica 3 se encuentran los resultados por ciclo escolar
para ambas escuelas, como se puede ver el sobrepeso y la obesidad fue en aumento6 de un
ciclo escolar a otro, mientras que el bajo peso también aumento para el ciclo 2013-2014
(7.4%).

Gréfica 3: Clasificacion del estado de nutricion por
puntaje Z IMC/Edad para ambas escuelas por ciclo
escolar.
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w0 o
50% 9 ciclo escolar
— - 2012-2013
40% S S ~
QL. » o ;
N P m ciclo escolar
30% J o S & 2013-2014
20% o §
_%_g_
0%
Bajo peso Normal Sobrepeso  Obesidad

En la grafica 4, se encuentra la clasificacion del estado de nutricién por escuela y ciclo
escolar. La tendencia de obesidad en ambos ciclos es mayor en la escuela privada y tiende
a aumentar de un ciclo escolar a otro, mientras que el sobrepeso aumenta en la escuela
publica de un ciclo a otro (22.4% a 26.5% respectivamente) con respecto al bajo peso la
escuela publica tiene un porcentaje mas elevado (6.5%) que la escuela privada (3.8%) y el

porcentaje tiende aumentar.
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Gréfica 4. Clasificacion del estado de nutricion por
puntaje Z IMC/Edad por escuela y ciclo escolar.
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En la grafica 5 se observa que la obesidad y el sobrepeso son superiores para ambas
escuelas en los hombres, mientras que el bajo peso tiende a ser mayor en las mujeres.

Grafica 5. Clasificacion del estado de nutricion por sexo
y escuela ciclo escolar 2012-2013
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Para el ciclo escolar 2013-2014 la tendencia de obesidad continud siendo superior en los
hombres para ambas escuelas y se observa un aumento de sobrepeso y obesidad de un ciclo
escolar a otro.

Grafica 6. Clasificacion del estado de nutricion por
sexo y escuela ciclo escolar 2013-2014.
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Las graficas 7 y 8 presentan la clasificacion talla/edad por ciclo escolar y por escuela en la
cual se observa que la talla normal es la que predomina en ambas escuelas y solo la talla
alta aumentd de .90% a 1.70% para el ultimo ciclo escolar. Se observa una mayor tendencia

de talla baja en la escuela publica.

Gréfica 7. Clasificacion por puntaje Z Talla/Edad
para ambas escuelas por ciclo escolar
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Gréfica 8: Clasificacion por puntaje Z talla/edad por
escuela y ciclo escolar.
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Con respecto al nivel socioecondmico en la grafica 9 observamos la clasificacién de
acuerdo a las 7 categorias que establece la regla AMAI 8X7. Posteriormente para facilitar
el analisis se reclasifico la variable nivel socioeconémico en 3 categorias nivel alto, medio

y bajo (gréafica 10).

Grafica 9. Clasificacion del nivel socioecondmico de
ambas escuelas.
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El porcentaje de alumnos en nivel socioecondmico medio es superior con un 65% para

ambas escuelas, seguido por el nivel alto 18% vy por ultimo el nivel bajo 17%.

Grafica 10. Reclasificacion del nivel socioeconémico.
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En la grafica 11 se observa la clasificacion por escuela la cual indica mayor prevalencia de
nivel socioeconémico alto (26.6%) en la escuela privada y una tendencia de nivel bajo

(40%) en la escuela puablica.

Grafica 11. Clasificacion NSE* por escuela
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Tabla 9: Clasificacion del estado de nutricion por nivel socioeconémico y ciclo escolar.

Nivel Ciclo escolar 2012-2013
socioeconémico  Bajo Peso Normal Sobrepeso  obesidad
Alto 4.8% (4) 57.8% (48) 21.7% (18) 15.7% (13)
Medio 47% (14)  46.8% (140) 24.7% (74) 23.7% (71)
Bajo 5.2% (4) 59.7% (46) 24.7% (19) 10.4% (8)
- Cibewmwman |
Alto 9.6% (8) 49.4% (41)  22.9% (19) 18.1% (15)
Medio 6.7% (20)  39.1% (117) 25.8% (77) 28.4% (85)
Bajo 7.8% (6) 54.5% (42) 26% (20) 11.7% (9)

Se obtuvieron los resultados del promedio de calificaciones otorgadas por las instituciones
educativas de ambos ciclos escolares, y se obtuvieron las medias y su desviacion estandar

clasificados por su estado de nutricion (tabla 10).

Tabla 10. Promedio de calificaciones por ciclo escolar

Promedio 2012-2013 Promedio 2013-2014
General 8.38 £.77 8.42+.77
Bajo peso 8.32+.85 8.62 £ 80
Normal 8.49 + 81 8.53 +.82
Sobrepeso 8.54 £.76 8.61 £.72
Obesidad 8.49+.71 8.63 £.70

De acuerdo con el promedio de calificaciones por sexo y tipo de escuela en ambos ciclos
escolares las mujeres presentan un mejor rendimiento escolar que los hombres, al igual que

los escolares de la escuela privada respecto a la publica.

En la grafica 12 se encuentra el promedio de calificaciones del ciclo 2012-2013,
clasificados por nivel socioeconémico y estado de nutricion; para el nivel socioecondmico
alto se observa que el promedio de calificaciones mas bajo es para los escolares con bajo
peso con una media de 8.17, seguido por los escolares con obesidad con un promedio de

8.67; en el nivel medio no se observa diferencia en el promedio de los escolares. En el nivel
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socioecondmico bajo se encuentran los promedios de calificaciones méas bajos y se puede
ver que el promedio de calificacion va en aumento, ya que en escolares con bajo peso la
media del promedio es de 7.63, y los escolares con obesidad tiene un promedio superior
con 8.49. Se observaron diferencias significativas en el estado de nutricién (X°= 7.57
p<0.05 Kruskal- Wallis) y promedio de calificaciones (X?= 26.82 p<0.01 Kruskal-Wallis)
por nivel socioecondémico.

Grafical2: Promedio de calificaciones de acuerdo a nivel

socioecondmico y estado de nutrcion ciclo escolar 2012-2013
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Para el ciclo escolar 2013-2014 se analiz6 la comparacion de promedio escolar por nivel
socioecondémico alto, medio y bajo por estado de nutricion para observar las diferencias
entre estos, en la grafica 13 se puede observar que en el nivel socioecondmico alto los nifios
con obesidad presentan un promedio de calificacion menor 8.43, mientras que en el nivel
socioecondémico bajo el promedio de calificaciones es menor en los nifios con bajo peso
(8.05) y es mayor en nifios con obesidad (8.49).

Se encontraron diferencias significativas entre el estado de nutricién (X*= 11.44 p<0.01

Kruskal-Wallis) y el promedio se calificaciones (X?= 36.71 p<0.01 Kruskal-Wallis) por
nivel socioeconémico.
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Grafical3. Promedio de calificaciones de acuerdo a nivel
socioecondmico y estado de nutricién ciclo escolar 2013-2014.
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Respecto a la prueba de coeficiente intelectual se aplicd una vez, obteniendo como
resultados que el 48% (218) de los escolares presenta un CI normal, el 2% (10) se
encuentra dentro de la categoria borderline, el 3% (12) presenta Cl normal alto superior y el
11% (51) normal superior (gréafica 14).

Gréfica 14. Coeficiente intelectual para ambas escuelas.
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En los resultados de coeficiente intelectual por sexo, los hombres se encuentran dentro de

las categorias mas altas, ya que el 15.4% presenta un Cl normal superior y 4.1% normal
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alto superior mientras que las mujeres el 0.9% se encuentra dentro de esta categoria (grafica
15).

Gréfica 15 : Clasificacion de Coeficiente intelectual por
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El coeficiente intelectual es superior en la escuela privada, ya que el 12.5% y el 3.8% se
encuentran en las 2 categorias mas altas de ClI (normal superior y normal alto superior),
mientras que la tendencia de CI bajo corresponde a la escuela publica.

Gréfica 16. Coeficiente intelectual por escuela.
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Los resultados de ClI clasificados por indice de masa corporal nos indican que la mayoria de
los escolares que tienen un estado de nutricion normal tienen un CI de normal a normal
bajo, en la categoria de ClI normal alto superior se encuentran los escolares con estado de

nutricion normal y sobrepeso ambos con un porcentaje de 41.7% (tabla 11).

Tabla 11: Clasificacion de Cl de acuerdo a IMC ciclo escolar 2013-2014.

e Clasificacion Puntaje Z IMC
Clasificacion Cl
bajo peso normal sobrepeso obesidad

Mentalmente retardado 2.9% 0% 0% 0%
Limite-borderline 2.9% 0.5% 4.3% 2.7%
Normal bajo 14.7% 12% 6.8% 5.5%
Normal bajo a normal 23.5% 31% 28.4% 19.3%
Nivel normal 47.1% 44 5% 46.6% 54.1%
Normal superior 8.8% 9.5% 9.5% 16.5%
Normal alto superior 0% 2.5% 4.3% 1.8%

100% 100% 100% 100%

En la grafica 17 se observa la media del coeficiente intelectual clasificada por nivel
socioeconémico y estado de nutricibn. Se encontraron diferencias significativas el
coeficiente intelectual (X*= 11.25 p< 0.01 Kruskal-Wallis) por nivel socioeconémico.

Gréfica 17: Coeficiente intelectual de acuerdo a nivel
socioecondmico y estado de nutricién.
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Indicadores emocionales: A traves de la prueba del Dibujo de la Figura Humana se obtuvo
el nimero de indicadores emocionales que presentan los escolares, esto se realizd a traves
de la omision de partes del dibujo, cada omision hace referencia a un indicado emocional
que puede estar presente en el escolar, algunos escolares presenta mas de una omision en
las partes del dibujo dando como resultado un numero de indicadores emocionales
presentes. En la gréafica 18 se encuentra el porcentaje de los escolares que presentan alguna
caracteristica emocional para ambas escuelas. El 47% (n=214) de los escolares no presentd
indicadores emocionales negativos, mientras que entre el 17 y 18 por ciento presentd entre
2 y 3 indicadores emocionales, seguido por el 8% (n=36) con mas de 4 indicadores.

Gréfica 18: Numero de indicadores emocionales presentes
en los escolares para ambas escuelas.
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Para la escuela privada el 48.8% (n= 141) no present6 indicadores emocionales, lo cual
indica que un poco mas de la mitad de los escolares presenta algin indicador emocional
negativo, el 17% present6 de 2 a 3 indicadores emocionales.

Para la escuela publica el 42.9% (n= 73) no presentd indicadores emocionales, el 21.2%

presentd 3 indicadores emocionales seguido por el 15.3% con 2 indicadores presentes.

Los indicadores emocionales que se presentaron con mayor frecuencia en los escolares de
ambas escuelas son el retraimiento con un 38.6% (n=177), la timidez 30.9% (n= 142) y la
inseguridad 17.9% (n= 82) (gréafica 19 y tabla 12).
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Grafica 19: Porcentaje de indicadores emocionales mas frecuentes en
los escolares.
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Tabla 12: Indicadores emocionales mas frecuentes en los escolares

Indicadores Indicadores

emocionales % n emocionales % n
Agresividad 8.1% 37 Control interno rigido 2.2% 10

Dificultad para establecer

Inmadurez 3.1% 14 contacto con otros 2.4% 11
Ansiedad 3.7% 17 Control de impulsos sexuales  3.1% 14
Timidez 30.9% 142 Tension 2.6% 12
Torpeza motriz 2.4% 11 Pobre concepto de si mismo 0.4% 2
Inestabilidad 3.3% 15 bajo rendimiento 1.5% 7
Inseguridad 17.9% 82 angustia 3.3% 15
Retraimiento 38.6% 177 Desvalimiento 4.8% 22
Conducta expansiva 0.9% 4 Conducta Disruptiva 3.3% 15
Inadecuacion Intelectual 2.2% 10 Depresion 7.8% 36
Hostilidad e ira 1.1% 5 Inadecuacion o culpa 1.1% 5
Dificultad para abrirse al
exterior 7.6% 35 escaso interés social 2.4% 11
Reserva o introversion 0.7% 3 Impulsividad 0.9% 4
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Posteriormente los indicadores emocionales que se presentaron con mayor frecuencia
fueron clasificados de acuerdo al estado de nutricion de los escolares (tabla 12). Como se
puede observar la agresividad se encuentra presente en un porcentaje mas alto en los
escolares con obesidad (35.1%), al igual que la ansiedad (35.3%), angustia (40%) y torpeza
motriz (36.4%). En general podemos decir que los nifios con exceso de peso son los que
presentan con mayor frecuencia indicadores emocionales negativos. A pesar de que los
indicadores de impulsividad e ira se presentaron con menor frecuencia en los escolares, se
puede observar que estos indicadores se presentan mas entre los escolares con obesidad y

sobrepeso.

Tabla 13: Clasificacion de indicadores emocionales por estado de nutricion

Total Obesidad  Sobrepeso  Normal Bajo peso
Retraimiento 38.6% (177) 20.9% 27.7% 43.5% 7.9%
Timidez 30.9% (142) 20.4% 27.5% 42.9% 9.1%
Inseguridad 17.9% (82) 19.5% 25.6% 42.7% 12.2%
Agresividad 8.1% (37) 35.1% 21.6% 24.3% 18.9%
Depresion 7.8% (36) 19.4% 25% 41.7% 13.9%
Dificultad para 7.6% (35) 31.4% 22.9% 42.8% 2.8%
abrirse al exterior
Ansiedad 3.7% (17) 35.3% 17.6% 23.5% 23.5%
Angustia 3.3% (15) 40% 33.3% 13.3% 13.3%
torpeza motriz 2.4% (11) 36.4% 36.4% 18.2% 9%
Dificultad para 2.4% (11) 36.4% 27.2% 36.4% 0%
establecer contacto
otros
Hostilidad e ira 1.1% (5) 20%(1) 60% 0% 20%
impulsividad .9% (4) 50%(2) 25% 25% 0%

Se realizaron correlaciones de Pearson de las variables antropométricas con el promedio de
calificaciones, coeficiente intelectual y nivel socioecondémico para ambas escuelas y ciclos
escolares (tabla 13).

Como se puede observar el promedio de calificaciones correlaciond positivamente con el
nivel socioecondmico para ambos ciclos escolares, aunque la correlacion para el ciclo
escolar 2014 (r=0.32) fue mayor que en el ciclo 2013 (r=0.261), esto se debe a que la

prueba aplicada para evaluar nivel socioeconomico fue aplicada Unicamente en el Gltimo
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ciclo escolar, lo cual quiere decir que el nivel socioecondémico se relaciona con las
variables. Lo mismo sucede con el coeficiente intelectual ya que esta prueba también fue
aplicada en el ultimo ciclo escolar, el CI correlacioné positivamente tanto con el promedio
escolar 2013, como con el 2014 al igual que con el nivel socioeconémico, el puntaje Z IMC

y talla para ambos ciclos escolares.

Tabla 14. Correlacién de variables antropométricas con rendimiento académico y

coeficiente intelectual en el ciclo escolar 2012-2013 y 2013-2014.

Total NSE  Promedio Promedio Total_ CI  Ztalla Z IMC Z talla
13 14 13 13 14
Promedio | 0.261**
13
Promedio | 0.322** 0.797**
14
Total_CI | 0.134** 0.327** 0.397**
Ztalla_13 | 0.1532** 0.1187*  0.110* 0.143**
Z IMC_13 | -0.0040 0.0152 0.0092 0.1053* 0.4135
Ztalla_14 | 0.1176* 0.1199*  0.1055*  0.1441** 0.9623  0.4129
Z IMC_14 | 0.0081 0.0131 0.0228 0.0987* 0.390** 0.9333 0.3894
CC_13 0.0542 -0.0268 -0.0053 0.0949* 0.5142  0.8507 0.4866
CC_14 | 0.0320 -0.0381 -0.0356 0.0775 0.5151  0.8564 0.5074

CC=circunferencia de cintura

Z Talla= Puntaje Z talla para la edad
*p<0.05 **p<0.01

Z IMC= Puntaje Z indice de masa corporal
Cl= Coeficiente intelectual

Se realizaron pruebas de correlacion por nivel socioecondémico entre el promedio de
calificaciones, IMC, puntajes z, peso, talla y circunferencia de cintura del ciclo escolar
2012-2013. Para el nivel socioeconémico alto y medio no se encontrd correlacion entre las
variables. En el nivel socioecondmico bajo se encontré correlacion (Pearson) entre el

puntaje Z talla con el promedio de calificaciones (.247 p<0.05).
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En el ciclo escolar 2013-2014 se realizaron correlaciones por nivel socioeconémico con el

puntaje Z T/E y Z IMC con el promedio escolar y coeficiente intelectual (figura 1). Se

obtuvo que el puntaje Z talla correlaciond positivamente con el promedio de calificaciones

y coeficiente intelectual en el

respectivamente).

nivel

socioeconémico bajo (r=0.30 vy

r=0.27

El puntaje Z IMC/edad solo correlaciond negativamente con el promedio de calificaciones
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Se realizaron otras correlaciones para el ciclo escolar 2014 con indicadores antropométricos
como la circunferencia de cintura y peso por nivel socioeconémico, obteniendo que en el
nivel socioecondmico alto el promedio de calificaciones correlaciond negativamente con la

circunferencia de cintura (r=-0.271 p<0.05) y con el peso (r=-0.242 p<0.05).

Dentro en nivel socioecondémico alto en los nifios con sobrepeso y obesidad se encontr6
correlacion del promedio de calificaciones escolares con la circunferencia de cintura (CC),

indice de masa corporal y el puntaje z IMC/Edad (-.435, -.406, -.417 respectivamente).

Promedio | CC IMC Puntaje Z IMC
cC -.435*
IMC -.406* .920**
Puntaje Z IMC | -.417* .858** 913**
Peso -.307* .870** 876** A75*

Se realizaron correlaciones por nivel socioeconomico entre el ClI con variables
antropometricas. Para el nivel socioecondmico alto solo se observé correlacion del CI con

el promedio de calificaciones (.334 p<0.01) al igual que en el nivel medio (.379 p<0.01).

En el nivel socioeconémico bajo también se encontré correlacién de CI con el peso
(r=0.294 p<0.01) y talla (r=0.314 p<0.01). Y entre CI con el promedio de calificaciones
(.528 p<0.01).

Posteriormente se realizaron modelos de regresion lineal para estudiar la relacion entre las

variables.
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MODELOS DE REGRESION LINEAL MULTIVARIADOS

Modelo 1. Promedio de calificaciones usando como variables predictoras puntaje Z T/E,

indicadores emocionales, edad y sexo en escolares, por nivel socioeconémico del ciclo

escolar 2013-2014.

R B 95% IC Valor p
NSE ALTO 10.4
Z talla/edad -.138 -.273;-.002 0.046*
I.LEmocionales -.113 -.195; -.031 0.008**
Edad -.185 -.351;-.018 0.030*
Sexo -.147 -.410; .114 0.266
NSE MEDIO 16.5
Z talla/edad .072 -.008; .154 0.081
I.LEmocionales -.108 -.155; -.061 0.000**
Edad -.183 -.267; -.0998 0.000**
Sexo -.290 -.449; -.131 0.000**
NSE BAJO 33.4
Z talla/edad 172 .011; .333 0.037*
I.LEmocionales -.179 -.280; -.078 0.001**
Edad -.173 -.352; .005 0.057
Sexo -.496 -.827; -.165 0.004**
R2 coeficiente de determinacidn ajustado (%); IC intervalo de confianza * p<0.05 ** p<0.01

En el nivel socioeconémico bajo (NSE bajo) las variables explicaron el 33% del promedio
de calificaciones, lo cual nos indica que por cada 0.1 Z de talla para la edad, el promedio de
calificaciones se incrementd significativamente en 0.17 puntos. Y también se puede
observar que el numero total de indicadores emocionales también influye de manera
negativa ya que por cada indicador emocional presente en los escolares el rendimiento

académico disminuye 0.179.
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Modelo 2. Promedio de calificaciones usando como variables predictoras puntaje Z
IMC/edad, indicadores emocionales, edad y sexo en escolares, por nivel socioeconémico

del ciclo escolar 2013-2014.

‘ R? B 95% IC p Valor
NSE ALTO 9.8
ZIMC -.1007 -.207; .0056 0.063
I.emocionales -.099 -.181;-.0183 0.017**
Edad -.133 -.299; .033 0.115
Sexo -.070 -.344; .204 0.611
NSE MEDIO 16.1
ZIMC .037 -.018; .093 0.188
I.emocionales -.113 -.159; -.066 0.000**
Edad -.183 -.266; -.099 0.000**
Sexo -.271 -.428; -.114 0.001**
NSE BAJO 32.2
Z1IMC 129 -.014; 272 0.077
|.emocionales -.208 -.305; -.111 0.000**
Edad -.167 -.349; .013 0.070
Sexo -.527 -.871 -.184 0.003**
R2 coeficiente de determinacidn ajustado (%); IC intervalo de confianza *p<0.05 ** p<0.01

Como se puede observar en el modelo, el IMC no fue una variable significativa para
predecir el promedio de calificaciones en ninguna de las categorias de nivel
socioecondmico, la variable que mas explica el promedio de calificaciones es el nimero de
indicadores emocionales presentes en los escolares y en el nivel socioecondmico bajo las

variables emocionales y sexo explican el 32.2%.
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Modelo 3: Coeficiente intelectual usando como variables predictoras puntaje Z talla/edad,

edad y sexo en escolares por nivel socioecondmico para ciclo escolar 2013-2014.

R B 95% IC Valor p
NSE ALTO 2.22
Z talla/edad .103 -.112; .318 0.343
Edad -.023 -.283; .237 0.859
Sexo 416 -.004; .838 0.052
NSE MEDIO 2.10
Z talla/edad .085 -.033; .203 0.158
Edad -.098 -.220; .024 0.116
Sexo 226 -.00; .453 0.050
NSE BAJO 9.7
Z talla/edad 287 .083; .491 0.006**
Edad 174 -.063; .411 0.148
Sexo -.360 -.788; .067 0.098
R2 coeficiente de determinacion ajustado (%); IC intervalo de confianza *p<0.05 ** p<0.01

En el nivel socioecondmico bajo las variables explicaron el 9.7% del coeficiente intelectual.
Por cada 0.1 Z de talla para la edad, el coeficiente intelectual se incrementa

significativamente en 0.28.
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Modelo 4: Coeficiente intelectual usando como variables predictoras el puntaje Z Indice de

masa corporal (Z IMC), indicadores emocionales, edad y sexo en escolares por nivel

socioecondmico.

95% IC Valor p
NSE ALTO 39.2
Z IMC .0622 -.071; .196 0.359
I.Emocionales -.365 -.468; -.262 0.000**
Edad -.198 -.407; .011 0.064
Sexo -412 -.758; -.066 0.020*
NSE MEDIO 25.02
Z IMC 0311 -.040; .102 0.394
I.LEmocionales -.291 -.351;-.232 0.000**
Edad -.099 -.206; .008 0.070
Sexo -.446 -.646; -.245 0.000**
NSE BAJO 44.7
Z IMC .186 .038; .335 0.014*
I.LEmocionales -.360 -.460; -.260 0.000**
Edad 141 -.047; .329 0.139
SEX0 177 -.177; .533 0.322
R2 coeficiente de determinacion ajustado (%); IC intervalo de confianza * p<0.05 ** p<0.01

En el nivel socioecondémico bajo las variables explicaron el 44.7% del coeficiente

intelectual.

Por cada 0.1 Z de IMC,

el coeficiente intelectual se incrementd

significativamente en 0.18, pero por cada incremento en el nimero de emociones

disminuye el coeficiente intelectual en 0.36.
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VIII. Discusion

En esta investigacion se encontré que la obesidad y el sobrepeso son de mayor magnitud en
los escolares del sexo masculino; asi mismo, la prevalencia de obesidad en la escuela
privada fue significativamente mayor con respecto a la publica. Las diferencias de estado
de nutricién por sexo y tipo de escuela, han sido reportadas en la literatura por algunos
estudios; en una investigacion realizada en Sonora, México, se evaluaron 604 escolares de
6 a 10 afos de edad, encontrando que los nifios tenian significativamente mas sobrepeso y
obesidad que las nifias (23.6% y 22%, respectivamente) (77). Otro estudio que se realizd en
nifios urbanos de diferentes zonas de México, mostr6 que la prevalencia combinada de

sobrepeso y obesidad era de 40% en los nifios y el 35% en las nifias (78).

Diversos estudios han mostrado que el sobrepeso y la obesidad son de mayor magnitud en
los escolares del sexo masculino comparativamente con el femenino, y estas diferencias
pueden estar relacionadas con la conciencia de control de peso y problemas de imagen
corporal que se desarrollan en la preadolescencia (79,80).

En cuanto a las diferencias encontradas por tipo de escuela, dos estudios realizados en
Brasil indicaron que la prevalencia de exceso de peso fue cinco por ciento méas alto en
escuelas privadas (14.7%) que en publicas (9.5%) (p<0.05). Otro estudio encontré que la
prevalencia de sobrepeso y obesidad fue 2.17 veces mayor en estudiantes de escuelas
privadas en comparacion con los de las escuelas publicas (81). Los estudios revisados
sugieren que es posible que los nifios que asisten a las escuelas privadas tengan mejor nivel
socioecondmico, y por lo tanto mayor poder adquisitivo para consumir dulces, aperitivos y
comidas rapidas con mayor frecuencia (80). La mayor prevalencia de exceso de peso en
escuelas privadas, también puede deberse a que los escolares poseen medios que
promueven el sedentarismo, como jugar videojuegos, ver television de paga y peliculas.
Ademas, con el aumento de la urbanizacién, se ha producido una disminucion de la
frecuencia y duracién de las actividades fisicas de los nifios, tales como caminar para ir a la
escuela (82,83, 84).

Los escolares de este estudio registraron una tendencia de incremento significativo en las
prevalencias de sobrepeso y obesidad de un ciclo escolar a otro (2012 a 2013 y 2013 a

2014) tanto en escuelas publicas como privada. El incremento observado de sobrepeso y
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obesidad en los escolares ocurre en los primeros afios de su ingreso a la escuela primaria,
como fue reportado en un estudio realizado en escolares del estado de Hidalgo, donde los
nifios y nifias duplicaron su IMC de los 6 a los 8 afios de edad (15). Esto podria deberse por
una parte, que a medida que los nifios crecen se vuelven mas independientes en sus
decisiones sobre la cantidad y tipo de alimentos que deben consumir, a la carencia de
orientacion alimentaria y a la influencia de la publicidad en la television de alimentos ricos
en grasas y carbohidratos simples lo que lleva al aumento en el consumo de estos alimentos
con el consecuente aumento de peso (85).

Por otra parte, se ha encontrado que la prevalencia de sobrepeso y obesidad disminuye a
medida que la edad se incrementa; en un estudio realizado en nifios peruanos, se encontrd
que la mayor prevalencia de exceso de peso se ubica en los escolares de seis a diez afios de
edad (86). Una de las explicaciones que se puede dar a este hecho es que durante la edad
escolar la velocidad de crecimiento disminuye en los escolares, por tal motivo la ganancia
de peso se puede incrementar en esta etapa. Algunos estudios dicen que al nacimiento el
porcentaje de grasa corporal es del 12% y a los 9 meses de edad se eleva al 22%, después
de esta edad el nifio disminuye su grasa hasta alcanzar un punto minimo de reserva lo cual
lleva a la disminucion de IMC. A partir de los 5 afios a los 7 afios se ha identificado que los
nifios tiene un rebote de adiposidad, re acumulando grasa y por consiguiente un aumento

del IMC, lo que continua hasta la pubertad y adultez (87).

Més de la mitad de los escolares que se incluyeron en el presente estudio, se clasificaron en
el nivel socioeconomico medio (65%), donde se encontr6 la mayor frecuencia de exceso de
peso (sobrepeso y obesidad), seguido por el nivel socioeconémico alto (18%). Se ha
encontrado que en paises de economias emergentes, un mejor nivel socioeconémico esta
asociado a mayores problemas de exceso de peso, un estudio realizado en Per( en donde se
evaluo el efecto del nivel socioeconomico (NSE) en los escolares obtuvo como resultado
que los escolares de NSE alto tienen mayor riesgo de presentar sobrepeso (OR: 3.9) o ser
obesos (OR: 11.5) independientemente de la edad, sexo y nivel de actividad fisica (86). Las
razones de una mayor prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios de NSE alto han sido
asociadas con el facil acceso al consumo de alimentos ricos en calorias y disminucion de la

actividad fisica (86, 88). En Rumania un estudio document6 que el riesgo de sobrepeso y
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obesidad se encontré significativamente més alto (OR: 1.46) en los nifios de nivel
socioecondmico alto en comparacién con el nivel bajo. Se ha encontrado en paises de
economias emergentes, como Rusia y China, que entre mayor sea el nivel socioeconémico,
mayor serd el riesgo de obesidad; mientras que en Estados Unidos de Norteamérica y
Europa occidental, a menor nivel socioeconémico, mayor sera el riesgo de obesidad. La
posible explicacién para las diferentes relaciones de NSE con el sobrepeso y la obesidad en
los paises sometidos a una transicion econdmica son el estilo de vida y los factores
determinantes de la nutricion, como la disminucion de actividades fisicas, sedentarismo,
adquisicion de habitos de alimentacion ajenos a la cultura, y el aumento de grasa de la
dieta, edulcorantes y harinas refinadas (89-91). Estos resultados reflejan los cambios que
ocurren en los paises que se encuentran en un proceso de transicion econémica y, por ende,
en una transicién nutricional donde persisten algunos problemas de deficiencias de la
nutricion y se incrementa el sobrepeso y la obesidad, asi como las enfermedades cronicas
no transmisibles (88).

En este estudio se encontrd que en ambos ciclos escolares las mujeres obtuvieron un mejor
rendimiento escolar que los hombres, asi como los escolares de escuela privada presentaron
un mejor promedio de calificaciones. De acuerdo a la prueba ENLACE aplicada en el 2013,
el 51% y 57% de los escolares de nuestro pais presentaron un nivel educativo insuficiente
tanto en la materia de matematicas como en espafiol (respectivamente); en el estado de
Hidalgo los escolares se encontraron por arriba de la media nacional para ambas materias, y
las escuelas privadas presentaron un mejor desempefio escolar que las escuelas publicas,
con 12 puntos porcentuales de diferencia entre ambas (75). La calidad de la educacion de
los nifios y nifias esta relacionada con distintos factores, como las caracteristicas propias del
sujeto, sus habitos de estudio, la alimentacion y cuidados en su salud; asi como la
educacion de los padres y su nivel econdmico, la dedicacién y nivel de los profesores, y en
general de las condiciones en gque se desarrollan los nifios y nifias (33).

En los escolares estudiados de la escuela privada se encontraron mayores porcentajes de
coeficiente intelectual en la categoria de superior y normal alto superior, en cambio una
mayor proporcion de escolares de escuelas publicas se ubico en la categoria de normal bajo.
Al comparar por estado de nutricion, no se encontraron diferencias de CI. Los hombres se

colocaron con un mayor porcentaje en las categorias de normal superior (15%) y alto
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superior (4.1%), mientras mas de la mitad de las mujeres se situaron en la categoria de Cl
normal. Los estudios que han analizado las diferencias de genero en la inteligencia son
discrepantes; se ha evidenciado que las diferentes puntuaciones en nifios y nifias esta dada
en funcion de factores tales como la edad, cultura y dominio de la inteligencia (92). Una
investigacion realizada en Granada Espafia, indicd que las nifias son mejores que los nifios
en destrezas verbales, lo cual implica una preparacién mas avanzada para ir al colegio y que
los nifios suelen tener mayores problemas de lectura; por el contrario, los nifios poseen
mayor facilidad en las &reas como ciencias y matematicas. Algunos investigadores indican
que las diferencias entre los valores cognitivos que existen entre nifios y nifias se deben a
sus distintas experiencias de socializacion. La explicacion mas probable es que las
presiones sociales de padres, amigos, profesores, etc., provocan que el nifio adopte
conductas que él considera apropiadas a su rol, y en las nifias, el rol femenino puede
enfrentarlas a conflictos de personalidad (93, 94). En nifios preescolares, se ha identificado
que los nifios obtienen puntuaciones significativamente mas altas que las nifias en
comprension y vocabulario, asi como en los cocientes intelectuales; evidenciando la
existencia de diferencias en las dimensiones del desarrollo cognitivo entre géneros en la
etapa infantil (95).

En esta investigacion se encontrd que mas de la mitad de los escolares presenté alguna
caracteristica emocional negativa, y de ellos la tercera parte obtuvo mas de 2 a 3 rasgos
emocionales, mostrando que los nifios desde temprana edad responden a su entorno a través
de diferentes manifestaciones emocionales. Se ha encontrado evidencia de que la obesidad
en los primeros afios aumenta el riesgo de problemas de salud psicoldgica, siendo mayor el
riesgo en las nifias que en los nifios, y el riesgo aumenta con la edad. Los datos revisados
indican que la baja autoestima y problemas de comportamiento son las comorbilidades mas
comunmente experimentadas por las nifias y nifios obesos (96). Identificar las emociones de
los nifios y nifias es importante, ya que permite tener nocion de los problemas emocionales
que pueden interfieren en su vida cotidiana. Diferentes estudios informan que los episodios
de agresion y/o violencia en las escuelas producen en los nifios dafios fisicos vy
emocionales, estrés, desmotivacién, ausentismo, e incluso efectos negativos en el
rendimiento escolar (97); también se ha encontrado que el nimero de indicadores

emocionales varia con la edad (62). Un estudio realizado en nifios de nivel socioeconémico
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bajo dio como resultado que los indicadores emocionales que se presentaron con mayor
frecuencia en los escolares fueron la timidez y el retraimiento (53).

Una tercera parte de los escolares con obesidad de esta investigacion registraron
caracteristicas emocionales negativas, como agresividad, ansiedad, angustia y torpeza
motriz. Lo cual coincide con un estudio realizado en estudiantes espafioles de 4 a 15 afios
de edad donde se observo que los nifios que tenian un IMC igual o mayor a 30 presentaron
con mas frecuencia problemas emocionales (OR=1.52) y problemas de relacién con los
compafieros (OR=2.4), asociando el peso saludable con el bienestar psicolégico (98).
Diversos estudios han documentado las consecuencias para la salud mental de la obesidad
infantil, incluyendo la baja autoestima y mayores tasas de trastornos de ansiedad, depresion
y otras psicopatologias (99). Otras investigaciones han encontrado esta misma asociacion,
agregando que la obesidad es un estigma social que dificulta las relaciones personales.
Segun estos autores, la relacion entre obesidad y salud mental es causa y efecto de
dificultades de relacion personal, los escolares obesos tienen mas dificultades en sus
relaciones personales, y la presencia de dificultades en estas relaciones se socia a un
incremento de peso poco saludable (100).

En este estudio se encontré una correlacion moderada del nivel socioecondmico con el
promedio de calificaciones (0.32). Esta correlacion es muy similar a la encontrada en un
estudio realizado en Chile, donde se observd correlacion significativa entre NSE con el
rendimiento académico (0.33); indicando que el nivel socioeconomico influye en el
rendimiento escolar (101, 102). Otro estudio reportd una correlacion similar del NSE,
especificamente del ingreso familiar con el promedio de calificaciones de matematicas y
espafol (0.31 y 0.23, respectivamente) (103).

En los escolares de esta investigacion el coeficiente intelectual (Cl) correlaciond
positivamente con el promedio escolar del afio 2013 (0.32) y con el de 2014 (0.397). Un
estudio realizado en escolares de chile encontré una correlacion significativa ente el Cl y el
aprovechamiento escolar (0.402), y concluyd que la inteligencia es uno de los
determinantes mas importantes del rendimiento escolar (101). Algunos estudios han hecho
hincapié en que los factores del desarrollo neurolégico y psicolégico son los principales
factores determinantes del éxito educativo, donde el CI es la variable independiente mas

importante que explica el rendimiento escolar en el inicio de la vida escolar (101, 104). En
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los escolares estudiados se encontrd un correlacion positiva (0.13) del CI con el NSE; lo
que es menor a lo encontrado por Ghosh en el 2014, donde encontré una correlacion
positiva entre el NSE y el CI de 0.24, explicando que el desarrollo cognitivo de los nifios se
ve influenciado por diferentes factores ambientales como el estado nutricional y el nivel
socioecondmico (105).

Se observo en nuestro estudio, que entre mas alto el nivel socioecondémico es mayor tanto el
Cl como el promedio de calificaciones, sin considerar el estado de nutricion, lo cual ya ha
sido documentado en otras investigaciones, donde indican que es razonable considerar la
posibilidad de que la inteligencia sea mayor en familias de nivel socioeconémico alto
debido a que estas familias tienen probabilidades de proporcionar mas oportunidades a los
nifios, por el contrario los nifios de bajo NSE enfrentan varias desventajas ambientales
fisicas y psicosociales para su desarrollo cognitivo (102,106).

En la investigacion aqui reportada se encontraron correlaciones positivas del puntaje Z de
IMC vy talla, con el coeficiente intelectual, en ambos ciclos escolares (2012 a 2013 y 2013 a
2014), las cuales son mas altas que las obtenidas en otros estudios en donde también
evallan el estado de nutricién y su relacion con el CI (101).

Se encontraron correlaciones por nivel socioeconémico con el puntaje Z de talla/edad y
puntaje Z de IMC/edad con el promedio escolar y coeficiente intelectual, encontrando que
en el nivel socioeconomico bajo el puntaje Z talla correlacioné positivamente con el
promedio de calificaciones y el ClI, siendo estas mas altas que las correlaciones encontradas
sin clasificar por NSE. El puntaje Z de IMC/edad sélo correlaciond negativamente en el
nivel socioecondmico alto con el promedio de calificaciones. Esto podria deberse a que en
el nivel socioeconémico alto existe mayor prevalencia de sobrepeso y obesidad en los
escolares, y algunos estudios han encontrado relacion entre el exceso de peso (sobrepeso y
obesidad) con el rendimiento académico, tal es el caso de un estudio realizado en Texas
donde evaluaron esta relacion y se obtuvo como resultado que los nifios con sobrepeso
tuvieron calificaciones significativamente mas bajas en todas las materias que los de peso
saludable y los estudiantes con bajo peso(17). Ademas de las consecuencias fisicas, las
investigaciones indican que la obesidad y el sobrepeso se asocian negativamente con el

rendimiento académico (107).
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En los escolares de esta investigacion se encontrd que el promedio de calificaciones y el
coeficiente intelectual, tenia diferentes gradientes de acuerdo al estado de nutricion vy el
nivel socioecondmico; por lo que se desarrollaron modelos de regresion lineal para cada
NSE, observando que en los modelos el nimero de indicadores emocionales fue la variable
que mas influyd sobre el promedio de calificaciones y el Cl. En el primer modelo se
utilizaron como variables predictoras al rendimiento escolar el puntaje Z talla/edad,
indicadores emocionales, edad y sexo; encontrando que en el nivel socioeconémico alto por
cada indicador emocional presente el escolar disminuia significativamente su promedio de
calificaciones en 0.11puntos, y por cada incremento en 0.1 Z talla/edad, el promedio de
calificaciones disminuye significativamente en 0.13 puntos. Se observo que en el nivel
socioecondmico bajo el nimero de indicadores emocionales influyo significativamente, ya
que por cada emocidon que presenta el escolar el promedio de calificaciones disminuy6 en
0.17 puntos, y por el contrario en el NSE alto, por cada 0.1 Z de talla el promedio aument6
en 0.17 puntos; en el NSE bajo este modelo explico el 33% del promedio de calificaciones.

En el segundo modelo, realizado para el coeficiente intelectual usando como variables
predictoras puntaje Z de talla/edad, sexo y edad por nivel socioeconémico, se encontrd que
por cada 0.1 Z de talla/edad el CI aument6 en 0.28 puntos y fue significativo unicamente en
el NSE bajo, donde las variables del modelo explicaron el 9.7% del CI.

En el tercer modelo para coeficiente intelectual, usando como variables predictoras el
puntaje Z de indice de masa corporal, indicadores emocionales, edad y sexo en escolares
por nivel socioeconémico, se observd que por cada indicador emocional el CI disminuia
significativamente 0.36 y por cada 0.1 Z de IMC el CI aumenta 0.18 puntos. En este
modelo las variables explicaron el 44.7% del coeficiente intelectual en el NSE bajo. Estas
diferencias o gradientes del comportamiento de las variables, s6lo puede ser explicada por
las multiples variables que participan en el desarrollo cognitivo y el rendimiento
académico, asi como por la interaccion de factores que participan en poblaciones con
diferentes grados de transicion nutricional. En un estudio realizado en Malasia, se busco la
relacion del estado de nutricién y logros educativo en nifios de primaria con nivel
socioecondémico bajo, encontrando que el logro educativo se relaciond significativamente
con el ingreso familiar, el orden de nacimiento, sexo v talla para la edad (r* = 0.161) (108).

Otro estudio realizado en Malasia en escuelas rurales encontrd que el género fue el Unico
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predictor significativo del rendimiento académico, después de controlar por las variables
de puntajes Z talla/edad y Z peso/edad, ingreso familiar, nivel de estudio de los padres,
hemoglobina y ferritina, su modelo explicé el 22% del rendimiento académico y el 23% del
coeficiente intelectual (109). En este caso no se realizé andlisis por nivel socioecondmico, y
los modelos explicaron sélo la quinta parte del rendimiento académico y coeficiente
intelectual, en cambio en los modelos presentados en nuestra investigacion hay un modelo
que explica casi el 50% del coeficiente intelectual.

En otro estudio realizado en Chile, en niflos prescolares, se encontrd que las variables
sociodemograficas (género, edad y NSE) explicaron el 26% de CI en general, y para los
nifios con obesidad estas mismas variables explicaron el 12% del CI, indicando que el nivel
socioeconomico, especificamente la pobreza, es un determinante muy importante para el
desarrollo cognitivo (110). Son escasos los estudios que evaltan la relacion del estado de
nutricion con el rendimiento académico y coeficiente intelectual, asi como la influencia que
tienen los indicadores emocionales sobre estas variables, diferenciando a la poblacion por

nivel socioecondémico.
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IX. Conclusion y sugerencias

Se confirmé que el sobrepeso y obesidad fue de mayor magnitud en los escolares del sexo
masculino comparativamente con el femenino; y se evidencié que los escolares de escuela
privada tuvieron mayores prevalencias de sobrepeso y obesidad; lo que representa en suma
un problema mayor, si se considera el alto riesgo de ser obeso en la edad adulta y las
consecuencias que traerd consigo esta patologia. Ademas de indicar que una mejora en los
ingresos econdmicos, reflejados en mayores bienes en el hogar, no se esté traduciendo en
una alimentacion més saludable en los nifios de escuelas privadas, y que una mejor
escolaridad de los padres no se refleja en mejores practicas de alimentacion y actividad
fisica, confirmando las observaciones de los paises sometidos a una transicion econémica,
donde los estilo de vida también se encuentran en una transicion nutricional. Por otra parte,
también se encontro en este estudio un incremento acelerado del sobrepeso y obesidad de
un ciclo escolar a otro en casi 5 puntos porcentuales, lo que agravaria a un mas el
pronostico de salud de los escolares de Tula, Hidalgo.

Se registrd en general un rendimiento académico considerado como bueno en los escolares
estudiados, y fue significativamente mejor el rendimiento académico en los nifios y nifias
de la escuela privada. En cuanto al coeficiente intelectual, se encontré un mayor porcentaje
de escolares de la escuela privada en la categoria de superior y normal alto superior, y en
cambio una mayor proporcion de escolares de escuelas publicas se ubico en la categoria de
normal bajo. Pero no se encontraron diferencias significativas por estado de nutricion para
rendimiento académico y cognitivo (CI). Como resultado de la investigacion se obtuvo que
el nivel socioecondmico influye de manera positiva en el rendimiento académico y el
coeficiente intelectual (CI) de los escolares. Por otro lado, se encontré que entre mayor era
el coeficiente intelectual mejor era el rendimiento académico, confirmando que la
inteligencia es uno de los determinantes mas importantes del rendimiento escolar.

Una tercera parte de los escolares con obesidad de esta investigacion registraron
caracteristicas emocionales negativas, como agresividad, ansiedad, angustia y torpeza
motriz; confirmando que los nifios y nifias con un IMC alto presentan con mas frecuencia
problemas emocionales, sin embargo, no puede afirmarse que la obesidad sea la causa

principal.
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Se encontr6é que existe relacion negativa entre el Puntaje Z IMC/edad con el rendimiento
académico de escolares del nivel socioecondémico alto, lo cual nos indica que a mayor IMC
menor es el promedio de calificaciones, por el contrario se observd que el puntaje Z
talla/edad correlacion6 positivamente con el Cl y con el promedio de calificaciones en los
escolares de nivel socioeconémico bajo.

Se determind que al controlar por posibles variables confusoras, como la edad, sexo e
indicadores emocionales, los modelos multivariados de regresion maltiple explicaron en
mayor medida el Cl y el promedio de calificaciones en el nivel socioeconémico bajo; y se
identifico que el nimero de indicadores emocionales presentes en los escolares tienen un
efecto negativo sobre el rendimiento cognitivo e intelectual. Este estudio aporta evidencia
de la importancia de estudiar el rendimiento académico y cognitivo en poblaciones que se
encuentran en transicion nutricional, para poner especial atencién en la educacion en
nutricion de los escolares de escuelas publicas y privadas, ya que como se ha constatado un
mejor ingreso econdémico no condiciona una mejor calidad de vida y mejor
aprovechamiento escolar.

En futuros estudios, se recomienda ampliar el estudio a un mayor nimero de escuelas e
incluir variables bioquimicas para una mejor obtencion del estado de nutricion de los
escolares y observar la influencia que tienen estos indicadores bioquimicos en las
calificaciones escolares y coeficiente intelectual, ya que el rendimiento escolar es un
proceso multifactorial que esta determinado por variables socioeconémica, socioculturales,
familiares, nutricionales y factores del sistema educativo. En este sentido, se necesitan mas
investigaciones para cuantificar el efecto de los factores genéticos y ambientales en el

rendimiento escolar y CI.
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X1. ANEXOS



Anexo 1

Graficas de puntaje Z para nifios y nifias de 5 a 19 afios



1.1. Gréfica de puntaje Z IMC/edad nifias y nifios
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1.2 Graficas puntaje Z talla/edad para nifias y nifios
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Anexo 2

Indicadores del desarrollo en los Dibujo de la Figura Humana de
Koppitz.



Los 30 indicadores seleccionados por la autora como evolutivos, se derivan del sistema de

evaluacion de Goodenough-Harris y la experiencia de Koppitz.

Indicadores del desarrollo

Cabeza

Ojos

Pupilas

Cejas 0 pestafias
Nariz

Fosas nasales
Boca

Dos labios

Orejas

Cabello o cabeza cubierta por sombrero
Cuello

Brazos hacia abajo
Codo

Manos

Dedos

Numero de dedos

Piernas

Piernas bidimensionales
Rodillas

Pies

Pies bidimensionales

Perfil

Buena proporcion

Cuerpo

Brazos

Brazos bidimensionales
Brazos unidos a los hombros
Ropa: una prenda o ninguna
Ropa: dos o tres prendas

Ropa: cuatro o mas

Fuente: Esquivel, 2007.



Anexo 3

Indicadores del Dibujo de la Figura Humana.



Algunos de los indicadores emocionales son significativos a cualquier edad, mientras que
otros solo adquieren relevancia a partir de cierta edad.

Descripcion signos cualitativos

Integracion pobre de las partes  Significativo nifios desde los 7 afios y nifias desde los 6
afios.

Una o0 més partes no estan unidas a la figura, una de las
partes solo estd unida por una raya, 0 apenas se toca
con el resto.

Sombreado de la cara Sombreado deliberado de toda la cara o parte de la
misma “pecas, sarampion, etc. Un sombreado suave y
parejo de la cara para representar el color de la piel no
se considera.

Sombreado del cuerpo, Significativo en nifios desde los 9 afios y nifias desde

extremidades o ambos los 8 afos.

Sombreado de las manos, cuello  Significativo en nifios desde los 8 afios y nifias desde

0 ambos los 7 afos.

Asimetria  marcada de las Un brazo o pierna diferente notablemente de la otra

extremidades forma. Este indicador no se califica si los brazos y las
piernas tienen forma parecida, pero son un poco
disparejos en tamafio.

Figuras inclinadas El eje vertical de la figura tiene una inclinacion de 15
grados 0 mas con respecto a la perpendicular.

Figura pequefia La figura tiene 5 cm o0 menos de altura.

Figura grande Significativo desde los 8 afios tanto en nifias como en
nifios: figura de 23 cm 0 més de altura.

Transparencias Se toman en cuenta las transparencias que comprenden

las porciones mayores del cuerpo o las extremidades.
No se consideran las rayas o cuando las lineas de los
brazos atraviesan el cuerpo.

Detalles especiales

Cabeza pequeria La altura de la cabeza es menos de un décimo de la
figura total.

Ojos bizcos o desviados Ambos 0jos vueltos hacia adentro o desviados hacia
afuera; no se considera la mirada de reojo.

Dientes Cualquier representacion de uno o mas dientes.

Brazos cortos Apéndices cortos a modo de brazos, brazos que no

llegan a la cintura




Brazos largos

Brazos pegados al cuerpo
Manos grandes
Manos omitidas

Piernas juntas

Genitales
Monstruo o figura grotesca

Dibujo espontaneo de 3 o mas
figuras

Nubes

Omision de ojos
Omision de nariz
Omision de boca
Omision de cuerpo

Omisién de brazos

Omision de piernas
Omision de pies

Omision de cuello

Brazos excesivamente largos, por su longitud pueden
llegar debajo de las rodillas, o donde estas deberian de
estar.
No hay espacio entre los brazos y el cuerpo.
Manos de un tamafio mayor o igual al de la cara.
Brazos sin manos no dedos, no se toma en cuenta las
manos ocultas atras de la figura o en los bolsillos.
Las piernas estan pegadas sin ningun espacio entre si;
en los dibujos de perfil se muestra una sola pierna.
Representacion realista o simbdlica de los genitales.
Dibujo que represente una figura ridicula, degradad o
no humana, lo grotesco de la misma debe ser buscado
deliberadamente por el nifio, y no el resultado de su
inmadurez o falta de habilidad para el dibujo, lo cual no
se considera.
Varias figuras que no se relacionan entre si o se
encuentran realizando una actividad especifica, dibujo
repetido de figuras cuando se le solicitd solo una
persona.
Cualquier representacion de nubes, lluvia, nieve o
pajaros volando.

Omisiones
Ausencia total de 0jos; ojos cerrados, sin pupilas o0 una
raya en vez de 0jos no se toma en cuenta.
Significativo para nifios desde los 6 afios; para las nifias
desde los 5.
Significativo a cualquier edad.
Significativo a cualquier edad.
Significativo para los nifios desde los 9 afios y para las
nifias desde los 7.
Significativo a cualquier edad.
Significativo para los nifios desde los 9 afios; para las
nifias desde los 7 afios.
Significativo para los nifios desde los 10 afios y para las
nifias desde los 9 afios.

Fuente: Esquivel,2007



Anexo 4

Técnica de recoleccion de datos



Toma de indicadores antropométricos:

los datos fueron analizados como variables continuas.

Técnica de medicidn de peso: Se colocd la bascula sobre el

Figura 1. Medicion de peso

piso en una superficie plana, la medida es con el minimo de
ropa posible y sin zapatos, se revisa que la bascula este en
cero, y se coloca al sujeto en el centro de la balanza sin apoyo
y con su peso distribuido equitativamente en ambos pies. Se
le pido al escolar que se parara en una posicion erecta y

relajada y sin hacer movimiento alguno, mirando hacia el

frente con la vista fija en un plano horizontal con las manos C 23
Fuente: ISAK. 2010

extendidas hacia abajo y con las palmas descansando

lateralmente en los muslos, una vez que la bascula arrojo los resultados de peso se realizo la

lectura en voz alta para que tomara el dato la persona encargada del registro.

Técnica de medicion de talla: La talla de un individuo se compone de la suma de cuatro

componentes: las piernas, la pelvis, la columna vertebral y el craneo; es un indicador de
crecimiento lineal.

El estadimetro se colocd en una pared lisa y sin zoclo de manera fija. La escala de 00 se
pego al nivel del piso y se utiliz6 un dibujo de pies para facilitar la posicion correcta de los
escolares. Se le pedio a los escolares que se quitaran los zapatos y cualquier objeto que
trajeran en la cabeza para el caso de las nifios objetos como pasadores, mofios, peinados
altos, trenzas, etc. La talla se midié de pie, en posicion de firmes, de espaldas a la pared, los
talones, pantorrillas, glateos, espalda y cabeza recargados en la pared, se toma la barbilla
del nifio a fin de controlar la cabeza y orientarla hacia el plano de Frankffort. Para la toma
de esta medida se requirié de dos personas para verificar la posicion correcta del escolar.

El plano de Frankfort se obtiene cuando el Orbital (borde inferior de la cuenca del 0jo) esta

en el mismo plano horizontal del tragion (la protuberancia superior del tragus del oido).



Figura 2: Técnica de medicion de talla en un nifio

Medicion de la talla de un nifio

TOPE MOVIL SUPERIOR
FIRMEMENTE SOBRE LA
ABEZA

MAND DERECHA SOBRE ESPINILUAS. | ! l
TALONES CONTRA PARTE POSTERIOR| I

¥ BASE DEL TALLIMETRO

CUESTIONARIO Y LAPIZ SOBRE EL CARTAPACIO

EN EL PISO O SUELO

bis

|
wRZZAN

iv" RN

CUERPO RECTO PEGADO
AL TALLIMETRO

Fuente: ISAK. 2010

Medicion de circunferencia de cintura;:

La circunferencia de la cintura es una medida comin

que se utiliza para evaluar la cantidad de grasa

abdominal.

La circunferencia de cintura se toma con el sujeto de

frente, en posicion de firmes, dejando desnuda la zona

en que se tomard la medida, la cinta se coloca en la

parte mas estrecha del tronco o cintura y otra persona

debe vigilar que en la parte posterior del cuerpo la cinta

se encuentre horizontal y que no haga presion sobre la

Figura 3: plano de Frankfort

Figura 4. Circunferencia de cintura

Fuente: ISAK. 2010

piel, en las personas muy obesas no existe cintura o estrechamiento del tronco, por lo que

la cinta debe medir la circunferencia minima del abdomen en la zona entre el reborde costal

y las crestas iliacas.

Se utiliza la técnica de manos cruzadas para alinear, se checa la posicion y se reajusta la

cinta para asegurarse que no resbale ni se encaje en la piel. Se pide al sujeto que baje los

brazos, debe respirar normalmente y la medicion se toma al final de una expiracion.




Calculo de puntajes z IMC/Edad vy Talla/Edad

Para la obtencion del estado de nutricion se utilizo la clasificacion de la OMS 2007 por
puntajes z el cual mide la distancia que hay entre el valor de la medicién de la persona vy el
valor de la media (en los casos de distribucion normal coincide con la mediana, es decir con
el percentil 50), Si nos paramos en el percentil 50, a + 2 unidades (“pasos”) de puntaje Z
tenemos al percentil 97 y a -2 unidades tenemos al percentil 3.

x1 _ x Dénde:

X1= medida observada

Zz =

D E X= Mediana de la poblacion de referencia
DE= Desviacion estandar de la poblacion de referencia

Se utilizo el programa anthro plus para el célculo de estos puntajes. WHO Anthro, es un
software para el uso en computadoras que utilicen Windows, se ha desarrollado para
facilitar la aplicacion de los Estandares de crecimiento de la OMS y para el monitoreo del
crecimiento y desarrollo en nifios. EI programa requiere el del paquete estadistica de SPSS
0 STATA contiene el archivo de sintaxis SPSS (who2007.sps) calcula las puntuaciones z
para los tres indicadores antropométricos, peso para la edad, el indice de masa corporal
(IMC) por edad, talla para la edad, a partir de la referencia de la OMS de 2007. Esta
disefiado para calcular las estadisticas de nifios de 5 a 19 afios (5-9 afios para el peso para la
edad). Este archivo de sintaxis fue escrito para manejar cualquier archivo SPSS que tiene

valores por lo menos la edad, el peso, la talla y el sexo.

Tablal: Codigo de colores

The Following colour codes are applied to visually distinguish the different levels of
severity:
Colour Applied to z-scores (2) Percentiles
Green Numeric range -1SD<Z<+1SD
Graph line Median 50th percentile
Gold Numeric range -2SD<Z<-1SD;or
+1SD<Z<+2SD
Graph line -1SDand +1 SD 15th and 85th percentiles
Numeric range -3SD<Z<-2SD;or
+2 SD<Z<+3SD
Graph line -2 SD and +2 SD 3er and 97th percentiles
Black Numeric range Z<-3SD;Z>+3SD
Graph line -3SD and +3 SD NA*

*NA= not avalilable Fuente: WHO 2007



Técnica para la aplicacion de la Prueba del dibujo de la figura humana

La prueba puede aplicarse de manera individual o colectiva para el caso de este estudio se
realiz6 de manera grupal.

Al aplicar la prueba el examinador debe sentar al nifio frente al escritorio, mesa o banca
completamente vacia, presentarle una hoja blanca de papel en forma vertical y un lapiz del
namero 2 con goma de borrar.

Posterior mente se le dice al nifio la siguiente consigna: “Quiero que en esta hoja me
dibujes una persona completa. Puede ser cualquier clase de persona que quieras
dibujar, siempre que sea una persona completa y no una caricatura o una figura
hecha con palitos”. En el caso de los nifios pequefios, quienes muchas veces no son
capaces de entender el significado de la palabra persona, se puede agregar: “puedes
dibujar un hombre o una mujer, o un nifio o niiia, lo que te guste dibujar”

En esta prueba no hay limite de tiempo, el nifio es libre de borrar, cambiar el dibujo o
voltear la hoja si lo desea. Si un pequefio queda insatisfecho con su dibujo, se le deja
empezar de nuevo en el reverso o en una segunda hoja si él lo pide. No se debe permitir que
el nifio tome modelos para su ejecucion.

Calificacion: se toman en cuenta Unicamente los indicadores esperados y excepcionales
para cada rango de edad que fluctua entre los 5 y los 12 afios. A cada dibujo se le otorga
una constante de 5 puntos y se le resta un punto a la misma por cada indicador esperado que
no se encuentre presente en el dibujo. Cuando en el dibujo aparecen indicadores
excepcionales, a la constante de 5 se le agrega un punto por cada uno de ellos, Los
indicadores a calificar se muestran en el formato de evaluacién que se encuentra mas
adelante.

Esta prueba mide la madures que el nifio a alcanzado en su desarrollo pero no es un
equivalente como tal del cociente intelectual, sin embargo hay estudios donde se han
obtenido correlaciones positivas entre esta prueba con la prueba wisc, en la tabla 2 se

presenta la clasificacion del coeficiente intelectual de acuerdo a la escala Koppitz.



Tabla 2. Clasificacion de coeficiente intelectual
061 Mentalmente retardado (o serios problemas emocionales)
2 Limite-Borderline (60-80)

Normal Bajo (70-90)

Normal bajo a norma (80-110)

Normal a superior (90-130)

3
4
5 Normal a normal-alto (84-120)
6
7

usg Normal alto a superior (>110)

Para evaluar los indicadores emocionales es de forma cualitativa y estos reflejan la

ansiedad, preocupacion y actitudes del nifio y estos signos necesitan cubrir los siguientes
criterios:
1) Tener valides clinica, es decir, deben ser capaces de diferenciar entre los DFH de
nifios con problemas emocionales de los que no los tienen.
2) Deben ser inusuales y darse con escasa frecuencia en los DFH de los nifios normales
que no son pacientes.
3) No deben relacionarse con la edad y la maduracion.
Se seleccionaron 38 signos como indicadores emocionales con base en el trabajo de
Machover y Hammer pero posteriormente tras estudios realizados por Koppitz se redujeron
a 30 y se presentan 3 tipos distintos de indicadores:
a) Factores referentes a la calidad de los DFH
b) Detalles especiales que no se dan habitualmente en los DFH.
c) Omisiones de indicadores esperados en un determinado nivel de edad.
Los indicadores emocionales de Koppitz estan de acuerdo con el consenso entre expertos
de que no existe una relacion univoca entre un signo aislado del dibujo y un rasgo
determinado de personalidad o conducta. Es por ello que no es posible interpretar el
significado de cada indicador de acuerdo con recetas de cocina ni se puede hacer una
traduccion mecénica de cada uno. Sin embargo, los estudios hechos por Koppitz sefialan

ciertos aspectos generales que pueden tomarse en cuenta en la interpretacion de dichos



indicadores, que coinciden con aspectos globales planteados acerca de la interpretacion de
los dibujos.

Para este estudio esta prueba fue aplicada por psicélogos que llevaron a cabo una previa
capacitacion. La variable se analizé de forma discreta.

Aplicacién de la regla AMAI 8x7

Creado por la Asociacion Mexicana de Inteligencia de Mercado y Opinién Publica
(AMAI), el indice de Niveles Socio Econdémicos (NSE) es la norma, basada en analisis
estadistico, que permite agrupar y clasificar a los hogares mexicanos en siete niveles, de
acuerdo a su capacidad para satisfacer las necesidades de sus integrantes.

La prueba se aplicé a los padres de los escolares, la encuesta fue enviada a los padres a
través de los escolares en un sobre, una vez contestada la encuesta se les pido que
devolvieran la encuesta firmada por el padre o tutor y en el sobre sellado.

La encuesta consta de 8 preguntas las cuales tiene una puntuacion de pendiendo la
respuesta mas adelante se encuentra el formato utilizado y los puntos para cada pregunta
(anexo 5).

Esta variable puede ser medida de forma discreta o continua ya la encuesta arroga una

puntuacion la cual posteriormente puede ser clasificada en 7 niveles.



Anexo 5

Instrumentos de evaluacion



5.1. Formato de toma de medidas antropométricas
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PROYECTO “PREVENCION DE SOBREPESO Y OBESIDAD EN ESCOLARES DE HIDALGO”.

ANTROPOMETRIA DEL NIKO (A)

17.1. Folio: |__|_|_|_|

17.2 Fecha evaluacion: || ||| | |

dia mes afio

17.3 Nombre del nifio(a):

apellido paterno materno

nombre(s)

17.4 Fecha de nacimiento: | | || | |l | |

dia mes afio

17.5.Sexo: Masculino|_1_| Femenino|_2_|

7. Municipio:

17.6 Nombre de la escuela:

ANTROPOMETRIA

17.7 Peso del nifio(a) Peso..co.... 1_H_Tke
17.8 Talla del nifio(a) Talla......... 1 |]_Jem
17.9 Circunferencia de cintura del nifio(a) CC...oue.e. 1 |]_lem




5.2. Formato de calificacién prueba del Dibujo de la figura humana (DFH).
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Nombre del alumno:

Fecha de aplicacion:
Escuela:

HOJA DE RESPUESTAS PRUEBA DEL DIBUJO DE LA FIGURA HUMANA

edad:

Nombre del aplicador:

grado: grupo:

PROYECTO “PREVENCION DE SOBREPESO Y OBESIDAD EN ESCOLARES DE HIDALGO”.

items Esperados

5 afios

6 afios

7 anos

8 aiios

9 aiios 10 aios
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Ojos

Nariz
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Ropa: 2 prendas
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Nivel de capacidad mental




5.3. Cuestionario de nivel socioeconémico

s Hﬂ?@ oo g ,;:'460@ Fe :L@ !
Sy PROYECTO “PREVENCION DE SOBREPESO Y OBESIDAD EN ESCOLARES DE HIDALGO”.
Nombre del alumno: Grado: ___ Grupo:
Escuela: Municipio: Fecha:

Instrucciones: Conteste las preguntas que a continuacion se presentan es importante dar una
respuesta con exactitud y veracidad. La informacion proporcionada en el cuestionario sera de
caracter confidencial.

1. ¢Cual es el total de cuartos, piezas o habitaciones con que cuenta su hogar? Por favor no
incluya bafios, medios bafios, pasillos, patios y zotehuelas.
1) 1 2)2 3)3 44 5)5 6) 6 7) 7 o més

2. ¢Cuantos bafios completos con regadera y W.C. (excusado) hay para uso exclusivo de los
integrantes de su hogar?
1) 0 2)1 3)2 4)3 5) 4 o més

3. ¢En el hogar cuenta con regadera funcionando en alguno de los bafios?
1) Notiene 2) sitiene

4. Contando todos los focos que utiliza para iluminar su hogar, incluyendo los techos, paredes
y lamparas de buré o piso, digame ¢ Cuantos focos tiene su vivienda?
1) 0ab 2)6al0 3)1lla 15 4) 16 a 20 5) 21 o mas

5. ¢El piso de su hogar es predominantemente de tierra, 0 de cemento, o de algun otro tipo
de acabado?
1) Tierra o cemento 2) otro tipo de material 0 acabo

6. ¢Cuantos automaviles propios, excluyendo taxi, tiene en su hogar?
1) 0 2)1 3)2 4) 3 0 mas

7. ¢En este hogar cuenta con estufa de gas o eléctrica?
1) No tiene 2) si tiene

8. Pensando en la persona que aporta la mayor parte del ingreso en este hogar, ¢ Cual fue el
Ultimo afio de estudios que completé?

1) No estudio 8) Preparatoria incompleta
2) Primaria incompleta 9) Preparatoria completa

3) Primaria completa 10) Licenciatura incompleta
4) Secundaria incompleta 11) Licenciatura completa
5) Secundaria completa 12) Diplomado o maestria
6) Carrera comercial 13) Doctorado

7) Carrera técnica 14) No sabe/ no contesto

Nombre y firma del tutor



5.4.Forma de calificar el cuestionario de nivel socioeconémico

1. ;Cudl es el total de cuartos, piezas o habitaciones con que cuenta su hogar?, por favor no
incluya bafios, medios bafios, pasillos, patios y zotehuelas.

' Respuesta Puntos
1 0
2 0
3 0
4 0
5 8
6 8
7 0 Mas 14

2. ¢Cuéantos bafios completos con regadera y W.C. (excusado) hay para uso exclusivo de los
integrantes de su hogar?

Respuesta Puntos
0 0

1 16

2 36

3 36

4 0 mas 52

3. ¢En hogar cuenta con regadera funcionado en alguno de los bafios?

Respuesta Puntos
No tiene 0
Si tiene 10

4. Contando todos los focos que utiliza para iluminar su hogar, incluyendo los de techos,
paredes y lamparas de bur6 o piso, digame ¢cuantos focos tiene su vivienda?

Respuesta Puntos
0-5 0

6-10 15
11-15 27
16-20 32
21 0 méas 46

5. ¢El piso de su hogar es predominantemente de tierra, o de cemento, o de algun otro tipo
de acabado?

Respuesta Puntos |
Tierra o cemento(firme) 0
Otro tipo de material 0 acabo 11

6. ¢(Cuantos automoviles propios, excluyendo taxis, tienen en su hogar?



' Respuesta Puntos

0 0

1 32
2 41
3 0 mas 58

7. ¢En este hogar cuentan con estufa de gas o eléctrica?

Respuesta Puntos

No tiene 0
Si tiene 20

8. Pensando en la persona que aporta la mayor parte del ingreso en este hogar, ¢cual fue el
altimo afo de estudios que completd? (espere respuesta, y pregunte) ¢Realizd otros
estudios? (reclasificar en caso necesario).

' Respuesta Puntos
No estudio 0
Primaria incompleta 0
Primaria completa 22
Secundaria incompleta 22
Secundaria completa 22
Carrera comercial 38
Carrera técnica 38
Preparatoria incompleta 38
Preparatoria completa 38
Licenciatura incompleta 52
Licenciatura completa 52
Diplomado o0 maestria 72
Doctorado 72
No sabe /no contesto

TAEBLA DE PUNTOS POR NIVEL

193+
155 a 192
128 a 154
105 a 127
80a 104
33a79
0a32




Anexo 6

Operacionalizacion de las variables



Variable

Definicidn conceptual

Definicidn operacional

Escala de medicion

Estado de | Es el resultado final del | Medido a IMCl/edad y talla/edad. Se
nutricion balance entre la ingesta y | través del IMC (indice de | clasifico de acuerdo a las
requerimientos de | Masa Corporal), que es la | tablas de la OMS 2007.
nutrientes, los cuales se | division del peso(Kg) entre | Bajo peso >-2 a <-1
reflejan en las medidas | latalla(m) al cuadrado Peso normal >-1a<1
antropométricas 'y en Sobrepeso >1 a <2
examenes Obesidad >2 a 3
complementarios.
Rendimiento Producto que rinde o da el | Resultado  del trabajo | Se  evalu6  con las
académico alumnado en el ambito de | suscitado y producido por | calificaciones escolares que
los centros escolares, nivel | el alumno. Expresado a | van del 6 al 10 de
de conocimientos en un | través de calificaciones | calificacion.
area o materia. generales las cuales se
obtendran de la boleta
oficial.
Coeficiente Es el nimero que resulta | Se evalu6 mediante la | Se clasifica:
intelectual de la realizacion de una | aplicacion de lapruebadel | -0 6 1  Mentalmente
evaluacion estandarizada | dibujo de la figura humana | retardado (o serios
que permite medir las | (DFH) de Koppitz Problemas emocionales
habilidades cognitivas. -2 Limite-Borderline (60-
80).
-3 Normal Bajo (70-90).
-4 Normal bajo a norma
(80-110)
-5 Normal a normal-alto
(84-120).
-6 Normal a superior (90-
130).
-7 Normal alto a superior
(>110).
Nivel Medida total econdmica y | Preguntas directas a través | Regla AMAI 8X7

socioeconémico

socioldgica combinada de
la preparaciéon laboral y

posicién econdmica.

de cuestionarios
estructurados a padres de
familia.

AB 193+

C+ 155a192
C 128-154
C- 105-127
D+ 80-1004




D 3379

E 032
Indicadores Condicién en la cual las | Se utilizé el dibujo de la | Omision de partes del
emocionales repuestas conductuales o | figura humana; Para su | dibujo. Cada omisién hace

emocionales de un escolar
son tan diferentes de lo
gue se estima apropiado.

realizacion se le
proporciono al nifio una
hoja en blanco y un lapiz

del nimero 2 ¥

referencia a un indicado
emocional que puede estar
presente en el escolar,
algunos escolares presenta
mas de una omision en las
partes del dibujo dando
como resultado un numero
de indicadores emocionales

presentes.




XI1. Glosario de téerminos



Antropometria. La antropometria es la ciencia de la medicién de las dimensiones y
algunas caracteristicas fisicas del cuerpo humano. Es una disciplina de gran utilidad en
muchas especialidades medicas y de nutricion se utiliza en la practica clinica y en
diferentes tipos de estudios clinicos, metabdlicos o epidemiolégicos de prevalencia o de

intervencion. El proposito es medir el aumento de masa celular, tisular y corporal.

Asociacion. Hace referencia a la relacion simple entre una variable independiente y la
explicativa o entre una dependiente y la variable respuesta. No implica relacion lineal o
predictiva.

Ciclo escolar. Es el periodo del afio en que los alumnos van a clases. El afio escolar consta
de 200 dias habiles y 165 dias de descanso. El ciclo escolar comienza a mediados de agosto
y termina a principios de julio. El calendario escolar es creado por la SEP (Secretaria de

Educacion Publica), y se aplica a escuelas preescolares, primarias y secundarias

Coeficiente de correlacion. Medida del grado de relacion concomitante entre dos o mas
variables o entre dos 0 mas series de datos, designado por la letra griega rho (r) o porr. la

hipotesis a probar es que a “mayor X mayor Y o “a mayor X menor Y.

Confiabilidad. Reproducibilidad, capacidad de una prueba diagnéstica para obtener los

mismos resultados en mediciones sucesivas en condiciones similares.

Criterios de eliminacidn. Definicion de las caracteristicas que presenten los sujetos de

estudio durante el desarrollo del mismo y que obliguen a prescindir de ellos.

Criterios de exclusién. Definicion de las caracteristicas cuya existencia obligue a no

incluir a un sujeto como elemento de estudio.

Criterios de inclusién. Definicion de las caracteristicas que necesariamente deberan tener
los elementos de estudio. Se fijan las caracteristicas que hacen un sujeto sea parte de una

poblacion (edad, sexo, grado escolar, nivel socioecondmico, etc.).



Distribucion normal. Distribucion de datos en una forma acampanada, simétrica,
unimodal, en las que las colas se extienden en un rango infinito y en la que la media, la

moda y la mediana son idénticas.

Hipdtesis. Un supuesto, aparente explicacion de un grupo de fendmenos, base para avanzar
en futuras investigaciones y sujeta a probarse en un experimento y/o mediante una prueba

estadistica.

Intervalo de confianza. Rango de valores de una variable de interés construido de tal

forma que especifica la probabilidad de incluir el verdadero valor de la variable.

Medidas de asociacion. Forma de analizar los datos para evaluar si existe relacion entre
una exposicion y un desenlace de interés y expresar en términos de suertes o riesgo el

impacto que representa. Medidas de efectividad.

Muestra. Un grupo de unidades seleccionadas de un grupo de mayor tamafio (poblacién)
en la que, cuando la seleccion es al azar (probabilistica) se espera que las conclusiones

sobre el grupo mayor sean vélidas.

Puntajes z. las puntuaciones z son transformaciones que se pueden hacer a los valores o las
puntuaciones obtenidas, con el propdsito de analizar su distancia respecto a la medida, en
unidades de desviacion estandar (DE). Una puntuacion z nos indica la direccion y el grado

en que un valor individual obtenido se aleja de la media, en una escala de unidades de DE.

Valor p. La probabilidad de que el resultad observado en un estudio pueda haber ocurrido

por el azar.





