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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo describir las caracteristicas fisicas e indicadores de salud en
una poblacién con rasgos neurodivergentes de entre 6 y 30 afios del puerto de Veracruz, con el
proposito de conocer su perfil nutricional y posibles factores asociados al riesgo cardiometabélico.
Para ello, se desarroll6 una investigacién con enfoque cuantitativo, de disefio observacional transversal
y alcance descriptivo. La muestra estuvo conformada por 25 participantes pertenecientes a un Centro
de Atencion Multiple (CAM), de los cuales 18 fueron hombres y 7 mujeres. Se registraron variables
demogréficas y antropomeétricas, incluyendo edad, sexo, masa corporal, talla y perimetro de cintura,
mediante procedimientos estandarizados bajo protocolo ISAK y supervisién de un antropometrista
certificado. A partir de estas mediciones se calcularon indicadores derivados como el indice cintura-
talla y el indice de conicidad para estimar la distribucién de la adiposidad corporal. Los resultados
mostraron una amplia variabilidad antropométrica y valores de indice cintura-talla entre 0.39 y 0.69,
con predominio de valores superiores al punto de corte asociado a mayor riesgo cardiometabolico.
Asimismo, el indice de conicidad present6 valores entre 1.10 y 1.40, evidenciando una tendencia a
mayor acumulacién de grasa abdominal, particularmente en hombres. Estos hallazgos destacan la
relevancia de evaluar indicadores de adiposidad central para comprender mejor el estado nutricional
en poblaciones neurodivergentes
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Anthropometric characterization and cardiometabolic risk in
a neurodivergent population using waist-to-height index and
conicity index

ABSTRACT

This study aimed to describe the physical characteristics and health indicators of a neurodivergent
population aged 6 to 30 years from the port of Veracruz, in order to understand their nutritional profile
and potential factors associated with cardiometabolic risk. A quantitative, cross-sectional,
observational study with a descriptive scope was conducted. The sample consisted of 25 participants
from a Multiple Care Center (CAM), 18 men and 7 women. Demographic and anthropometric variables,
including age, sex, body mass index, height, and waist circumference, were recorded using standardized
procedures under the ISAK protocol and under the supervision of a certified anthropometrist. From
these measurements, derived indicators such as the waist-to-height ratio and the conicity index were
calculated to estimate the distribution of body fat. The results showed wide anthropometric variability
and waist-to-height ratio values between 0.39 and 0.69, with a predominance of values above the cutoff
point associated with a higher cardiometabolic risk. Likewise, the conicity index showed values
between 1.10 and 1.40, indicating a tendency toward greater abdominal fat accumulation, particularly
in men. These findings highlight the importance of evaluating central adiposity indicators to better

understand the nutritional status of neurodivergent populations.
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INTRODUCCION

El término neurodivergencia hace referencia a la diversidad natural en el funcionamiento neurologico
de las personas en nuestra sociedad, incluyendo a individuos con un perfil neurocognitivo que es
diferente al de la mayoria o considerado atipico. Existen diversas formas de neurodivergencia como el
Trastorno del Espectro Autista (TEA), Trastorno por Déficit de Atencién e Hiperactividad (TDAH),
sindrome de Tourette, la superdotacion, dislexia, discalculia, dispraxia y la discapacidad intelectual,
existiendo también las que se conocen como “variaciones neurocognitivas” como el Trastorno
Obsesivo-Compulsivo (TOC), la esquizofrenia y los trastornos del espectro psicotico (Cobbaert et al.
2024).

Todas estas condiciones, pueden influir en aspectos cognitivos, conductuales y sensoriales, asi como
patrones de alimentacion, actividad fisica y crecimiento. En los ultimos afios, se han realizado estudios
en torno a esta poblacion en la etapa infantil, especificamente en pacientes con autismo y sindrome de
Asperger, donde se ha demostrado que presentan hiperselectividad alimentaria, que hace referencia al
rechazo de determinada comida y la escasa variedad en la dieta, lo que en teoria podria llevar a los
ninos a padecer desnutricién calorico-proteica o deficiencias de micronutrimentos (Hernandez-
Fernandez et al. 2023).

El estado nutricional constituye un componente fundamental para la salud y el desarrollo humano, ya
que influye en el crecimiento, funcionalidad metabdlica y prevencién de enfermedades crénicas. En
poblaciones infantiles, adolescentes y adultas jovenes, la evaluacién antropométrica adquiere
importancia, ya que durante estas etapas ocurren procesos importantes de crecimiento, maduracién
biologica y cambios en la composicién corporal; destacando que en personas neurodivergentes se
pueden presentar caracteristicas particulares que influyen en su estado nutricional como patrones de
actividad fisica distintos o barreras en el acceso a servicios de salud y nutricién (Zheng et al. 2017).
Previos estudios que se han centrado en la evaluacion del estado de nutricion de estos nifios, sugieren
que es mas comun que tengan un desarrollo adecuado respecto a la masa corporal, talla e Indice de

Masa Corporal (IMC) para la edad, incluso se ha encontrado una tendencia al sobrepeso y la obesidad,
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ligada a la alta preferencia hacia alimentos ultraprocesados o baja ingesta de frutas y verduras (Ojeda
et al. 2013; Zheng et al. 2017).

Un metaanalisis internacional reportd prevalencias aproximadas de obesidad de 21.8% y sobrepeso de
19.8% en individuos con trastorno del espectro autista (Young-Jiang et al. 2020). Asimismo, se han
evaluado directamente variables antropométricas en personas con TEA, donde se han observado
diferencias en indicadores de masa corporal, perimetro de cintura y composicién corporal en
comparacién con poblaciones “neurotipicas”, asi como una mayor prevalencia de adiposidad corporal
en algunos grupos de edad (Rouphael et al. 2024).

Sin embargo, ademas de las mediciones antropométricas bésicas como masa corporal, talla y
perimetro de cintura, existen indicadores derivados que permiten evaluar con mayor precision la
distribucion de la grasa corporal y poder identificar un riesgo cardiometabdlico (Hernandez et al. 2017).
Uno de estos se le conoce como “Indice de Conicidad” que fue creado por Rodolfo Valdez en 1991,
con el objetivo de identificar la obesidad abdominal y se determina con medidas de masa corporal (kg),
talla (en metros) y perimetro de cintura (en metros) y la constante (0.109) que representa la conversion
de las unidades de volumen y masa a unidades de longitud, basdndose en que la grasa al acumularse
en la region abdominal, cambia el cuerpo de una forma cilindrica a una forma de cono, por ende, se
dirfa que individuos con un alto indice de conicidad tienen cumulo anormal de grasa en la zona
abdominal, en relacion a su altura y peso, siendo capaz de captar variaciones de composicién corporal,
lo que permite comparar a sujetos con diferentes medidas de masa corporal y talla (Alves et al. 2023;
Hernédndez et al. 2019).

Sibien, por si sola la medida de perimetro de cintura, actiia también como predictor de factor de riesgo
cardiovascular, no es un valor que se haya podido estandarizar en todo tipo de poblacién,
especialmente en los infantes, por lo que se desarrollé el indice Cintura/Talla (ICT), como producto
de dividir el valor de la cintura (cm) entre la talla (cm) para asi ponderar la grasa intraabdominal
(Mufioz-Cano et al. 2010).

Un estudio previo realizado en poblacion infantil con TDAH reporté mayor perimetro de cintura e IMC

en nifios con esta variante neurocognitiva en comparacién con nifios sin el trastorno. Asimismo, en
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poblacién con TEA, se encontrd que el diagnéstico estaba asociado con valores méas altos de perimetro
de cintura y mayor indice cintura-talla, lo que lleva un mayor riesgo cardiovascular (Salvat et al. 2022;
Lip et al. 2018).

No obstante, a pesar del creciente interés por comprender la relacion entre neurodivergencia y estado
nutricional, la informacién disponible sigue siendo limitada, ademas, muchos estudios se centran en
poblaciones infantiles o en condiciones especificas del neurodesarrollo, lo que dificulta caracterizar las
variables antropomeétricas en poblaciones neurodivergentes en diferentes etapas de la vida, que es
relevante para conocer el estado nutricional de estas poblaciones y poder disefiar estrategias de
atencion nutricional que se adapten a sus necesidades. Por lo que, el objetivo del presente estudio es
describir las caracteristicas fisicas e indicadores de salud de poblacion neurodivergente de entre 6 y 30
afios del puerto de Veracruz, mediante la medicion de masa corporal, talla y perimetro de cintura, con
el fin de conocer el perfil nutricional de esta poblacién.

METODOLOGI{A

La presente investigacion, corresponde a un estudio con enfoque cuantitativo, con un disefio
observacional de corte transversal con alcance descriptivo y exploratorio, con un muestreo no
probabilistico por conveniencia contando con un grupo de 25 sujetos con caracteristicas
neurodivergentes pertenecientes a un Centro de Atencion Multiple (CAM) ubicado en el puerto de
Veracruz, México, de los cuales 18 eran hombres y 7 mujeres, con edades de entre los 6 y 30 afios, que
dado a la naturaleza del estudio, se consider6 un tamafio de muestra adecuado para una
caracterizacion inicial de las variables antropométricas en esta poblacion. La evaluacion se realizd de
acuerdo a los principios éticos de la Declaracion de Helsinki, pues todos los participantes o tutores de
los mismos, firmaron un consentimiento informado previo a su participacion. Se registraron variables
demogréficas y antropomeétricas, incluyendo edad, sexo, masa corporal, talla y perimetro de cintura.
La masa corporal se evaluo utilizando una bascula de la marca “NutriEquipo”, modelo “NEBCA”. La
talla se midi¢ mediante un estadimetro marca “FAFAGLGL” y el perimetro de cintura se determin6
utilizando una cinta métrica metalica marca “Smartmet”. Todas las mediciones se realizaron con

equipo previamente verificado y procedimientos antropométricos estandarizados bajo protocolo ISAK
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y con supervision de un antropometrista certificado ISAK Nivel 3. A partir de estas mediciones se
estimaron indicadores antropométricos derivados como el indice cintura-talla y el indice de conicidad
para la evaluacién de la distribucion de la adiposidad corporal. Los datos obtenidos fueron registrados
en una base de datos y posteriormente analizados en el sistema de estadistica SPSS V22.
RESULTADOS Y DISCUSION

Tabla 1. Estadisticos descriptivos

Desviacion
N Minimo |Mdaximo [Media  |estdndar
Masa Corporal (kg)|25 18.0 128.0 65.124 (27.1643
Talla (cm) 25 112.0 197.0 159.392 |(18.2626
Cintura (cm) 25 52.0 118.0 84.800 |17.0709
N valido (por lista) |25

Enla tabla 1 se muestran los estadisticos descriptivos de las variables antropométricas y demogréficas.
En términos generales, los participantes mostraron una amplia variabilidad en las medidas
antropométricas evaluadas, particularmente en la masa corporal y el perimetro de cintura, lo cual
puede estar asociado al amplio rango de edad incluido en la muestra. Esta variabilidad también ha sido
descrita por Zheng et al. 2017, donde se sefiala que personas con condiciones del neurodesarrollo
pueden presentar diferencias en crecimiento, composicion corporal y patrones de alimentacién lo que
afecta su estado nutricional.

Gréfica 1. Descripcion de la poblacién por sexo

Sexo
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En relacion con la distribucion por sexo de la poblacion evaluada, predomind la participacion de los
hombres, ya que se evaluaron 18, mientras que Unicamente se contaron con 7 mujeres con
caracteristicas neurodivergentes. Esta mayor proporcion de hombres, coincide con lo reportado en la
literatura, donde se muestra que diversas condiciones neurodivergentes, en especifico el TEA y TDAH,
presentan mayor prevalencia en poblacién masculina (Cobbaert et al. 2024).

Gréfica 2. Distribucién del indice cintura-talla segiin sexo

Sexo
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Enla grafica 2, se muestra la distribucion del indice cintura-talla (ICT) segun el sexo de los participantes.
Se observa que los valores de ICT oscilaron entre los 0.39 y 0.69. En los hombres, se observa una
mayor concentracién de valores entre 0.55 y 0.62, mientras que en las mujeres los valores se
distribuyeron entre 0.40 y 0.60.

En general, los valores obtenidos a partir de este indicador se asocian con mayor riesgo
cardiometabolico, de acuerdo al punto de corte planteado por Ashwell y Gibson en 2014 con un valor
mayor o igual a 0.5 para indicar riesgo aumentado. Al comparar los valores del ICT, se observo una
tendencia hacia valores més elevados en hombres. Este hallazgo, coincide con estudios en poblacién
con trastorno del neurodesarrollo previos, Lip et al. (2018) y Salvat et al. (2022), describieron valores
mas elevados de perimetro de cintura e ICT en poblacién neurodivergente.

Lo encontrado podria estar relacionado con los patrones de alimentacién que se describen en esta

poblacion, que se caracterizan por una hiperselectividad alimentaria, preferencia por alimentos
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ultraprocesados y menor consumo de frutas y verduras, lo cual se ha asociado a una mayor prevalencia
de sobrepeso y obesidad en personas con neurodivergencia (Herndndez-Fernandez, et al., 2023;
Young-Jiang et al. 2020).

Gréfica 3. Distribucién del indice de conicidad (IC)

Sexo
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Dentro de la gréfica 3, se observa que los valores se encuentran entre 1.10 y 1.40. Teniendo una mayor
concentraciéon de valores en el grupo masculino entre 1.25 y 1.35, mientras que en las mujeres los
valores se encontraron entre 1.10 y 1.25, por lo que en general, se muestra una tendencia a valores
més elevados en hombres, lo que segun planteado por Valdez en 1991, se asocian a un mayor riesgo
a acumular grasa visceral. Lo cual, coincide con lo escrito por Rouphael et al. (2024) donde reportan
mayor adiposidad central y diferencias en la composiciéon corporal especificamente en infantes que
viven con TEA, de acuerdo a indicadores como masa corporal, perimetro de cintura y composicion
corporal.

El uso de indicadores como el indice cintura-talla y el indice de conicidad permiten complementar la
evaluacion antropométrica que tradicionalmente ha sido usada en estudios previos, aportando
informacion valiosa sobre el riesgo cardiometabdlico, especificamente en poblaciones
neurodivergentes, donde la evaluacion unica de masa corporal o IMC, puede no estar reflejando la

distribucion de grasa real (Herndndez et al., 2017). Por otra parte, Gonzaga Romero et al (2025),
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concluy¢ “el indice de conicidad puede ser un recurso preventivo importante.”, por lo que se puede

utilizar como un pardmetro durante las evaluaciones en sujetos con caracteristicas neurodivergentes.

CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos en este estudio, permiten describir el perfil antropométrico y de salud de una

poblacién con caracteristicas neurodivergentes. El andlisis de los indicadores de adiposidad central

sugiere la presencia de valores que se asocian con un mayor riesgo cardiometabélico y una forma mas

conica, de acuerdo al indice de conicidad, lo que indica una tendencia a acumular grasa anormal en la

zona abdominal, por lo que se denota la importancia de no solo evaluar la masa corporal, sino también

la distribucion de grasa en individuos con condiciones del neurodesarrollo, para identificar posibles

factores de riesgo para la salud.

Asimismo, el uso de indicadores como el ICT y el IC, aporta informacién que complementa la

evaluacion del estado nutricional en esta poblacién, pudiendo ser de utilidad para futuros estudios que

se enfoquen en poblaciones con caracteristicas neurodivergentes, donde la informacién disponible en

el campo de la nutricién sigue siendo limitada.

Se sugiere que en futuras investigaciones, se amplie el tamafio de la muestra o incorporar otros

indicadores de composicién corporal, para poder mejorar la descripcion y comprension del estado

nutricional y de salud en poblaciones neurodivergentes.
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