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INTRODUCCION

J crecimiento es el resultado de la interacción de factores
enéticos aportados por la herencia y las condiciones del medio
mbiente en que vive el individuo.

A lo largo de las décadas, desde hace ya más de un siglo, se
bserva que en algunos países, los niños y adultos, aumentan su
Iffiaño promedio. Este proceso ha sido observado en algunas
~gionesdel mundo, ya sea en países desarrollados como aquellos
n vías de desarrollo, asociado a una mejora en las condiciones de
ida.

En la Ciudad de Guatemala se realizó un estudio de la tendencia
ecular de la talla de 1936 a 1995, se encontró un aumento de 7.1
entímetros en el sexo femenino y de 6.4 centímetros para el sexo
lasculino. Esto representó un aUIpento de 1 centímetro por cada
Oaños.

Debido a que se desconocían datos de un estudio de la
volución de la talla en el interior de la República, se realizó el
>resenteestudio, en el Departamento de EscuintIa. Para este
,bjetivose revisaron los libros de vecindad, en donde se encuentra
onsignada la talla de las personas que se avecindaron en el
)epartamento de EscuintIa, entre 1935 a 1995.

Los resultados obtenidos a través del presente estudio, indican
lue la talla de la población EscuintIeca ha ido en aumento, tanto
:nel sexo masculino como en el sexo femenino.

No se tomó en cuenta los factores que influyeron en el
:omportamiento de la talla, pero se puede deducir que el mismo se
lebe a las mejoras en las condiciones de vida, lo cual es reflejado
:nel estudio realizado por Miguel A. Guzmán.( 11 )
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DEFINICION y ANALISIS DEL PROBLEMA

El crecimiento es un fenómeno biológico que alude
fundamentalmente a las modificaciones en el tamaño del cuerpo
como un todo, o de sus distintas partes. En el ser humano
participan una diversidad de factores: genéticos, ambi~ntales,
socioeconómicos, nutricionales así como geográficos, por ejemplo.
Los niños que viven en áreas urbanas tienen un ritmo de
crecimiento más alto que los niños del medio rural, o sector
margina1. ( 1,19,3)

Los grupos poblacionales humanos difieren en su promedio de
talla, forma y ritmo de crecimiento, observándose diferencias en el
curso de la evolución. Si se compara el promedio de tallas de los
diferentes grupos étnicos pero con un nivel socioeconómico similar
se comprueba que sus diferencias no son tan importantes como las
que se establecen entre las clases sociales de los países en vías de
desarrollo. ( 7,12)

Un aumento de la estatura media a que una población
homogénea, esta predispue'sta, década tras década, generación tras
generación,.se define como tendencia secular de la talla.

Casi todos los países del mundo parecen ser afectados por la
tendencia secular de la talla. Dicha tendencia secular de la talla se
ha observado en Japón, Argentina, Cuba, Estonia, en los Estados
Unidos, Brasil, Suecia y Francia. En Japón, especialmente después
de la 'Segunda Guerra Mundial, pueblo considerado pequeño de
talla, se comprobó un aumento de 2 centímetros durante 1952 a
1982. Lo mismo sucedió con los escandinavos considerados
como altos o los franceses que pasaban por ser de estatura media.
Para estos dos últimos las dos guerras mundiales los llevaron a una
disminución de la talla, en donde las personas que se encontraban
en la pubertad durante una guerra son menos altos que sus
mayores, lo contrario de aquellos que eran niños durante esta
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guerra, en los cuales no se ven secuelas en la edad adulta.. ~10,18).
Tales disminuciones no se observan en la curva de evoluclOn de la
talla de los suecos que permanecieron neutros durante las dos
guerras. (16)

En Brasil se realizó un estudio de crecimiento secular durante
un periodo de tres décadas (1952,1967 Y 1982) de 18-20 aii.os se
observó un incremento de 1 centímetro, de 1952 a 1967 y de 1976
a 1982 fue similar. Esto se explica por la recesión económica a
consecuencia de las políticas implementadas. (18) ,

En todos estos estudios existe un aumento de la talla, no fue así
en el área rural de Bolivia en donde se realizó un estudio de
evolución de la talla, en adultos de las regiones de Bamburuta,
Tepajara, Capirenda Norte y Santa Rita, comprendido entre 1829 a
1987. Se comprobó que no existe un aumento de la talla. Los
resultados del estudio realizado en el área rural de Bolivia,
permiten concluir que, en las últimas décadas, las condiciones
generales de vida no han mejorado. (13)

En la Ciudad Capital de Guatemala también se realizó un
estudio de la tendencia secular de la talla de 1936 a 1995 en ambos
sexos, se encontró un aumento promedio de I centímetro por cada
10 años. (4)

También fue realizad~ un estudio similar en dos escuelas
públlcas y una institución 'de beneficencia para huérfanos,
comprendido de 1952 a 1972 y distribuidos por edades de 8, 9, ID,
11,12,13 Y 14 años. Se encontró que existe un aumento de la talla
durante los 20 años de 7 cm. en las escuelas públicas, con
excepción de los de 14 años. Un dramático contraste, en los
huérfanos internados, que han perdido ligeramente en talla en todas
las edades. (11, 15)
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Para el interior de la República de Guatemala en la actualidad
no se cuenta con datos de un estudio que nos dé una pauta de
cómo ha sido la evolución de la talla. Guatemala es un país en vías
de desarrollo con una política administrativa centralizada en la
Ciudad Capital, donde la población del área urbana posee mejores
oportunidades (de salud, medio ambiente, socioeconómico,
nutricionales, etc.) que la.población del área rural, favorables para
el crecimiento corporal de los individuos. En el estudio realizado
en la Ciudad Capital se observa una tendencia al crecimiento,
desconociendo cual es el comportamiento en el área rural. Este
estudio pretende determinar cuál es la evolución y tendencia de
dicho parámetro en el Departamento de Escuintla en un periodo de
60 ahos.

4
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JUSTIFICACION

El promedio de la talla de adultos es un indicador de la
evolución histórica (a través de los siglos) de la situación
socioeconómica y nutricional de una población homogénea.
Asimismo, la variación de estatura media entre generaciones
adultas de una misma población ha revelado ser un indicador de la
evolución a largo plazo (a través de las generaciones) de las
condiciones de vida de la misma, y complementa muy bien los
indicadores antropométricos usuales válidos a un mediano y largo
plazo. (7)

Guatemala es un país en vías de desarrollo en donde el 62%
vive en el área rural, con una tasa de analfabetismo (mayores de 15
años) del 40.7%, correspondiendo el 47.8% a las mujeres (60% son
mujeres del área rural), desnutrición global del 85% en menores de
5 años, una pobreza que alcanza el 89% de la población total en
donde el 67% vive en extrema pobreza, con un déficit salarial que
va en aumento (para una familia de 6 miembros el déficit salarial
en 1966 fue de 25%, 37% en 1976,39% en 1980,46% para 1982 y
en 1,994 fue del 58%). (8,15)

En los últimos 20 años ha tomado auge el estudio de la
evolución de la talla, comprobándose que la tendencia secular está
relacionada con mejorias en la nutrición, en el nivel de vida y
salud, y como producto aumento en la esperanza de vida (en
Estados Unidos fue de 73.7 años en 1980 y de 75.4 años para
1994) Los recién nacidos con una talla y peso al nacer superior,
presentan índices más b<ljosde mortalidad y morbilidad, que los de
menor talla. (2, 10 )

En Escuint1a, Departamento de Guatemala no se disponen de
datos de cómo ha sido la evolución de la talla, por lo que se
pretende con el presente trabajo estudiar cuál ha sido la tendencia
secular del crecimiento, con el propósito de obtener información
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que pueda ser el inicio del conocimiento de la situación en el
interior de la República.
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OBJETIVOS

A. GENERALES:

1.Determinar la evolución y tendencia secular de la talla en el
Departamento de Escuintlá, de 1935 a 1995.

B.ESPECIFICOS:

1. Describir la evolución de la talla para los hombres y las
mujeres del departamento de Escuintla, por quinquenio.

2. Describir la evolución de la talla para cada municipio del
departamento, por sexo y quinquenio.

7
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REVISION BIBLIOGRAFICA

CRECIMIENTO

R.a sido definido como un fenómeno biológico complejo que
consIste en el mcremento de la masa de un ser vivo, que se produce
por el aumento del numero de células o de masa celular.

El crecimiento es el resultado de la interacción de factores
genéticos aportados por la herencia y las condiciones del medio
ambiente en que vive el individuo. Si las condiciones de vida
(fisicas, biológicas, nutricionales, psicosociales, etc.) son
favorables, el potencial genético del crecimiento podrá expresarse
en ~orma completa. En caso contrario, bajo condiciones
ambIentales desfavorables, el potencial genético se verá limitado
dependiendo de la intensidad y la persistencia del agente agresor.
(1, 19,7)

La forma en que interactúan y se interrelacionan estos factores
?efine el patrón de crecimiento que ha sufTido cambios adaptativos
Importantes a lo largo de la evolución filogenética y dentro de una
misma-especie durante el desarrollo ontogénico.

FACTORES QUE REGULAN EL CRECIMIENTO

En el complejo proceso de crecimiento, participan una serie de
~ac:o~es relacionados con el medio ambiente y con el propio
mdlVlduo. En algunas circunstancias dichos factores favorecen el
crecimiento, mientras que en otras lo retrasan.

En forma general pueden agruparse los factores que regulan el
crecimiento, de la siguiente forma.

8
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Factor Genético
Es fTecuente la referencia a las anomalías cromosómicas, como

causa de retardo del crecimiento. Si bien este es un aspecto que no
debe olvidarse, conviene recordar que los factores genéticos tienen
una influencia permanente en la determinación del tamaño y la
maduración del individuo, y están sujetos a la acción de
condiciones ambientales. Tanto es así, que en la evaluación de un
individuo en el que se plantea la existencia de un crecimiento y/o
maduración insuficiente, lo primero que debe evaluarse es la
evolución de los mismos parámetros en los progenitores. Esto es
válido, en particular, con respecto a la talla corporal, erupción
dentaria y maduración sexual.

La maduración esquelética adelanta de las mujeres, en relación
con la de los varones, se ha atribuido a un retardo de la acción de
genes ligados al cromosoma Y masculino. (12,3)

Factor Neural
Se ha sugerido la existencia de un "centro de crecimiento",

localizado de modo específico en el hipotálamo. Esta postulación
se basa sobre la baja correlación que existe entre el tamaño del
recién nacido y el del adulto. Dicho "centro de crecimiento"
hipotalámico se interactuaría con el lóbulo anterior de la hipófisis.

Factor de Control Hormonal
Es posible que todas las glándulas endocrinas influyan sobre el

crecimiento. Las hormonas fetales integrarían los factores que
regulan el crecimiento, después del segundo mes de vida fetal, ya
que es en esa época cuando se forman las glándulas encargadas de
su elaboración.

El máximo crecimiento estructural del feto ocurre alrededor del
cuarto mes de vida fetal, momento en que funcionan la hipófisis y
la glándula tiroides. Las gónadas no intervendrían en el
crecimiento fetal, y es incierta la participación de la paratiroides.

9
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Tampoco está dilucidada la posible participación de las hormonas
de la corteza suprarrenal, en el crecimiento fetal.

La hormon~ de crecimiento (HGH) influye en la vida postnatal
sobre la longItud de los huesos, y actúa en el nivel de la
proliferación de las células cartilaginosas epifisiarias. Asimismo
?es?e el punto ~e vi~tametabólicó, favorece la síntesis proteica ~
mh1betanto la smtesls de grasas, como la oxidación de los hidratos
de carbono.

La regulación de la secreción de la hormona del crecimiento

~st~ ~egulad~ por el hipotálamo y directamente dependiente del
mhlbldor y hberador de la hormona de crecimiento conocidos con
el nombre de somatocrinina y somatostatina.

Existen varios tipos de estímulos que modifican la secreción de
GHy son dívididosen: ..

Estím~los Fisiológicos Estímulos Farmacológicos
S~en~ . Dopamína hipotalámica
EJercicIO Insulina
Hambre Agonistas de serotonina
Hipo.glic~mia Alfaadrenérgicos
Ace!ilcohna Arginina
Excitación Clonidina
Concentración baja de AGL.

.La hormona del crecimiento actúa sobre las proteínas
est¡mulando el transporte de aminoácidos a través de las
membranas celulares. Este efecto tiene funcionamiento similar al

~e la insulina. Además estimula la sintesis de proteína por los
nbosomas y en el aumento de la transcripción del DNA para
formar RNA como s~gundo mensajero, aminoácidos, vitaminas y
otros aspectos que satJsfacen el crecimiento.

-1
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Sobre los carbohidratos actúa: disminuyendo la utilización de
alucosa para obtener energía, aumenta el depósito de glucógeno,
disminuye la captación de glucosa por las células y aumenta la
concentración de la glucosa en sangre. Por los efectos antes
mencionado tiene la característica de ser antagonista de la insulina.

Los efectos sobre las grasas, provocan la liberación de ácidos
grasos por el tejido adiposo, y en consecuencia aumentando la
concentración de ácido graso en los líquidos corporales, además de
convertir en otros tejidos en ácido acetil-Coa. Por medio de este
proceso la hormona de crecimiento procesa energía a partir de las
grasas y carbohidratos.

La aceleración del crecimiento que ocurre en la pubertad, se
atribuye a dos acontecimientos hormonales que ocurren durante
ese periodo:

a)la secreción de andrógenos por la corteza suprarrenal, y
b)la producción de gonadotrofinas hipofisiarias, que estimulan las

células intersticiales de las gónadas. (6)

Factor nutricional
Los alimentos son esenciales para un crecimiento normal, e

importa la cantidady la calidad de nutriente. La necesidad calórica
por Kg. de peso corporal en los primeros meses de vida postnatal
es de dos a tres veces mayor (100 a 120 cal/kg.). Lo mismo se
aplica para las necesidades de sustancias esenciales, tales como
aminoácidos, lípidos, vitaminas y minerales (calcio). La razón de
esto, es que en edades tempranas, además del mantenimiento del
balance energético, se requiere energía para los procesos sintéticos
del crecimiento.

Existen múltiples referencias en la bibliografia sobre nutrición y
crecimiento. Winick estudió el número de células de un tejido,
sobre la base de su contenido de ADN, y demostró que la

Il
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hipon~trición altera el crec!miento. en dos etapas: una primera,
reversl.ble, y una segunda, meverslble. Si la hiponutrición dura
poco tIempo, el peso y la talla menores pueden restaurarse si se
instituye una alimentación adecuada. En ese caso, se prod~ce un
aum~nto de I.avelocidad de crecimiento que conduce a recuperar lo
perdIdo, fenomeno que ~osau~ores sajones denominan "catch-up",
y por el que el organIsmo retorna a la curva de crecimiento
determinado de modo genético. '

Si la hiponutrición es grave y prolongada, aunque se instaure
una suplementación adecuada no aparece luego la fase de
r~cuperación, y el hipocrecimiento será definitivo. Este efecto se
eJerc~ en f°rI?a global e? todo el organismo, pero su repercusión
es ~as. notona en los tejIdos y órganos con mayor velocidad de
crecImIento en el ~omento de la hiponutrición, y es aún más
;narcado en las pnmeras etapas del desarrollo. El mecanismo
mterno por el que la respuesta al mismo estímulo varía con la edad
es desconocido, y parece estar vinculado a los mecanismo de
diferenciación celular. (3, 12 )

La
.

alteración del metabolismo proteico residiría en los
mecanIsmos que controlan la síntesis y la ruptura de las proteínas.
En casos de desnutrición grave, se produce una disminución de la
relación entre ARN Y ADN, por reducción del ARN ribosómico
causada ?O~ ~n mayor catabolismo; se produce un recambio (tur~
over~ mas rapldo del ARNt del ARNm. Todos estos cambios están
relacIOnados con un aumento de la actividad de una enzima
citoplasmatica: la Rnasa alcalina. (12)

Consideración especial merece el hipocrecimiento asociado a
cardio~atias congéni;as cianóticas, en que no siempre existe
para!el~smo entre .el oXlgenoque reciben los tejidos y el retardo del
crec~m~ento. SI la anomalía se corrige tempranamente, el
crecImIento puede ser normal.

12
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Factor Socioeconómico
Los niños de niveles socioeconómicos elevados tienen talla

mayor que los pertenecientes a las clase más humildes. La
diferencia medía es de 2.5 cm. a los tres años, y llega a 4.5 cm. en
la adolescencia. Lo mismo se repite para el peso corporal y
perímetro del brazo, aunque en menor grado. No solo influye el
aspecto nutricional, sino que estarían implicadas otras causas, tales
como el ambiente familiar, el balance entre sueño y ejercicio, las
normas básicas de higiene, etc. (3, 15 )

Factor Estacional y Climático
En un estudio realizado por Thompson, observó que en

adolescentes, el incremento de la talla es 2.5 veces más rápido en
primavera que en otoño. Estas diferencias estacionales del
crecimiento, aún no suficientemente estudiadas, se supone tienen
bases hormonales. Pese a los anterior, en la actualidad se duda que
el clima, por si mismo, tenga efectos directos sobre el crecimiento.
Es posible que otros factores (dietéticos, raciales e incluso algunas
enfermedades) hayan interferido en los estudios, y tengan una
influencia mayor que las variaciones estacionales. ( 3 )

Factor de Ejercitación Física
La actividad produce un aumento de la masa muscular y una

reducción de los depósitos de grasas. En estudios recientes
refieren un aumento de la hormona del crecimiento al
ejercitamiento.

Factor de Enfermedades b1tercurrentes
Las enfermedades de los niños (sobre todo, las prolongadas)

tienen efectos negativos sobre el crecimiento. Lo mismo sucede
con la administración de ciertos medicamentos, tales como los
corticoides. Algunas. consecuencias de las enfermedades son
similares a las producidas por la malnutrición. Pasada la
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enfermedad, se produce una aceleración del crecimiento, con
tendencia a la recuperación. Las niñas son más resistentes a las
influencias externas y tienen una recuperación más rápida que los
varones.

Factor Emocional
Existen referencias que destacan la importancia del afecto con

que se trata el niño, para su estabilidad emocional. La carencia de
afecto puede ser causa de subnutrición, o de alteración del
crecimiento. La asociación es tan importante, que las alteraciones
del niño indican, en grado muy marcado, anomalías en la
personalidad de la madre. (1 I )

CARACTERISTICAS DEL CRECIMIENTO

Durante el primer año de vida, el crecimiento lineal se efectúa
con rapidez, puesto que el 75% de la talla adulta se alcanza a los 7
años de edad, mientras que en los años subsiguientes el
crecimiento anual disminuye exceptuando el periodo de la
pubertad, durante el cual tiene lugar una aceleración temporal. Por
ejemplo, la mujer crece aproximadamente 8.12 cm. durante el
cuarto año de vida, pero al llegar al onceavo su crecimiento ha
disminuido gradualmente en rapidez hasta llegar a 4.38 cm. por
año. Al entrar al periodo máximo de crecimiento puberal, el que se
presenta generalmente a los 10 a 12 años en la mujer y a los 12 a
15 años en el hombre, la tasa de crecimiento nuevamente asciende
alcanzando área de 8.12 cm.

Se estima que el número de células que posee el ser humano
adulto es del orden del 1014.A esta cifra se llega a través de 45
generaciones de células derivadas del óvulo fecundado.

-l
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METODOS DE MEDIDA DEL CRECIMIEl\iO

Existen dos grupos de métodos para estimar el crecimiento:
bioquimicos y antropométricos.

Métodos bioquímicos
Se aplican en el terreno experimental, en animales y. en casos

de necropsia, en la especie humana.

Métodos antropométricos
Falkmer fue quien imprimió nuevo impulso a este tipo de

estimaciones. Los parámetros más usados son: peso, talla,
.perímetro craneano,y espesor del panículo adiposo. Para unificar
los criterios, un comité de expertos de la Academia Americana de
Pediatría propuso considerar las siguientes medidas:

. Peso desnudo

. Talla o longitud corporal

. Perímetro craneano (utilizable hasta los tres años de edad)

. Circunferencia del brazo en su parte media

. Espesor de la piel del triceps, al mismo nivel

. Perimetro del tórax

. Número de dientes erupcionados en el momento del examen.
(válido hasta los dos años de edad)

Se aconseja relacionar algunas de estas variables entre sí. Pese
a la sencillez aparente de estos métodos, para que las medidas sean
confiables, debe contarse con material adecuado y con un personal
adiestrado en forma especial, que no debe variar a lo largo de los
estudios. (3)

]5
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LA EVOLUCION HUMANA

Desde la aparición de los primeros primates con los rasgos
característicos de la especie humana. Tanto la talla como la

I
. ' s

re a~lO?es entre. los distintos segmentos corporales y el tiempo de
crecimiento o :!tmo m~durativo han sufrido cambios que son el
resultado de la mteracClOnentre factores genéticos y ambientales.

La reproducción sexual asegura que cada nueva generación
difiere de la anterior. Los cambios, de padre a hijo, son la
verdadera es~~cia de la evolución y ofrecen evidencia de lo que se
ha estado repItIendo durante muchas generaciones.

Es verdad que tales diferencias en el seno de la familia o del
grupo pueden ser dificiles de notar pero sí en gente extra1ia a
nosotros.

Si n? fuera P?: estas diferencias, tan ligeras como puedan ser,
no habna e.v.oluclOn..Po: evolución se entiende cualquier cambio
en la ~?taclOn h~redltarla a través del tiempo. El proceso de la
evoluclOn es un tIpo continuo de cambio con el tiempo.

~l ritmo vari~te d~ la evoluci~n: la evolución de una especie
tIende a ser aSlmétrlca. Es decir, puede ser rápida en un periodo,
lenta en otro, por un cambio en la alimentación existente o alguna
otra alteración en el medio ~n que rodea al hombre. (12, 16 )

EVOLUCION DE LA TALLA

L~s opi.niones ampliamente aceptadas por antropólogos ponen
en eVidencia los constantes cambios que ha sufrido el hombre a
travé~ ?: los tiempos. El avance más importante se produce en la
translClOn de las especies más primitivas, homo hábi!is, al homo

16
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erectus y coincide con el aumento significativo del peso del
cerebro que hizo posible la adquisición de avances tecnológicos,
como e! juego, el perfeccionamiento de las técnicas de caza y la
utilización de los instrumentos. (19)

A lo largo de las décadas, desde hace ya más de un siglo, se
observa que en algunos paises, los ni1ios de igual edad y aun los
adultos, aumentan su tama1iopromedio.

El proceso ha sido observado en muchas regiones del mundo,
ya sea en países desarrollados como aquellos en vías de desarrollo,
asociado con una mejora en las condiciones de vida.

Las pruebas estadísticas más antiguas de esta tendencia se
remontan a principios del siglo XIX. Durante más de 200 a1iosel
gobierno Noruego ha conservado cifras de la estatura de todos los
jóvenes que han hecho su servicio en las filas de! ejército de aquel
país. Estas cifras no demuestran ningún aumento en la estatura
media durante los primeros 90 a1ios. Pero alrededor de 1830
empezaron a aumentar las cifras, han seguido aumentando
constantemente desde entonces. En 1875 el soldado noruego
medio medía un centímetro y cuarto más que su predecesor de
medio siglo antes, y en 1935 había aumentado otros 3.75
centímetros.

A partir de estos estudios, surge un interés en determinar la
evolución de la talla encontrándose una gran variabilidad de la
misma, en todas las edades, por ejemplo en ni1ios de los Estados
Unidos y de Europa Occidental de 5 a 7 a1iosha aumentado más de
1.25 centímetros cada diez a1ios; hasta un total de más de 10
centímetros; la estatura media de los adolescentes ha aumentado
17.7 centímetros y los adultos han aumentado de estatura menos
espectacularmente que los adolescentes, unos 10 centímetros desde
mediados del siglo XIX. En la actualidad se producen cambios
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sucesivos en una u otra dirección, motivados por las condiciones
ambientales y la ecosensibilidad individual. (16)

CARACTERISTICAS DE LA TENDENCIA SECULAR

El hecho esencial ha sido el aumento progresivo de la talla y la
aceleración de la maduración, pero estos han sido acompañados de
un proceso de remodelación morfológica, debido al crecimiento
relativamente más intenso de los miembros inferiores.

Así mismo, se ha observado un aumento de la relación
peso/talla y del grosor del pliegue cutáneo.

En países desarrollados como los Europeos y Estados Unidos se
ha determinado un aumento en la talla media de la población, en
donde de 1880 a 1980 el adolescente ha aumentado 1.25
centímetros cada diez años, de 1 a 2 centímetros en la etapa
prepuberal y de 1 centímetro o ligeramente inferior para la talla
adulta. (7, 16 )

Estudios recientes muestran también aumento de la talla de los
escolares en Holanda, comparando las medidas de los escolares del
siglo pasado y las que habían en 1,967, encontrando que la
diferencia promedio es de 10 a 12 centímetros. En el Colegio de
Marlborough en Inglaterra la estatura media de los estudiantes de .

16 años ha aumentado más de 1.25 centímetros cada diez años,
entre 1873 y 1943.

En España, Tojo et al, indica que en los soldados españoles ha
habido un aumento en el crecimiento de 1.7 centímetros de 1903 a
1955 y de 7 centímetrosde 1955a 1985. (16)

Es evidente que tales cambios rápidos y dramáticos de estatura
y de rapidez de crecimiento no pueden haber ido ocurriendo sin
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. rrupción desde que el he>mbre evolucionó. Otras PruebasWW dd
demuestranque la tendencia sec~la: ~e ha re.tar a o a veces, y

hastase ha ido marcha atrás. .
A pnnclplOs del siglo XIX,.cuando la

Revolución Industrial camblaro la faz del mundo occidental, se
rodujo un retraso significativoen la estatura y el peso. Los bebés

Pacidos inmediatamente despues de la segunda guerra mundial en

~amayor parte del mundo eran más pequeños y pesaban menos que
los que nacieron sólo pocos años antes.

Las causas del cambio o tendencia secular no están
completamente aclaradas, una mej.or nu~ición,. el con~ol de las
enfennedades infecciosas en la pnmera mfancIa, la disminución
del número de hijos, la mejor calidad de los servicios médicos y

una mejor morbilidad, tanto entre países y áreas geográficas, como
dentro del mismo país entre las zonas rurales y las ciudades son
factores que han contribuido pero no explican completame;te el
proceso. (1, 2, 19) A pesar de esto 10,sauxolo~ls~ están de
acuerdo en considerar que los factores exogenos mas Importantes
que influencian el crecimiento son la nutrición y las enfermedades.

INTERPRETACION DE LOS CAMBIOS EN EL PATRON
DE DESARROLLO

Es dificil interpretar el mecanismo y las consecuencias de estos
cambios y no existe una respuesta satisfactoria a la pregunta de sí
ser más alto y madurar más de prisa es o no una ventaja, ya que los
datos epidemiológicos son contradictorios, ~un~ue es evidente que
la tendencia secular está relacionada con meJonas en la nutrición y
en el nivel de vida.

Varias son las explicaciones de la tendencia secular, pero no
realmente satisfactorias. Se ha atribuido, por ejemplo, a un
aumento a largo plazo de la temperatura de la tierra, hipótesis no

19
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n:uy acep.tada; debid~ a qu~ estudios en animales sugieren que
cIertos anImales en chmas ihos son en promedio mayores que las
especies emparentadas en zonas de más calor.

Es un hecho suficientemente probado que la tendencia secular
en los países en que se ha producido, ha ido acompañada de un
?umento de la esperanza de vida y que los recién nacidos a término
con un peso/talla superior tienen un índice más bajo de mortalidad
que los de menor talla. (1, 19 )

Estudios realízados en Noruega por Waaler, demostraron la
relación entre la talla adulta y la mortalidad en distintas edades a
partir de los 20 años, observándose una disminución de la
mortalídad a medida que aumentaba la talla hasta un determinado
límite 1.90 para los varones y 1.80 para las mujeres. (7)

Por otra parte los resultados de algunas encuestas sociológicas
demuestr~ que los individuos más altos ocupan mejores puestos
en la socIedad, lo que parece probar que existe una correlación
positiva entre crecimiento en longitud, eficacia y éxito social. (9)

Guzmán en 1976 realizó un estudio en la Ciudad de Guatemala
en .dos escuelas púb!icas y una institución de beneficencia para
huerfanos, comprendIdo de 1952 a 1972, y encontró un aumento de
7 cm. de la talla durante los 20 años en las escuelas públicas. No
fue así en los huérfanos internados, en los que disminuyó su talla
en todas las edades. (14)

En la Ciudad de Guatemala fue realizado un estudio
recientemente comprendido de 1936 a 1995 en ambos sexos se. '
~~c»)lltroun aumento promedio de 1 centímetro por cada 1Oaños.
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METODO

A. TIPO DE ESTUDIO:

Observacional Descriptivo.

B. OBJETO DE ESTUDIO:

Se revisaron los líbros de registro de vecindad, en donde se
encuentra consignada la talla de las personas que se
avecindaron en el Departamento de Escuintla, entre 1935 a
1995.

C. MUESTRA

Para el cálculo de la muestra se determinó que el
Departamento de Escuintla esta constituido por 12 municipios
y la Cabecera Departamental, de los cuales se encontró que
solo 11 cuentan con libros de registro de vecindad debido a la
destrucción o deterioro de los mismos. Por lo que se extrae la
población avecindada de los once municipios, distribuidos por
conglomerados, obteniendo la población presentada en el
Cuadro No.!.

Para él calculo de la muestra se aplíca la siguiente formula, a
cada conglomerado. I

I

1

\

I

M=4xNxVc
NxLe+4xVc
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M = Muestra
N = Población de cada conglomerado
Vc = Varianza combinada
Le = Limite de error

Para determinar la varianza combinada, se realizó un muestreo
piloto en tres municipios, determinando la Varianza y la
Desviación Estándar para ambos sexos en cada conglomerado,
aplicando la formula siguiente.

Vc= NhxVh + Nrn x Vrn
Nt

Vc = Varianza combinada
Nh = Población de los hombres
Vh = Varianza de los hombres
Nm = Población de las mujeres
Vm =Varianza de las mujeres
Nt = Po13lacióntotal para ese conglomerado

La muestra calculada para cada conglomerado significa una
representatividad del 95% con un limite de error de Y>
centímetro =0.005 mts.

Determinada la muestra para cada conglomerado se distribuye
para cada sexo por afijación óptima, distribuyéndose a cada
municipio. La muestra a tomar esta presentada en el cuadro
No. 2.

La muestra de cada conglomerado se tomó en forma aleatoria
sistemática.

22

<.J
....
Z-o~;.<\.1",
[(j",
",,,,
i:>'"
08

2:
z<'<
"'~~O'<2:s¡.:O'~
< .'"..",,,,
~o~
A=::=.J,..,,,,
"'1.1'"z-'"r_~z; --::>~
<~::>¡.:
<oi:>..Z-oUi:>
~S
<==
zC2o....
-'"U~
<i:>
.J
==o.
..

--

:¡óg¡g ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ i
:¡: 81 ~ '"

'" - ...- QI"
'"

..~: _~i¡H~~;~5~~¡~~§i~~~~~~~~
<.J i '-''''..'''''' '" "'... .. ..
~ .. ~ QI ..

'"¡::¡¡.;r;;;!;:~;~~~:.;;
.~"'"N N- - N¡¡::i

"- °c;;x"'''''''''~: ~8~~~:s;~~~~~;~~~ti::::!:&:E~
ü 'i2 g",:!~~"'~..:::: ...
~ ~ ~

'"
... ..

'"
....

&: [;1! ,., :;i ~ ~ ~ ¡.:¡ c; ';:! ;;¡ ~
~ ~; ;! g: ~ ¡¡¡

'"
..",

'"
...

~ ~... re~~¡[;1:~~~¡~i~;~;$~~§~;~
~ ~ g:;:j~<;!~"':'!;:~", ", -N ...

-~ ...-.o"'~.<;~:gg:~;;¡;~g
~~~"'."'~;;;~"" :::o . .

~ ~ "-~~:I:!l:::¡:¡;:;;;::!~¡H¡;§;a~~;§:~..
6 ~ o;~I5~"'::~::;¡¡: ",

'"
Z ; i ...

'"
... <>:8~!li:i~g¡~$~a;::::~

o ~;;;
,

'"
..

~'" n~. "iiI ~q~<h."..¡¡-OÓ~;. ~ ..~... _N _N -,; i .. ...
¡:~~~~ ~;~~~~

2 ..~.
.~ - . -'. -= .

-
in.. ... ~~~~:;!~¡:¡¡..
t:"":,~ .. ""'I::~... ~~~~ ~~.. ~~!¡ '" .."'. "'..

~~~a~~
(f)
o
Z o. ~
W , .

":J ~ -
~ H
:J
a o ~

'"

!¡ . .
o g

~ ~a.. ~ iz
Q o . ~
o ~ Cí ...
::) ::> '7 .
9:! o . ~
'"

- ~f-
!:2 ~

G> ~o ~ ;¡ ~. -.
'

.

"
. o
! i

~ ~ ~ ~
..~¡;¡¡.g ""=~::::i¡5!-!~~G

E;i:~'" ~-"''''S:

~ ~ ~ ~ ~~~~~~

~5~E$;:~~ R~§;a;~~::~-- -
~ ~ ~ ~ ~~$~~~

~e~!i~~~~ gg.HHq

?i ~ ~ § ~:;~~~§

~!~;~~~§
~:;:¡::¡~. ~S~~~~~~ ::.. ,. .

ID :; :; :¡; :
g . .. .z -

"o .
o o u
1% ~ i

: :i ~ IR- - N

", "';:;¡;¡;tSt
¡:J;I;Pi::S;"'''''''$: .."..H.~

o ~ ~. .¡ '7 .. . ~
<>. ~ i

~
¡¡ :s g ;;; ~

¡¡¡ ¡;; g

¡5~~~~~; ~~~~~;a;~

, §i~. l'
~~ i ~.sC:>w..c~8~~tI>
i>- w~~ o ~_ ::>S:"'''bw

53<sg- ~~~~:;;S
ro ~ ~ ~ ~ ~

5 G ~ ~ ~~

1

"



§ ~~;1
"

.
" ' Ñ

"
, . = . =

! ~u
o i . . . o g . .

"
, , ! .

~! ~". ,
" . . Ñ

, . . . .
o
> !~~o . , . = Ñ . . " . = - . -

~! ~.
" "

. . . . ,
" " " .

~!~o - . o
" " . . , o o . . .

o ~.o . " " . , . . "~.. .
~~". i i. . . " " . ,

" . . , íi ¡¡

~~íi. . . . , . . " . . .g
~i. . . = . o . . , . " ~.

~! ~.. , . o .
" - " .~§

!~~rJ) . . . . íi ¡¡ . " o ;¡
o "z~~w ! " -

"
. , . - , . .::J~a

~"z i . . , . ! !::J "
. - - -a

~~'"5 ! . . . . . . . ,
- .

o o
~D..~Z . . . . . . . . . ~.
o o~Ü ~!"

, . . . . . " . . !::J
'" u

~"
"' ~". , ~! . o . "

¡¡ .....
rJ) o~¡sffi ! . - . ,

"
u . - - . .
ffi
" ! "i ' . " ' . . , . . - íi
o !~o . , . . .. . . - .,
m ! u.

~=" o . , . " . - .
~. ~.,

" " = . .
"

. -
~~~. ~.!' . , .

"
.

o .. ~o
U o g~. ~~u w

. i < ~I
t

.~~. ~3o ~.
5 . 5 u ~~o~~~oS ~g

~" i o. . u .

---

~o
""oo~¡:j¡.¡
-",
~><
¡;Zo
"'z-"'¡.¡",
Q~~
-<0'-- Z "~s'"
~o~
~ó:.
~==u
~ z -"';:o
"':;:
~

-=-

- \
....

.

J

l

D. CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA

1.Hombres y Mujeres que se avecindaron en el departamento
de Escuintla entre 1935 y 1995.

E: VARIABLES:

l. Talla:
C: Estatura de las personas, tomada en posición vertical,

desde los talonesa la coronilla.

o: Se tomó la medida consignada en el libro de registro de
cédulas

EM: Numérica continua expresada en centímetros.

2. Sexo:
C: Condición orgánica que distingue al macho de la hembra,

lo masculino de lo femenino.

o: Distinción en masculino y femenino, según lo indiquen
en los libros de registro de cédula.

EM: Nominal: Masculino y Femenino.
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3.Edad:

c: Tiempo transcurrido desde el nacimiento.

o: Numero de años que le corresponde, al momento de
avecindarse, según lo indiquen lo libros de registro de
cédula.

EM: Numérica, en años.

c: defmiciónconceptual
o: defIniciónoperacional
EM: escala de medición

F. ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION

1. Se obtuvo el consentimiento del Secretario Municipal de cada
lugar estudiado, explicándole previamente los objetivos y
propósitos del estudio.

2. Se informó de los resultados al personal que labora en el
departamento de registro de vecindad.

3. La in~ofI!1ación recolectada en la boleta, fue única y
exclusIvamente para ser utilizada con fines científicos.

G. RECURSOS:

1. HUMANOS:

Personal que labora en el área de registro de cédulas de
los municipios del departamento de Escuintla.

~
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2. MATERIALES:

Libros de registros de cédulas
Boletas de recolección de datos.
Equipo y material de oficina

H. EJECUCION DE LA INVESTIGACION:

El estudio se realizó en el departamento de Registro Civil de
once municipalidades del Departamento de Escuintla que
cuentan con los libros de Registro de Vecindad. Después de
aprobado el proyecto se consultaron los libros de registro,
recabando los datos que requiere la boleta de recolección de
datos (Talla, Edad, Sexo) tomándose la muestra asignada para
cada municipio, sexo y quinquenio de la población avecindada
de 1934 - 1996.
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CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

1 9 9 8
ACTIVIDADES DIC ENE FEB MAR ABR MAY JUI< JVL AGOS

SELECCIONDELTEMA X

ELECCION DEASESOR

Y REVISOR X
RECOPILACION

SmLlOGRAFICA XXX XX

ELABDRACIONDE

PROYECTODE INVEST. XXX XXX
AtrrORIZACION DELA

INS'IUTUCION XX
!APROBACION DEL

PROYECTO USAC XX
EJECUClON DEL

TRABAJO DE CA..\1PO XX XX
PROCESAMIENTO

DEDATOS X
ANALlSIS y DISCUSIQN

DE RESULTADOS X
ELABORACION,pE

DE rnFOR1JE FINAL XX
<\PROBACION DEL

DE INFORMEFINAL X
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PRESENTACION DE RESULTADOS
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MINICIPIO 1

ESCUlNTLA

PALlN

SIQUlNALA

LA GOMERA

STA. 1.t'C;A C01'1..

:"oIV"'.COrKU'CION

TlQUlSA TE

MASAGUA

,IIANAGA7.APA

no. SN. JOSE

PT.IZTAPA

FUENTE: LlbrQad.reglatrode

do"'.Munlclpllllded..deIDopoo

d.Escuh.U..

DlSTRIBUCION POR UlN UENJOS

TERCERO CtTIlltl'O Q.'INTO SF.XTO SF.PTIMO OCTAVO NO\'F.NO Uf-CIMO II[ClMOrRIM. DfOMOSF.G.

1945 1950 1955 1960 1965 1970 1975 1980 1985 1990 1995

1,62 1,63 1,63 1,63 1,63 1,64

1,55 1,65 1,60 1,59 1,67 1,52 1,67 1,59 1,66 1,64 1,63 1,65

1,68 1,57 1,62 1,56 1,57 1,61 1,62 1,66 1,65 1,61 1,65 1,65

1,69 1,61 1,58 1,61 1,62 1,69 1,61 1,&3 1,61 1,64 1,64 1,66

1,58 1,59 1,62 1,59 1,59 1,54 1,61 1,63 1,&2 1,61 1,65 1,62

1,63 1,64 1,66 1,67 1,67

1,59 1,63 1,61 1,66 1,65 1,65 1,66 1,64 1,66 1,66

1,59 1,57 1,50 1,60 1,60 1,65 1,63 1,82 1,65 1,64 1,63 1,69

1,60 1,60 1,159 1,64 1,64 1,65 1,60 1,62 1,65 1,63 1,58 1,68

1,62 1,59 1,65 1,63 1,63 1,66 1,64 1,66 1,64 1,64 1,66 1,64 I
1,64 1,61 1,64 1,66 1,64 1,64 1,64 1,64 1,67 1,66 1,68 1,62 I

rta.....nto
I

I
I

'"

- - - -
----'

l
r

J---
CUADRO No.1

EVOLUC10N DE LA TALLA MEDIA EN HOMBRES EN EL DEPARTAMENTO
DE ESCUlNTLA DISTRlBUIDO POR MUN1C1PlO

y QUlNQUENlOS

( 1935 -1995)

Mf:RO SEGUNDO
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HOMBRES MUJERES

DESV. DESV.

QUINQUENIO MEDIA ESTANDAR MEDIA EST ANDAR

1940 1.59 0.10 1.50 0.08

1945 1.57 0.11 1.51 0.09

1950 1.61 0.09 1.53 0.11

I 1955 1.61 0.08 1.53 0.08

i 1960 1.61 0.08 1.53 0.07

1I 1965 1.63 0.07 1.53 0.07

I 1970 1.62 0.08 1.52 0.09

1975 1.63 0.09 1.53 0.07

i
I 1980 1.64 0.09 1.54 0.07

, 1985 1.64 0.08 1.52 0.06

1990 1.64 0.07 1.54 0.08

1995 1.65 0.08 1.54 0.07

FUENTE:Ubros de registro de VecIndad
!le 11$MunIcipalidades del Departamento

de&culntla.
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CUADRO No. 3

IEVOLUCION DE LA TALLA EN HOMBRES Y MUJERES

I

EN EL DEPARTAMENTO DE ESCUINTLA
( 1935 - 1995 )

I
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GRAFICA No. 2
"---

EVOLUCION DE LA TALLA MEDIA EN LA CABECERA
DEPARTAMENTAL DE ESCUINTLA

(1035 -1995)
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ANALISIS y DlSCUSION DE RESULTADOS

El presente estudio se efectuó en ll municipios del departamento de
Escuintla, en donde se quiso demostrar el comportamiento de la talla en un
periodo de 60 años de 1935 a 1995, agrupado por quinquenios Y sexo.

Los datos fueron obtenidos a través de los libros de registro de vecindad,
en donde se encuentran datos desde 1935, año en que da inicio el registro de
vecindad por mandato del presidente Jorge Ubico.

La talla es tomada por la persona encargada del departamento de registro
civil, quien no posee ningún adiestramiento de técnicas de obtención de la
talla, y como principal requisito para desempeñar el cargo, es contar con
titulo de nivel medio. Se observó que todas las municipalidades cuentan
con tallímetro, utilizando técnicas de medición de la !!ill,,'correcta.

'".

La distribución de la muestra fue caracterizada por ser bastante
homogénea, con muy poca dispersión, entre la media, mediana y la moda
encontrándose dentro del mismo rango o cercano.

En la talla media de] sexo masculino se comprobó un aumento en forma
significativamente diferente, con un nivel de significancia mayor o igual, del
5%, relacionando la talla media del décimo segundo y el primer quinquenio.
El aumento de la talla media en el municipio de Palín es de 10 centímetros,
Siquinala de 7 centímetros, La Gomera 7 centímetros, Tiquisate 7
centímetros, Masagua 10 centímetros y Guanagazapa de 8 centímetros, ésto
representa un aumento gradual de 1.4 centímetros cada 10 años. No fue así
en los municipios de Santa Lucia Cotzumalguapa, Nueva Concepción,
Puerto San José. Puerto Iztapa y la cabecera del departamento. en donde la
talla medía no es significativamente diferente, a un nivel de significancia del
5% comparando las estaturas medias señaladas para los hombres durante el
periodo de 60 años. Así también en el sexo femenino caracterizado por ser
de talla baja en el presente estudio, se observo únicamente aumento de la
talla media en el municipio de Guanagazapa en forma significativamente
diferente, con un nivel de significancia del 5%, que es de 8 centímetros en
un periodo de 60 años, lo cual representa un aumento gradual de 1.33
centímetros por cada 10 años. (cuadros No.l YNo.2 y graficas No.l a 12)
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La evolución de la talla media en hombres y mujeres en el departamento
de Escuintla comprendido de 1935 a 1995 ha ido en un aumento gradual, que
en el hombre es de 1.0 centímetro cada 10 años y en las mujeres de 0.6, lo
que representa un total de 6 centímetros en los hombres y 4 centímetros en
las mujeres en el transcurso de este estudio que corresponde a un periodo de
60 años.

En estudios realízados en otros países como Estados Unidos, Suecia, y
Francía, se ha comprobado un aumento significativo de la talla media, de un
centímetro cada 10 años. Así también se observo en el estudio realizado en
la Ciudad Capital de Guatemala un aumento de un centímetro por cada
década, e' cual fue así en el presente estudio en el sexo masculino,
aumentanJo 6 centímetros para los hombres y 4 centímetros para las
mujeres. ( 4, 10, 13 )

A pesar de que Guatemala es' un país en vías <\k.desar¡:o'llo en donde
exi>ten altas tasas de mortalidad, analfabetismo, désnu~ción y pobreza,
observamos en el estudio realizado en la ciudad Capital de Guatemala por
Sofia de la Vega un aumento de la talla media similar a la de países
cesarrollados. ( 4 )

A pesar de que Guatemala posee políticas admínistrativas centralizadas,
en donde la población del área urbana posee mejores condiciones de vida
que la población del área rural, se 'observó en el departamento de Escuintla
un aumento de la talla, símilar a lo encontrado en la ciudad Capital de
Guatemala. .En el presente estudio se reconoce la probabilidad de la
existencia de un sesgo, debido a que la toma de la talla fue realizada por
distintas personas, además se desconoce la técníca y el equipo de medición
utilizado en años anteriores.
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CONCLUSIONES

1. La evolución y tendencia de la talla en el departamento de Escuintla, fue

de aumento para ambos sexos, con un comportamiento similar entre

quinquenio y quinquenio, aumentando un promedio de 1.0 centímetro por

cada 10 años en el sexo masculino y 0.6 centimetros en el sexo femenino,

que representa un total de 6 centímetros en los hombres y 4 centímetros

en la mujeres en un periodo de 60 años.

2. La tendencia de la talla media en cada municipio posee un aumento de

forma significativamente diferente. El sexo masculino alcanza aumentar

la taBa en un 5% en los municipios de Guanagazapa, Masagua y Palín,

representado un aumento promedio gradual de 1.56 centímetros cada 10

años. En el sexo femenino unicamente el municipio de Guanagazapa

alcanza aumentar un 5% de su taBa, que representa un aumento promedio

gradual de 1.33 centímetros cada 10 años.
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RECOMENDACIONES

1. Hacer un seguimiento de la evolución de la talla en hospitales, centros

educativos y registros de vecindad agrupados por grupo etario.

2. Realizar estudios que complementen esta investigación, para determinar

los factores que contribuyeron a la evolución de la talla.

3. Seguir realizando estudios como éste, en otros departamentos de

Guatemala, para establecer diferencias a través de comparaciones.
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RESUMEN

El promedio de la talla en adultos es un indicador de la evolución
histórica de la situación socio económica, salud, medio ambiente y
nutricional de una población.

Asimismo, se ha demostrado en algunas regiones de! mundo, que la
variación de la talla media entre generaciones de una misma población, está
asociado a una mejora en las condiciones de vida.

En este estudio los datos disponibles sobre la talla en el departamento de
Escuintla, indican que existe un aumento en la talla media, que en el hombre
es de 6 centímetros y 4 centímetros en la mujer durante un periodo
comprendido entre 1935 a 1995.

De la misma manera se encontró que en los municipios de Guanagazapa,
Masagua y Palín, existe un aumento de la talla media en el sexo masculino
que alcanza en un 5% de la talla inicial. En el sexo femenino únicamente e!
municipio de Guanagazapa logra aumentar en un 5% su talla.

Los datos disponibles sobre la talla media indican un aumento de la talla
para ambos sexos, similar a lo encontrado en otros estudios realízados en la
Ciudad de Guatemala y en países en desarrollo.

Se recomienda darle seguimiento a este estudio y establecer los factores
que influyen en el crecimiento secular de las poblaciones.
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