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SOMATOMETRIA INFANTIL.
ESTUDIO TRANSVERSAL EN VARONES OSCENSES

Alberto F. LATRE BARLUENGA!

RESUMEN.—Presentamos un modelo somatométrico infantil de varo-
nes de 4 a 14 afios, que incluye la determinacién mediante metodologia
transversal de 24 pardmetros antropolégicos (didmetros e indices) en una
muestra de 919 nifios, todos ellos oscenses, medidos entre noviembre de
1984 y octubre de 1985, segun la técnica antropoldgica descrita por
Olivier. Se han calculado percentiles para cada uno de¢ los didmetros estu-
diados.

ABSTRACT.—We present a child’s somatometric pattern of boys from 4
to 14 years old, which includes the determination by means of the transver-
sal methodology of 24 anthropological parameters in a specimen of 919
boys, all of them from Huesca, and measured between November 1984 and
October 1985, according to the anthropological technique described by
Olivier
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INTRODUCCION

La complejidad del crecimiento se refleja en la continua modificacién
de sus modelos. Surge asi la necesidad de una actualizacion constante de
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los valores métricos de cada poblacién humana, que recoja los ritmos par-
ticulares de desarrollo somatico de sus grupos mas representativos, capaz
de valorar y corregir con mayor precision, si cabe, las desviaciones bio-
métricas de la normalidad.

Este empefio ha propiciado una abundante bibliografia antropométrica,
pero al repasar esta bibliografia destaca enseguida la heterogeneidad de
las poblaciones elegidas, la disparidad de los datos recogidos, su forma de
tratamiento y la dispersion de los objetivos perseguidos en cada una de las
investigaciones, lo que dificulta, como es 16gico, su aplicacion indiscrimi-
nada a grupos individuales de poblacién.

Estas razones creemos que justifican por si solas nuestro intento de
establecer, completar y actualizar algunos pardmetros de crecimiento de
nuestra poblacion.

MATERIAL Y METODOS

El trabajo incluye la determinacién de distintos pardmetros somatomé-
tricos en una muestra de 919 nifios oscenses comprendidos entre los 4 y
14 afnos, ambos inclusive. En cada uno de estos nifios se han medido,
segun la técnica de Olivier, los siguientes pardmetros: talla, altura de
busto, envergadura o braza, longitud del miembro inferior, longitud del
miembro superior, peso, perimetro tordcico maximo, perimetro toracico
minimo, perimetro abdominal, perimetro cefélico, didmetro biacromial y
didmetro bitrocantéreo.

A partir de estas medidas absolutas, hemos calculado los indices
somatométricos siguientes: indice cérmico, longitud relativa del brazo,
longitud relativa de la pierna, indice biacromial, indice intermembral,
indice busto/miembro inferior, indice miembro superior/busto, indice
bitrocantéreo relativo, indice cadera/espalda, indice tordcico, indice abdo-
mino-toracico e indice constitucional de Lorenz.

RESULTADOS Y DISCUSION

Todos los pardmetros infantiles oscenses aumentan, como es natural,
de manera paulatina a lo largo del crecimiento.
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En la estatura, altura de busto, envergadura, miembro superior y peso,
el incremento anual es maximo entre los 12-13 afios. En el miembro infe-
rior, por el contrario, el madximo crecimiento ocurre entre los 10 y 11 afios.
Estos valores biométricos absolutos, y sus incrementos anuales, apenas
difieren de los propuestos por otros modelos occidentales.

La relacion en&re la altura del busto y la estatura viene expresada por
el indice cormico. La contribucién del tronco al total estatural disminuye
de manera constante entre los 4 y los 13 afios de edad. Un afio més tarde,
a los 14, el indice cérmico se recupera.

La contribucién del miembro inferior a la estatura total del nifio se
expresa mediante la longitud relativa de la pierna. Para nosotros esta apor-
tacion aumenta desde los 4 a los 12 afios. Desde entonces y hasta los 14
anos, el indice parece estabilizado.

La distribucion de los nifios oscenses, segin las categorias de este
indice, revela también el progresivo crecimiento relativo de este segmento
corporal. Hasta los 6 afios, el nimero de nifios con miembros inferiores
cortos 0 medianos supera al de los nifios con miembros inferiores largos.
A partir de entonces el predominio de piernas largas es cada vez mas
notorio. A los 14 afios, coincidiendo con la mixima aporacion al total
estatural, los individuos de esta categoria constituyen més del 93% de la
poblacion oscense estudiada.

La longitud relativa del brazo expresa la proporcién entre los valores
absolutos del miembro superior y de la estatura. La distribucién de la
muestra, seguin las categorias del indice relativo de este segmento, sefiala
un aumento progresivo de nifios y adolescentes con brazos medios y lar-
gos. Sin embargo, nuestro estudio demuestra que, todavia a los 14 afios, el
grueso de la poblacion infantil oscense se encuadra en la categoria de
miembros superiores cortos.

'El indice constitucional de Lorenz intenta establecer valores ideales en
relacién con la estatura. Aplicado a los nifios oscenses, este indice sefiala una
proporcionalidad éptima peso-estatura hasta los 9 afios. De los 10 a los 12
afios, el indice demuestra un exceso de peso proximo a los 5 Kg. Alos 13y 14
afios, la proporcionalidad estaturo-ponderal ideal se restablece por completo.
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Los méximos incrementos de los didmetros biacromial y bitrocantéreo,
asi como algunos perimetros, ocurren también en el intervalo de los 12 a
los 13 afios.

El indice biacromial relaciona la anchura de la espalda con el total
estatural. Esta proporcién disminuye de forma discreta y continua durante
el periodo analizado en el trabajo, demostrando un predominio progresivo
de los parametros longitudinales sobre los transversales.

Los perimetros tordcicos maximo y minimo presentan un incremento
distinto durante la infancia y la adolescencia. El méximo incremento del
didmetro espiratorio se alcanza a los 13 afios, mientras el inspiratorio lo
hace un afio después. |

La biometria de la circunferencia abdominal aumenta de forma progre-
siva, aunque algo irregular, en el periodo investigado.

CONCLUSIONES

1. La longitud del busto o altura sentado experimenta un crecimiento
anual constante y paralelo a la estatura.

2. Durante el crecimiento infantil, los promedios de talla y envergadura
se aproximan de manera paulatina.

3. La contribucion del miembro inferior (altura ileoespinal) al total esta-
tural del nifio (altura ileoespinal relativa) aumenta de forma progresiva
entre los 4 y los 11 afios de edad.

4. Durante todo el crecimiento se observa un aumento poco acusado,
pero constante, de la longitud relativa del miembro superior respecto a
la estatura.

5. La anchura biacromial disminuye de forma discreta y continua respec-
to a la estatura durante el crecimiento.

6. Los perimetros tordcicos maximo y minimo, hasta los 6 afios, apenas
presentan diferencias valorables. A partir de entonces y hasta los 13
aflos, las diferencias inspiradoras y espiradoras se hacen progresiva-
mente mayores.
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7. La proporcionalidad entre el peso y la estatura (indice de Lorenz)
resulta Optima hasta los 9 afios. A partir de esa edad y hasta los 12
afios hay un exceso de peso. A los 13 afios se vuelve a recuperar ese
equilibrio estaturo-ponderal.
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Edad | Ne _ Indice Indice busto / miembro fndice; miembro

intermembral inferior superior / busto
4 63 77,14 99,32 77,66
5 65 75,54 96,72 78,09
6 77 76,12 95,79 79,46
7 79 74,89 92,96 80,56
8 101 74,37 91,45 81,32
9 95 74,46 90,51 82,26
10 87 74,35 89,57 83,01
11 38 73,91 86,84 85,11
12 95 73,64 85,66 85,97
13 97 74,36 85,63 86,33
14 72 74,97 85,93 87,24

Tabla 3.






