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Resumen

La salud de los nifios es de gran importancia, ya que, los nifios de hoy son los ciudadanos del mafiana, su
supervivencia, proteccion y desarrollo son el requisito previo para el desarrollo futuro de la humanidad. El
objetivo de esta investigacion fue determinar la prevalencia de anemiay su relacion con el estado nutricional,
en nifios atendidos en el Centro de Salud Rocafuerte en la provincia de Manabi, Ecuador, entre octubre del
2020 y mayo de 2021. El tamafio de la muestra fue de 172: 94 nifios y 77 nifias. Para analizar el estado
nutricional, se realiz6 evaluacién antropométrica. El instrumento de recoleccion de la informacién fueron
cuestionarios validados por expertos. Los resultados muestran que el estado nutricional en funcion del peso/
talla fue 7 % bajo peso, 84,9 % peso normal, 4,7 % sobrepeso y 3,5 % obesidad. En cuanto a los valores de
hemoglobina, predomind la normalidad, observandose una media de 11,9 £ 0,9 g/dl. Solo 19 % padece de
anemia leve, con parametros de hemoglobina entre 10,00-10,9 g/dl. En conclusion, los nifios ecuatorianos en
estudio, tienen un estado nutricional normal (89,0 y 84,9 %) y solo un porcentaje muy pequefio muestra
malnutricién por déficit y por exceso. En cuanto a los valores de hemoglobina, predominé la normalidad.
Palabras clave: anemia, estado nutricional, salud del nifio, deficiencia de hierro.

Abstract

The health of children is of fundamental importance. As today’s children are the citizens of tomorrow’s world,
their survival, protection and development are the prerequisite for the future development of humanity. The
objective of this research was to determine the prevalence of anemia and its relationship with nutritional
status, in children attended at the Rocafuerte Health Center in the province of Manabi, Ecuador, between
October 2020 and May 2021. The sample size was a total of 172: 94 boys and 77 girls. To analyze the
nutritional status, it was necessary to perform an anthropometric evaluation. The instrument to collection
information were questionnaires validated. The results show that the nutritional status as a function of
weight/height was 7% underweight, 84.9% normal weight, 4.7% overweight and 3.5% obese. As for
hemoglobin values, normality predominated, with an average of 11.9 + 0.9. Only 19% suffer from mild anemia
since the hemoglobin parameters were between 10.00-10.9 g/dl, in these cases. In conclusion, the Ecuadorian
children under study have a normal nutritional status (89.0 and 84.9%) and only a very small percentage show
malnutrition due to deficit and excess. As for hemoglobin values, normality predominated.
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Estado nutricional y anemia por deficiencia de hierro en nifios atendidos en el Centro de Salud Rocafuerte en la provincia de Manabi, Ecuador

Rodriguez, Vera, Leal

Introduccion

La salud de los nifios y jovenes es de fundamental importancia. Como los nifios de hoy seran los
ciudadanos del mundo de mafiana, su supervivencia, proteccion y desarrollo son el requisito previo
para el desarrollo futuro de la humanidad. Los nifios en edad preescolar constituyen el segmento mas
vulnerable de cualquier comunidad. Toda la vida de un nifio esta determinada en gran medida por la
alimentacion que recibe durante sus primeros cinco afnos. Es evidente, que el estado nutricional es un
indicador sensible de la salud y la nutricion de la comunidad?.

La desnutricién es una condicion grave que se desarrolla cuando el cuerpo humano se ve privado
0 no obtiene la cantidad correcta de nutrientes vitales como proteinas, carbohidratos, lipidos,
vitaminas, minerales y algunas otras sustancias esenciales que el cuerpo necesita para funcionart. Una
de las carencias nutricionales mas frecuentes a nivel mundial es la deficiencia de hierro (Fe),
afectando mayormente a nifios y mujeres en edad fértil tanto en paises en via de desarrollo como en
paises desarrollados, donde, seguin datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)?, el 30 % de
la poblacion mundial padece de anemia causada por deficiencia de hierro.

En este sentido, varios autores®, han encontrado que la deficiencia de hierro es una de las
principales causas de retraso en el crecimiento y desarrollo mental en nifios. Las principales
condiciones subyacentes que conducen a la anemia en los paises en desarrollo son la alimentacion
suboptima, cuidado y préacticas de higiene inadecuadas, atencion médica deficiente y la situacion
socioeconomica®*. Los nifios menores de 5 afios son mas susceptibles a la anemia debido a que su
requerimiento de hierro es mayor para un rapido crecimiento corporal.

Debido a esto, se implementan programas de prevencion a través de la fortificacion de alimentos y
la suplementacidn intermitente de hierro (Fe)®. Se observa claramente, que la alimentacion es uno de
los principales factores que determinan el estado nutricional del hierro. Las dietas en base a carnes y
pescado son dietas ricas en hierro de alta biodisponibilidad (Fe Hem), mientras que las dietas en base
a alimentos de origen vegetal contienen hierro de menor biodisponibilidad (Fe no Hem). Ademas, la
biodisponibilidad del hierro dietario puede verse afectada por factores dietéticos, entre ellos, los
fitatos presentes en legumbres y cereales que disminuyen la absorcion del hierro; mientras que otros
elementos como el &cido ascorbico aumentan su biodisponibilidad®.

Segun se ha citado, los niveles bajos de hemoglobina tienen un impacto negativo en la funcién
cognitiva y motora, induce fatiga y bajo rendimiento educativo y aumenta la probabilidad de muerte
infantil”®, Segun la OMS®, la anemia afecta alrededor de 273 millones (aproximadamente el 42,6 %)
de los nifios menores de cinco afios. Las consecuencias de la anemia entre los nifios son muy graves,
estas son: deterioro de la funcion cognitiva, deterioro del desarrollo motor y crecimiento, disminucion
del rendimiento académico, disminucion de la funcién inmune que expone a los nifios a infecciones
y disminucidn de la capacidad de respuesta.

Si bien, laanemia es frecuente en todo el mundo, las causas subyacentes difieren entre las diferentes
poblaciones y regiones. No existe un enfoque “anico” para implementar estrategias para reducir la
anemia, todo depende de cudles son las causas principales y de la capacidad financiera y técnica de
cada pais. En virtud de las ideas expuestas, el objetivo de esta investigacion fue determinar la
prevalencia de anemia y su relacion con el estado nutricional, en nifios atendidos en el Centro de
Salud Rocafuerte en la provincia de Manabi, Ecuador, a fin de proporcionar datos epidemiologicos
que sirvan como fundamento para la discusion cientifica y el disefio de estrategias dirigidas a la
poblacion afectada.

Metodologia

Estudio de tipo descriptivo, transversal. Para dar respuesta a los objetivos de la investigacion se
aplicé un disefio no experimental. EI marco poblacional estuvo constituido por 2.400 nifios y nifias
asignados al Centro de Salud Rocafuerte Anidado por parte del Ministerio de Salud Publica como
poblacion objeto de atencion, para el afio 2020. EI tamafio de la muestra se calculé considerando una
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poblacion finita, con un nivel de confianza del 95 % y una probabilidad de error del 3 %,
seleccionando un total de 172 elementos muestrales de los cuales 94 fueron nifios y 77 nifias. Los
representantes legales de los nifios y nifias incluidos en este estudio, leyeron y firmaron un
consentimiento con la informacidn escrita acerca del protocolo del estudio. Se incluyeron nifios de
ambos sexos entre 24 y 59 meses de edad sin ninguna patologia.

A todos los representantes legales de los nifios y nifias incluidos en este estudio, se les requirié un
consentimiento informado por escrito antes de ser incluidos en el estudio y se les identificd a través
de codigos alfa numéricos como parte de la anonimizacion de sus datos personales. Para su ejecucion,
se contd con la aprobacion del Comité de Etica de Investigaciones en Seres Humanos de la
Universidad Central del Ecuador (Codigo 019-FCM-UCE-DD-2019), el mismo que esta reconocido
por la Direccion de Inteligencia en Salud, del Ministerio de Salud Publica del Ecuador, los
investigadores firmaron la carta de no conflicto de intereses y la de confidencialidad de los datos. Se
procedid de acuerdo a los principios de la declaracion de Helsinki de 1975 y su actualizacion del
2013.

Para analizar el estado nutricional, fue necesario realizar una evaluacién antropométrica. EIl peso
corporal se obtuvo utilizando una balanza marca SECA® modelo 813, con capacidad de 200 kg y
una precision de 0,01 kg, previamente calibrada. Para la talla se utilizé un tallimetro portatil marca
SECA® modelo 213, con una precision de 1 mm y un rango de medicion de 20 a 205 cm. Para
clasificar el estado nutricional se utiliz6 como referencia las curvas de crecimiento establecidas por
OMS utilizadas por el Ministerio de Salud Publica del Ecuador. Todas las mediciones
antropomeétricas fueron realizadas por la misma nutricionista certificada.

La determinacion de anemia se realiz6 mediante el hemograma utilizando un equipo automatizado
(Marca Coulter). Para ello se extrajo una muestra de sangre periférica ante cubital, y se proceso en el
laboratorio clinico del Distrito de salud. En el estudio se incluyeron nifios de ambos sexos entre 24 y
59 meses, sin patologias y se excluyeron nifios con algun tipo de discapacidad metal, motora o fisica.

Los instrumentos de recoleccion de la informacién, fueron dos cuestionarios aportados por
comunicacion personal de un panel de expertos en el tema, de la Division de Estudios Para Graduados
de la Facultad de Medicina de la Universidad Del Zulia, tomando en cuenta los criterios previamente
planificados para los fines especificos de este estudio. ElI primero fue un formulario de
“Caracteristicas demograficas” para recabar informacion de las variables de edad, sexo, procedencia;
al que se incluyo los datos censales de las historias clinicas de los nifios para la informacion de valores
antropometria y hematimétricos. La segunda herramienta fue un formulario para determinar el nivel
socio-economico para lo cual se utilizé la Encuesta de Estratificacion de Nivel Socioeconémico del
Instituto Ecuatoriano de Estadistica y Censo (INEC), ambos aplicados a la madre o cuidador del nifio
o0 nifia. Para los datos antropométricos y hematimétricos se utilizé una ficha de recoleccion de datos.

Los datos fueron ingresados en una tabla de Excel 2016, y el analisis se realizd mediante el
Statistical Package for the Social Sciences (IBM SPSS), version 26 para Windows (Manual del
Usuario de SPSS, 2017). Para estimar la diferencia entre las variables si presentan una distribucion
normal se utiliz6 el ANOVA. Las variables cualitativas fueron expresadas en forma de frecuencias
absolutas y relativas, se utilizé la media como medida de localizacion central, la desviacién estandar
y valores maximos y minimos, para la cual se elaboraron tablas de frecuencia simple, asi como el
cruce de las variables entre estado nutricional y la condicion de anemia, para fortalecer el analisis.

Resultados y discusién

La desnutricién constituye una problematica influenciada por diferentes factores organicos,
econdémicos, psicosociales y ambientales, que requiere de un tratamiento y seguimiento integral,
interdisciplinario, interinstitucional e intersectorial. Segtn la OMS?, la desnutricion en los menores
de 5 afios incrementa el riesgo de muerte, inhibe su desarrollo cognitivo y afecta el estado de salud
con consecuencias para todo el ciclo vital. La Tabla 1 presenta las caracteristicas demogréaficas y
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antropomeétricas de los nifios que acuden al Centro de Salud Rocafuerte Anidado, del Ministerio de
Salud Publica, Canton Rocafuerte, provincia de Manabi, Ecuador, destacando lo siguiente: La edad
de los nifios en estudio fue de 2,3 y 4 afios. La mayoria correspondian al género masculino (55,2 %).

Tabla 1. Caracteristicas demograficas y antropomeétricas de los nifios atendidos por el Centro de
Salud Rocafuerte.

Aspectos personales y sociales NUmero Porcentaje
Sexo
Femenino 77 44,8
Masculino 95 55,2
Edad
2 afos 104 60,5
3 afos 58 33,7
4 afnos 10 5,8
Procedencia
Rural 102 59,3
Urbano 70 40,7
Estrato socioeconémico
Bajo 36 20,9
Medio 12 7,0
Medio tipico 40 23,3
Medio bajo 84 48,8
Indicadores antropometricos
Talla/edad Normal 153 89,0
(cm/meses) Desnutricion cronica 19 11,0
Desnutrido aguda 12 7,0
Peso/talla lglol;mal é46 247’9
(kg/cm) obrepeso :
Obeso 6 3,56

Medidas de analisis

Media + DE: 89,96 + 7,98
Valor minimo: 41,5

Talla (cm) Valor maximo: 110,5
Mediana: 90,3
Moda: 90,5
Media £ DE: 13,4 + 2,45
Valor minimo: 9

Peso (kg) Valor maximo: 21,1
Mediana: 13,2
Moda: 12

F.I: Cuestionario caracteristicas y factores Individuales de Salud y Nutricién del
Niflo o Nifia; Encuesta de Estratificacién de Nivel Socioeconémico del INEC;
Ficha de Datos de Antropometria. N: 172.

DE: Desviacion estandar.

En cuanto a las variables antropométricas el promedio para el peso fue de 13,4 + 2,45 kg y la talla
de 89,96 + 7,98 cm. Por otra parte, el estado nutricional en funcion del peso/talla fue 7 % bajo peso,
84,9 % peso normal, 4,7 % sobrepeso y 3,5 % obesidad; en cuanto al pardmetro talla/edad, normal
89 % y desnutricion crénica 11 %. Los estratos sociales en su gran mayoria fueron los bajos y medio
bajo, con un 20,9 y 48,8 % respectivamente, que sumados llegan a un 70 % de la poblacion de estudio,
lo cual evidencia que son familias de escasos recurso.

De acuerdo con la clasificacion nutricional, los resultados indican que la mayoria de los nifios
ecuatorianos en estudio, tienen un estado nutricional normal (89,0 y 84,9 %) y solo un porcentaje
muy pequefio muestra desnutricion por déficit y por exceso. Esto, posiblemente, se debe a que en el
cetro de salud Rocafuerte Anidado reciben una atencion preventiva y asistencial adecuada y en sus
hogares a pesar de ser de bajos recursos se les proporciona una alimentacion apropiada indispensable
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para el desarrollo de sus sistemas corporales, especialmente en los primeros afios de vida con altos
requerimientos nutricionales. No obstante, es necesario recalcar que el retardo del crecimiento que
presentan los nifios tiene su génesis en las multiples carencias, que se han originado desde edades
muy tempranas y van creciendo con el tiempo y finalmente es el resultado de la incapacidad y/o la
oportunidad para recuperarse sus carencias de crecimiento.

Por otro lado, es importante mencionar que el grupo de estudio son nifios atendidos tanto por el
Ministerio de Salud Publica (MSP) como por el Ministerio de Inclusién Econémica y Social (MIES)
a través del programa de atencién del nifio sano en el caso del primero y los programas Creciendo
con Nuestros Hijos (CNH) y los Centros Integrales del Buen Vivir (CIBV), donde el componente
nutricional es uno de los ejes en ambas instituciones. Si bien, la mayoria de los nifios y nifias
presentaron una valoracion nutricional normal, es de vital importancia incidir desde la promocion de
salud, en los padres para mantener estos indicadores y mejorarlos.

Lo anterior difiere de los resultados de otros estudios donde predomina la malnutricidn por exceso
(sobrepeso y obesidad), con proporciones que alcanzan el 58 % en nifios y 55 % en nifias®’. Del
mismo modo, son similares a los hallados por Castro et al.!* en una poblacion de escolares chilenos.
Ellos reportaron que un 55 % de la poblacion estudiada calificaba con sobrepeso u obesidad. Valores
similares de malnutricién por exceso ya habian sido descritos en estudios chilenos donde, el 59,2 %
presentd malnutricion por exceso, de los cuales 24,3 % tenian sobrepeso y el 34,9 % eran obesos*?.

La Tabla 2 muestra el analisis de los valores de hemoglobina e indices hematimétricos en los
sujetos de estudio. Se incluyen las mediciones de hemoglobina (Hg), hematocrito (Hto), volumen
corpuscular medio (VCM), hemoglobina corpuscular media (HCM) y concentracion de hemoglobina
corpuscular media (CHCM), se analizaron mediante estadisticos descriptivos de tendencia central y
dispersion. Los resultados obtenidos aportan datos homogéneos con leves dispersiones, como se
puede apreciar las pequefias desviaciones estandar obtenidas, con excepcion de la CHCM donde si
existio una variabilidad significativa en relacion al valor medio (51,6+255,2 g/dl).

Tabla 2. Valores promedios de hemoglobina e indices hematimétricos en nifio atendidos por el
Centro de Salud Rocafuerte.

Estadigrafo Hg Hto VCM HCM CHCM
(9/dl) (%0) (f) (Pg) (g/dl)

Media + DE 11,9+0,9 34,5+3,4 78,7442 25,9+2,73 51,6+255,2
Mediana 11,9 34,7 79,3 25,90 32,4

Moda 12,5 33,0 79,8 25,9 32,4
Percentil 25 (p25) 11,2 33,0 76,0 24,8 31,7
Percentil 75 (p75) 12,5 36,7 81,5 26,7 32,7

Valor minimo 10,10 33,0 76,0 24,8 31,7

Valor maximo 14,6 36,7 81,5 26,70 32,7

Valores referenciales: Hg (= 11,0 g/dl), Hto (> 33 %), VCM (70-78 FI), HCM (28-32 pg),
CHCM (32-36 g/dl).
DE: Desviacion estandar.

En cuanto a los valores de hemoglobina, prevalecid la normalidad, cuando se toma como referencia
de comparacion los valores referenciales de la OMS: > 11 g/dl; observandose una mediade 11,9+ 0,9
g/dl, con valores de mediana y moda muy préximos al 50 % de las observaciones. En relacién a la
mediana también se ubican dentro de la normalidad (p25: 11,2 g/dl; p75: 12,5 g/dl), no puede
descartarse la anemia ya que existe un valor minimo de 10,10 g/dl. En relacion a los otros parametros
hematoldgicos, se observa que el indice con valores por debajo de los valores referenciales
corresponde a HCM, donde la media es de 25,9 £+ 2,73 pg y su valor maximo es de 26,70 pg.

Siguiendo este mismo orden de ideas, la tabla 3 muestra la frecuencia de anemia en los nifios. Se
observa que el 19 % padece esta patologia a su vez clasificada como anemia leve en un 100 %; ya

Facultad de Ciencias de la Salud. Universidad Técnica de Manabi. Portoviejo, Ecuador 77



Estado nutricional y anemia por deficiencia de hierro en nifios atendidos en el Centro de Salud Rocafuerte en la provincia de Manabi, Ecuador

Rodriguez, Vera, Leal

que, los pardmetros de hemoglobina se ubican entre 10,00-10,9 g/dl, en dichos casos. A su vez se
puede clasificar a la anemia como normocrémica y normocitica, 1o que sugiere que la anemia es
nutricional, probablemente por deficiencia de una alimentacion balanceada y con déficit de
suplementos nutricionales.

Tabla 3. Anemia en nifios atendidos por el Centro de Salud Rocafuerte.

Presencia de anemia NUmero Porcentaje
Si 34 19,8

No 138 80,2

Total 172 100,0

FI: Ficha de Datos de Antropometria, servicio de salud y laboratorio
clinico del Distrito de salud. N: 172.

Resultados similares para las concentraciones medias de hemoglobina en nifios (11,0 g/dl) se
informaron previamente en un estudio realizado en las Islas Marshall*3. Pero difieren de los resultados
reportados por Panchal et al.*en nifios de edad preescolar en aldeas de Santrampur, ellos encontraron
que la mayoria de los nifios eran levemente anémicos (87,7 %). Solo el 12,3 % de los nifios tenian
concentraciones normales de hemoglobina. Los valores oscilaron entre 9,39 + 1,59 g/dl y 9,58 + 1,34
g/dl. Del mismo modo, una encuesta representativa nacional de la India informo que el 70 % de los
nifios entre 6 y 59 meses de edad eran anémicos, incluido el 26% levemente anémicos, el 40 %
moderadamente anémicos y el 3 % severamente anémicos®.

Ecuador al igual que otros paises del mundo, estan dentro de una transicion nutricional donde se
conjugan la triple carga de la malnutricion en un grupo importante de individuos, especialmente en
el grupo de edad de los nifios del estudio que presentan retraso pondo-estatural, obesidad y la
presencia de anemia'®. Segun la Unicef!’, nifios entre 3 y 5 afios con sobrepeso y obesidad presentan
dietas inadecuadas: exceso de azUcar, sal y grasas, falta de vitaminas y minerales, son dietas que no
satisfacen sus necesidades nutricionales y uno de los nutrientes deficientes en dieta de este tipo
pudiese ser el hierro.

En la Tabla 4 se hace un andlisis cruzado de las variables estado nutricional y presencia de anemia,
se observo en relacion al indicador talla/edad, que la anemia se presenta en una proporcion similar,
tanto para nifios y nifias con una estatura normal para su edad, como para aquellos que presentaron
una talla baja para edad, aunque es mayor la proporcion porcentual de nifios anémicos en condicion
de talla normal (19,6 %), que aquellos que presentaron desnutricion cronica (15,8 %).

Tabla 4. Anemia y estado nutricional de los nifios que asisten al Centro de Salud Rocafuerte

Anidado.
. Estado nutricional Anemia

Indicador Escala NUmero Porcentaje  Numero Porcentaje
Talla/edad  Normal 153 89,0 30 19,6
(cm/meses) Desnutricion crénica 19 11,0 3 15,8

Normal 146 84,9 25 17,1
Peso/talla  Desnutrido aguda 12 7,0 4 33,3
(kg/cm) Sobrepeso 8 4,7 1 12,5

Obeso 6 3,5 3 50,0

Fuente: Servicio de salud y laboratorio clinico del Distrito de Salud.

Al revisar el indicador peso/talla, se observé también un comportamiento similar, la anemia se
presenta en todas las condiciones nutricionales de los nifios y nifias, y no es una caracteristica solo de
aquello que presentan algin tipo de malnutricién, no obstante, del total nifios que presentaron
obesidad la mitad de aquello presento anemia leve (50 %), por otra parte, un tercio (33,3 %) de los
nifios con desnutricién aguda también presentaron anemia. Esto pudiera obedecer a que son nifios que
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cursan con desequilibrio dietético que es justo lo que los coloca en condiciones de subalimentacion o
sobre alimentacién y por lo tanto existe ingesta insuficiente de nutrientes especificos como el hierro.

Datos ligeramente inferiores a los obtenidos aqui, fueron publicados por Blacio® en un estudio
retrospectivo hecho en nifios de 6 a 59 meses, atendidos en el Hospital Pablo Jaramillo Crespo
(Cuenca, Ecuador) que encontrd que, de toda la poblacion categorizada como con desnutricion, un
23,9 % presento anemia.

Conclusiones

De acuerdo con la clasificacion nutricional, los resultados indican que la mayoria de los nifios
ecuatorianos del estudio, tienen un estado nutricional normal y solo un porcentaje muy pequefio
muestra malnutricion por déficit y por exceso. En cuanto a la hemoglobina, predominé la normalidad,
cuando se toma como referencia de comparacion los valores referenciales de la OMS con los
observados. Es importante destacar que el estudio revela, que tener una condicion nutricional normal
no los exime de padecer la patologia, al igual que si se padece de algun tipo de desnutricion, sobre
peso u obesidad. Los resultados muestran que los nifios con una estatura normal presentan un
porcentaje mas elevado de desnutricion que aquello con talla insuficiente.
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