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Resumen.

Introduccion: El indice de la forma del cuerpo (ABSI) se basa en que la circunferencia de cintura (CC) es
independiente de la estatura, el peso y el indice de masa corporal (IMC); donde un resultado alto del ABSI
indica que la circunferencia de cintura es mayor de la esperada para un cierto peso y estatura, correspondien-
do con mayor concentracion del volumen corporal a nivel abdominal. La bioimpedancia (BIA) es un buen
método para determinar el agua corporal y la masa libre de grasa, esta se basa en la estrecha relacion que hay
entre las propiedades eléctricas del cuerpo humano, la composicién corporal de los diferentes tejidos y del
contenido total de agua en el cuerpo.

Objetivo: Establecer una relacion estadistica entre el ABSI e indicadores de composicién corporal en adultos
con obesidad.

Material y Métodos: Estudio descriptivo transversal. Se evaluaron a 173 pacientes que asistieron a consulta
privada entre 20 — 60 afios, con diagndstico definido de obesidad segtin el IMC > 30 kg/m2 . Se tomaron
medidas antropomeétricas peso, talla, CC y se realizé una BIA para el analisis de composicion corporal.
Resultados: La edad media de los pacientes fue de 36,7 + 9,7 afios. Se calculd el ABSI resultando una media
global de 0,075 + 0,004, en hombres 0,079 +0,05y mujeres 0,075 + 0,04. Se realiz6 analisis bivariado entre el
ABSI y variables de composicion corporal globales sin encontrar relacién estadisticamente significativa. El
ABSI vs peso (kg) correlacién 0,201 valor de P: 0, 008; ABSI vs ACT (L) correlacién 0,229 valor de P 0,002;
ABSI vs MG (kg) correlacion -0,083 valor de P 0,276; ABSI vs MME (kg) correlacién 0,219 valor de P
0,004.

Conclusion: Se establece que el ABSI no se relaciona directamente con variables de analisis de composicion
corporal total. No se comprob6 una relacién positiva con la variable de masa grasa total o una relacién nega-
tiva con la variable masa muasculo esquelética.

Palabras claves: Composicion corporal, Indice de Masa Corporal
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Abstract.

Introduction: Body Shape Index (ABSI) is based on the birth circumference (CC) being independent of
height, weight, and body mass index (BMI); where a high ABSI result indicates that the waist circumference
is greater than expected for a certain weight and height, corresponding to higher concentration of body vol-
ume at the abdominal level. Bioimpedance (BIA) is a good method for determining body water and fat-free
mass, this is based on the close relationship between the electrical properties of the human body, the body
composition of the different tissues and the total content of water in the body.

Objective: Establish a statistical relationship between ABSI and body composition indicators in adults with
obesity.

Material and methods: 173 patients who attended private consultation between 20 — 60 years were evaluated,
with defined diagnosis of obesity according to BMI 30 kg/m2. Anthropometric measurements were taken
weight, size, CC and a BIA was performed for body composition analysis.

Results: The average age of patients was 36.7 x 9.7 years. ABSI was calculated resulting in an overall average
of 0.075 x 0.004, in men 0.079 x 0.05 and women 0.075 x 0.04. Bivariate analysis was performed between
ABSI and global body composition variables without finding statistically significant relationship. ABSI vs
weight (kg) correlation 0.201 value of P: 0, 008; ABSI vs ACT (L) correlation 0.229 value of P 0.002; ABSI
vs MG (kg) correlation -0.083 P value 0.276; ABSI vs MME (kg) correlation 0.219 value of P 0.004.
Conclusion: It is established that ABSI is not directly related to total body composition analysis variables. No
positive relationship was found with the total fat mass variable or a negative relationship to the variable skele-

tal muscle mass.
Keywords: Body Composition, Body Mass Index
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Introduccion

La antropometria ha devenido como una de las
técnicas fundamentales para diagnosticar obesidad
en poblaciones adultas mal nutridas por exceso
por la relativa facilidad de su aplicacion, su gene-
ralizacion y su aceptable rango de exactitud (1).
La obesidad es una enfermedad crénica de alta
prevalencia en Ecuador y en la mayoria de los
paises del mundo. Se caracteriza por un mayor
contenido de grasa corporal, lo cual dependiendo
de su magnitud y de su ubicacion topografica va a
determinar riesgos de salud que limitan las expec-
tativas y calidad de vida. En adultos, la obesidad
se clasifica de acuerdo al indice de Masa Corporal
(IMC), por la buena correlacion que presenta este
indicador con la grasa corporal y riesgo para la
salud a nivel poblacional. La fuerte asociacién
existente entre la obesidad abdominal y la enfer-
medad cardiovascular ha permitido la aceptacion
clinica de indicadores indirectos de grasa abdomi-
nal como la medicion de circunferencia de cintura
(CC). La definicién de los puntos de corte de IMC
y de la CC ha sido controversial en poblaciones de
diferentes etnias y grupos etarios (2). EI IMC no
informa de la distribucion de la grasa corporal, no
diferencia entre masa musculo esquelética (MME)
y masa grasa (MG), y es un mal indicador en

sujetos de baja estatura, edad avanzada, muscula-
dos, con retencidn hidrosalina o gestantes (3).

Por otro lado el indice de la forma del cuerpo (a
body shape index ABSI) propuesto por Krakauer
en el 2012, se basa en que la CC es independiente
de la estatura, el peso y el IMC; donde un resulta-
do alto del ABSI indica que la circunferencia de
cintura es mayor de la esperada para un cierto
peso y estatura, correspondiendo con mayor con-
centracion del volumen corporal a nivel abdomi-
nal. En adultos, el ABSI se correlaciona en forma
positiva con la masa grasa abdominal, y en forma
negativa con la cantidad de masa muscular, se
asocia con la cantidad de grasa abdominal acumu-
lada por lo que es también un indicador de morta-
lidad y morbilidad. (4)

El ABSI es un predictor de mortalidad total, segun
lo informado por varios estudios de observacion
de cohortes con seguimientos que van desde 5 a
25 afios (4, 5, 6), también predice la enfermedad
cardiovascular incidente (7) con una precision
similar a la de las mediciones de laboratorio co-
munes (6). El hecho de que ABSI prediga enfer-
medad cardiovascular (ECV) y mortalidad sugiere
que tiene cierto potencial para incorporarse a las
guias clinicas en lugar de la CC vy junto con el
IMC. La ventaja de ABSI sobre la CC es que, por
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disefio, permite establecer la contribucion separa-
da del IMC y la CC ajustado a la morbilidad y
mortalidad (4, 7).

Sin embargo, hay investigaciones limitadas sobre
la asociacion de ABSI con factores de riesgo esta-
blecidos de enfermedad cardio-metabélica (ECM).
En un estudio, el ABSI se asocio positivamente
con la insulina sérica y la proteina C reactiva en
los hombres (8). Algunos estudios han encontrado
que ABSI estaba menos fuertemente asociado que
el IMC con factores de riesgo de ECV estableci-
dos (9, 10). Sin embargo, muy pocos estudios han
evaluado la contribucion conjunta de IMC y ABSI
a los factores de riesgo de ECV. Esto es importan-
te porque la razén por la cual se desarrollé ABSI
fue para permitir a los investigadores determinar
la contribucion separada del IMC y la CC ajustado
a la enfermedad. Los estudios de composicion
corporal han demostrado que el ABSI se asocia
positivamente con la grasa visceral (9). El sin-
drome metabdlico (SM) se asocia positivamente
con la grasa visceral (10) y negativamente con la
masa muscular y la grasa gluteo-femoral (9). En
estudios realizados se ha establecido un ABSI de
0,083 como el umbral para discriminar pacientes
con obesidad sarcopénica (sensibilidad: 48%,
especificidad: 73%) (10)

El ABSI se calcula con la siguiente ecuacién (4)
ABSI=  circunferencia de cintura (m)/IMC2/3 x
estatura ¥z (m)

Para obtener indicadores de anélisis de composi-
cién corporal se utiliza el analisis de Impedancia
bioeléctrica (BIA) es un método no invasivo y de
facil aplicacion en todo tipo de poblaciones que
permite la estimacién del agua corporal total
(ACT) y, por asunciones basadas en las constantes
de hidratacion de los tejidos, se obtiene la MME y
por derivacién la MG, mediante la simple ecua-
cién basada en dos componentes (MLG kg = peso
total kg - MG kg).

La BIA es un buen método para determinar el
agua corporal y la masa libre de grasa en personas
sin alteraciones de liquidos corporales y electroli-
tos. Los estudios de la BIA se basan en la estrecha
relaciéon que hay entre las propiedades eléctricas
del cuerpo humano, la composicion corporal de
los diferentes tejidos y del contenido total de agua
en el cuerpo. Como todos los métodos indirectos
de estimacion de la composicion corporal, la BIA
depende de algunas premisas relativas a las pro-
piedades eléctricas del cuerpo (11), de su compo-
sicién y estado de maduracion, su nivel de hidra-
tacion (12, 13), la edad, el sexo, la raza y la condi-
cion fisica (11, 13).

Objetivo:

Establecer una relacion estadistica entre el ABSI
indice utilizado como indicador de riesgo de ECV
y ECM, con indicadores de composicion corpo-
ral, ACT en litros, MG, MME variables tomadas
mediante una BIA.

Material y Métodos:

Disefio y Poblacion de estudio

Este estudio es de disefio no experimental, tipo
descriptivo transversal. Participaron 173 pacientes
que asistieron a consulta privada de enero a agosto
del afio 2019, la edades entre 20 — 60 afios, con
diagnostico definido de obesidad segun el IMC >
30 kg/m2, historia clinica abierta y que hayan
firmado el consentimiento informado. Se excluye-
ron pacientes con antecedentes de fracturas, insu-
ficiencia renal cronica, insuficiencia cardiaca,
anemia, edema al momento de la evaluacion y
mujeres que se encontraban en el periodo mens-
trual.

Variables e instrumentos

Los datos se obtuvieron mediante una entrevista
individual previamente estructurada. La medidas
antropomeétricas se tomaron en la fecha de la en-
trevista mediante balanza con tallimetro marca
seca (peso Yy talla), la CC se obtuvo con una cinta
antropométrica metalica marca cescorf, la ubica-
cién de la medida fue tomada al final de una espi-
racion normal, con los brazos relajados a cada
lado, a la altura de la mitad de la axila, en el punto
gue se encuentra entre la parte inferior de la dlti-
ma costilla y la parte més alta de la cadera. Las
variables correspondientes al analisis de composi-
cién corporal ACT, proteinas, minerales, MG vy
MME se obtuvieron con el analizador de Compo-
sicion Corporal DSM-BIA Multifrecuencia Seg-
mental InBody 120.

La base de datos fue exportada al programa SPSS
25.0 y al programa R Commander versién 2.12.2
libre de programa estadistico de la Universidad de
Harvard, donde se obtuvieron los resultados des-
criptivos de variables cualitativas y cuantitativas y
sus respectivas correlaciones. En el andlisis biva-
riado se obtuvieron resultados de acuerdo al cruce.
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Resultados: Figura 1. Dispersion simple con ajuste de linea
ABSI vs peso (kg). Correlacion 0,201. Valor de
El estudio incluy6 173 pacientes 30 (17,3%) hom- P: 0, 008.
bres y 143 (82,6%) mujeres; el promedio de edad
fue 35’8 en hombres y 36,9 en mujeres Dispersion simple con ajuste de linea de 15, Weight por ABSI
Tabla 1. Caracteristicas de los sujetos de estudio, "
globales y estratificados segln sexo £ |
2 X PR T
C 3 '.,.. - St o .
Variables Global Hombre Mujer p Yorats e oo
RO I ey
o Yol e St Ly
(n=173) (n=30) (n=143) Y ML R
b (0 S ¢ B il )
Edad, afios 36,7+ 358+79 369+10 0,008
ABSI
9,7
Talla, m 1592+  1731+57 15636 0,002 Fuente: Elaboracion propia de los autores
8,7 . . o . .
Figura 2. Dispersion simple con ajuste de linea
Peso, Kg. 8568+ 99,1 +13 8292 0,151 ABSI vs ACT (L). Correlacion 0,229. Valor de P
12,4 10,3 0,002
Dispersion simple con ajuste de linea de 18. TBW (Total Body Water) por ABSI
Agua corpo- 35+6,7 47,45+ 4.8 32,42 + 0,004 W
ral L 32 -
i = - : *
Masa grasa 379178 342+84 38,6 £ 0,276 g : N S 1
@
corporal kg 75 é 0l . "8
S . =
z o b
Masamuscu- 266+ 37439 244+ 0,004 g '.. < A i3
N « ' "c
lo esquelética 55 2,6 = e
kg " oecoce povees 5300 prove e om0 meox
ABSI
ABSI 0075+ 00792005 0075 Fuente: Elaboracién propia de los autores
0,004 £0,004 ) ) ) ) _
Figura 3. Dispersion simple con ajuste de linea
Media + Desviacion Estandar ABSI vs MG (kg). Correlacion -0,083. Valor de P
y ) 0,276
Fuente EIaboraClon propla de IOS aUtoreS Dispersion simple con ajuste de linea de 27. BFM (Body Fat Mass) por ABSI
:E .
g h o s ot '. 2

Fuente: Elaboracion propia de los autores
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Figura 4. Dispersion simple con ajuste de linea
ABSI vs MME (kg). Correlacién 0,219 Valor de P
0,004

Dispersion simple con ajuste de kinea de 30. SMM (Skeletal Muscle Mass) por ABSI

30. SMM (Skeletal Muscie Mass)

ABSI
Fuente: Elaboracion propia de los autores
No se establecid relacion estadisticamente signifi-
cativa entre ABSI e indicadores de composicion
corporal tomados por BIA.

Discusion

El ABSI fue publicado en el 2012 por NY Kra-
kauer y JC Krakauer pertenecientes al Depar-
tamento de Ingenieria Civil de la Universidad de
Nueva York desarrollaron un indicador de adipo-
sidad central basado en la CC, el IMC y la
talla. Este nuevo indicador surgié como un mode-
lo matemaético, basado en indicadores antropomé-
tricos, que se asociaba fuertemente a la mortali-
dad por todas las causas en poblacion estadouni-
dense. El estudio se llevé a cabo con 14.105 suje-
tos norteamericanos adultos de la Encuesta Na-
cional de Salud y Nutricion 1999- 2004, seguidos
durante un periodo medio de 5 afios.

Este indicador también se ha validado en otras
poblaciones fuera del continente americano, ha-
Ilando resultados similares. Ademas, en la rela-
cién con la mortalidad prematura por todas sus
causas, ABSI obtuvo mejor riesgo relativo que
IMC, CC, indice cintura talla (ICT), indice cintura
cadera (ICC), etc. EI ABSI no presenta valores de
corte generales como por ejemplo el IMC, CC,
etc., sino que son relativizados a género y edad
(hasta 85 afios). Los datos obtenidos por la formu-
la se tipifican con la edad media y desviacion
estandar de la poblacién para cada edad y género.
Luego, este valor tipificado se compara con unas
tablas estandarizas que muestran si la persona se
halla por encima o debajo de lo normal. O sea,
valores elevados de ABSI revelan que la CC es
mayor de lo esperado para un peso y una altura

dada. Este indicador pone de manifiesto que la
forma del cuerpo, parece ser un factor de riesgo
importante para la mortalidad prematura en la
poblacion general. (14).

Los resultados obtenidos en este estudio, con
relacion a la conclusién en el estudio de Krakauer
NY, Krakauer JC, no coinciden en la relacion en
forma positiva con la MG total en kg, la variante
en este caso fue tomar en cuenta la MG total en kg
estudios anteriores relacionan ABSI relacionaron
este indice con MG abdominal ya que para el
calculo se toma en cuenta la medicion de la CC.
En cuanto a la relacion negativa con la MME
tampoco se pudo relacionar, se recomienda utili-
zar la composicion corporal localizada para poder
verificar relacion estadisticamente significativa
con el ABSI. La media del ABSI global fue de
0,075 £ 0,004, en hombres 0,079 +0,05y mujeres
0,075 + 0,04; al tomar en cuenta la edad media de
la poblacion de este estudio 36,7 + 9,7 la mayoria
de los paciente estudiados son adultos jovenes y
que el ABSI aumenta mientras existe mayor edad
y es estratificado por genero hasta los 85 afios.

Es importante utilizar indices mas especificos
como el ABSI que toma en cuenta la estatura y la
CC es decir MG localizada y forma del cuerpo
para establecer el riesgo y relacionarlas con la
composicién corporal de cada paciente, hacer
énfasis en la MG abdominal ya que varios estu-
dios que incluyen la CC, ICC, ICT como indica-
dores de riesgo concluyen que la localizacién de la
MG es un mejor predictor de riesgo; ademas esto
permitird establecer objetivos claros para los mo-
nitoreos correspondientes; el mantener un peso
saludable tomando en cuenta la reduccion de MG
localizada y la manutencion o aumento de MME
en tratamientos individualizados es fundamental
para la reduccién de riesgo de ECV y ECM.

Conclusiones

Con este estudio se establece que el ABSI es un
indicador de riesgo para ECV, ECM no se rela-
ciona directamente con variables de anlisis de
composicién corporal total. No se comprob6 una
relacién positiva con las variable MG o una rela-
cién negativa con la variable MME tomados desde
un andlisis de BIA.

Recomendaciones

Es importante utilizar indices mas especificos
como el ABSI que toma en cuenta la estatura y la
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CC es decir MG localizada y forma del cuerpo
para establecer el riesgo y relacionarlas con la
composicién corporal de cada paciente, hacer
énfasis en la MG abdominal ya que varios estu-
dios que incluyen la CC, ICC, ICT como indica-
dores de riesgo concluyen que la localizacion de la
MG es un mejor predictor de riesgo; ademas esto
permitira establecer objetivos claros para los mo-
nitoreos correspondientes; el mantener un peso
saludable tomando en cuenta la reduccion de MG
localizada y la manutencién o aumento de MME
en tratamientos individualizados es fundamental
para la reduccion de riesgo de ECV y EC.
Conflicto de intereses: El autor declara no tener
ningun conflicto de interés
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