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RESUMEN

Justificacion: Los programas estatales de suplementacion nutricional se orientan a la
proteccién del estado nutricional de nifios expuestos a la precariedad alimentaria.
Objetivo: Exponer el estado nutricional de nifios domiciliados en la provincia ecuatoriana
de Chimborazo designados como beneficiarios de un programa estatal de suplementacion
nutricional. Disefio del estudio: Retrospectivo, analitico. Serie de estudio: Seiscientos
diecisiete nifios (Varones: 49.1%) con edades entre 0 — 5 afios de edad domiciliados en la
provincia ecuatoriana de Chimborazo que son beneficiarios del programa de
suplementacion con “Chispaz” (Ministerio de Salud Pablica de la Republica del Ecuador).
Métodos: De las historias clinicas de los nifios beneficiarios de la suplementacion con
“Chispaz” se obtuvieron la talla (cm), el peso corporal (Kg) y la hemoglobina sérica
(9.LY). El indice de Masa Corporal (IMC, Kg.m™) se calculd de los valores corrientes de
talla y peso corporal. Las variables antropométricas se calificaron segun los estandares
provistos por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Resultados: El 48.8% de los
nifios exhibié una longitud supina/estatura menor de las 2 desviaciones estandar de la
referencia para el sexo y la edad. Sin embargo, el peso corporal estaba preservado para la
edad en el 87.3% de las instancias. EI IMC se distribuyd de la manera siguiente: Peso
disminuido para la talla: 1.6%; Peso preservado para la talla: 93.0%; y Peso excesivo
para la talla: 5.3%; respectivamente. La anemia estaba presente en el 26.6% de los nifios
encuestados. Conclusiones: En los nifios beneficiarios de suplementacion nutricional
prevalecen la baja talla para la edad y la anemia. Recomendaciones: Se debe verificar el
cumplimiento de los programas de suplementacion nutricional de los nifios que viven en
precariedad alimentaria. Betancourt Ortiz SL, Ruiz Polit P. Estado nutricional de los
nifios beneficiados en los Andes ecuatorianos con un programa de suplementacion
nutricional. RCAN Rev Cubana Aliment Nutr 2019;29(1):85-94. RNPS: 2221. ISSN:
1561-2929.
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Status nutricional de nifios beneficiados con suplementos

INTRODUCCION

El Gobierno de la Republica del
Ecuador conduce varios programas de
proteccion nutricional de los sectores
vulnerables de la poblacion ecuatoriana en
las distintas regiones del pais.> Uno de estos
programas esta orientado a los nifios
menores de 5 afios de edad mediante la
administracion del suplemento “Chispaz”.t?
Con este programa los nifios-diana reciben
un sobre diario de un suplemento nutricional
(que representa un gramo del producto) que
les provee de hierro (12.5 mg), junto con
zinc (5.0 mg), vitamina A (300.0 ug) y acido
folico (160.0 ug); como tratamiento de la
anemia ferripriva a durar 60 dias, en 2
momentos diferentes de un afio en la vida del
nifio.2

La provincia Chimborazo ha sido
reconocida como una region de alta
vulnerabilidad nutricional en el Ecuador.® La
tasa de baja talla entre los nifios con edades
< 5 afos encuestados en las zonas rurales de
la provincia fue del 69.9%.3 Para el pais, esta
tasa fue del 25.3%.* La tasa nacional de
anemia ferripriva es del 25.70% entre los
menores de 5 afios.* Entre los aquellos con
menos de 12 meses de vida la anemia suele
llegar hasta del 72.0%.° En la provincia
Chimborazo este estimado es del 48.0%.°

La vulnerabilidad nutricional de los
nifios < 5 afios de edad en la provincia
Chimborazo ha justificado la
implementacion y conduccién del programa
de suplementacion “Chispaz”. La ocasion
fue entonces propicia para examinar el
estado nutricional de los nifios < 5 afios de
edad designados como beneficiarios del
programa de suplementacion con “Chispaz”
en la provincia.
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Sobre el programa de suplementacion
nutrimental con “Chispaz”

Los suplementos “Chispaz” (también
denominados como “Chispas” o “Sprinkles™)
son  preparaciones en  polvo de
micronutrientes (PMN) que se distribuyen en
sobres individuales con una mezcla
predeterminada de hierro encapsulado, zinc,
acido folico, y vitaminas A y C; como
recurso terapéutico en la correccion de la
anemia por déficit de hierro.)? Los
“Chispaz”  contienen las  cantidades
necesarias para cubrir los requerimientos
diarios de micronutrientes y oligoelementos
de los nifios menores de 5 afios”. La Tabla 1
muestra la composicion nutrimental de los
“Chispaz”. La facil distribucion,
manipulacion y utilizacion; y el bajo costo
de produccioén, le aseguran a los “Chispaz”
la accesibilidad a los hogares empobrecidos
del pais.}?

El contenido de un sobre “Chispaz”
(equivalente a un gramo de la mezcla de
micronutrientes) se debe mezclar con los
alimentos que ingiere el nifio habitualmente
en el hogar. Los “Chispaz” deben
consumirse diariamente durante 60 dias en
dos momentos diferentes de un afio en la
vida del nifio para una mayor efectividad
terapéutica.?

MATERIAL Y METODO

Locacion del estudio: Provincia
Chimborazo  (Ecuador). La provincia
Chimborazo ocupa el centro del pais, tiene
una extension territorial de 6,487 Km?, vy
sostiene una poblacion de 612,421
habitantes.

Disefio del estudio: Retrospectivo,
analitico.

“ Se tiene una formulacion de 15 micronutrientes de
los “Chispaz” para su introduccion y uso durante la
alimentacion complementaria del nifio.
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Tabla 1. Composicién nutrimental de los
suplementos “Chispaz” de micronutrientes.

Micronutriente Contenido

Hierro, mg 12.5

Zinc, mg 5.0

Vitamina A (como retinol), 300.0

ug

Acido folico, ug 160.0

Maltodextrina En cantidades
suficientes

Diéxido de silicio En cantidades
suficientes

Fuente: Referencia [2].

Serie  de  estudio: Para el
completamiento de la presente investigacion
se recuperaron las historias clinicas de los
nifios con edades menores de 5 afios
domiciliados en la provincia Chimborazo
que fueron incluidos como beneficiarios en
el programa de suplementacion nutricional
con “Chispaz”. De cada historia se
obtuvieron el sexo (Masculino/Femenino) y
la edad del nifio. La edad se estratificd
ulteriormente como sigue: 0 — 6 meses, 7 —
12 meses, 13 — 24 meses, y +24 meses;
respectivamente.

Mediciones antropométricas: De las
historias clinicas de los nifios examinados se
obtuvieron también la longitud
supina/estatura (centimetros) de acuerdo con
la edad del nifio, y el peso corporal
(kilogramos). EIl indice de Masa Corporal
(IMC, Kg.m?) se calculé con los valores
corrientes de la longitud supina/estatura.

Las variables antropométricas fueron
calificadas segun los estandares de
referencia provistos por la Organizacion
Mundial de la Salud.”® La longitud
supina/estatura del nifio fue calificada como
sigue: Longitud supina/estatura disminuida
para la edad: Longitud supina/estatura < -2
desviaciones estandar del percentil 50 para el
sexo y la edad; Longitud supina/estatura
preservada para la edad: -2 desviaciones

Betancourt Ortiz

estdndar < Longitud supina/estatura < +2
desviaciones  estdndar; y  Longitud
supina/estatura excesiva para la edad:
Longitud supina/estatura > +2 desviaciones
estandar del percentil 50 para el sexo y la
edad; respectivamente. Por su parte, el peso
corporal del nifio fue valorado como se
muestra: Peso corporal disminuido para la
edad: Peso corporal < -2 desviaciones
estandar del percentil 50 para el sexo y la
edad; Peso corporal preservado para la
edad: -2 desviaciones estdndar < Peso
corporal < +2 desviaciones estandar; y Peso
corporal excesivo para la edad: Peso
corporal > +2 desviaciones estandar del
percentil 50 para el sexo y la edad;
respectivamente.

Finalmente, el IMC fue catalogado
segun se expone: IMC disminuido para la
edad: IMC < -2 desviaciones estdndar del
percentil 50 para el sexo y la edad; IMC
preservado para la edad: -2 desviaciones
estandar < IMC < +2 desviaciones estandar;
y IMC excesivo para la edad: IMC > +2
desviaciones estandar del percentil 50 para el
sexo Y la edad; respectivamente.

Determinacion de la hemoglobina
sérica: De las historias clinicas de los nifios
incluidos en la presente investigacion se
obtuvieron los valores de la hemoglobina
sérica (g.L). La hemoglobina sérica se
determin6 en 10 uL de sangre total mediante
un  hemoglobindmetro  HemoCue B
(HemoCue AN, Angelholm, Suecia). La
imprecision  analitica asociada a la
determinacion de la hemoglobina sérica fue
del 1.5%. La anemia se establecio ante
valores de hemoglobina < 110 g.L.%1°

Como quiera que la poblacion
muestreada vive a alturas superiores a los
2,500 msnm, los valores encontrados de la
hemoglobina sérica se corrigieron para el
efecto de la altitud.
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Figura 1. Comportamiento de la longitud supina/estatura respecto del sexo y los meses de edad de los
nifios beneficiarios de un programa de suplementacion nutricional con “Chispaz”. Se presentan la media +
desviacion estandar de los valores de longitud supina/estatura para cada sexo y mes de vida. Lineas
continuas: +2 desviaciones estandar alrededor del percentil 50. Color rosado: Hembras. Color azul:

Varones.
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Tamafio de la serie: 617.
Fuente: Registros del estudio.

Para ello se tomo la tabla elaborada
para el anélisis de los datos de la Encuesta
DANS sobre el “Diagndstico de la situacion
alimentaria nutricional y de salud de la
poblacion ecuatoriana menor de cinco
arios”.>®

Procesamiento de datos y analisis
estadistico-matematico de los resultados:
Los datos demograficos, antropométricos, y
bioquimicos recuperados de las historias
clinicas de los nifios incluidos en la presente
investigacion se anotaron en los formularios
previstos por el disefio experimental, y se
ingresaron en un contenedor digital
construido sobre EXCEL para OFFICE de

WINDOWS (Microsoft, Redmon, Virginia,
Estados Unidos).

Los datos recuperados se redujeron
hasta estadigrafos de locacion (media),
dispersion  (desviacion  estandar), vy
agregacion (frecuencias absolutas | relativas,
porcentajes), segun el tipo de la variable.

El estado nutricional de los nifios
incluidos en la investigacion fue presentado
como las frecuencias de ocurrencia de los
valores de la longitud/supina disminuida
para la edad, del peso corporal disminuido
para la edad, y del IMC disminuido para la
edad; y de la anemia para la edad.
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Figura 2. Comportamiento del peso corporal respecto del sexo y los meses de edad de los nifios
beneficiarios de un programa de suplementacion nutricional con “Chispaz”. Se presentan la media +
desviacion estandar de los valores del peso corporal para cada sexo y mes de vida. Lineas continuas: 2
desviaciones estandar alrededor del percentil 50. Color rosado: Hembras. Color azul: Varones.
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Tamafio de la serie: 617.
Fuente: Registros del estudio.

Adicionalmente, los valores de la
longitud supina/estatura, el peso corporal, el
IMC vy la hemoglobina sérica se mapearon
para los meses de edad del nifio.

Consideraciones éticas: Dada la
naturaleza retrospectiva de la investigacion,
no se solicitd el consentimiento de los
padres/guardias/custodios para la inclusion
de los nifios en la misma. Se aseguro el
anonimato y la confidencialidad en el
procesamiento de los datos y el tratamiento
de los resultados.

RESULTADOS

La serie de estudio quedd constituida
por 617 nifios y nifias incluidos como
beneficiarios del programa de
suplementacion nutricional con “Chispaz” en
la provincia Chimborazo. La serie de estudio
se distribuyd homogéneamente segun el
sexo: Varones: 49.1% vs. Hembras: 50.9%.
De acuerdo con la edad, la serie de estudio
se distribuy6 como sigue: 0 — 6 meses:
11.2%; 7 — 12 meses: 20.4%; 13 — 24 meses:
40.8%; y +24 meses: 27.6%; respectiva-
mente.
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Figura 3. Comportamiento del indice de Masa Corporal respecto del sexo y los meses de edad de los nifios
beneficiarios de un programa de suplementacion nutricional con “Chispaz”. Se presentan la media =+
desviacion estandar de los valores del Indice de Masa Corporal para cada sexo y mes de vida. Lineas

continuas: +2 desviaciones estandar alrededor del percentil 50. Color rosado: Hembras. Color azul:
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Fuente: Registros del estudio.

La Figura 1 muestra el
comportamiento de la longitud
supina/estatura en la serie de estudio segln
el sexo y los meses de edad de los nifios
incluidos en la investigacion. Los valores
promedio de la longitud supina/estatura
fueron menores de las 2 desviaciones
estandar hacia la izquierda del percentil 50.
El 48.8% de los nifios incluidos tenia una
longitud supina/estatura < 2 desviaciones
estandar hacia la izquierda del percentil 50.
En el 14.7% de la serie de estudio los valores
de la longitud supina/estatura fueron incluso
menores que las 3 desviaciones estandar
hacia la izquierda del percentil 50. El sexo
no influyd en el comportamiento de la

frecuencia de ocurrencia de la longitud
supina/estatura disminuida para la edad:
Varones: 51.1% vs. Hembras: 46.5%.

La Figura 2 muestra el estado del peso
corporal segun el sexo y los meses de edad
del nifio beneficiario de la suplementacion
con “Chispaz”. Los valores promedio del
peso corporal quedaron incluidos entre el
percentil 50 del estandar de referencia y las 2
desviaciones estandar hacia la izquierda. La
frecuencia del peso corporal disminuido para
la edad fue del 12.0%. El sexo no influy6 en
el comportamiento de la frecuencia del peso
corporal disminuido para la edad: Varones:
14.2% vs. Hembras: 11.1%.
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Figura 4. Comportamiento de la hemoglobina serica respecto del sexo y los meses de edad de los
nifios beneficiarios de un programa de suplementacion nutricional con “Chispaz”. Se presentan la media +
desviacion estandar de los valores de la hemoglobina sérica para cada sexo y mes de vida. Caja azul:
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Tamafio de la serie: 617.
Fuente: Registros del estudio.

La Figura 3 muestra el estado del IMC
segun el sexo y los meses de edad del nifio
beneficiario de la suplementacion con
“Chispaz”. Los valores promedio del IMC
quedaron dentro de las +2 desviaciones
estandar para el percentil 50 de la referencia
para el sexo y la edad. El 1.6% de los nifios
incluidos en la investigacion mostro valores
del IMC disminuidos para el sexo y la edad.
Por el contrario, otro 5.3% exhibié valores
del IMC excesivos para el sexo y la edad.

Finalmente, la figura 4 muestra el
comportamiento de la hemoglobina sérica en
la serie de estudio. Los valores promedio de
la hemoglobina sérica quedaron incluidos
entre los 110 — 120 g.L?, independiente-

mente del sexo y la edad del nifio. La
frecuencia de anemia en la serie de estudio
fue del 26.6%. La anemia afectd por igual a
nifios y nifias: Varones: 27.4% vs. Hembras:
25.8%.

DISCUSION

El presente trabajo ha examinado el
estado nutricional de los nifios domiciliados
en la provincia Chimborazo que han sido
considerados como beneficiarios de un
programa estatal de suplementacion con
micronutrientes. De resultas del mismo, se
ha constatado que los nifios estan aquejados
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por una talla disminuida para el sexo y la
edad, y la anemia.

La capacidad del nifio de realizar el
potencial de crecimiento y desarrollo que le
es inherente en virtud de su constitucion
genomica esta ligada estrechamente a la
satisfaccion de las necesidades nutrimentales
correspondientes con la etapa vital en la que
se encuentra. El aseguramiento nutricional
depende, a su vez, de un ambiente de
seguridad alimentaria,'**? asi como de la
preservacion de la morfofuncionalidad del
tracto gastrointestinal, incluidas la absorcion,
distribucion y utilizacion de los nutrientes
ingeridos con los alimentos. La provincia
Chimborazo ha sido sefialada por la
vulnerabilidad nutricional de las
comunidades rurales, andinas y urbanas
marginales.®> La inseguridad nutricional
coloca a los nifios con edades < 5 afios en
riesgo permanente de desnutricion. Por
consiguiente, una longitud supina/estatura
disminuida para la edad implicaria una
precariedad nutricional cronicamente
mantenida en el tiempo (equiparada en
varios textos como “desnutricion cronica”).

Sobre la situacion de vulnerabilidad
nutricional presente en las comunidades de
domicilio de los nifios incluidos en este
estudio se pueden superponer otras causales
(como el parasitismo intestinal y el
hipotiroidismo secundario a la pobre
disponibilidad de iodo) que afectan en Gltima
instancia la absorcién, distribucion 'y
utilizacion periférica de los nutrientes
ingeridos, lo que ciertamente contribuiria a
agravar los trastornos nutricionales ya
existentes.*1°

La evaluacion antropométrica de los
nifios incluidos en la presente investigacion
revel6 que el peso corporal estaba
preservado para la talla, indicando con ello
un equilibrio nutricional solo conseguido
recientemente. Tal equilibrio nutricional ha
sido denominado “homeorresis”,*®Y" e
implicaria una mejoria en la situacién de
vulnerabilidad nutricional del nifio, o la
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resolucion de aquellas enfermedades que
afectaban la absorcion, distribucion y
utilizacion periférica de los nutrientes
ingeridos. La homeorresis también podria
interpretarse  como el impacto de los
programas de suplementacion nutricional
conducidos por el Gobierno del Ecuador en
las zonas vulnerables nutricionalmente del
pais.>'8 En este punto debe destacarse que el
nimero de nifios con un peso corporal
excesivo para la talla supera en 5 veces a
aquellos con un peso corporal disminuido
para la talla. Los nifios homeorréticos se
encuentran en riesgo incrementado de
exceso de peso y obesidad, lo que haria mas
compleja la situacion nutricional de los
mismos. Se configura asi un cuadro de doble
morbilidad nutricional que puede impactar
desfavorablemente en el cuadro de salud de
las comunidades y el pais.t2

No obstante, la vulnerabilidad
nutricional dentro de la cual viven los nifios
examinados en esta investigacion no parece
haber sido resuelta totalmente, como se
desprende de la pervivencia entre ellos de la
longitud supina/estatura disminuida para la
edad y de la anemia. En la presente serie de
estudio, la cuarta parte de los nifios padecia
de anemia. En la provincia Chimborazo esta
tasa es del 48.0%.° La anemia sigue siendo
el causal mas importante de la afectacion del
desarrollo psicomotor, y del retraso escolar,
del nifio domiciliado en las provincias
andinas del Ecuador.>®® La pervivencia de
estos trastornos nutricionales justifican las
intervenciones conducentes a la paliacion de
los mismos. Esfuerzos ulteriores deben
enfocarse en el examen de los programas
estatales de suplementacion nutrimental que
se conducen en la provincia, y como mejorar
la cobertura y efectividad de los mismos.

Futuras extensiones
En proximas investigaciones se debe

examinar el impacto de las intervenciones
nutricionales completadas en los nifios
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examinados sobre la tasa de crecimiento
lineal y la hemoglobina sérica.
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SUMMARY

Rationale:  State  programs for  nutritional
supplementation are aimed to protect the nutritional
status of children exposed to food vulnerability.
Objective: To present the nutritional status of
children living in the Ecuadorian province of
Chimborazo designated as beneficiaries of a state
program for nutritional supplementation. Study
design: Retrospective, analytical. Study serie: Six-
hundred seventeen children (Boys: 49.1%) with ages
between 0 — 5 years living in the Ecuadorian
province of Chimborazo and beneficiaries of the
“Chispaz” supplementation program (Ministry of
Public Health, Republic of Ecuador). Methods:
Height (cm), body weight (Kg) and blood hemoglobin
(g.L™Y) values were obtained from the clinical charts
of the children benefiting from supplementation with
“Chispaz”. Body Mass Index (BMI, Kg.m?) was
calculated from the current values of height and body
weight. Anthropometric variables were qualified
according with standards provided by the World
Health Organization (OMS). Results: Forty-eight-
point-eight percent of the children exhibited a supine
length/height lower than 2 standard deviations of the
reference for sex and age. However, body weight was
preserved for age in 87.3% of the instances. BMI was
distributed as follows: Body weight diminished for
height: 1.6%; Body weight preserved for height:
93.0%; and Body weight excessive for height: 5.3%;
respectively. Anemia was present in 26.6% of the
surveyed children. Conclusions: Low height for age
and anemia prevailed in children beneficiaries of
nutritional  supplementation. Recommendations:
Completion of supplementation programs for children
living in food vulnerability should be verified.
Betancourt Ortiz SL, Ruiz Polit P. Nutritional status
of children benefiting from a nutritional
supplementation program in the Ecuadorian Andes.
RCAN Rev Cubana Aliment Nutr 2019;29(1):85-94.
RNPS: 2221. ISSN: 1561-2929.

Betancourt Ortiz

Subject headings: Child malnutrition /
Ecuadorian Andes / Anemia / Nutritional
supplementation.
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