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Resumen
El objetivo de este trabajo fue valorar la importancia relativa de variables

maternas, socioambientales y geoclimáticas sobre el peso de nacimiento en
ecosistemas de altura de la puna argentina. Se analizaron los pesos y su relación con la
edad materna y la paridad de los nacimientos ocurridos entre 1996 y 2003 en el
Departamento Antofagasta de la Sierra, provincia de Catamarca, Argentina. El peso al
nacimiento resultó inferior al registrado para el resto de la provincia  así como para
otras comunidades ubicadas en  la Puna Argentina o en regiones de altura  del
continente americano. La incidencia de BPN, a su vez, fue mayor en comparación con
otras comunidades de la puna argentina y tres veces superior a la registrada para el
conjunto del país. El peso de nacimiento fue influenciado por la edad materna y con la
paridad cuando se consideró separadamente la condición de primiparidad y
multiparidad. La maternidad temprana junto a las precarias condiciones
socioeconómicas propias de la zona, parecen ser los responsables directos de la
situación observada, reduciendo aun mas el pequeño tamaño del recién nacido ya
condicionado por la hipoxia.
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Abstract
The purpose of the present study was to value the relative importance of

maternal, socioeconomic and enviromental variables on the birth weight in highland
ecosistems of the argentinean puna. The birth weights and their relation with the
maternal age and the parity of the births happened between 1996 and 2003 in the
Antofagasta de la Sierra Department, province of Catamarca, Argentina were
analyzed. Birth weight was inferior to the registered one for the rest of the province as
well as for other communities located in the Puna Argentina or regions of high
altitudes of the American continent. The LBW incidence, as well, was greater in
comparison with other communities of puna Argentine and three times superior to the
registered one for the country. The birth weight was influenced by the maternal age
and with the parity when it separately considered the condition of primiparity and
multiparity. The early maternity next to the precarious socioeconomic conditions of
the zone, seems to be the direct source of the observed situation, reducing more yet
the small new born size already conditionated by the hypoxia.

Introducción
Los ecosistemas de altura constituyen ambientes de características extremas, tanto por lo

que respecta a su particular geografía como por la escasez de recursos productivos. Así, la baja
presión atmosférica, gran amplitud térmica diaria, escasa humedad, alta radiación solar o la
limitada variedad de alimentos son, entre otros,  agentes de presión adaptativa para las
poblaciones humanas que habitan en estas regiones. Una de las características que se ha
relacionado con dicho fenómeno de adaptabilidad es el reducido tamaño corporal (Ulijaszek et al.
1998) que en los recién nacidos es el resultado de los complejos procesos de crecimiento
intrauterino, en los que interactúan factores de índole tanto biológico como ambiental.

El peso de nacimiento, como expresión del mismo es un buen indicador de salud prenatal y
se ha constituído a la vez en predictor del crecimiento y desarrollo postnatal, tanto por lo que
respecta a la morfología como a los aspectos cognitivos, motores, sicolinguísticos y
comportamentales (Retortillo Franco 1989, Mulas Delgado 1993, Soriano Llora et al. 2003).
Entre los factores maternos que influyen sobre el mismo  pueden contarse la condición
nutricional, la edad, el número de hijos, los antecedentes patológicos o el consumo de tóxicos
(Bortman 1998; Campbell et al 1999; Silva et al. 2001; Lagos et al. 2004; Sanchez-Zamorano
2004). Asimismo, la educación materna, los cuidados prenatales, el estilo de vida, la situación
conyugal y hasta la actividad laboral de la madre durante  la gestación pueden afectar el peso del
neonato (Hernández Peña et al. 1999; Lomaglio et al. 2002; Todd Jewell et al 2004a, 2004b).

Los hábitats de altura en Sudamérica comprenden una franja que se extiende desde
Colombia al norte hasta la zona central de Chile y el noroeste argentino al sur. La región de la
puna argentina, en la que se ha llevado a cabo el presente estudio, se caracteriza precisamente por
elevadas altitudes, que superan los 3000 metros sobre el nivel del mar. Comprende parte de las
provincias de Jujuy, Salta y Catamarca, constituyendo la porción más austral del desierto de
Atacama. El presente trabajo se ha realizado en el Departamento Antofagasta de la Sierra (3200
m.s.n.m.) correspondiente a la región puneña de la provincia de Catamarca (figura 1) con el
objetivo de esclarecer  la repercusión que algunas variables maternas, geoclimáticas  y
socioambientales ejercen sobre el peso de los recién nacidos.
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Figura 1. Ubicación de Antofagasta de la Sierra en la provincia de Catamarca,  Noroeste argentino.
Figure 1. Antofagasta de la Sierra in the province of Catamarca, Northwestern Argentina.

Material y métodos
Se realizó un estudio del peso de los nacimientos ocurridos en el Departamento

Antofagasta de la Sierra, provincia de Catamarca, entre 1996 y 2003. Los datos fueron obtenidos
de las estadísticas vitales elaboradas por la Dirección Provincial de Estadística y Censos de
Catamarca y totalizaron 214 nacimientos, 118 de los cuales fueron de sexo masculino y 96 de
sexo femenino. Fueron seleccionadas las variables edad materna (EM), peso de nacimiento (PN) y
paridad (PA). La muestra estuvo compuesta por la totalidad de los nacimientos a término del
período analizado utilizando como criterio de exclusión los casos en los que no se consignaran
alguna de las variables de análisis y los partos múltiples.

El PN fue clasificado en tres categorías, siguiendo la recomendación de la Organización
Mundial de la Salud (1995): peso normal (PNN) cuando el PN fue mayor o igual a 2500 gramos;
bajo peso (BPN) cuando el PN fue inferior a 2500 gramos y muy bajo peso (MBPN) cuando el
PN fue inferior a 1500 gramos.

La EM se agrupó en cinco categorías: EM1: entre 16 y 19 años; EM2: entre 20 y 24 años;
EM3: entre 25 y 29  años; EM4: entre 30 y 34 años; EM5: mayores de 35 años. La PA fue
clasificada en cinco categorías: PA1: un hijo; PA2: dos hijos; PA3: tres hijos; PA4: cuatro y cinco
hijos; PA5: más de cinco hijos.  Para el análisis de la incidencia de bajo y muy bajo peso al nacer
se establecieron 3 nuevas categorías: EM <20; EM 20-40; EM >40 años, separando las madres
primíparas de las multíparas.

Se obtuvieron los valores de tendencia central, mínimo, máximo y percentilos 25 y 75 del
conjunto de variables analizadas. Para comprobar la influencia de los parámetros maternos sobre
el PN así como a efectos comparativos se llevaron a cabo análisis de la varianza y test de
contraste de medias, utilizando para ello el programa estadístico SPSS, versión 11.0.
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 Resultados y Discusión
El PN promedio fue de 3037,52 gramos con una desviación estándar de 490,70, oscilando

entre un mínimo de 1300 gramos y un máximo de 4200 gramos. Si bien las diferencias sexuales
no resultaron estadísticamente significativas, los nacimientos de sexo masculino tuvieron un
mayor peso, 3074,83 gramos en comparación con los de sexo femenino, cuya media fue de
2991,67.

La EM promedio resultó de 24,40 años con una desviación estándar de 6,59 años. El valor
mínimo fue de 15 años y el máximo de 46 años. Cabe aclarar que en el 5,1% de los casos la EM
no superó los 16 años, y sólo el 2,9% superó los 40 años. La PA promedio fue de 3,17 hijos. En el
46,7% de los casos el total de nacidos vivos fue de 1 o 2 hijos, el 30,9% entre 3 y 4 hijos, el
19,6% entre 5 y 7 hijos. Paridades mayores a 7 y hasta 14 agrupan el 2,8% de la serie.

De acuerdo a las categorías de la OMS (1995) se observaron 89,7% de nacimientos con
PNN, mientras que un 9,3% resultó con BPN y el 0,9% con MBPN. Tales cifras, aun siendo
relativamente elevadas no alcanzan los valores establecidos como críticos por dicha organización
y que son del 15% y del 2% respectivamente.  Por lo que respecta al BPN las diferencias
encontradas entre madres primíparas y multíparas son pequeñas para todas las edades en conjunto,
siendo la proporción del 11,1% para las primeras y del 10% para las segundas. Sin embargo si se
observaron diferencias significativas al contrastar primíparas y multíparas desagregando por
categoría de edad (Chi cuadrado = 8,83, p<0,05). Como se refleja en la tabla 1 la EM en la que se
registraron la mayor cantidad de niños con peso inferior a 2500 gramos corresponde, en el caso de
las primíparas, a las mujeres menores de 20 años, mientras que para las multíparas  a las
comprendidas entre 20 y 40 años, en las que se presentaron, además, los nacimientos de MBPN.

PNN BPN MBPNEM

TOTAL TOTAL TOTAL

TOTAL

<20 19 15 34 1 4 5 - - - 39

20-40 6 8 14 - 1 1 - - - 15

PRIM.

>40 - - - - - - - - - -

TOTAL 25 23 48 1 5 6 - - - 54

<20 12 8 20 2 - 2 - - - 22

20-40 65 54 119 8 3 11 1 1 2 132

MULT.

>40 3 2 5 1 - 1 - - - 6

TOTAL 80 64 144 11 3 14 1 1 2 158

TOTAL 105 87 192 12 8 20 1 1 2 214

Tabla 1. Categorías de peso de nacimiento en relación a la paridad y la edad materna (PRIM:   primíparas; MULT:
multíparas).

Table 1. Categories of  birth weight in relation to parity and maternal age (PRIM: primiparity; MULT: multiparity).

Por lo que respecta a la posible influencia de la edad materna, se advirtió que el peso al
nacimiento se incrementa en las tres categorías etáreas iniciales hasta llegar al valor máximo que
corresponde a una edad comprendida entre los 25 y 29 años, a partir de los cuales el PN desciende
nuevamente (tabla 2). Esta tendencia que se refleja en la fig. 2  y es más evidente en el sexo
femenino alcanzó diferencias estadísticamente significativas (F=2,87 y p<0,024).
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VARONES MUJERESEDAD

MATERNA MEDIA D.E. MEDIA D.E.

16-19 3079,41 487,70 2795,93 334,78

20-24 3020,25 570,94 3051,92 503,28

25-29 3343,00 454,34 3159,00 488,68

30-34 3018,00 406,17 3030,71 491,28

>35 2798,89 477,41 2972,22 417,66

Tabla 2. Media y desviación estándar del peso al nacimiento en relación a la edad materna.
Table 2. Average and standar deviation of birth weight in relation to maternal age.
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Figura  2. Peso al nacimiento en relación  a la edad materna por sexo.
Figure 2. Birth weight in relation to maternal age by sex.

Por el contrario, el efecto de la PA sobre el PN no resultó significativo, si bien  en la serie
femenina se aprecia una tendencia al aumento de esta característica, que alcanza los mayores
promedios en los niños nacidos en tercer y cuarto orden (tabla 3; figura 3). Cabe decir que en
poblaciones de diversa índole se ha constatado un  incremento progresivo del PN en función de la
paridad (Rajanikumari et al., 1986; Rosemberg, 1988; Sanz Zamarro, 1992) que, como se ha
indicado, no es tan evidente en Antofagasta de la Sierra. En este sentido habría que  precisar que
de acuerdo a lo publicado por ciertos autores (Guyton 1989; Nault 1997) el aumento del PN en
función del número de partos previos sucede siempre y cuando las de mujeres estén bien nutridas.

Por otra parte, se sabe que el PN se ve negativamente afectado en hijos de madres
adolescentes cuyo propio desarrollo aun no se ha completado (Bernis 1980, Frisancho et al 1985;
Buschman et al. 2001; Lomaglio et al. 2002). Esto se ha comprobado incluso, cuando las madres
jóvenes han estado bajo los correspondientes cuidados prenatales dentro de programas específicos
de protección (Barnet et al. 2003).  Pues bien, un reciente estudio ha puesto de relieve que la
condición nutricional no es óptima en Antofagasta, donde se han encontrado porcentajes
relativamente altos de desnutrición aguda y crónica (Moreno-Romero et al. 2005). Teniendo en
cuenta  además, que como se ha visto,  la edad de maternidad es temprana, el efecto sumatorio de
ambas circunstancias podría explicar los resultados obtenidos.
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VARONES MUJERESPARIDAD

(PA) MEDIA D.E. MEDIA D.E.

1 3144,62 403,72 2816,07 362,95

2 3065,93 549,62 2985,26 461,77

3 3021,82 645,19 3141,67 397,62

4 3087,04 491,53 3131,25 535,23

5 3072,86 517,54 2981,82 511,5

Tabla 3. Media y desviación estándar  del peso al nacimiento en relación a la paridad. PA1: 1 hijo; PA2: 2 hijos;
PA3: 3 hijos; PA4: 4 y 5 hijos; PA5: más de 5 hijos.

Table 3. Average and standar deviation of birth weight in relation to parity PA1: 1 child; PA2: 2 children; PA3: 3
children; PA4: 4 y 5 children; PA5: more than 5 children
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Figura 3. Peso al nacimiento en relación a la paridad. PA1: 1 hijo; PA2: 2 hijos; PA3: 3 hijos; PA4: 4 y 5 hijos; PA5:
más de 5 hijos.

Figure 3. Birth weight in relation to parity. PA1: 1 child; PA2: 2 children; PA3: 3 children; PA4: 4 y 5 children; PA5:
more than 5 children.

Los valores promedio del peso al nacer en Antofagasta de la Sierra (3037,32 g) resultaron
inferiores a los reportados para otras poblaciones de altura del continente americano, como el caso
de La Paz (Bolivia) y Colorado (USA), donde se encontraron valores de 3165 g (Beall 1976) y
3126 g (Leibson et. al 1989) respectivamente. Antofagasta de la Sierra también presentó un peso
al nacimiento inferior al observado para el resto de la provincia de Catamarca. En efecto, en un
análisis efectuado por nuestro grupo de trabajo para el conjunto provincial sobre un total de
76.699 nacimientos, entre los años 1994 y 2003, el peso promedio de los recién nacidos fue de
3257,16 gramos. Lo mismo cabe consignar para el caso de la edad materna que para la provincia
fue de 25,46 años. En cambio la cantidad de nacidos vivos por madre en la localidad aquí
analizada es superior a la del resto de la provincia, cifrada en 2,83. Es decir que los niños de
Antofagasta de la Sierra son más pequeños al nacimiento, sus madres son más jóvenes y tienen
mayor número de hermanos que en el resto de los departamentos catamarqueños.

Por otro lado, la prevalencia de bajo peso para la República Argentina alcanza el 3,2%
(Lejarraga y Orfila 1987). Esta proporción es idéntica a la encontrada cuando se analizó el peso de
nacimiento de la totalidad de la provincia de Catamarca (Lomaglio et al 2002; 2003). No obstante,
al desagregar los departamentos que la constituyen por altitud geográfica se observaron
diferencias que muestran una relación inversamente proporcional entre la frecuencia de bajo peso
y la altura sobre el nivel del mar. Como se pone de manifiesto en la figura 4 la proporción de
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recién nacidos con bajo y muy bajo peso es muy similar en los departamentos que se encuentran
por debajo de 1500 metros sobre el nivel del mar y en los localizados entre 1500 y 3000 metros.
Sin embargo esta proporción aumenta considerablemente en altitudes superiores a 3000 metros,
en la que precisamente se ubica Antofagasta de la Sierra.
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Figura. 4. Porcentaje de BPN y MBPN por altura geográfica  en la provincia de Catamarca
Figure 4. Percentage of LBW (BPN) and VLBW (MBPN) by geographic altitude in the province of Catamarca.

Desde el punto de vista ambiental, la hipoxia relacionada a los ecosistemas de altura ha
sido considerada un factor determinante del peso al nacer. Estudios ya clásicos refieren una
disminución del mismo en función de la altura geográfica (Weinstein y Hass 1977; Baker 1978;
Hass et al. 1980) al que se acompaña un aumento del tamaño de la placenta asociado a cambios en
el flujo uterino y en la conductancia difusiva de la misma (Frisancho y Baker 1970, Mayhew et al.
1990; Mayhew 1991).  Si bien la influencia de la hipoxia altitudinal parece evidente, no se puede
descartar el efecto de otros agentes sobre la problemática en estudio. Por ello, con la finalidad de
profundizar en la interpretación de los resultados se procedió  a efectuar una nueva comparación
con la localidad puneña de Susques, perteneciente a la provincia de Jujuy y situada a una altitud
semejante a la de Antofagasta de la Sierra. En un estudio precedente (Moreno-Romero et al 2003)
elaborado a partir de datos sobre los 300 nacimientos ocurridos en Susques entre 1996 y 2002, se
advirtió una menor proporción de recién nacidos con peso inferior a 2500 gramos (6,67%), sin
haberse detectado muy bajo peso.

Como puede observarse, además, en la tabla 4, los valores de tendencia central, mínimo,
máximo y percentiles 25 y 75 de peso al nacimiento así como de edad materna y paridad
resultaron significativamente inferiores en Antofagasta respecto de Susques. En concreto, los
recién nacidos objeto del presente estudio presentaron un menor tamaño corporal, son hijos de
madres mas jóvenes y tienen menor cantidad de hermanos, en promedio. Atendiendo a que ambas
localidades pertenecen a ecosistemas de altura de la puna argentina, con idéntica geografía y
elevada proporción de población autóctona (Dipierri 2004), las diferencias encontradas entre ellas
cabrían ser interpretadas en relación con otros factores de tipo socioambiental.

Tanto Antofagasta de la Sierra como Susques integran una de las regiones más
empobrecidas del país, en las cuales más del 30% de los hogares tienen necesidades básicas
insatisfechas, mientras que para el resto de Argentina este indicador es de 14,4%. Las condiciones
sociales y económicas son muy similares, con un medio de subsistencia basado principalmente en
la explotación de ganado ovino, caprino y de camélidos americanos. Si acaso puede marcarse una
diferencia entre las economías, positiva para Susques, se debería enfocar en la ocupación
masculina en el sector minero y en los puestos aduaneros a partir de la apertura del corredor
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interoceánico, lo que además ha posibilitado la introducción de nuevas mercaderías y con ello la
transición nutricional de sus habitantes.

Tabla 4. Valores de tendencia central, mínimo, máximo y percentilos 25 y 75 de las variables PN, EM y PA en
Antofagasta de la Sierra y Susques.

Table 4. Descriptive statistics of birth weight (PN), maternal age (EM) and parity (PA) in Antofagasta de la Sierra
and Susques.

De hecho en Susques se ha planteado una evolución secular del tamaño del recién nacido
en los últimos veinte años, paralela al desarrollo económico que se produjo en la zona como
consecuencia de la apertura del paso fronterizo de Jama. Esta vía que comunica Chile con
Argentina ha permitido un mayor empleo y ha favorecido el intercambio de mercancías, entre las
que se incluyen nuevos alimentos que se han incorporado  a la dieta de la población susqueña. En
un trabajo anteriormente citado en el que se compararon escolares de Susques y Antofagasta de la
Sierra se pudo observar que también durante la infancia y adolescencia el tamaño corporal de los
niños pertenecientes a la primera localidad fue superior, a la vez que se detectó una menor
incidencia de estados malnutritivos  (Moreno-Romero et al 2005).

De todo ello se desprende que el reducido peso al nacimiento en Antofagasta de la Sierra
se halla mas influenciado por las condiciones socioeconómicas en que actualmente se
desenvuelve la población que por la altitud propiamente dicha, que si bien puede tener su efecto,
no justifica por si sola los promedios observados ni la incidencia de BPN y MBPN.

Conclusiones
EL PN en Antofagasta de la Sierra es inferior al reportado para el resto de la provincia de

Catamarca así como para otras comunidades ubicadas en  la Puna Argentina o en regiones de
altura  del continente americano. La incidencia de BPN, aun sin superar los valores críticos de la
OMS para considerar a una población en riesgo,  es tres veces superior a la registrada para el
conjunto del país. La edad de maternidad temprana y las precarias condiciones socioeconómicas
propias de la zona, parecen ser los responsables directos de la situación observada, reduciendo
aun mas el pequeño tamaño del recién nacido ya condicionado por la hipoxia.
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