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Resumen. El tabaquismo afecta la composicion corporal mediante la reduccion de la sintesis de
musculo y grasa, y con ello el rendimiento fisico (Stavropoulos, 2008). El objetivo de este estudio
fue describir el perfil sociodemografico y antropométrico de los estudiantes de la Escuela de cadetes
José Maria Cordova en relacion con el habito tabaquico. Para ello se realizé un estudio observacional,
descriptivo y transversal en 69 estudiantes de la Escuela Militar, pertenecientes a la segunda cohorte
del 2012 que firmaron consentimiento informado avalado por el comité de ética de la Universidad
Manuela Beltran. Se analizaron las variables antropométricas (Tabla 1) y sociodemograficas en
relacion con el habito tabaquico. Se determiné el somatotipo de los participantes y en un subgrupo
(n=33) que realizé una prueba de campo (Test de Leger), se analiz6 el riego cardiovascular en
relacion con la circunferencia de la cintura. La Poblacién estuvo constituida en un 21.7% (n= 15)
por fumadores activos, 7.2% (n=5), por fumadores pasivos, 27.5% (n=19) por exfumadores y 43.4%
(n=30) por no fumadores. La edad promedio de los participantes fue de 19+1 afios. En el subgrupo
que realizd el test de Leger se hallaron diferencias en la circunferencia de la cintura entre fumadores
y no fumadores (79+5.7 y 74.7+5.4 respectivamente), asi como en el consumo indirecto de oxigeno
(43.6 £ 6.3y 49.9 +£7.8); en ninglin grupo, esto constituyo6 riesgo cardiovascular.

Palabras clave. Tabaquismo, Enfermedad cardiovascular, antropometria, cadetes.

Abstract. Smoking affects body composition by reducing the synthesis of muscle and fat, and
therefore the physical performance (Stavropoulos, 2008). The aim of this study was to describe
the sociodemographic and anthropometric profile in Students from ‘General José Maria Cérdova’
Military School of Cadets in relation to smoking. This is an observational descriptive and transversal
study in 69 students from the Military School, belonging to the second cohort of 2012 who signed
informed consent endorsed by the ethics committee of the University Manuela Beltran. We analyzed
anthropometric and sociodemographic variables in relation to smoking. Somatotype was determined
by participants in both groups. A subgroup (n = 33) who performed a field test (Test leger), we
examined the cardiovascular risk in relation to waist circumference 21.7% of the population (n =
15) were current smokers, 7.2% (n = 5), were passive smokers, 27.5% former smokers (n = 19) and
43.4% (n=30) nonsmokers. The average age of participants was 19 * lyears. Although the subgroup
test conducted Leger was no difference in waist circumference between smokers and nonsmokers
(79 £ 5.7 and 74.7 £+ 5.4 respectively) as well as indirect oxygen consumption (43.6 + 6.3 and 49.9 +
7.8) inno case showed cardiovascular risk.

Keywords. Smoking, cardiovascular disease, anthropometry, cadets

Résumé. Le tabagisme affecte la composition corporelle a cause de laréduction dans le processus
de synthese de muscles et de graisse et par conséquent, la capacité physique (Stavropoulos, 2008).
L'objectif de cette étude a été celui de décrire le profil sociodémographique et anthropométrique des
étudiants de I’école de cadets «José Maria Cordova» en ce qui concerne leur relation avec ’habitude du
tabagisme. Pour cela, on a réalisé une étude d’observation, descriptive et transversale a 69 étudiants
de I'école, appartenant a la deuxiéme cohorte de I'année 2012, qui ont signé un consentement
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informé, qui avait été approuvé par le comité d’éthique de 'université Manuela Beltran. On a analysé
les variables anthropométriques par rapport aux variables sociodémographiques, par rapport
I'habitude du tabagisme. On a réussi a déterminer le somatotipo des participants et dans un sous-
groupe appelé (n=33) qui avait réalisé des épreuves de champ (Test de Leger), on a analysé le risque
cardiovasculaire en relation avec la circonférence de la taille. La population analysée a été constituée
d’'un pourcentage de 21.7 % (n=15) de fumeurs actifs, d'un pourcentage de 7.2% (n=5) de fumeurs
passifs, d'un pourcentage de 27.5% (n=19) d’ex-fumeurs et d'un pourcentage de 43.4% (n=30)
de non fumeurs. La moyenne concernant I'dge des participants a été de 19+1 ans. Méme si dans le
sous-groupe qui avait réalisé le test de Leger on a découvert des différences dans la circonférence
de la taille entre fumeurs et non-fumeurs (79+5.7 y 74.7+5.4 respectivement), de méme que dans la
consommation indirecte d’oxygéne (43.6 + 6.3 y 49.9 +7.8) pour aucun groupe cela a constitué du
risque cardiovasculaire.
Mots-clés. Tabagisme, maladies cardiovasculaires, anthropométrie, cadets.

Resumo. O tabaquismo afeta a composic¢do corporal por reducdo da sintese de musculo e gordura
e, portanto, o desempenho fisico (Stavropoulos, 2008). O objetivo deste estudo foi descrever o perfil
sociodemografico e antropométrico dos alunos da Escola Militar de Cadetes “General José Maria
Cordova” em relacdo ao tabaquismo. Este é um estudo observacional, descritivo e transversal em 69
estudantes da Escola Militar, da segunda coorte de 2012 que assinaram o consentimento informado
aprovado pelo comité de ética da Universidade Manuela Beltran. Foram analisadas as variaveis
antropométricas e sociodemograficos em relacdo ao tabagismo. O somatotipo foi determinado pelos
participantes e num subgrupo (n = 33) que realizou um teste de campo (teste de Léger), examinamos
o risco cardiovascular em relagdo a circunferéncia da cintura. A populacio foi constituida por 21,7%
(n = 15) para fumantes atuais, 7,2% (n = 5) para os fumantes passivos, 27,5% (n = 19) para ex-
fumantes e 43,4% (n = 30) para ndo-fumantes. A idade média dos participantes foi de 19 + 1 anos.
No subgrupo que realizou o teste de Leger nido encontraram nenhuma diferenca na circunferéncia
da cintura entre fumantes e ndo fumantes (79 + 5,7 e 74,7 * 5,4, respectivamente), bem como o
consumo indireto de oxigénio (43,6 + 6,3 e 49,9 + 7,8 ), em qualquer grupo, constituido este risco
cardiovascular.

Palavras-chave. tabagismo, doenga cardiovascular, antropometria, cadetes.

Introduccion

El tabaquismo es una enfermedad adictiva crénica que inicia antes de los 18 afios de edad en el 80%
de los casos. Aumenta la morbilidad de adultos jévenes aparentemente sanos y la mortalidad prematura
en mas de la mitad de ellos, (Jimenéz, 2010,78), sobre todo cuando este habito de inicia antes de los 15
anos (Lekarsti, 2007). Al respecto el estudio Framingham citado por O'Donell y Elousa, concluyé que el
riesgo de Infarto agudo de Miocardio (IAM), depende directamente del niimero de cigarritos consumidos
al dia, y que este riesgo no varia entre aquellos que nunca han fumado y los exfumadores.

Fumar predispone ademas al desarrollo de otras enfermedades como el cancer, (Oh SW, Yoon YS,
Shin SA, 2005) y enfermedades metabolicas (ibid.), ademas se ha demostrado un efecto deletéreo
sobre la potencia aerdbica como anaerébica en fumadores crénicos como en aquellos con un tiempo
de consumo menor a un afio. (Fukuba, 1993). De acuerdo con el dltimo informe de la OMS, esta
drogodependencia causara 10 millones de muertes en el 2020.

Se ha evidenciado que fumar disminuye el Indice de masa Corporal (IMC) y que dejar de hacerlo,
lo incrementa, (Bamia C, Trichopoulou A, Lenas D, Trichopoulos D, 2004). Esto se puede deber a
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que la nicotina aumenta la oxidacién grasa (Jensen Ex, 1995). En el area de la salud las dimensiones
antropométricas individuales y los indices, son medidas que sirven, entre otras, para la clasificacidn,
diagnostico y analisis de factores de riesgo de las personas o poblaciones en relacién con alteraciones
de salud (Estrada, 1995; Aladro et al. 2007).

Lung Hwan Kim y su equipo de trabajo, citando los trabajo de Canoy (2005) y Jee SH (2002),
sostienen que fumar aumenta la grasa abdominal y que realmente es ésta, la que mayor asocio tiene
con enfermedad cardiovascular, sobre todo si es visceral. Estudios recientes también lo corroboran
(Carol Clairetal. 2011, 2; Sakamoto et &l. 2011); de alli que este acumulo de grasa abdominal estimado
apartir de la circunferencia de la cintura, sea considerado un predictor de enfermedad cardiovascular
empleado en los trabajos publicados en el tema. (Canoy D. et 4l. 2005; Wang, JW., 2011).

Desde el punto de vista sociodemografico, se ha descrito que existe una relacion inversa entre el nivel
educativo y el tabaquismo. Asi, quienes tienen mayor nivel educativo o han sido capacitados en el tema,
tiene menor probabilidad de adquirir el habito. (Siegel D, Faigeles B, 1996; Leal et al, 2010). Enla poblacién
militar los estudios indican que en los sujetos cuya formacion se detuvo en la escuela secundaria o antes,
eran mas propensos a fumar (Lin Ys, Wu Dm, Chu Nf, Lai Hr, Shi Zp, Chen Hi, 2008) al igual que los soldados
rasos, al compararlos con aquellos con un titulo universitario, (Macera Ca, et al. 2011).

1. Metodologia

Estudio observacional, descriptivo, transversal que analizo en 69 estudiantes dela segunda cohorte
del 2012, dela Escuela de cadetes José Maria Cérdova; el perfil sociodemografico y antropométrico en
relacion con el habito tabaquico. Dentro delos criterios de inclusién se requeria ser cadete de la escuela
en mencidn, sin entrenamiento fisico militar, edad 18 a 22 afios, firmar consentimiento informado y
asistir el dia de la valoracion. Los criterios de exclusion fueron los mismos del Macroproyecto del
cual se deriva este trabajo. Ellos fueron: Presencia de factor de riesgo diferente al habito tabaquico
(Dislipidemia, sedentarismo, obesidad, Hipertension arterial, diabetes), enfermedades cardiacas o
pulmonares agudas o cronicas. Antecedentes o vigencia en el consumo de sustancias psicoactivas,
Antecedentes de trabajo o exposicion superior a cinco afios en soldadura, pintura, quimicos, fibra de
vidrio, madera, algoddn, talcos, plasticos, tierra, concreto, minas, produccién de ladrillo. Exposicion
al humo de lefia en recinto cerrado y vivienda cercana a fabricas.

Los cadetes fueron valorados en el laboratorio de fisiologia del ejercicio del centro de investigacion
de la cultura Fisica (CICFI) en la Escuela Militar de Cadetes “General José Maria Cérdova”. Para el
perfil antropométrico se emplearon los siguientes instrumentos: Cinta métrica, adipémetros, balanza
de impedancia y calibrador para medianos diametros. En la toma de los pliegues, diametros y
perimetros se tuvo en cuenta el promedio de tres mediciones de cada uno para estimar su valor.

Todos los sujetos fueron pesados con balanza de bioimpedancia eléctrica marca Tanita, con el
sujeto en posicién anatémica en el centro de la bascula y de espalda al registro de la medida, la cual
se expreso en Kilogramos (Kg). La talla de pie se obtuvo con un tallimetro fijo a la pared; para ello el
sujeto permanecio, con los talones juntos y los gluteos, la espalda y la region occipital en contacto con
el instrumento de medicién. Todos debieron mirar al frente e inspirar profundamente en el momento
de la medida para compensar el acortamiento de los discos intervertebrales. Se midi6 también la talla
sentado, en un banco de 39 cm y con este valor se hallé el indice cérnico y esquelético. Se realizé la
toma de los 6 pliegues cutaneos (subescapular, tricipital, suprailiaco, abdominal, muslo y pantorrilla)
con un adipémetro marca Slimguide. Con el valor de estos pliegues se aplicé la férmula de Yuhasz y
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se determind el porcentaje de grasa corporal. Mediante el uso de la cinta métrica, se realizo6 la toma
de los perimetros cintura, cadera y el de pantorrilla y brazo contraido. De igual forma se realizoé la
medicién con el calibrador de medianos diAmetros marca Mitutoyo, de codo, mufieca y Humero.

Treinta y tres de los 69 cadetes evaluados, realizaron una prueba de campo alterna, a partir de
ella se estim6 el VO, maximo indirecto en dos grupos equivalentes, un grupo de fumadores y otro
de no fumadores. Se consider6 fumador a quien afirmara fumar actualmente; fumador pasivo, los
sujetos expuestos durante una o dos horas por semana al humo ambiente del tabaco (Garcia C. Et
al. 2007). No fumadores, aquellos que nunca han fumado y exfumadores, aquellos que afirmaron
haberlo dejado hace mas de 1 afio.

El método para determinar el somatotipo fue el de Healt-Carter, en el cual se hace una descripcion
de la configuracion morfoldgica de un individuo. El somatotipo permite identificar las condiciones
iniciales delos participantes que podrian ingresara un programa de ejercicio fisico (Hoyos, Fernandez,
2007). Este se determina a partir del peso, la talla, los paniculos (triceps, subescapular, suprailiaco y
pantorrilla), circunferencias (biceps contraido con el codo flexionado a 902 y pantorrilla) y didmetros
corporales (himero y fémur).

2. Analisis estadistico

La base de datos original fue construida en Excel y posteriormente analizada en el programa con
SPSS, versién 11.0.1 para Windows (SPSS Inc., Chicago, IL, EE.UU.).

Para el calculo de los componentes del somatotipo, se emplearon las formulas computacionales
de la técnica de andlisis sefialada por Carter en 1975 (Acero 2001, 50). (Vease figura 5).

Para las variables sociodemograficas se recurri6 al analisis descriptivo donde se determinaron
medias, porcentajes y desviacion estandar (Véanse Tablas 1y 2; y figuras 1, 2, 3,y 4).

3. Resultados

4( 69 cadetes incluidos )7

33 hicieron test de leger y se les hallé el 36 cadetes no presentaron test de leger. Solo se les
perfil antropométrico y sociodemogréfico hallo el perfill antropométrico y sociodemografico

( 2 Fumadores act—ivos)

13 fumadores 20 No ( 5 Fumadores pasivos)
activos fumadores

( 19 Exfumadores )

( 10 No fumadores )

Figural. Distribucidn de la poblacién segun el perfil tabaquico.
Fuente: Elaboracién propia.
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Tabla 1. Perfil antropométrico de la poblacién.

Pachon, A., Garcia, A.1., Segura, M.

Medidas Antropomeétricas Basicas

Promedio
Peso (kg) 65,9
Talla (m) 1,72
Talla sentado (cm) 89,8
Pliegues Cutaneos(mm)
Triceps 11,9
Subescapular 11,4
Suprailiaco 15,5
Abdominal 14,1
Muslo anterior 13,4
Pantorrilla 11,6
Diametros (cm)
Biepicondileo de fémur 8.7
Biepicondileo de humero 6,4
Biestiloideo de mufieca 5,1
Perimetros (cm)
Pierna 44.9
Brazo contraido 30.1
Abdomen 75,6
Cadera 92,8
Brazo relajado 25,9
indices

IMC

Bajo peso 5,7 % (n=4)
Normal 86,9 %(n=60)
Sobrepeso 7,2 % (n=5)
Obesidad tipo | 0
Obesidad tipo Il 0
Obeso tipo llI 0
indice cérnico Porcentajes
Braquicdrnico 45% (n=31)
Metricornico 41% (n=3)

Macricérnico

51% (n=35)

indice Esquelético

Braquiesquelético

3% (n=2)

Mesosquelético

74% (n=51)

Macroesquelético

23% (n=16)

Masas Corporales (Kg)

Masa grasa

7,4

Masa dsea

10,0

Masa muscular

32.5

Masa residual

15,8

% grasa Yuhasz

12.2

Fuente: Elaboracién pr
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25 a) @ FUMADORES

25
20 b) @ NO
15 FUMADORES
10 c) & EXFUMADORES

5

0 d) @ FUMADORES

£l PASIVOS

c a c
RURAL URBANA

Figura 2. Procedencia vs Perfil Tabaquico.
Fuente: Elaboracién propia.

El mayor porcentaje de los cadetes fumadores activos y no fumadores provenian de zona urbana, al
igual que los fumadores pasivos y los exfumadores.

a)’d FUMADORES

b)E NO
FUMADORES

c) EXFUMADORES

d)& FUMADORES
PASIVOS

ALTO MEDIO BAJO

Figura 3. Nivel Socioecondmico Vs Perfil Tabaquico.
Fuente: Elaboracion propia.

El 87% de los cadetes (n= 60) provenian de estrato socioeconémico medio. De ellos el 48.3%( n=
29) eran no fumadores, el 28.3 % (n= 17) exfumadores, el 15%( n= 9) fumadores y el 8.3 % (n=5)
fumadores pasivos.
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H FUMADORES

ENO
FUMADORES

i EXFUMADORES

H FUMADORES
PASIVOS

Figura 4. Nivel educativo vs perfil tabaquico.
Fuente: Elaboracion propia.

Anivel universitario el 4% (n=3) era no fumador, 2% (n=1) exfumadory 4% (n=3) fumador pasivo.
En el nivel secundario de educacion, se identificé un 32% (n=22) de no fumadores, 21% (n=15) de
fumadores activos y un 21% (n=15) de exfumadores y solo un 2% (n=1) fue fumador pasivo.

r 16
Mesomaorphy - 14
~ - 12

RN - 10

]
|
:
- -6

Ectomorphy - -8

—+ =10
7 8

8 -7 6 5432101 2 5 6

Figura 5. Clasificacion segun somatocarta.
Fuente: Elaboracién propia.

En la (Figura 5) se observa que predomina el somatotipo mesoendomorfico. Es decir que La
endomorfia y la mesomorfia son iguales, o no se diferencian en mas de 0,5 y la ectomorfia es menor
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Tabla 2. Analisis de la distribucién corporal en el subgrupo de 33 sujetos
que realizaron el Test de Leger.

Fumador No fumador

IMC 23.38+1.9 21.7+1.8
Cintura 79.01+£5.7 74.7 £5.3
% Grasa 12.3+1.5 10.3 +1

Masa Grasa 8.6+1.6 6-6+1.3
Masa ésea 10.4+0.9 9.71.6
Masa residual 16.8 +1.4 155+1.9
Masa muscular 33.8+3.2 325+4

V02 43.6+6.3 499 +7.8

Fuente: Elaboracion propia.

Al analizar la composicidn corporal de los cadetes del grupo de fumadores y no fumadores que
realizaron el test de Leger (Véase Tabla 2), se observan diferencias en todas las variables. Sin embargo
los valores hallados se encuentran en rangos de normalidad para ambos grupos. En relacién con la
circunferencia de la Cintura, en ningtin grupo se hallé riesgo cardiovascular.

Tabla 3. Clasificacién de la poblacién segtn el somatotipo

Endo-ectomorfico 1 1,4

Central 1 1,4 Nado sincronizado

Ecto-mesomorfico 5 7,2 Corredor, Tenista

Endo-mesomorfo 6 8,6 Lucha libre, Lucha
grecorromana, Judo

Mesomorfo endomorfo 3 43 Pentatldn y triatldn

Meso-endomorfo 37 53,6 Pentatldn y triatldn, Tiro,
Futbol

Ectomorfico balanceado 2 2,8 Corredor elite, Voleibol,
Baloncesto, Salto

Mesomorfo-ectomorfo 3 4,3 Motociclismo, Karate,
Baloncesto

Meso-ectomorfico 3 4,3 Baloncesto, Natacion
Boxeo, Taekwondo
Judo

Mesomorfo balanceado 8 11,5 Judo, Escalada, Alpinismo,
Pesas, Futbol, Water polo,
Saltos ornamentales,
Maratén acudtico, Lucha
libre, Lucha grecorromana

TOTAL 69

Fuente: Elaboracion propia.
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Conclusion

Aunque existen diferencias en la circunferencia de la cintura y el porcentaje de grasa entre los
fumadores y no fumadores del subgrupo que realizé el test de leger; este estudio no permite establecer
ninguna asociacién causal definitiva entre el consumo de cigarrillo y las diferencias halladas. Sin
embargo es importante resaltar que esta relacion se ha establecido con antelacién en otros trabajos
como el de Jung Hwan Kim (2012), lo que hace pensar que de continuarse con este habito, es posible
que en corto tiempo, la circunferencia de la cintura aumente y con ello el riesgo cardiovascular.

En cuanto a la potencia aerdbica, este trabajo evidencié que en el grupo de fumadores, dicha
potencia se encuentra disminuida en relacidon con los no fumadores. Este aspecto resulta relevante
para esta poblacién, ya que sugiere una menor tolerancia en actividades de moderada a alta
intensidad, las cuales hacen parte del diario vivir de un Militar. Estos hallazgos coinciden con los
de Fukuva en su revisién sistematica (1993) y recientemente por Misigoj-Durakovic M, Bok D, Soric
M, Dizdar D, Durakovic Z & Jukic Yo. (2012).
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