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CURVAS DE CRECIMIENTO Y PERCENTILES POR GRUPO DE EDAD Y SEXO

Parametros antropométricos

1.

En el paciente de menor de 2 aiios debe registrarse la longitud que resulta de la medicién en decubito supino, del
vertex al taldn con in infantometro.

En el paciente mayor de 2afios se debe registrar la talla que resulta de la medicidn en bipedestaciéon con un
estadimetro. Se deben retirar los zapatos y descubrir la cabeza de objetos y peinados que alteren la medicidn, el
nifio estara con los talones, los gluteos, la espalda y la cabeza en contacto con el estadimetro siguiendo el plano
de Frankfurt.

Es recomendable tener en el expedienté clinico del nifio una grafica de creciente correspondiente a su genero
(pudiendo imprimirse al reverso de la portada), para tener a la mano la curva de crecimiento del paciente.

Se debe medir la talla de, ambos padres con el mismo rigor que la del paciente. Ara obtener la talla blanco familiar
se recomienda emplear la siguiente formula:

Nifios [(Talla paterna talla materna) / 2] + 6.5

Nifias [(Talla paterna talla materna) / 2] - 6.5

Del resultado se tomara en ambos sexos, mas o menos 5cm para establecer los percentiles 3 al 97 del potencial
genético (crecimiento esperado del canal percentilar familiar).

Se debera registrar la velocidad del crecimiento a través de mediciones con una periocidad minima de 4meses y
por un periodo de tiempo de 2 afos.

Toda velocidad de crecimiento para la talla que se encuentre por debajo de la percentila 25 para la edad y sexo
debe considerarse anormal.

El concepto de hipocrecimiento engloba también a aquellos nifios con una velocidad de crecimiento baja de
forma mantenida, es decir, una velocidad de crecimiento inferior al percentil 25. El concepto de talla baja
incluye tanto a aquellos niiios con talla baja patolégica como a aquéllos que presentan una talla baja
considerada como variante de la normalidad.



CUADROVI. VALORES DE REFERENCIA PARA EVALUAR EL PESO Y LATALLA EN NINOS MENORES DE !

ANOS
Peso en kilogramos por edad Talla en centimetros por edad
Ediad Edad
meses -3DE -2DE -1DE MD +1DE +2DE +3DE meses -JDE -20E -1 DE MD +1DE +20E +3DE
1] 20 24 29 33 38 43 48 0 436 459 482 505 528 551 6574
1 22 29 36 43 50 56 63 1 472 487 521 546 570 595 619
2 26 as 43 52 60 68 76 2 504 529 555 581 607 632 658
3 a1 41 50 6.0 69 77 86 3 532 558 58.5 611 637 664 690
4 37 47 57 67 T8 85 o4 4 556 583 610 637 664 691 M7
5 43 53 63 73 82 92 101 5 578 605 632 659 686 T13 T40
B 49 59 69 78 88 98 108 6 508 624 651 678 705 732 759
7 54 64 74 83 93 103 N3 7 615 641 BBB 695 722 T48 TVS
8 59 69 78 &8 98 108 N8 B B30 657 683 710 738 T3 TA9
G 63 72 82 92 102 M3 123 g B40 670 697 723 750 776 803
10 66 76 BE 95 106 NMT 127 10 657 683 T10 736 763 TBO9 816
1" 69 78 BS 89 109% 120 131 n 65.9 696 722 748 TI5 802 829
12 71 61 91 102 N3 124 135 12 68.0 707 T34 761 TBE 815 B42
13 73 83 94 1W4 N5 127 138 13 69.0 718 745 772 800 B27 B55
14 75 85 96 107 18 130 141 14 700 728 756 783 811 B39 867
15 76 87 98 109 120 132 144 15 709 737 786 794 823 B51 B8O
16 77 88 100 1M1 123 135 147 16 747 746 775 B804 834 863 B892
17 78 80 101 M3 125 137 149 17 725 755 7BS5 B14 844 B8T4 904
18 79 91 103 M5 127 138 152 18 733 763 7894 B24 B854 885 W5
19 80 92 105 M7 129 141 154 18 740 771 802 B33 864 B9S5 927
20 B1 94 106 118 131 144 156 20 747 779 811 B42 874 906 938
21 83 85 108 120 133 146 158 21 7.4 787 8195 851 8B4 916 948
22 84 97 108 122 135 148 160 22 761 784 827 860 883 925 958
23 85 98 11 124 137 150 163 23 768 802 835 B68 902 935 968
24 90 101 M2 123 140 157 174 24 76.0 782 824 B56 8BR 920 852
Edad Edad
aflos y meses ahos y meses

2 32 91 104 M7 129 146 163 180 2312 780 813 847 881 914 948 981
2 612 94 107 121 135 153 170 187 2612 799 B34 869 S04 94D 975 M0
2 912 96 11 126 141 159 176 194 2912 817 B854 890 827 964 1001 1037
3 afios 98 14 130 146 164 183 201 3afios 835 873 911 949 987 1025 1063
3 32 01 M8 135 152 170 189 207 3312 852 B892 931 970 1010 1049 1088
3 612 104 121 139 157 176 195 214 36M2 89 910 850 991 1031 1072 M2
3 M2 107 125 144 162 182 201 221 3 a2 886 957 869 1010 1052 1094 1135
4 afios 110 129 148 167 187 208 228 4afos 902 944 887 1029 1072 M35 NST
4 312 113 133 152 172 193 214 236 4312 97 861 1004 1048 1091 M35 N78
4 612 116 137 157 17.7 199 221 243 4612 932 977 1021 1088 MO0 1154 1199
4 912 120 140 161 182 205 228 251 4912 947 992 1037 1083 1128 NM73 1218
41112 122 143 164 185 209 233 256 41112 957 1002 1048 1094 1140 1185 1231

MD = Mediana MD = Mediana




GRAFICA 3. PESO PARA LA ESTATURA DE NINAS

Peso para la Estatura de NINAS

Percentilos (2 a 5 anos)
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GRAFICA 4. PESO PARA LA ESTATURA DE NINOS

Peso para la Estatura de NINOS

Percentilos (2 a 5 anos)
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GRAFICA 5. LONGITUD/ESTATURA PARA LA EDAD DE NINAS

Longitud/Estatura para la Edad de NINAS

Percentilos (0 a5 anos)
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GRAFICA 6. LONGITUD/ESTATURA PARA LA EDAD DE NINOS

Longitud / Estatura para la Edad de NINOS

Percentilos (0 a 5 anos)
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GRAFICA 9. PERCENTILES DE ESTATURA POR EDAD Y PESO POR EDAD DE NINOS 2 A 20 ANOS

2 a 20 anos: Ninos Nombre
Percentiles de Estatura por edad y Peso por edad # deAxctive
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GRAFICA 10. PERCENTILES DE ESTATURA POR EDAD Y PESO POR EDAD DE NINAS 2 A 20 ANOs

2 a 20 anos: Ninas Normbre
Percentiles de Estatura por edad y Peso por edad # de Asctive
12 13 14 15 16 17 8 19 20
! ‘.M h.“m. ELLLLL LAl A1l 1l l;ll'l" . lil i l; w:. ]-
TRaw | B T P | Eee Towe FEriEDAD ANOS) SRS
F ; o 1 1901
744
£1853—1
+ + = TP
T ‘w:”"** .
o
Laad A
* P clicdar ol MC Pass || o+ Estatoon (o) + Esutaa jom) x 176'_ T
mw-ocu-mnugoanmam.m — — “u. u
= FEIE S EIESIEIESEILEIN - ¥ lBSI:“_ R
f1eo X eol— A
~62 1 ———fi-
,!56::4:::::&:%::::: 0 F1553—
~60F 1 i : e 160 ]
oot A= E=3 190
F145 -
% R
P“"MC‘ + 3 + 105 $2304
Bak T ====== kS 100 §2201
E ls2
s Fr30 g 11 95 §210+
T Fso¥ +
A b—Ft125 b 1 ai::m -
:; :’“‘:E'E._'I — E‘”.
R %3 20 "':
AL 3701
“‘:"G T 75F
-42 160
105 —fiso] P
-0+ —3 = 3= ]
x"'m:— - - - » &5 :‘w :
98 t * =80 304 0
"3 Ee0 =55 $120-
L-g._=& = + = e — -JlO-
-32 4= i — T = = .
=80 = E S :‘m
Ao [ a0 F 907
F'°E.=.36=i==i====1=;= e E_w
7°E% ¥ = E ™
P 807 601
4 E : + =251
s S0 == =t == — - 50
O w:—m — ¥ f_w
15 = 15¢
—m:" T -m<
£ == F==— 0F |
bsEkgs et Eon D ANOS) e Tt kg Flbs
2 3 4 § 6 7 8 9 1011 12 13 14 16 16 17 B8 19 20
Patdcond: o 0 e rramye el 20M ‘2l Lxw o4 200 m
PLENIE Ovesrrvbad o por of Contro Mescdond de o Sadunt an o o
Gt e Criztcsm y Prome can du Saksd 200
g *__ w A BAFER  HEALTER: SROMLE "




GRAFICA 15. VELOCIDAD DE CRECIMIENTO EN NINOS (POR PERCENTILES)

Nombre: Fecha de Nacimiento:
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GRAFICA 16. VELOCIDAD DE CRECIMIENTO EN NINAS (POR PERCENTILES)

Nombre: Fecha de Nacimiento:
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Fuentes de infromacion

Abordaje Diagndstico y Seguimiento del Paciente Pediatrico con Talla Baja
http://www.imss.gob.mx/sites/all/statics/guiasclinicas/510GRR.pdf

NORMA Oficial Mexicana NOMO031SSA21999, Para la atencion a la salud del nifio.
http://www.censia.salud.gob.mx/contenidos/descargas/infancia/Norma Oficial Mexicana NOM.pdf

NORMA Oficial Mexicana NOMO031SSA21999, Para la atencion a la salud del nifio.
http://cvsp.cucs.udg.mx/guias/TODAS/IMSS 029 08 CONTROL DE NINOS MENORES DE 5 ANOS/IMSS 029 08 EyR.

pdf



http://www.imss.gob.mx/sites/all/statics/guiasclinicas/510GRR.pdf
http://www.censia.salud.gob.mx/contenidos/descargas/infancia/Norma_Oficial_Mexicana_NOM.pdf
http://cvsp.cucs.udg.mx/guias/TODAS/IMSS_029_08_CONTROL_DE_NINOS_MENORES_DE_5_ANOS/IMSS_029_08_EyR.pdf
http://cvsp.cucs.udg.mx/guias/TODAS/IMSS_029_08_CONTROL_DE_NINOS_MENORES_DE_5_ANOS/IMSS_029_08_EyR.pdf

