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Dadas la diversidad de factores y la variabilidad de
mecanismos implicados en el balance nutricional de
cada individuo es necesario recurrir a medidas que
nos orienten respecto de nuestro estado nutricional.

Siendo rigurosos, es evidente que cuantas más
técnicas se utilicen, más precisa será nuestra

evaluación final. Sin embargo, es importante fijar bien
el objetivo de la evaluación nutricional para no perder

tiempo y dinero en análisis innecesario

El estado nutricional de un individuo se puede
definir como el resultado entre el aporte

nutricional que recibe y sus demandas nutritivas,
debiendo permitir la utilización de nutrientes

mantener las reservas y compensar las pérdidas.
Cuando ingerimos menor cantidad de calorías y/o

nutrientes de los requeridos, se reducen las
existencias de los distintos compartimentos 

corporales y nuestro organismo se vuelve más
sensible a descompensaciones provocadas por un

traumatismo, una infección o una situación de
estrés. Por otra parte, cuando ingerimos más de lo

que necesitamos para nuestras actividades
habituales, se incrementan las reservas de

energía de nuestro organismo, fundamentalmente
ubicadas en el tejido adiposo. 

Sin embargo, es mucho más difícil valorar
los estados subclínicos en que existe un

aporte de nutrientes incorrecto o
insuficiente para alcanzar el valor deseable

de salud y capacidad funcional. 

Es relativamente fácil determinar cuándo
una persona está francamente

desnutrida o, por el contrario, muestra
signos de sobrealimentación. También es

relativamente sencillo detectar déficit
nutricional grave como el escorbuto, la

pelagra o la anemia ferropénica. 

Una ingestión calórica excesiva, un estilo de vida
sedentario o ambas cosas a la vez determinan un

aumento del tamaño de nuestros depósitos de
grasa que cuando alcanzan un valor crítico

comportan la aparición de un cuadro clínico y
social conocido como obesidad. 

MEDIDAS DE EVALUACIÓN ALIMENTARIA 

Y NUTRICIA EN ESTUDIOS EPIDEMIOLÓGICOS.



Las guías alimentarias trasladarían estas
recomendaciones en términos de alimentos

como patrón dietético que permite
conseguir el perfil nutricional de referencia,

como sistema de apoyo para prevenir el
desarrollo precoz de enfermedades

crónicas y degenerativas e incluso mejorar
la cantidad y calidad de vida. Estas guías constituyen una herramienta de gran

utilidad para educar y orientar a la población hacia
una alimentación más saludable. Se diseñan

considerando los hábitos alimentarios
predominantes, la disponibilidad alimentaria y el

nivel de acceso a los alimentos en cada país, entre
otros aspectos..

que destacaba además, que las guías
alimentarias deben reflejar patrones

alimentarios más que objetivos numéricos y
deben ser positivas, estimulando la
aceptación placentera de ingestas

dietéticas adecuadas. De manera que
diversos patrones de consumo alimentario
pueden ser concordantes con los objetivos

de salud.

Por lo tanto, es habitual que las guías
alimentarias y las imágenes que las
suelen acompañar difieran de unos

países a otros. Así se reconocía en el
documento sobre la formulación de guías

basadas en alimentos de la FAO/OMS

Estas recomendaciones deben ser de carácter
nacional o regional, considerar la situación de salud
y nutrición de la población del país, y tener como

finalidad tanto la prevención de las enfermedades
nutricionales originadas por el déficit de consumo

de energía o nutrientes específicos, como la
prevención de las enfermedades crónicas no

transmisibles relacionadas con la dieta inadecuada
y el sedentarismo, cuya prevalencia es cada vez

mayor

VALORACIÓN

 NUTRICIONAL



A partir de estas medidas generales de peso y
talla se pueden calcular muchos índices, entre

los que destaca el índice de masa corporal
(IMC) (Body mass index,BMI) o índice de

Quetelet. También con estas medidas podemos
hacer una estimación del metabolismo basal

(MB) o gasto energético basal que es el gasto
energético que tendríamos en reposo, es
decir, el destinado al mantenimiento de las

funciones vitales

Medidas antropométricas Se basan en tomar medidas
de longitud y peso sobre el propio cuerpo y

compararlas con valores de referencia en función de
nuestra edad, sexo y estado fisiopatológico. Está
claro que la talla, la constitución y la composición
corporal están ligadas a factores genéticos, pero

también son muy importantes los factores
ambientales, entre ellos la alimentación, en especial

en las fases de crecimiento rápido. 

Las medidas antropométricas son técnicas no
invasivas, rápidas, sencillas y económicas. Sin

embargo, para evitar errores, deben ser tomadas
por una persona experta y deben ser comparadas

con tablas de referencia apropiadas.

e. Cabe destacar que, a pesar de lo que
mucha gente cree, para una misma talla y
teniendo en cuenta la complexión existe un

margen bastante amplio de pesos
aceptables y no un único valor de peso ideal

en función de su talla, sexo y complexión. La
complexión ósea se suele determinar fácilmente
midiendo la circunferencia de la muñeca con una

cinta métrica inelástica, o también midiendo con un
nonio o pie de rey la envergadura del codo.
Comparando estas medidas con sus tablas

respectivas podremos saber si nuestra complexión es
pequeña, mediana o grande.

Talla y peso. Los parámetros más habituales y que
siempre se miden son la talla (T) y el peso (P).

Existen numerosas tablas que nos indican el peso
deseable en función de nuestra talla y sexo. Las

más utilizadas son las de la Metropolitan Life
Insurance(1983) en las que se expresa el peso que
previsiblemente favorecerá una mayor longevidad

del individuo

MEDIDAS ANTROPOMÉTRICAS: 

UTILIDAD E INCONVENIENTES 

DE APLICACIÓN, 

INDICADORES BIOMÉTRICOS.


