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PERFIL OBESIDAD DEL CANTON CUENCA 2024

La obesidad es una enfermedad compleja y progresiva, con
causas multiples y un impacto creciente a nivel mundial. En 2022,
mas de 890 millones de adultos presentaban obesidad y 2.500
millones tenian sobrepeso, cifras que también afectan
gravemente a nifios y adolescentes (WHO, 2022). Esta condicién
estd asociada a un mayor riesgo de enfermedades crénicas como
diabetes tipo 2, hipertension y ciertos tipos de cancer
(WHO, 2023).

En América Latina, y particularmente en Ecuador, la situacién es
preocupante: el 64,68% de los adultos entre 19 y 59 anos
presenta exceso de peso, con mayor prevalencia en mujeres (MSP,
INEC & OPS, 2019). La OMS destaca la influencia de factores
sociales, econémicos y ambientales en la propagacién de esta
condicién (WHO, 2022), promoviendo enfoques mas integrales y
libres de estigma.

Diccionario Definiciones /ﬂ
v

En este estudio, la obesidad fue evaluada a

través de seis criterios:

Obesidad sarcopénica: Condicion en la que
coexisten exceso de grasa corporal y pérdida
de masa muscular, especialmente en
adultos mayores.

Obesidad segun IMC: Clasificacién basada en
el indice de Masa Corporal (peso/talla?), que
define obesidad a partir de
un IMC > 30.

Obesity Degree (Composicion Corporal):
Medicion del porcentaje de grasa corporal
total utilizando bioimpedancia eléctrica.

indice de grasa relativa (RFM, por sus siglas
en inglés): Es una estimacién del porcentaje
de grasa corporal basada en la altura y la



Muestra del estudio

circunferencia de cintura, sin necesidad de
usar balanza. Se considera una alternativa
practica al IMC para evaluar la
composicién corporal.

Obesidad segun circunferencia de cintura:
Es la acumulacién excesiva de grasa
abdominal identificada mediante la medicién
de la cintura. Se considera obesidad cuando
la circunferencia supera los valores de
riesgo: = 88 cm en mujeres y = 102 cm en
hombres.

(Adaptado de Batsis et al., 2023)

Tamaiio de la muestra
El estudio incluyé una muestra de 1.789 personas adultas del
cantén Cuenca, distribuidas en parroquias urbanas y rurales.

Formula utilizada para el calculo muestral:

n

n =

Se utilizé técnicas de expansién de la muestra
para garantizar la representatividad de los

resultados.

(1.96 + 0.84)0.25]°

distribucién normal:

2 En el calculo del tamano de muestra, se
(Za + Zﬁ )0- utilizan dos valores criticos de la
=2 X
&E

Za representa el nivel de significacién
(a =0.05), con un valor aproximado de
11.96.

7B esta asociado a la potencia de la

0.025 prueba (usualmente 80%), con un valor

aproximado de +0.84.

n = 1.568 Estos valores permiten estimar el

tamafo necesario para detectar
diferencias entre grupos, controlando
los errores tipo | (falsos positivos) y
tipo Il (falsos negativos).



Descripcion de Criterios Diagnésticos

Obesidad segun Circunferencia
de Cintura

Es la acumulacién excesiva de grasa
abdominal identificada mediante la
medicién de la cintura. Se considera
obesidad cuando la circunferencia supera
los valores de riesgo.

OA=PBF elevado +VFL elevado

Valores referenciales

> 88 cm en mujeres
2102 cm en hombres

Obesidad sarcopénica

Condicién en la que coexisten exceso de
grasa corporal y pérdida de masa
muscular, especialmente en adultos
mayores.

OS=PBF elevado + BFMalto +
SMM bajo

PBF: > 25% (hombres), > 35% (mujeres)
BFM: > 20-25 kg (hombres), > 30-35 kg
(mujeres)

SMM o SMI: < 7.0 kg/m? (hombres), < 5.5
kg/m? (mujeres)

Obesidad segtin IMC

Clasificacion basada en el indice de Masa
Corporal (peso/talla®), que define
obesidad a partir de un IMC 2 30.

IMC = Peso (kg) / Talla (cm)?

<18.4: Bajo peso

18.5-24.9: Normal
25-29.9: Sobrepeso
30-34.9: Obesidad |
35-39.9: Obesidad Il

>40: Obesidad Ill

Obesity Degree (Composicién
Corporal)

Medicién del porcentaje de grasa corporal
total utilizando bioimpedancia eléctrica,
clasificada segun rangos de exceso graso.

Obesity Degree (%) = (Peso ideal
/ Peso actual) x 100
Peso ideal = 22 x (estatura en m)?

<90%: Bajo peso
90%-100%: Normal
110%-120%: Sobrepeso
>120%: Obesidad

indice de grasa relativa (RFM)

Es una estimacion del porcentaje de grasa
corporal basada en la alturay la
circunferencia de cintura, sin necesidad
de usar balanza. Se considera una
alternativa practica al IMC para evaluar la
composicién corporal.

RFM _Hombres=64-(20 x altura
/ circunferencia de
cintura) RFM _Mujeres=76-(20 x
altura / circunferencia de cintura)

Obesidad Hombres: RFM 2 25%
Obesidad Mujeres: RFM > 32%

Esta determinado por la coincidencia
entre baja fuerza segun el dinamoémetro y

SMI (kg/m?)=MME (kg)/

Fuerza de prension manual:
Hombres: dinamémetro <27 kg
Mujeres: dinamémetro < 16 kg
*Baja fuerza indica sarcopenia probable

Sercopsiia la baja masa muscular esquelética (SMI) Estatura (m)? Indiceleinass gl;;t):ular SEousiticy
el ey Hombres SMI < 7.26 kg/m?
Mujeres SMI< 5.45 kg/m?
*Baja masa muscular confirma
sarcopenia
Abreviatura Significado
IMC indice de Masa Corporal
PBF Porcentaje de Gra§mrporal (Percentage Body Fat)
BFM Masa Grasa Corporal (Body Fat Mass)
SMM Masa Muscular Esquelética (Skeletal Muscle Mass)
SMI {ndice de Masa Muscular Esquelética (Skeletal Muscle Index)
MME MasaMuscular Esquelética (en kg, estimada por Bioimpedancia)
RFM indice de Grasa Relativa (Relative Fat Mass)
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Indicadores generales

Prevalencia Global de Obesidad segun Métodos Diagnésticos

Se exponen las cifras generales

e obesidad en la poblacion adulta,

diferenciadas por cada método de medicién utilizado: IMC, circunferencia
de cintura, Obesity Degree (Composicién Corporal), grasa corporal
relativa y obesidad sarcopénica. Este andlisis permite identificar las

discrepancias entre técnicas de medicién.

Prevalencia de la Obesidad segun criterios de Medicion

(%)

Obesidad por grasa masa relativa 89,50%
Obesity Degree(Composicién Corporal) 86,10%
Obesidad por circunferencia cintura
v
Obesidad por IMC
\ Ohestdad sarCor;)c.ral)‘r o gro%
0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00%

El IMC muestra 34,6% de obesidad,

pero la obesidad por grasa masa relativa 89,5%.

El método importa.

Distribucion de la Obesidad por Sexo y Método Diagnéstico

Prevalencia de la obesidad por tipo de parroquias segun
método de medicion

Obesidad por grasa masa relativa 91,70%

87,30%

89,60%

Obesity Degree (Composicién Corporal) 89.509%
,50%

Obesidad por circunferencia cintura

37,20%

Obesidad por IMC 37,70%

3,00%
2,40%

Obesidad sar

énica (Composicién
Corporal)

60,00% 80,00% 100,00%

0,00% 20,00% 40,00%

@Rural (%) mUrbana (%)

IFW Obesity Degree

afecta mas en zonas
urbanas (89,5%),

sfElge] grasa corporal

relativa es mayor en
areas rurales (91,7%).



Prevalencia de la obesidad por sexo segiin método de medicion.

Prevalencia de la Obesidad por Sexo

Obesidad Circ. Cintura

Obesidad Masa Grasa Relativa 94,40%

Obesity Degree (Composicién Corporal)
Obesidad seguin IMC 43,00%

Obesidad sarcopénica (Composicién Corporal)

BEMasculino mEFemenino

Las mujeres presentan [agEN el lsElel en todos los
métodos: alcanzan el 94,4% por [[EEEREIETIEY

frente al 78,6% en hombres.

Prevalencia de la Obesidad Sexo Zona - Urbana

Obesidad Circ. Cintura  [SETVA0Z 66,20%

Obesidad Masa Grasa Relativa

Obesity Degree (Composicién Corporal)
Obesidad segun IMC

Obesidad sarcopénica (C icién Corporal)

mMasculino mFemenino

En la obesidad es mas prevalente en
mujeres en todos los métodos, destacando el 93,1% por
Obesity Degree y el 92,9% por grasa relativa, frente al
81,1% y 75% en hombres, respectivamente.



Prevalencia de la Obesidad por Sexo Zona - Rural

Obesidad Circ. Cintura 16,60% 62,80%

Obesidad Masa Grasa Relativa 82,30% 95,90%

Obesity Degree (Composicién Corporal) 84,10% 91,70%

Obesidad segtn IMC 26,00% 41,90%

Obesidad sarcopénica (Composicion Corporal) 2,50% 3,30%

mMasculino mFemenino

En zonas rurales, la obesidad es
mayor en segun todos los
métodos, con un 95,9% por grasa

relativa y 91,7% por Obesity
Degree, frente al 82,3% y 84,1% en

respectivamente.
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Prevalencia de la obesidad por sexo y grupos de edad segun
método de medicion.

Prevalencia de la Obesidad por Grupos de
Edad - Sarcopénica
- La obesidad
100,00%

90,00% sarcopenica

80,00% aumenta con la
70,00% edad, alcanzando
L su punto mas alto

50,00%
40,00% en personas de 65

30,00% afos 0 mas con
20,00% - una prevalencia
r )
jo.20% 1,40% 1,00% 1,80% e del 7,8%
0,00%
18 a 44 anos 45 a 54 anos 55 a 64 afos 65 afios o0 mas
mTotal

Prevalencia de la Obesidad por Grupos de

Edad - IMC
100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00% 38.20% 41,00%
40,00% 32,40% ' 34,80%
30,00%
20,00%
10,00%
0,00%
18 a 44 aios 45 a 54 afios 55 a 64 afios 65 afios 0 mas
mTotal

Laaumenta hasta los 55 a 64 afios con
un 41%, y luego desciende a 34,8% en mayores de 65 anos,
mostrando una curva ascendente moderada seguida de un
leve descenso.



100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Prevalencia de la Obesidad por Grupos de
Edad - Obesity Degree

100,00%

95,00%

92,50%
1Oy

90,00% gl 88,90%

85,00% 83,60%

80,00% I

75,00%

18 a 44 aios 45 a 54 aios 55 a 64 afos 65 afios o mas
m Obesity Degree

La obesidad por (@S8R aumenta con la edad,
alcanzando el 92,5% en el grupo de 55 a 64 anos, y se

mantiene elevada en mayores de [cEXela NIl RIS AL

Grupos de Edad - Grasa Relativa La obesidad
87,40% 7280% - por grasa
82,80%
relativa supera
el 87% desde
los 45 afos,
alcanzando un
92,8% en
personas de 55
a 64 anosy

I L I 92,5% en

18 a 44 afios 45 a 54 aios 55 a 64 afos 65 afios o mas mayo res de 65

mTotal anos.



Prevalencia de la Obesidad por Sexo y

Grupos de Edad - por Circ. Cintura
100,00%
90,00%
80,00%

70,00%

60,00% 55,10%

51,90%
I 48,30%

50,00%
40,00% 35,20%
30,00%
20,00%
10,00%
0,00%

18 a 44 aios 45 a 54 afos 55 a 64 afos 65 afios o mas

m Obesidad por Circ Cintura

EYobesidad por circunferencia de cinturaEl¥lgal=lsi =Xl E!

edad, alcanzando un pico del 55,1% entre los 55 y 64 afios, y
luego disminuye a 48,3% en mayores de 65 afios.



Obesidad por parroquias segun Obesity Degree.

Obesity Degree - Parroquias en Cuenca

Victoria del Portete
El Valle

Turi

Tarqui

Sinincay

Sidcay

Sayausi

Santa Ana

San Joaquin
Ricaurte
Quingeo
Paccha

Octavio Cordero Palacios
Nulti

Molleturo
LLacao

Cumbe
Chiquintad
Checa

Chaucha

Bafios
Yanuncay
Totoracocha
Sucre

San Sebastian
San Blas

Monay
Machangara
Huayna Capac
Hermano Miguel

Gil Ramirez Davalos

78%

. _Laobesidad por
% supera el 90% en la
o mayoria de
84% parroquias de
7%  Cuenca, con picos
7 del 98% en Tarqui y
as 97% en Molleturo,
88% mientras que las
#%  cifras mas bajas se
% Observan en Llacao
74% (74%) y Victoria del
o7 Portete (78%).

93%
95%

90%

86%

88%
93%
86%
95%
84%
95%
86%
89%
88%
82%
93%

90%

El Vecino 93% x *
y
El Sagrario 93% A
El Batan 94% £/
Canaribamba 87%
Bellavista 85%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Estos datos muestran que tanto encomo
existen sectores con prevalencias criticas, o
que evidencia la necesidad de intervenciones
territoriales diferenciadas.



IMC vs Obesity Degree - Area Rural
100% (93% __ 95%93% %
° | " 8s% °89% 86%89%88% g4, 87%

9BI%  goog 90% 98%96% 95%
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70%
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50%
40%3
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20%
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mObesidad segin IMC @ Obesity Degree InBody

En parroquias como KEREITI AP EVE LR el IMC reporta

obesidad en alrededor del 33%, mientras que por Obesity
Degree se eleva a mas del 89%, mostrando una fuerte
subestimacién del exceso de grasa con el método

tradicional.
En zonas como

IMC vs Obesity Degree - Area Urbana San Joaquin y

100% 94% 93% 93% 93% 95% gk
90% | 85% 87% ) ) ) 905 ’ . 88% 89% 86% 86% ChiqUintad 1l |a
3 :
ao% obesidad por IMC

70%

bordea el 36%, pero
segun Obesity
Degree supera el
90%, confirmando
que el exceso de
grasa corporal esta

50%

40%

30%

20%

10%

0%
PRy presente en altos
NG S & ¥ & o & > 5 S . .
FF TF T T oS TS niveles, incluso
& N RS
.q_’b Q@
& donde el IMCno lo
Obesidad an IMC Obesity D InBod H H
O e i refleja con claridad.



Factores Sociales

Discriminacion por Obesidad El 62 7% de Ias personas
1
Discriminacién por

it con obesidad reporta
discriminacién por parte de
familiares, seqguido del
Disciminainpo v Gk s Dssimmacionsr 33,6% en el entorno social,
A mientras que el 8,2% la
experimenta en servicios

desaludy el 6,7% en el

Discriminacién por

Personal de Sabd ambito laboral.
El 43,1% de la poblacién no
acudio al meédico duranteel
ultimo ano, evidenciando
una baja utilizacion de .
servicios de salud, incluso

en contextos de riesgo. Lo e
que se prodria relacionar al
estigma por el personal de

0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00%
salud.

Ninguna 43,10%

B Porcentaje

Comprender B
LBl mas alla de los

numeros es el primer
paso para construir una
sociedad mas
saludable, empaticay
Que
este estudio sea una
herramienta para
transformar datos en
acciones y conciencia
en bienestar.

PREVENIR LA

OBESIDAD
eEsunsuen PLAN




Bliografia

Batsis, J. A., Zagaria, A. B., Barre, L. K., Stone, A. H., Okoro, C.
A., & Montori, V. M. (2023). Sarcopenic obesity: Pathogenesis,
criteria and treatments. Nutrients, 15(3), 302. https://doi.or-
g/10.3390/nu15030302

Cruz-Jentoft, A. J., Bahat, G., Bauer, J., Boirie, Y., Bruyere, O.,
Cederholm, T., Cooper, C., Landi, F., Rolland, Y., Sayer, A. A.,
Schneider, S. M., Sieber, C. C., Topinkova, E., Vandewoude, M., &
Zamboni, M. (2019). Sarcopenia: Revised European consensus
on definition and diagnosis. Age and Ageing, 48(1), 16-31.
https://doi.org/10.1093/ageing/afy169

Ministerio de Salud Publica del Ecuador (MSP), Instituto Nacio-
nal de Estadistica y Censos (INEC), & Organizacién Panamerica-
na de la Salud (OPS). (2019). Encuesta Nacional de Vigilancia de
los Factores de Riesgo de Enfermedades No Transmisibles:
STEPS Ecuador 2018. https://www.salud.gob.ec/wp-content/u-
ploads/2020/10/INFORME-STEPS.pdf

Organizacién Mundial de la Salud (OMS). (2022). World Obesity
Report 2022. Oficina Regional para Europa.
https://www.who.int/europe/publications/i/i-
tem/9789289057738

Organizacion Mundial de la Salud (OMS). (2023). Obesidad y

sobrepeso. https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/-
detail/obesity-and-overweight



f Lol

» www.casadeladiabetes.org.ec «
© Calle del Arupo y las Herrerias @ 098 899 7813 / 409 8174




