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EDITORIAL

Un hecho de trascendencia a
todo nivel y por supuesto con
impacto en la esfera de la sa-
lud, es la politica de privati-
zacion en los servicios de
atencién publica, que inclu-
yen en el campo de la Medici-
na a Hospitales y otros cen-
tros asistenciales,

La experiencia disponible de
la eficiencia en servicio pres-
tada por las instituciones pri-
vadas, frente a la casi cadtica
situacién en que se debaten
los centros de asistencia esta-
tales, pareceria dar la razén
a esta medida que responde
m4s a una politica macroeco-
nomica que a una estrategia
en servicio.

Sin embargo, la problemadtica
de atencién en salud parece
tener méds ingredientes que
solo desarrollar un organismo
autofinanciable. Definitiva-
mente la cada vez més pro-
funda estratificaciéon de nues-
tra sociedad por su poder ad-
quisitivo, se ve evidenciada
en salud. Ahora, es parte del
“estatus” tener acceso a de-
terminado tipo de hospital y
resulta peyorativo recibir
atencién en otro. Quien de-
tenta el poder econdémico, tie-
ne derecho a enfermarse,
quien no dispone de recursos,
dificilmente hallara alivio a
sus dolencias. /Serd realmen-
te poner en manos privadas
la solucién para ese enorme
porcentaje de nuestra pobla-
cion calificada en la actualidad
como de “pobreza extrema”?

Por otro lado, dentro de las
prioridades de la empresa
privada, jtendra lugar el de-
sarrollo de programas pre-
ventivos, a nivel comunitario,
concientes de que significa un
gran gasto de recursos, con
poco rédito directo?

La privatizaciéon de salud
plantea disyuntivas a muchos
niveles. Se desarrollaran em-
presas, se impulsara el mer-
cadeo en salud. Posiblemente
las compariias de seguros ten-
dran un desarrollo inusitado,
como ya ha sucedido en otros
paises, me atreveria a asegu-
rar que la calidad de atencién
y la teecnologia se mejorardan
al ritmo impuesto por la ofer-
ta y la demanda. Este es el
inicio de un espiral de cam-
bios en los conceptos de sa-
lud. Pero al inicio de este la-
berinto de oportunidades, el
Médico debe rescatar su valor
y su compromiso. No puede
perder de vista que posible-
mente la enfermedad esté
junto al més desposeido y que
la accidn de salud debe ser di-
rigida en principio a él. jEste
es un buen negocio? No sé.
Pero a lo mejor esté mds cer-
ca de la verdadera naturaleza
de nuestra profesion.

Dr. Antonio Naranjo
EL EDITOR
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RESUMEN

El principal objetivo del pre-
sente estudio fue determinar
el estado nutricional en 297
nifos de raza negra e indige-
nas Chachi (menores de 5
arios de edad), residentes en
las mdrgenes del Rio Cayapas
de la provincia de Esmeral-
das, tomando en cuenta sus
medidas antropométricas, en-
contrdndose que los nifios ne-
gros eran mds altos que los
Chachi en todos los grupos de
edad y sexo y mds pesados en
todos los grupos de edad y se-
xo, menos en el grupo femeni-
no de un afo de edad y mas-
culino de tres afios de edad.
En los dos grupos, el peso y
talla estaban por debajo de
los valores de referencia.
Comparando a estos nifios ne-
gros con los de otras regiones
geogrdficas del pais es mucho
mdas baja la prevalencia de
desnutricién. Pero los Chachi
estaban clasificados como
desnutridos y su porcentaje es
similar al que se observa en el
pais entero. Se realizdé un
andlisis exhaustivo y compa-
rativo con nifios ecuatorianos
residentes en regiones geogrd-
ficas parecidas y las causas
de la desnutricién en esta zo-
na tropical.

ABSTRACT

The principal objective of the
present study was to determi-
ne the nutritional status,
using anthropometric indica-
tors, of 297 Black and Chachi
children (less than 5 years of
age) on the Rio Cayapas, pro-
vince of Esmeraldas. Black
children were taller than the

5

Chachi children in every sex-
age group and heavier than
Chachi children in every sex-
age group except for one year
old females and three year
old males. The helght and
welght were below reference
values in both groups of chil-
dren. The prevalence of un-
dernutrition in Black chil-
dren was less than that found
in other geographical regions
of Ecuador. However, the
Chachi children were classi-
fied as undernourished with
similar percentage observed
in other parts of Ecuador. An
exhaustive and comparative
analysis was done with other
Ecuadorian children from si-
milar geographical regions as
well as the causes of undernu-
trition in this tropical area.

INTRODUCCION

El erecimiento fisico es pro-
bablemente el indicador m4as
utilizado para demostrar el
estado de nutricién de los ni-
fios pequeiios. La alta morbi-
lidad y la ingestién alimenta-
ria inadecuada de los nifios
que viven en situaciones de
pobreza resulta en un creci-
miento lineal disminuido y
cuando las condiciones son
severas, puede conducir a
una pérdida de peso.

Entre los afios 1984 a 1988,
el Consejo Nacional de Desa-
rrollo en conjunto con el Mi-
nisterio de Salud Piblica del
Ecuador, llevaron a cabo una
investigacién a gran escala
sobre el estado de nutricién y
salud en los nifios menores de
cinco afios de edad que viven
en las regiones serranas y li-
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torales del Ecuador! Los re-
sultados del andlisis de las
medidas antropométricas de
la talla y el peso indicaron
una alta prevalencia de talla
pequeiia y un porcentaje me-
nor de delgadez severa.

Los propésitos que persigue
este estudio son:

a) Describir los indicadores
antropométricos del estado
nutricional para la pobla-
cién menor de 5 afos-que
habita en las riberas del
Rio Cayapas, Provincia de
Tsmeraldas.

b) Comparar las poblaciones
negra e indigena que son
genéticamente distintas y
que viven en la misma
area.

¢) Equiparar el estado nutri-
cional de estos dos grupos
étnicos con los resultados
de 1a investigacién realiza-
da con el resto de la pobla-
cién ecuatoriana de la mis-
ma edad.

MATERIALES Y METO-
DOS

El estudio se realizé en el Rio
Cayapas, provincia de Esme-
raldas, desde la comunidad
de Pichiyacu Grande hasta
Agua Blanca; un area tropi-
cal, himeda, con abundante
vegetacién tropical?. No exis-
ten carreteras en el area, asi
el rio y sus tributarios for-
man la red de transporte. La
poblacién lo componen dos
grupos raciales: los negros o
Afro-Ecuatorianos y los indi-
genas Chachi. Cada grupo re-
presenta una poblacién de
aproximadamente 2400 indi-
viduos3. Ellos viven en pe-
queiias comunidades o en vi-
viendas dispersas a lo largo
de la rivera del Rio Cayapas
y sus tributarios. La mayoria
de los habitantes trabajan en
agricultura de autosubsisten-

cia; su economia tiene otros
ingresos obtenidos de la ven-
ta de madera, canoas y mano
de obra en general,. Su dieta
bésica es el platano, la carne
obtenida de la caza y la pesca
como también frutas del me-
dio y comida comprada como
el arroz. El servicio médico es
limitado, la higiene es gene-
ralmente inadecuada y las
enfermedades tropicales son
comunes.

Las medidas de la talla y del
peso fueron tomadas de 149
nifios Chachi (81 hombres y
68 mujeres) y de 148 nifos
Afro-Ecuatorianos (77 hom-
bres y 71 mujeres), cuyas
edades van desde recién naci-
dos hasta 4.9 aiios de edad.
En los nifios menores de dos
arios, la talla supina fue me-
dida en milimetros con una
tabla de medida de infantes;
para los nifios mayores de
dos anos, la talla fue valora-
da en milimetros con un
antropémetro métrico.

El peso de los nifios menores
de dos aiios fue estimado
usando una balanza colgante.
Para los nifios que tenian dos
afios y mas, el peso fue toma-
do en una balanza de piso.
Todas las balanzas eran reca-
libradas frecuentemente du-
rante el transcurso del estu-
dio. Cuando se pesaron los
participantes, se tomé en
cuenta la ropa cuyo peso se
dedujo del peso total.

Para el analisis de los datos,
los puntajes de desviacién es-
tandar (puntajes Z) fueron
calculados para “talla-para-la
edad” (talla-edad), el “peso-
para-la edad” (peso-edad) y el
“peso-para-talla” (peso-talla)
segin el método de la Orga-
nizacién Mundial de la Sa-
lud,4 5 usando el programa
de computador Epi Info, Ver-
sién 56 Los puntajes Z de ta-
lla-edad, peso-edad y peso-ta-
lla indican cuantas desviacio-
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nes estandar estan sobre o
por debajo de la media de la
talla o el peso de un nifio de
la misma edad y sexo de una
poblacién de referencia. Los
tres puntajes Z generalmente
ofrecen diferentes tipos de
informacién acerca del estado
de nutricién porque se puede
perder o ganar peso relativa-
mente rapido.

Generalmente se utiliza el
valor peso-talla como un indi-
cador del estado de nutricién
actual. El valor talla-edad se
utiliza como un indicador de
un estado de nutricién pasa-
do, mientras que el valor pe-
so-edad combina la informa-
cién sobre los estados pasado
y presente de nutricién?,

No hay un consenso general
sobre la interpretacién de los
puntajes Z, en particular so-
bre qué valor de referencia
debe ser utilizado para deter-
minar la prevalencia de des-
nutricién en una poblacién.
La OMS generalmente ha re-
comendado que los individuos
con los puntajes Z por debajo
de -2 deben ser considerados
como un grupo de riesgo, pero
también ha reconocido que
este valor no puede ser apro-
piado en todas las circunstan-
cias® 5 Para que los resulta-
dos del presente estudio pue-
dan ser comparados con los
otros estudios, en particular
con el estudio nacional ecua-
toriano!, la prevalencia de
desnutricién fue calculada en
base a las puntajes Z, utili-
zando varios métodos dife-
rentes: un valor de referencia
fue de -1 desviacién estandar,
otro valor fue de -2 desviacio-
nes estandar, y el método de
Mora8. En el procedimiento
de Mora, para estimar la pre-
valencia de desnutricién, se
involucra la comparacién de
la distribucién de una medida
en la poblacién del estudio
con la distribucién en la po-
blacién de referencia, y deter-
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minando la proporcién de' los
casos en la poblacién del es-
tudio que estdn fuera de la
distribucién de la poblacién
de referencia.

RESULTADOS

En el cuadro 1 se presentan
los promedios y las desviacio-
nes estdndar para la talla y
el peso en los nifios Chachi y
Afro-Ecuatorianos por grupo
de edad y sexo. Como se pue-
de apreciar, los nifios Afro-
Ecuatorianos eran mas altos
que los nifios Chachi en todos
los grupos de edad y sexo,
también de mayor peso que
los Chachi en todos los gru-
pos de edad y sexo con la ex-
cepcién de las nifios de un
afio y los nifios de tres afios.
Debido al pequefio nimero de
participantes en cada grupo,
no se realizaron las pruebas
estadisticas para estos datos.

En el cuadro 2 se presentan
los promedios y las desviacio-
nes estdndar para los punta-
jes Z de talla-edad, peso-edad
y peso-talla para todos los
grupos etdreos. En esta tabla
no se toma en cuenta el sexo.
El promedio para los punta-
jes Z de talla-edad y peso-
edad fue negativo en los gru-
pos Chachi y Afro-Ecuatoria-
nos, lo que indica que la talla
y el peso estaban por debajo
de los valores de referencia
en dichos grupos. Los prome-
dios de los puntajes Z son
més bajos para la talla-edad
que para el peso-edad, asi
que los puntajes Z del peso-
talla eran ligeramente positi-
vos para los nifios Chachi y
sélo ligeramente negativos
para los nifios Afro-Ecuato-
rianos. Este hallazgo indica
que en base a la talla, los ni-
nos Afro-Ecuatorianos y Cha-
chi tenian el peso similar a
los nifios de la poblacién de
referencia.

Los nifios Afro-Ecuatorianos
tenian puntajes Z mayores de
la talla-edad y el peso-edad
que los nifios Chachi en todos
los grupos etareos. Estas di-
ferencias eran estadistica-
mente significativas para la
talla-edad en todos los grupos
etdreos con la excepcién de
un afio y estadisticamente
significativa para el peso-
edad en los nifios mayores de
dos afios. Por otra parte, los
nifios Chachi tenfan puntajes
Z mayores en el peso-talla en
todos los grupos etdreos con
la excepcién del grupo de dos
afos. Las diferencias en el
peso-talla eran estadistica-
mente significativas en el
grupo de menores de un afio
y el grupo de tres afios.

En el cuadro 3, se presentan
las estimaciones de la preva-
lencia de desnutricién en los
nifos Chachi y Afro-Feuato-
rianos usando otro criterio.
Debido a que los nifios Cha-
chi tenian una talla m4s baja
y pesaban menos que los ni-
fios Afro-Ecuatorianoes, un al-
to porcentaje de los nifios
Chachi serian clasificados co-
mo desnutridos basandose en
el criterio de los valores talla-
edad o peso-edad. Por ejem-
plo, 30.4% de los nifios Afro-
Ecuatorianos serian clasifica-
dos como desnutridos en refe-
rencia al valor talla-edad con
el uso del criterio de Mora;
asi también el 67.0% de los
Chachi estarian clasificados
como desnutridos. E1 m4s pe-
quefio valor peso-talla para
los nifios Afro-Ecuatorianos
comparado a los Chachi re-
sulté en un aumento del por-
centaje en el grupo de nifios
Afro-Ecuatorianos clasifica-
dos como desnutridos.

Se puede tener un mejor en-
tendimiento sobre las tasas
estimadas de desnutricién de
los nifios del Rio Cayapas al
comparar con los resultados
del estudio nacional ecuato-
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rianol. Tanto en el presente
estudio como en el nacional
ecuatoriano, se investigé con
los nifios menores de cinco
arfios de edad y se calculé la
prevalencia de desnutricién
basada en los puntajes Z.
Ademids de reportar la preva-
lencia estimada de la desnu-
tricion para el Ecuador ente-
ro, en el estudio nacional se
reportaron las tasas de des-
nutricion para las diferentes
regiones del pais y para los
varios grupos socioeconémi-
o8,

Los nifios del Rio Cayapas
fueron comparados con los ni-
Nos que viven en regiones y
comunidades similares asen-
tadas a lo largo de la Costa,
es decir, con nifios de estrato
socioeconémico bajo semejan-
te; y con nifios que viven en
las poblaciones rurales de la
Sierra, siendo esta regién la
que presenta mayor grado de
desnutricién infantil.

En la figura 1 se comparan
nifios Afro-Ecuatorianos y
Chachi con otros nifios ecua-
torianos. En esta relacién, la
prevalencia de desnutricién
se basé en el método de Mora
ya que éste fue utilizado fre-
cuentemente en el estudio
nacional. Las prevalencias en
la figura toman en cuenta a
todos los nifios menores de
cinco afios. Aunque hay va-
riaciones en la prevalencia de
desnutricién con la edad, los
resultados obtenidos sin to-

mar en cuenta las edades son

los mismos por cada grupo
etareo. Un bajo valor de peso-
talla no es frecuente tanto en
el Rio Cayapas como en el
resto del Ecuador, asi que so-
lo los resultados basados en
los valores talla-edad y peso-
edad estdn presentados.

Cuando se considera la com-
paracién de los nifios del Rio
Cayapas con los de otras re-
giones del Ecuador? debe re-
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CUADRO 1:

Promedio y Desviacién Estdndar de la Talla y el Peso en Nifios Afro-Ecuatorianos y

Chachi, por sexo y grupos de edad

Afro-Ecuatorianos

Talla (em)
n Promedio D.E.Promedio D.E.

Peso (kg)

Chachi

Talla (cm) Peso (k~)

n Promedio D.E. Promedio D.E.

Edad (arios)

0.0-0.9 11 656.1
1.0-1.9 10 779
2.0-2.9 20 873
3.0-3.9 20 94.1
4,0-4.9 16 999
0.0-0.9 20 614
1.0-1.9 6 78.8
2.0-2.9 17 84.8
3.0-3.9 17 95.0
4.0-4.9 11 1029

MASCULINO
7.7 6.8 1.8 22
44 103 1.6 13
50 12.9 2.1 13
43 139 1.3 16
43 158 1.7 17
FEMENINO
7.2 6.0 1.9 12
51 9.8 1.2 5
50 11.9 1.8 16
2.9 14.3 1.0 18
35 16.56 2.4 17

61.3 7.1 6.3 1.9
75.8 52 10.1 1.8
83.3 3.9 120 1.2
90.4 3.3 142 1.7
96.4 29 156 1.1
58.9 6.4 5.8 1.9
76.4 5.9 9.8 1.7
80.5 41 108 1.2
88.7 3.2 13.1 11
94.4 3.0 144 147

cordarse que un numero rela-
tivamente pequefio de nifios
de una area homogénea estén
siendo comparados a un gru-
po mucho més grande de
4reas heterogéneas. Se pre-
senta la confrontacién, por lo
tanto, sélo para dar una idea
general de cémo la prevalen-
cia estimada de desnutricién
entre los nifios Chachi y Afro-
Ecuatorianos se compara a la
que existe en otras partes del
Ecuador.

También se puede apreciar
en la figura 1 que la preva-
lencia estimada de desnutri-
cién en los nifos Afro-Ecuato-
rianos menores de cinco afos
del Rio Cayapas, es mucho
mas baja que la que se obser-
va para el pais entero o para

cualquiera de los subgrupos
indicados, esto es cierto, tan-
to para la talla-edad como pa-
ra el peso-edad, pero la con-
frontacién con los niiios Cha-
chi nos da resultados diferen-
tes; el porcentaje de los Cha-
chi que serian clasificados co-
mo desnutridos basado en un
bajo valor talla-edad es mu-
cho mds alto que el que se ob-
serva en el pais entero. En
realidad sobrepasa ligera-
mente el porcentaje que clasi-
fica como desnutridos, en las
poblaciones dispersas de la
serrania que es la regién con
la tasa mds alta de desnutri-
cién. En términos de la tasa
de desnutricién basada en un
bajo valor peso-edad, los ni-
fios Chachi son similares a
los del pais entero y tienen

8

una prevalencia ligeramente
mas baja de desnutricién que
los del estrato popular bajo y
las poblaciones dispersas en
la Costa y en la Sierra.

DISCUSION

Los resultados del presente
estudio son similares a los
encontrados en el estudio na-
cional ecuatoriano, en el cual
los grupos de nifios Afro-
Ecuatorianos y Chachi tienen
alta prevalencia de un bajo
valor talla-edad y peso-edad
que un bajo valor peso-talla,
lo -que indica que el creci-
miento lineal reducido es co-
min, y que la delgadez seve-
ra es rara. Estas observacio-
nes también concuerdan con
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CUADRO 2:
Promedio y Desviacién Estdndar de Puntajes Z de Talla Para la Edad, Peso Para la
Edad y Peso Para Talla en niiios Afro-Ecuatorianos y Chachi

Afro-Ecuatorianos Chachi
Edad (afios) n Promedio D.E n Promedio D.E.

TALLA PARA LA EDAD

0.0-0.91 31 -0.07 1.10 34 -0.95 0.89

1.0-1.9 16 -1.19 0.96 18 -1.82 1.15
2.0-2.91 37 -1.11 1.15 29 -2.18 0.95
3.0-3.91 37 -0.78 0.75 34 -2.33 0.77
4,0-4.91 27 -1.12 0.83 34 -2.35 0.65
TOTAL! 148 -0.82 1.05 149 -1.93 1.02

PESO PARA LA EDAD

0.0-0.9 31 -0.21 1.19 34 -0.45 1.05
1.0-1.9 16 -0.97 0.95 18 -1.07 1.21
2.0-2.93 37 -0.71 1.24 29 -1.31 0.82
3.0-3.92 37 -0.66 0.72 34 -1.11 0.70
4.0-4.93 27 -0.70 0.93 34 -1.17 0.70
TOTAL! 148 -0.62 1.04 149 -1.01 0.93

PESO PARA TALLA

0.0-0.93 31 -0.27 0.93 34 +0.33 1.09
1.0-1.9 16 -0.33 0.82 18 +0.08 1.02
2.0-2.9 37 +0.02 0.96 29 0.00 0.60
3.0-3.92 37 -0.15 0.64 34 +0.39 0.65
4.0-4.9 27 +0.02 0.86 34 +0.38 0.76
TOTAL! 148 -0.12 0.85 149 +0.26 0.84

Ip <0.001, diferencia entre Afro-Ecuatorianos y Chachi, prueba de Mann-Whitney;
2p < 001
3p < 0.05







































































































































































































































































































