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RESUMEN
Objetivo : Estimar el estado nutricional de dos cohortes (C) de niños concurrentes a
escuelas de barrios con diferentes Necesidades Básicas Insatisfechas (NBI) de Puerto
Madryn, Argentina.
Métodos : Investigación transversal. Se midieron peso y talla de niños de seis a 11
años asistentes a escuelas ubicadas en siete barrios. La C1 (n=2 040) fue relevada entre
2001-2006 y C2 (n=1 696) entre 2014-2016. Se calculó el Índice de Masa Corporal y
se emplearon los puntos de corte de la OMS para determinar el estado nutricional. Para
estimar la pobreza estructural se extrajeron, para 2001 y 2010, los porcentajes de NBI
censales de cada barrio. Las prevalencias de estado nutricional entre cohortes y categorías
de NBI se compararon mediante Chi2.
Resultados : En los siete barrios analizados, las NBI fueron: 0%-10% (n=3), 10%-25%
(n=2) y 25%-50% (n=1), sin variación entre 2001-2010. En otro barrio, las NBI
aumentaron de 25%-50% a >50%. Al evaluar el estado nutricional de los niños de cada
escuela hubo diferencias para obesidad en la mayoría de ellas y para baja talla/edad y
sobrepeso solo en una. La comparación C1-C2 indicó diferencias para obesidad.
Conclusiones : Los barrios de Puerto Madryn conservan, en gran parte, sus niveles de
pobreza estructural. No ocurre lo mismo con el estado nutricional de los niños: mientras
las prevalencias de desnutrición crónica se mantienen o descienden, las de obesidad
aumentan en todos los barrios. El análisis efectuado permite evaluar transformaciones
del contexto de residencia de la población e identificar grupos vulnerables.
Palabras Clave: Desnutrición++ sobrepeso++ obesidad (fuente: DeCS, BIREME).

ABSTRACT
Objective : To assess nutritional condition in two cohorts (C) of children from
households with different Unsatisfied Basic Needs (UBN) attending neighborhood
schools in Puerto Madryn, Argentina.
Methods : A cross-sectional study on six to 11 year-old children attending seven
neighborhood schools surveyed in the periods 2001-2006 (C1, n=2 040) and
2014-2016 (C2, n=1 696) was performed. Weight, height and body mass index were
measured using the World Health Organization cut-off values for nutritional condition.
Neighborhood structural poverty was determined with percent UBN from the 2001 and
2010 census. Chi2 was used to compare the prevalence of nutritional condition between
C and UBN categories.
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Results : In the seven neighborhoods analyzed, percent UBN was 0%-10% (n=3),
10%-25% (n=2) and 25%-50% (n=1), without changes in the period 2001-2010. In
the remaining neighborhood, UBN increased from 25%-50% to >50%. e nutritional
evaluation of children showed significant differences in the prevalence of obesity in most
schools, while low height-for-age and overweight prevalence was significant only in one
school. Comparison of C1 and C2 only showed significant differences in the prevalence
of obesity.
Conclusions : Structural poverty rates in Puerto Madryn neighborhoods were mostly
unchanged; however, the nutritional condition of children was different: while the
prevalence of chronic malnutrition did not change or decreased, the prevalence of
obesity increased in all neighborhoods. Our findings could help to determine changes in
the context of resident population and identify vulnerable groups.
Key Words: Undernutrition, overweight, obesity (source: MeSH, NLM).

La ciudad de Puerto Madryn (Chubut) ha experimentado uno de los
mayores crecimientos demográficos de la República Argentina. Dicho
proceso se inició en la década de 1970 con la puesta en funcionamiento
de la empresa productora de aluminio primario (ALUAR), el desarrollo
de la industria pesquera en la década siguiente, conjuntamente con el
incremento del turismo y de los servicios vinculados en la década de
1990 1. Como consecuencia de ello, en el período 1970-2010 la ciudad
incrementó su población pasando de 6 100 habitantes a alrededor de
80 000, según los datos del Censo Nacional de Población, Hogares y
Viviendas 2. La población migrante provino de provincias argentinas tales
como Mendoza, Río Negro y Buenos Aires, así como de países limítrofes
(Bolivia y Chile, entre otros) 3.

Este incremento poblacional tuvo efectos sobre el tejido urbano que
se expandió en forma no planificada y sin que fuera acompañado por
políticas habitacionales gubernamentales, por lo que el acceso a la tierra
y a la vivienda se convirtió en un serio problema a resolver 4,5. Una gran
mayoría de los migrantes tendió a localizarse en los márgenes oeste y
norte de la ciudad, en las zonas más baratas y menos apetecibles para
los mercados inmobiliario y turístico 4. Los barrios y los asentamientos
de estas áreas presentaron indicadores sociales de alta vulnerabilidad
sanitaria y socioeconómica como consecuencia de la carencia en los
servicios (electricidad, agua potable, gas, salud), en la mensura de los
terrenos y en el transporte público 6. Los barrios San Miguel, Agustín
Pujol i y II, entre otros, correspondieron a estas zonas y contaban con
elevado porcentaje de hogares con Necesidades Básicas Insatisfechas
(NBI) 7.

El método NBI es una herramienta creada a fines de los años 70 con el
objeto de medir y/o caracterizar la pobreza, mediante un enfoque directo,
aprovechando la información censal. Es así que, a partir de los censos
de población y vivienda, se verifica si los hogares satisfacen o no una
serie de indicadores elementales que permiten a las personas tener una
vida digna de acuerdo con las normas sociales vigentes 8. Las NBI se
relacionan con la pobreza «de largo plazo» o «estructural» puesto que
los indicadores utilizados no son sensibles a las fluctuaciones económicas
o sociales de corto o mediano plazo 9. De este modo, cuando los hogares o
la población que vive en los mismos, no logran satisfacer tales necesidades



Revista de Salud Pública, 2018, 20(1), Jan-Feb, ISSN: 0124-0064

PDF generado a partir de XML-JATS4R por Redalyc
Proyecto académico sin fines de lucro, desarrollado bajo la iniciativa de acceso abierto

son categorizados con NBI 10. El Instituto Nacional de Estadísticas y
Censos 8 considera que un hogar es pobre por NBI si presenta al menos
una de las siguientes carencias: a) Hacinamiento: más de tres personas por
cuarto; b) Vivienda inadecuada: pieza de inquilinato, vivienda precaria
u otro tipo, lo que excluye casa, departamento y rancho; c) Condiciones
sanitarias: falta de retrete; d) Menores no escolarizados: al menos un niño
de seis a 12 años que no asiste a la escuela; y e) Capacidad de subsistencia:
cuatro o más personas por miembro ocupado y jefe de hogar que no haya
completado el tercer grado de escolaridad primaria. Para seleccionar estos
indicadores, en América Latina se ha utilizado un método denominado
de realización combinada: un hogar se considera pobre si no alcanza el
umbral de al menos un indicador. Esta idea parte de dos premisas: 1)
todas las necesidades son básicas -es decir, fundamentales para reflejar la
pobreza- y, por lo tanto, 2) todas tienen la misma importancia. Es por
ello que un hogar es clasificado como pobre cuando no logra satisfacer al
menos una de las necesidades básicas 11.

En Argentina, la metodología de las NBI fue diseñada con el objetivo de
construir mapas de pobreza que permitieran identificar en la forma más
desagregada posible las carencias críticas que predominaban en cada una
de las regiones del país y elaborar políticas focalizadas 12. De acuerdo con
Montilva 13 es deseable establecer la relación entre nutrición y pobreza
en localidades pequeñas, tales como los barrios a nivel urbano, donde la
información obtenida puede ser de gran utilidad para planificar, priorizar,
implantar, monitorear y evaluar los efectos de acciones focalizadas
dirigidas a los grupos más necesitados. En este sentido, el estudio del
crecimiento físico de los niños y los jóvenes es considerado un indicador
sensible de la calidad del entorno social, económico y político en el
que viven 14,15. Con relación a ello, la antropometría ha sido empleada
amplia y exitosamente en la evaluación del riesgo de salud y nutricional,
especialmente de niños, siendo útil para la investigación de la historia
económica 16; sin embargo, los indicadores antropométricos no pueden
ser sustitutos, sino son complementarios de las medidas convencionales
de los estándares de vida, ampliando el poder del análisis histórico-
económico 17. Es por ello que, frecuentemente se emplean variables
antropométricas como peso corporal y talla vinculadas con el método
de las NBI 18-21. Lo expuesto anteriormente motivó la realización del
presente trabajo.

El objetivo fue estimar el estado nutricional, transcurridos diez años,
de dos cohortes de niños concurrentes a escuelas ubicadas en barrios
con diferentes Necesidades Básicas Insatisfechas, localizados en Puerto
Madryn (Chubut, Argentina).
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MÉTODOS

Relevamiento antropométrico

El estudio realizado fue de corte transversal. Se emplearon técnicas
antropométricas inocuas que no afectaron la integridad física, psíquica y
moral de los niños, respetando el artículo IV del Código de Nüremberg y
de acuerdo a normas internacionales estandarizadas 22. Fueron excluidos
del estudio tanto los niños con enfermedad manifiesta y/o indicación
medicamentosa al momento del relevamiento (según constancia obrante
en los registros institucionales), como aquellos que no contaban con
autorización escrita de sus padres/tutores y los que aun teniéndola,
manifestaron negativa a ser medidos.

La recolección de los datos antropométricos se realizó en los términos
de la Ley 25 326 (art. 4, 5 y 6). Todos los datos personales,
particularmente los sensibles en términos del artículo 2°, fueron
sometidos a procedimientos de disociación. La transferencia de resultados
se efectuó preservando la identidad del niño (Ley 26 343, art. 11 y 12).

La muestra incluyó dos cohortes (C) de niños:
Cohorte 1 (C1): El estudio fue realizado, entre los años 2001 y 2006,

en escolares concurrentes a establecimientos educativos ubicados en los
barrios: Agustín Pujol I y II, Del Desembarco; Gobernador Fontana,
Julio Roca, Parry Madryn, y San Miguel, en el marco del proyecto
PROBIEDMA 23,24. La muestra quedó conformada por 2 040 niños
(varones = 51,3% y mujeres = 48,6%), de seis a 11 años de edad (Tabla 1).

Tabla 1
Composición de la muestra

Cohorte 2 (C2): El estudio fue llevado a cabo entre los años 2014 y
2016, en los mismos establecimientos educativos de la ciudad de Puerto
Madryn que habían sido relevados entre 2001 y 2006 (C1). La muestra
quedó conformada por 1 696 escolares (varones = 46,6% y mujeres =
53,3%) de seis a 11 años de edad (Tabla 1).
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La metodología utilizada fue la misma en ambas cohortes. Se relevaron
las variables: a) peso (P), en kilogramos, con balanza digital portátil (100
g de precisión). En todos los casos los niños vistieron ropa liviana cuyo
peso se descontó del peso total del niño y b) talla (T), en centímetros,
utilizando un antropómetro vertical (1 mm de precisión).

Se calculó el Índice de Masa Corporal (IMC= P/T2), se determinaron
los indicadores nutricionales: Bajo IMC (BIMC), Baja Talla/Edad
(BT/E), Sobrepeso (S) y Obesidad (O), empleando los puntos de
corte recomendados por la Organización Mundial de la Salud (OMS)
(BIMC<-2; BT/ E<-2; S >1 y ≤2; O >2) y se calcularon sus prevalencias.

Zona de estudio
Cada escuela fue referenciada al barrio en donde se emplazaba (Tabla

2; Figura 1). De acuerdo con Sassone 5 la estructura urbana de Puerto
Madryn está conformada por tres sectores diferenciados, pudiéndose
plantear que tres ciudades conviven en una: a) la ciudad portuario-
industrial; b) la ciudad ventana al mundo; y c) la ciudad popular.

Tabla 2
Ubicación geográfica de las escuelas e Índice de Necesidades Básicas Insatisfechas (NBI) de las familias
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Figura 1
Localización de la ciudad de Puerto Madryn en la provincia de Chubut, Argentina

«La ciudad portuario-industrial» coincide con el Distrito Norte y el
Distrito Industrial. El primero incluye al barrio Julio Argentino Roca
(Escuela Provincial N° 49), construido por la empresa ALUAR para
otorgar viviendas en propiedad a sus empleados. Por su parte, el Distrito
Industrial carece de áreas residenciales y cuenta con cinco parques
industriales.

«La ciudad ventana al mundo» ubicada hacia el Este, sobre el litoral
del Golfo Nuevo, incluye el centro comercial bancario y de servicios,
viviendas residenciales, condominios, hoteles cinco estrellas y un polo
científico. Se corresponde con los Distritos Centro y Sur. El primero
comprende barrios como el Parry Madryn (Escuela Provincial N° 84),
mientras que el segundo al Del Desembarco (Escuela Provincial N° 158).

Al Oeste se extiende «la ciudad popular», modelo de ciudad
fragmentada, como otras de la Patagonia (San Carlos de Bariloche o
Comodoro Rivadavia), donde el componente migratorio, como vector
de la diversidad cultural, es eje explicativo también de la fragmentación
espacial. Esta zona comprende los barrios más alejados del litoral
surgidos a mediados de los ochenta, en los que luego de dos décadas
de un importante crecimiento demográfico surgieron loteos sociales
municipales y viviendas construidas con planes provinciales y nacionales,
con calles de tierra, sin árboles, sin alcantarillas, anegables y de topografía
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difícil. A modo de ejemplo, se pueden mencionar los barrios de los
Distrito Oeste: San Miguel (Escuela Municipal N° 3) y Gobernador
Fontana (Escuela Provincial N° 213) y Noroeste: Agustín Pujol I (Escuela
Municipal N° 1) y Agustín Pujol II (Escuela Provincial N° 219).

A partir de la revisión de los registros escolares, se constató que
alrededor del 80% de los niños residía en el mismo barrio donde se
encontraba emplazada la escuela a la que asistían y el 20% restante, en las
cercanías.

Metodología de las NBI

Para poder aplicar esta metodología se relevaron los porcentajes de NBI
para cada barrio de acuerdo con los datos censales de los años 2001 y
2010, que fueran publicados por la Dirección General de Estadísticas
y Censos de Chubut 7. A pesar de que en el empleo de las NBI, no
todos los indicadores pueden aplicarse a la totalidad de los hogares,
se decidió utilizarlas debido a que su implementación conjunta con
el análisis del estado nutricional resulta de utilidad para identificar la
población vulnerable, permitiendo a su vez evaluar las transformaciones
de su contexto de residencia 25.

Se empleó el test de Chi2 para comparar las prevalencias para cada
estado nutricional de C1 y C2 en las categorías de NBI como así también
en cada barrio.

RESULTADOS

Los barrios Julio Roca, Parry Madryn y Del Desembarco se incluyeron
en la categoría de NBI 0%-10%, manteniendo dichos valores en los
dos momentos considerados. Los valores de NBI fueron mayores en los
barrios Gobernador Fontana y Agustín Pujol I (0%-25%) y San Miguel
(25%-50%) y no mostraron variación entre los años 2001 y 2010. Por
último, en el barrio Agustín Pujol II el porcentaje de NBI fue de 2 5%-50%
en el año 2001 a >50% en el año 2010 (Tabla 2, Fig. 2). La comparación
del estado nutricional de los niños indicó que para todas las categorías
de NBI, sólo hubo diferencias significativas entre cohortes para obesidad
(Tabla 3).
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Figura 2
Ciudad de Puerto Madryn. Hogares con Necesidades Básicas
Insatisfechas (NBI). Año 2001 Izquierda; año 2010 derecha

Tabla 3
Prevalencias de estado nutricional de los niños por categoría de Necesidades Básicas Insatisfechas (NBI)

Por último, también se encontraron diferencias significativas en BT/
E y Sobrepeso entre los niños de la C1 respecto de la C2 concurrentes
a la escuela Municipal N° 1 (barrio Agustín Pujol I). Para la Obesidad
en cambio, las diferencias correspondieron a los asistentes a las escuelas
provinciales N° 49 (barrio Julio Roca), N° 84 (barrio Parry Madryn), N°
213 (barrio Gobernador Fontana) y N° 219 (barrio Agustín Pujol II); y
las municipales N° 1 (barrio Agustín Pujol I) y N° 3 (barrio San Miguel)
(Tabla 4).

Tabla 4
Estado nutricional de los niños asistentes a las escuelas. Comparación entre cohortes

DISCUSIÓN

En la mayoría de los barrios analizados los valores de las NBI no se
modificaron en el período 2001-2010. La excepción fue el barrio Agustín
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Pujol II en el cual los porcentajes de NBI cambiaron de 25%-50% a más
de 50%, indicando un aumento de la pobreza estructural en los hogares
de las familias de la zona.

Diversos autores han planteado la importancia de analizar los barrios
con relación a la salud de las personas que residen en ellos. El hecho de
que un barrio no cuente con disponibilidad y accesibilidad a servicios
sanitarios, alimentos sanos o que registre contaminación ambiental,
pueden ser elementos nocivos para la salud de quienes habitan en
él 26,27. Según Kawachi y Berkman 28, distintos aspectos del entorno
barrial han sido vinculados a factores tales como mortalidad infantil,
bajo peso al nacer, tabaquismo y depresión. Sus condiciones representan
entonces, contextos sociales y comunitarios dentro de los cuales pueden
ocurrir cambios en los comportamientos individuales tales como la
inactividad física, el sedentarismo y la mala alimentación 28,29; la privación
socioeconómica, las condiciones precarias de vivienda, y la falta de aceras,
parques y áreas de recreo que se creen, conducen al aumento del riesgo de
obesidad 30,31.

El análisis del estado nutricional de los niños de Puerto Madryn
evidenció la coexistencia de ambos extremos de la malnutrición en los
barrios. En el caso de la malnutrición por déficit, se observó que en el
barrio Agustín Pujol I, la BT/E disminuyó en 5,4%; sin embargo, en
los restantes barrios las prevalencias se mantuvieron, aún en el barrio
Pujol II en el cual la pobreza estructural aumentó. Es probable que la
reducción de la desnutrición crónica encontrada en el Pujol I se relacione
con la aplicación del Programa de Mejoramiento Barrial (PROMEBA).
Entre los años 2005 y 2013 este programa benefició a más del 20%
de la población de Puerto Madryn y tuvo como finalidad consolidar
los asentamientos informales a través de la legalización de la tenencia
de la tierra, las obras de acceso a servicios públicos, las mejoras en
las viviendas y entornos urbanos, y de este modo combatir en forma
focalizada y territorial la pobreza. En particular, las obras realizadas
en el barrio Pujol I incluyeron saneamiento, equipamiento urbano y
comunitario, estabilización de suelos, alumbrado, cloacas y gas 32. Otro
caso interesante fue lo observado en el barrio Agustín Pujol II en el cual
los porcentajes de las NBI cambiaron de 2 5%-50% a más de 50%. Dicho
aumento pudo deberse, en parte, a que durante los primeros años del
siglo XXI este barrio fue uno de los sectores más excluidos de la ciudad.
Cuando en el 2005 ALUAR realizó obras de ampliación y arribaron a
la zona migrantes internos y externos como mano de obra, Pujol II se
convirtió en uno de los sectores más populoso de Puerto Madryn. La
escasez de viviendas y los costos elevados de los alquileres hicieron surgir
asentamientos con indicadores sociales de alta vulnerabilidad sanitaria
y socioeconómica 6. No obstante la situación descrita, la prevalencia de
retardo linear de crecimiento de los niños se mantuvo en el orden del
4% a pesar de que, como lo expresara Pedraza 33, en este contexto era de
esperar que la desnutrición se elevara con el incremento de la pobreza
estructural. Posiblemente el hecho de que no se registrara incremento de
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la desnutrición pudo deberse a que diversas redes sociales contribuyeron
a la contención y a la radicación en el barrio de los recién llegados 34.

En cuanto a la obesidad, la comparación entre las dos cohortes relevadas
indicó que la mayor diferencia (18,6%) se registró en el barrio San Miguel
con 25%-50% de NBI, seguida por el 13,4% encontrado en Parry Madryn,
un barrio con 0%-10% de NBI. Los incrementos más significativos de
obesidad se registraron tanto en barrios con alto NBI como en aquellos
con valores bajos. Esto podría relacionarse al planteo de Aguirre 35, quien
propuso que habría dos tipos de niños «gordos». Por un lado estarían los
de la opulencia, resultado del mayor consumo de «snacks», gaseosas y alto
sedentarismo. Por el otro, los de la pobreza que, además de estar expuestos
a problemas de salud asociados a la obesidad, conllevan una desnutrición
oculta, caracterizada por la falta de proteínas y micronutrientes como
consecuencia de una alimentación monótona, basada en hidratos de
carbono. También, Temporelli y Viego 36 expresaron que la dieta de los
hogares de bajos recursos está conformada por la canasta de alimentos
a la que pueden acceder, que no necesariamente es compatible con
sus deseos o recomendaciones nutricionales. A su vez, estos hallazgos
confirman lo informado por la OMS 37 según la cual entre 1980 y 2014,
la prevalencia mundial de obesidad alcanzó valores por encima del doble
de los registrados precedentemente.

A diferencia de lo observado en los restantes barrios, el Del Desembarco
con NBI de 0% a 10% no registró diferencias en las prevalencias
de obesidad entre ambas cohortes y, además, presentó las más bajas
encontradas en la C2. Autores tales como Marcus y Simkin 38 y Sanz
Arazuri 39, postularon que el mayor nivel socio-económico se relaciona
con el menor grado de sedentarismo. En este sentido, es probable que
las familias presenten mejores condiciones que les permitan desarrollar
más actividad física y/o controlar más equilibradamente la alimentación
de los niños. Al respecto, Gracia-Arnaiz 40 señaló que en los últimos
cincuenta años se han observado cuatro fenómenos distintos aunque
estrechamente vinculados: el establecimiento del peso corporal ideal y
las normas dietéticas; la construcción de la delgadez como un atributo
de la salud y de la distinción social; el reconocimiento de la obesidad
como enfermedad; y la transformación de la salud y el cuerpo en factores
socioeconómicos y, por lo tanto, en oportunidades de negocio.

El estudio realizado permite concluir que, a pesar de que la mayoría de
los barrios de Puerto Madryn conservan los niveles de pobreza estructural,
el estado nutricional de los escolares varía. Mientras que la desnutrición
crónica se mantiene o desciende, la obesidad aumenta distribuyéndose
homogéneamente en todos los barrios. Esto confirma que la desnutrición
está siendo reemplazada por la obesidad. Se considera que el análisis
del estado nutricional complementado con la metodología de las NBI
permite evaluar las transformaciones del contexto de residencia de una
población, pudiendo identificarse los grupos vulnerables, que serían de
interés en el diseño de política públicas en salud
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