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RESUMEN & Q
ANTROPOMETRIA Y ERGONOMIA EN INFANTES

DE 24 A 36 MESES DE LA CIUDAD DE CUENCA.

En al ciudad de Cuenca existen fabricas de indumentaria infantil, la

cual no cuenta con medidas actualizadas, muchas de las veces los

consumidores se encuentran con prendas desproporcionadas que

no coinciden con la tallas indicadas en la etiqueta, por lo tanto este

estudio registra y analiza cada medida de un grupo de infantes de

24 a 36 meses de edad, con el propésito de elaborar una tabla de

medidas actualizada la misma que ha sido elaborada y comparada

con medidas que se utilizan frecuentemente en la ciudad de Cuenca & Q
{ { ‘ — ‘ — ‘ -
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INTRODUCCION

Al adquirir indumentaria local para infantes de 24 36 meses de
la ciudad de cuenca, los consumidores se encuentran en muchas
ocasiones con prendas de vestir que poseen disonancia entre la
talla marcada en la etiqueta con la proporciéon real de la ropa;
traduciéndose esta desproporciéon en los infantes como incomodidad
al no poder realizar sus actividades con libertad en sus movimientos, y

en un aumento en el riesgo de accidentes como caidas y tropezones.

Esta desproporcion se genera desde la concepcién de las prendas
en el proceso de produccién. Gran parte de la industria local esté
conformada por mano de obra no calificada, que muchas veces
no posee recursos e informacién para lograr la proporcién correcta
de la indumentaria para este segmento especifico; ademds en la
localidad no se registran estudios que aborden el tema, por lo que

no es posible para varios productores corregir esta desproporcién.

Como solucién a esta problematica se ha realizado un estudio que
establezca las necesidades de indumentaria para el segmento de
andlisis, a través de encuestas y registro estructurado de observacién;
las caracteristicas antropométricas, por medio del andlisis de
informacién primaria y secundaria; y la elaboracién de tablas de

medidas actualizadas en base a los dos pardmetros anteriores.
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CAPITULO1



1. ANTROPOMETRIA Y
ERGONOMIA EN INFANTES DE 2 A
3 ANOS.

1.1 ANTECEDENTES Y CONCEPTO
DE ANTROPOMETRIA.

El canon mds antiguo del cuerpo humano
hallado, corresponde al periodo egipcio.
Fue encontrado en una tumba de las
pirémides de Menfis hace aproximadamente
3000 afos a.C. En él se pueden observar las
proporciones del cuerpo humano; siendo el
ombligo el centro de eje, y la distancia de los
brazos abiertos siendo correspondiente a la
medida de la estatura.

El canon egipcio plantea su escultura
relacionada con la arquitectura, en la que
representaban la figura humana de manera
modular, es decir dentro de una cuadricula.
En ella, el cuerpo se dividia en seis partes

correspondiendo a la longitud de un pie.

Figura 1. Canon egipcio.

Segin Moreno (2006), “este sistema permite
distribuir exactamente la posicién de los
hombros, la rodilla y las partes esenciales
del cuerpo, pero determina un cuerpo
rigido, que aparece inmévil, incapaz para el
movimiento”.

Uno de los principales aportes a la
antropometria se origind en la época del
renacimiento (siglo XV y XVI), especificamente
por Leonardo Da Vinci. Inspirdndose en los
planos del arquitecto Marco Vitruvio Polién,

Leonardo bosquejé al “Hombre de Vitrubio”.

Figura 2: Dibujo anatémico del hombre de Vitrubio.

Este canon describe al cuerpo humano como
algo disefado por la naturaleza, teniendo
cada elemento del cuerpo humano partes
simétricas. La figura del cuerpo humano se
encuentra encerrada dentro de un cuadrado
inscrito en un circulo, el que se divide en
ocho partes iguales, siendo el ombligo el

centro y la cabeza la unidad.

Por otro lado, Valero (2013) detalla que
los adultos y los nifios tienen las mismas
caracteristicas del canon, es decir es casi
igual, con la diferencia que el cuerpo de los

nifos no estd completamente desarrollado

en tamano.

Figura 3: Canon de nifios de 2, 6,12 afos
respectivamente.

A la derecha se puede observar un canon de
un nifo de doce afos, el cual se compone
de 7 cabezas, estando el centro geométrico
por encima del pubis. El canon de la mitad
corresponde a un nifio de seis afos, el
cual consta de seis cabezas del tamafo
proporcional de todo el cuerpo, el centro
geométrico también estd por encima del
pubis. El canon de la izquierda corresponde
a un nifio de dos afos, éste consta de cinco
cabezas, de igual manera el centro del eje
coincide con el ombligo. En la actualidad, la
antropometria es una disciplina fundamental
que se destaca en el disefio industrial,
disefio de indumentaria, arquitectura, para
fines ergonémicos y mds. Esta drea busca
generar objetos que proporcionen seguridad

y comodidad al usuario.

CONCEPTO

CAPITULO1  Antropometria y ergonomia en infantes de 2 a 3 afios

La antropometria es aquella ciencia que
estudia las proporciones y medidas del
cuerpo humano segin la edad, raza y sexo a
la que pertenezca. Permite conocer medidas
exactas, longitudes, anchos y grosores del
cuerpo humano.

Su nombre proviene del griego anthropos
que significa “hombre” y metrikos “medida”.
Mungaro y Ruiz (2001), indican que
lo antropometria “es la disciplina que
describe las diferencias cuantitativas de
los medidas del cuerpo humano, estudia
las dimensiones tomando como referencia
distintas estructuras anatémicas, y sirve de
herramienta a la ergonomia con objeto de
adaptar el entorno a las personas”. Un gran
aporte al desarrollo de la antropometria lo
realiz6 Adolphe Jacques en 1833, quien se
interes6 sobre la antropometria en nifos,
investigando el peso y talla de diferentes
edades, para después estudiar el promedio
de crecimiento de adultos hasta los 30 afos
de edad. El demostré6 que cuando finaliza
el crecimiento normal de los hombres
y mujeres en edades diferentes de talla
normal, el peso es proporcional al valor de
la talla al cuadrado, siendo 26 normal, 10
para personas con obesidad y para personas
delgadas o bajo peso inferior a 22. Esta
teorfa se utilizé 100 afios més tarde para
desarrollar indicadores de la masa corporal
que permitian obtener facilmente el indice

de masa corporal de una persona.

—
N

—
w

Minos de 2 a 3 anos

12,9 kilogramos 12,9

16,7
B8x 88 07744
Ninas de 2 a 3 anos
12,4kilogramos 124 .o

86x 86 0,73596

Figura 4: Indicador de mas corporal.

La tabla de IMC, indicador de la masa
muscular, proporciona informacién sobre
el peso, en caso de los nifios de dos a tres
afios el peso y talla promedio son de 12,9
kg y una talla de 88 cm, lo que da un total
de 16,7 lo cual indica un IMC saludable, en
el caso de las nifias el peso de 12,4 kg con

una talla de 86 cm, con un total de 16,8 de

igual manera dentro del rango normal.

Grdfico 1: Poblacién de nifios y nifias de la ciudad
de Cuenca. nifios de 2, 6,12 afios respectivamente.
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1.2 CLASIFICACION DE LA
ANTROPOMETRIA Y SOMATOTIPOS

La antropometria se clasifica en estética vy
dindmica. Las dos miden al esqueleto entre
puntos anatémicos y se complementan entre
sf, ya que proporcionan medidas al mismo
individuo y el medio que los rodea para
realizar sus actividades diarias.

La antropometria  dindmica es tomada
mientras el cuerpo se encuenfra en
movimiento. La obtencién de estas medidas
permite dimensionar a las extremidades al
flexionarse mientras realizan movimientos

determinados.

Figura 5. Antropometria dindmica.

i

La antropometria estdtica mide el cuerpo
mientras este se encuentra en una posicidn
fija permitiendo obtener medidas especificas
dificiles de obtener de otro modo; por
ejemplo, la medida que se encuentra en
el largo existente entre la mufieca y la
punta del dedo medio. Las medidas que se
obtienen por este método permiten obtener
longitudes exactas de los largos de los huesos
para la elaboracién de guantes, coderas,
cascos, pecheras, entre otros elementos de

seguridad.

Figura 6. Antropometria estética.

La antropometria estdtica se deberd tomar
como referencia para la obtencién de
medidas del infante, ya que se obtendrdn
medidas exactas de las partes del cuerpo,
estos deberdn estar de pie y flexionando las
extremidades segun se requieran.

Al estar en actividad la mayor parte del dia,
los infantes necesitan estar con prendas
cémodas, que les permitan flexionar de
manera correcta sus extremidades, entre
ellas, las rodillas y codos, ya que son las
partes mds sensibles, y pasan la mayor parte
del tiempo en movimiento. Estas medidas se
pueden utilizar en ropa deportiva con alto
porcentaje de elastano tales como, licras,
camisetas, chompas, que les permita un
correcto movimiento de las extremidades
al correr, saltar, alzar la rodilla, doblar las

piernas y brazos.( Véase figura 7).

Figura 7. Prendas frecuentes en infantes.

SOMATOTIPOS

En la antropometria existen tres caracteristicas
morfolégicas (somato tipos) en las que se
pueden agrupar a los infantes.
Ectomorfismo: son aquellos nifios que
poseen extremidades largas, baja cantidad
de grasa corporal y consistencia ésea. Su
peso es menor al promedio de la poblaciény
tiene mucha dificultad para ganar peso. Esto
se debe a que su metabolismo es demasiado
acelerado, por lo tanto el aprovechamiento
de los alimentos ingeridos es menor. Se
los puede distinguir por el pecho plano,
hombros pequefios y consistencia delgada.
Mesomorfismo: poseen mayor cantidad
de grasa corporal que el grupo anterior.
Se caracterizan por ser mds robustos, con
hombros anchos y consistencia atlética;
poseen una masa muscular desarrollada vy
tonificada. Ganan fuerza répidamente por lo
que no necesitan seguir planes rigurosos de
ejercicios.

Endomorfismo: las extremidades son mads
cortas que las dos antes mencionadas.
Poseen mayor grasa corporal y fienen
tendencia a subir de peso rdpidamente por
el ritmo metabdlico lento. Esta clasificacion
estd encima del peso medio de la poblacion,
cuida el tipo de alimentacién que posee vy

realiza ejercicio para ganar musculo y fuerza.

CAPITULO1  Antropometria y ergonomia en infantes de 2 a 3 afios

Figura 8. Somatotipos.

Estas caracteristicas anatémicas varian segin
el estilo de vida del infante, las decisiones
que toman los padres al momento de la

alimentacién influyen en su peso y desarrollo.

N

O

1.3 FACTORES INFLUYENTES EN LAS
DIMENSIONES ANATOMICAS

En la indumentaria infantil, es necesario
que exista una relacién acorde entre las
caracteristicas del cuerpo humano con las
prendas a utilizar. Sin embargo, no siempre
lo indumentaria posee medidas acordes al
tamano de los infantes de la poblacién local,
ya que comUnmente la elaboracién prendas
textiles se basa en medidas extranjeras o en
disefios anticuados.
Losfactoresparaeldesarrollodeindumentaria
que se ajuste a las caracteristicas de un
infante son:

Edad: corresponde al tiempo de vida
actual de cada individuo, siendo los afos el
pardmetro de medida ideal.

Sexo: se divide en masculino y femenino
englobando  a hombres y  mujeres
respectivamente.

Raza: closifica a las personas de acuerdo a

caracteristicas hereditarias.
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1.4 ANTECEDENTES Y .
CLASIFICACION DE LA ERGONOMIA

Etimolégicamente la palabra ergonomia
proviene del griego ergon que significa
“trabajo” y nomos que significa “norma”,
o “doctrina”. El primer concepto de
ergonomia fue escrito por el polaco Wojciech
Jastrzebowki (1857), en su libro llamado
“Compendio de ergonomia”. Aqui establece
que la ergonomia que es el uso de las
fuerzas y facultades con las cuales ha sido
dotado el hombre, usadas apropiadamente,
para proporcionar un trabajo provechoso.
Para desarrollar este concepto Jastrzebowki
establece al trabajo Util que es aquel que
brinda soporte y bienestar al ser humano,
mientras que el trabajo dafino es el que
provoca deterioro y subvaloracién.

Por su parte, Murrel (1965), define a la
ergonomia como “el estudio cientifico de la
relacion entre el hombre y su medio ambiente
laboral”.

La seguridad y el confort se consideran desde
el campo de la ergonomia infantil, este
consiste en mejorar la calidad de vida ya sea
en actividades cotidianas disminuyendo los
riesgos y molestias a las que se exponen a
dicha edad. En la actualidad la ergonomia
se ha convertido en una disciplina que busca
elaborar productos y disefios que mejoren la
adaptabilidad de los objetos al cuerpo de

los nifos.

i

CLASIFICACION DE LA
ERGONOMIA

La ergonomia se enmarca en un concepto
amplio que tiene como eje central al ser
humano. Para el cumplimiento de su objetivo
se clasifica de la siguiente manera:
Ergonomia antropométrica: trata con las
medidas del cuerpo humano, sus tamafios y
dimensiones.

Ergonomia  ambiental:  estudia  las
condiciones fisicas de las actividades
cotidianas que realizan, en este caso, los
infantes. Por ejemplo, el ruido provocado
por factores externos, el clima, la luz del sol y
la iluminacién artificial, entre otros, el mismo
que a sido adaptado al tema de tesis en el
capfitulo 2.

Ergonomia de necesidades especificas:
se centra en el disefio de implementos para
personas que poseen discapacidades fisicas
o mentales, proporcionando comodidad vy
seguridad.

Ergonomia preventiva: refiere al grupo de
higiene y seguridad que existen para realizar
actividades, como mascarillas y guantes.

Como menciona Bracamonte (2012):

“Los especialistas en el drea de ergonomia
preventiva también colaboran con las
ofras especialidades de la ergonomia en
el andlisis de las tareas, como es el caso

de la biomecdénica y fisiologia para la

evaluacién del esfuerzo y la fatiga muscular,
determinaciéon del tiempo de trabajo vy
descanso.” En la ergonomia antropométrica,
en la edad de dos a tres afos, existe una
gran variacién en cuanto a las medidas del
cuerpo, puesto que las dimensiones de los
nifos no son iguales ya que su desarrollo es
diferente, lo cual trae como consecuencia el
disefio de prendas no acordes a su edad,
existe disonancia entre la talla marcada
en la prenda con la proporcién real de la
ropa, ya sean prendas grandes o pequenas,
esto ocasionaria problemas de seguridad vy
confort en el infante, dando como resultado
caidas, tropezones y movimientos limitados,
los cuales no le permiten desarrollar sus

habilidades correctamente. (Véase figura 9).

Figura 9. Infantes con prendas no acordes.
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1.5 DESARROLLO
ANTROPOMETRICO EN
INFANTES DE 2 A 3 ANOS

El ser humano estd conformado por células
que se multiplican en el organismo, estos
permiten el aumento de tamano. En este
proceso influye la capacidad que poseen
las personas para asimilar los nutrientes. El
desarrollo antropométrico en la edad infantil
abarca desde su nacimiento hasta el inicio
de su pubertad; aproximadamente 10 afos
de edad, variando segin la poblacién. Este
desarrollo se evalta mediante la obtencién
de medidas proporcionadas a través de las
siguientes variables fisicas de medida.

a) Peso

Lla toma de peso de los infantes es una
accién inmediata desde el nacimiento, ya
que los pediatras deben llevar un historial
del nifio. Ademds, con la informacién
del peso es mds fdacil para los padres de
familia adquirir prendas infantiles, puesto
que, estos se basan en medidas especificas
para ninos delgados adquiriendo prendas
mds ajustables al cuerpo o para infantes de
mayor peso que necesiten vestimenta floja y
eléstica que se adapten a sus actividades.
Por otro lado, las costumbres que poseen los
miembros de la familia como la ingesta de
alimentos altos en grasas y azucares que no
poseen vitaminas ni nutrientes influyen en el
peso del infante lo que da como resultado
nifos obesos o desnutridos. Los problemas

que esto ocasiona al utilizar la indumentaria

o

N

se ven reflejados en la desproporcién entre
tallas y la proporciéon del nifo.

Segun Flores (2014), la obesidad de los
infantes se debe a la no adecuada percepcion
materna al considerar a la obesidad como
normal y subestimando el peso de su hijo
dejandolo comer todo.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
a través de su Programa de Salud Infantil
(PSI) establece los siguientes patrones del
peso segun la edad y el género categorizado

por percentiles.

Figura 10. Patrones de peso para nifios.

Figura 11. Patrones de peso para nifas.



Antropometria y ergonomia en infantes de 24 a 36 meses en la ciudad de Cuenca.

De las figuras 10 y 11 se concluye que el
peso promedio para los infantes varones de
dos a tres afos ronda los 12 kg y 14 kg con
una desviacion estdndar aproximada de 1
kg. Mientras que, para las mujeres del mismo
rango de edad el peso promedio va desde
los 10 kg a 14 kg, de igual manera con una
desviacién estdndar de aproximadamente

1 kg.

b) Talla

La talla define la altura de una persona. Se la
deberd tomar desde los pies hasta el vértice
de la cabeza, generalmente se la expresa en
centimetros mediante la escala numérica o
bascula con tallimetro.

La OMS presenta los siguientes patrones

para la estatura.

Figura 12. Patrones de talla para nifos.
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Figura 13. Patrones de talla para nifias.

Se aprecia de las figuras anteriores que
la estatura promedio para los hombres
y mujeres de dos a tres afios de edad se
encuentran en los rangos de 83 a 96 cm y
de 81 a 95 cm respectivamente. Ambos con
una desviacién estdndar aproximada de 2,5

cam.

1.5.1 CAUSAS DEL RETRASO EN EL
CRECIMIENTO

El desarrollo del crecimiento de los infantes
varia en la sociedad, este depende de
factores como:

Genética: este factor hace referencia a los
cromosomas heredados por progenitores
padre o madre y generaciones de los mismos.
Se producen combinaciones aleatorias
de genes y se puede producir al azar con
cromosomas mezclados, los mismos que
cambian durante el crecimiento y desarrollo
de la persona.

Alimentacién: los infantes desarrollan su
crecimiento de manera diferente. Si bien un
infante puede ser grande en tamano, esto no
quiere decir que su organismo este bien en
nutrientes, pudiendo estar relacionado con
infecciones o enfermedades a largo plazo.
Ademds, una deficiente alimentaciéon en
los infantes produce una escasa habilidad
mental y motora, lo que no le impide al
infante realizar las actividades normales que
se van desarrollando entorno a su edad.
Rol Maternal: las consecuencias de un
deficiente rol maternal pueden ocasionar
complicaciones en el crecimiento del infante
ya que no se lleva un orden alimenticio
durante los primeros meses de vida en el
que se desarrollan la mayoria capacidades.
Este factor va estrechamente relacionado
con el factor de la alimentacién ya que es

lo madre, en la mayoria de casos, quien

se encarga de la proporciéon de la leche
materna. Vega (2012) menciona que la
leche materna esta enriquecida de proteinas,
agentes inmunolégicos, proteinas y demds
componentes brindan un soporte esencial al
crecimiento de los infantes.

Factores Circunstanciales: se basan en
el desarrollo del infante en el vientre de la
madre. Los factores circunstanciales que
intervienen con el desarrollo de los infantes
se relacionan con el consumo de alcohol y
drogas. Pueden ocasionar mal formaciones
en el neonato como prematuridad en el
que los nifios nacen con bajo peso y por lo
tanto el desarrollo es lento al paso de los
afos. Otro problema comin es el sindrome
de abstinencia neonatal el que se produce
por el consumo de medicamentos narcéticos
o drogas durante el embarazo, las drogas
atraviesan la placenta que conecta con el

bebe y se vuelve dependiente al nacer.
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1.6 HABILIDADES Y ACTIVIDADES
DE LOS NINOS DE 2 A 3 ANOS

El desarrollo fisico de los nifios de dos a
tres afos cambia significativamente, ya que
sus habilidades aumentan y se vuelven mas
auténomas sin buscar la ayuda de sus padres
para realizar actividades. Las habilidades
que se encuentran desarrollando en esta
etapa se agrupan dentro de dos categorias:
motricidad gruesa y motricidad fina.
Motricidad gruesa: Estas actividades
se caracterizan por su gran vitalidad
fisica, puesto que su habilidad motriz va
apareciendo conforme a las necesidades del
nifio, estas actividades son un fundamento
de aprendizaje bdsico. Se conforman por
desplazamientos,  giros,  lanzamientos,
saltos, bailes, movimientos del cuerpo,
coordinacién y equilibrio. Estas habilidades
se desarrollan a través del sistema nervioso
central. Sadurni (2008) indica que la
coordinacién se adquiere con menor rapidez
que la fuerza o la velocidad, ya que se
requiere la interaccion de las habilidades
motoras y sensoriales que, con frecuencia,
dependen de la madurez de los musculos.
(Véase figura 14).

Figura 14. Intantes realizando
actividades de motricidad gruesa.
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Figura15. Infante realizando actividad de motricidad fina

Motricidad fina: Las habilidades de los
infantes de 2 a 3 afios se desarrollan a la
edad de dos afios, empiezan a experimentar
y descubrir el mundo exterior, la mayoria
empieza la etapa pre escolar, por lo tanto
deberdn aprender actividades como atarse
los cordones, subir el cierre de su casaca,
utilizar ~ correctamente  los  tenedores,
manipula objetos pequefios con sus manos,
cierra tapas de botellas, pasas las pdginas
de un libro sin ayuda, entre otras actividades

que requieren coordinacién.(Véase figura

15).
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El desarrollo de nuevas habilidades en los
nifos de 2 afos origina un cambio en su
cuerpo, fortalece los huesos, cambiando
ademds el aspecto fisico del cuerpo. Sus
piernas y brazos se hacen mds fuertes y
se empieza a desarrollar el musculo en
proporcién a su cuerpo, por lo que controlan
completamente su cuerpo al realizar
actividades. Entre las actividades principales
que realizan los nifios de dos a tres afos
estdn: saltar, brincar, correr, se sostienen en
una sola pierna, suben y bajan escaleras
rdpidamente, manejan ftriciclo, asisten a
guarderfa, juegan a la pelota, etc. Estas
actividades hacen que los nifios desarrollen
el equilibrio y controlen con precisién sus
movimientos, como menciona Ramos (2013),
“Entre los 2 y 3 afos de edad el mundo
del nifio se abre enormemente. La figura
materna empieza a no ser tan importante
ya que el nifio se considera autosuficiente.
Desea hacer todo por si mismo. Aprenderd
a comer solo, a desnudarse, y a vestirse. Los
conflictos debidos a este deseo de autonomia
son la causa de los berrinches y pataletas

propios de esta edad.”

Tabla 1. Tabla del desarrollo psicomotor de los infantes de 2 a 3 afos.
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2. INDUMENTARIA INFANTIL

2.1 ANTECEDENTES Y CONCEPTO
DE INDUMENTARIA

la  palabra  indumentaria  proviene
etimolégicamente del latin “indumentum”,
que significa “lo que se lleva puesto sobre
el cuerpo” .

En la antigiedad la indumentaria de los
infantes durante sus primeros afios de vida,
no solia diferenciarse entre ellos, debido
a que vestian de igual manera, tanto los
nifos como las nifas llevaban las mismas
prendas. Las prendas que vestian consistian
de camisillas, mantillas, pafales, babero,
gorritos y patucos realizados con tejido de
punto. Esta moda caracterizada por colores
blancos se la utilizaba hasta los siete afos de
vida de los infantes.

Posteriormente a los siete afios de edad,
los infantes empezaban a utilizar prendas
semejantes a las de los adultos incluyendo
ropa interior, fajas para los nifios y el corsé
para las nifias, que utilizarian el resto de
su vida; se decia que esto mejoraba el
crecimiento de los huesos haciéndolos mds
fuertes y sanos. Sin embargo los problemas
articulares y éseos empezaron a surgir

debido al uso de corsé a temprana edad.

i

Figura 16: Indumentaria infantil siglo XIX.

Segun Deslandes (2009) la indumentaria
de los infantes fue una versién simplificada
de la ropa de adultos hasta los inicios del
siglo XIX. A partir de este siglo la vestimenta
de los infantes empieza a focalizarse en las
necesidades de los nifios como comodidad,
funcionalidad y estilo.

A pesar de ello, el guardarropa de los nifios
todavia tenia impregnada la influencia de
los adultos. Por ejemplo el traje de nifios
de 4 anos de aquella época consistia en
abrigos de terciopelo con cuellos y pufios de
encaje de brucelas, mangas largas y botones
con solapas; detalles caracteristicos de la
indumentaria de los adultos. En este siglo
la vestimenta en los infantes representaba
un distintivo para marcar la clase social y el

poder econémico.

Figura 17: Indumentaria de nifios de
2 a 3 afios del siglo XIV.

A finales del siglo XIX las revistas de moda
empezaron a cambiar la figura infantil, se
empezd a describir al nifio con prendas
més holgadas que consistian en pantalones
bombachos con chaquetas ajustadas con
pufos y cuellos engalanados.

El mercado de prendas de vestir para los
nifos, se ha desarrollado significativamente,
esto se debe a la gran actividad diaria
de los pequefos. Los juegos y agilidades
cambian al crecer y por lo tanto también
sus necesidades; por ello es importante el
tipo de indumentaria que llevan los nifos.
A la edad de dos a tres afios, los infantes
empiezan a elegir el tipo de prenda que
quieren usar, probablemente elijan prendas
de agrado visual mas no de comodidad y

confort, lo que puede llevar a los padres a

vestir a los nifos sin tener en consideracién
factores importantes como la funcionalidad
de la prenda. Otro factor que ha impulsado
el desarrollo de la indumentaria infantil en la
actualidad han sido las nuevas tecnologias
y maquinarias, permitiendo  elaborar
prendas que satfisfagan las necesidades de
los nifios, generdndolas a menor tiempo,
menor costo y mayor innovacién. Sin
embargo, esta produccién en masa de la
indumentaria ha provocado sesgos en las
tallas de las prendas, al corresponder estas
a un promedio de un andlisis estadistico que
muchas veces proviene de otros paises, con

diferentes caracteristicas antropométricas.

2.2 CARACTERIZACION DE
FACTORES PARA LA SELECCION
DE INDUMENTARIA

Con la finalidad de establecer los factores
que inciden en la seleccién de la vestimenta
para los infantes de entre dos a tres afos
de edad se implementé una encuesta que
permitié realizar una caracterizacién de
variables relevantes al presente estudio.

De acuerdo a la base de datos del Censo de
Poblacion y Vivienda 2010 realizado por el
INEC, en la ciudad de Cuenca existen 9679
nifos (4931 hombres y 4748 mujeres) de
entre dos a tres afos de edad; representando

este valor el universo del estudio. (Véase

tabla 2)

N
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Tabla 2. Poblacién de los infantes de Cuenca de 2 a 3 afios.

Se ha definido para la seleccién de la muestra
un nivel de confianza del 95 % (Z=1,96);
una desviacién esténdars = 0,5; y, un limite
aceptable de error muestral de 15 % (e =
015). Aplicando los pardmetros definidos en
la siguiente férmula para la seleccién de la

muestra (n).

Donde al reemplazar las variables
obtenemos:

De esta manera se definié que el valor
de la muestra a aplicar el instrumento
desarrollado corresponde a 43 jefes de
hogar que estén a cargo de la adquisicién de
la indumentaria de sus hijos. Adicionalmente
se establecié a partir de la tendencia local
que para la aplicacién de la encuesta el 51
% deberd corresponder a jefes de hogar
que representen a infantes de dos a ftres
afos de edad de género masculino, y 49 %
representantes del género opuesto. Por la
tanto, la muestra se conformé de 22 nifos y
21 nifas. A continuacién se presenta la ficha

del instrumento aplicado.
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EMCUESTA CARPITULD I
Informacién del encwestads
1) Edad[___|
2] Ingreso mensual promeadio del hogar
Valor <= 366 1 732 < Valor<= 1088 [ ] Al analizar la talla general de la vestimenta El tipo de vestimenta principal que utilizan Al analizar el valor mdaximo promedio
367 < Valor<=732 [ | Valor > 1088 1 que utilizan los infantes de dos a tres los infantes del grupo de andlisis se basa que los representantes de los infantes
afios, las nifas utilizan mayoritariamente esencialmente en camisetas, buzos, chompas  estdn dispuestos a pagar por prenda, los
— Hombre [ ujer [ irfcjlumer'w’r’aria dé ’r.ollo 2, mientras que los y‘ éolenfodores; tipos de ves’rimenfro .muy valores se ajustan entre mebos se>'<ost Sin
4) 4Qué talla ds ropa utiliza frecuentsmente? [ ] nifos utilizan principalmente ropa de talla 4. similar a la de los adultos. En la siguiente embargo, como se aprecia en el siguiente
B Wil vl raki aas e g elosh i Ml (Rrassred) En el siguiente gréfico se presenta la talla de tabla se presenta la ponderacién de cada gréfico, para las nifias existe una mayor
it |: Famas |: Trajes I: la vestimenta que utilizan los nifios y nifias de tipo de vestimenta en la unidad de andlisis.  disposiciéon a pagar valores mds elevados.
TR I: s I: Viatidus E la unidad de andlisis. De la informacién levantada Gnicamente se
ey I: e, I:I Zapeton I: puede definir la correlacién entre el valor de
it Dsntalnnatas D Otro [ | las prendas con el género femenino; no se
De las variables seleccionadas en la pregunta 5, puede establecer una relacién causal.
6) Costo maximo que estd dispuesio/a a pagar por prenda de vestir
Buzos :I Casacas :I Trajes I:I
Calentadores :I Chompas :I ‘Westidos I:I
Camisas :I Jeans :I Japatos I:I
Camisetzs :I’antalnnatas :I Otro I:I
T} Cudl es el principal factor que toma en conslderacién para la adguisiclén de la vestimenta?
Comodidad |: Condiciones climatoiégicas de la localidad B
Gomto e |2 prands D Arthidades Incisning del kvinba |:| Se aprecia que existe una oposicién de valores
EEH':'I: Mocs Ij K Ij e |: para cada sexo. Mientras que en los hombres
8] Principales actividades que desarrolla su hijo (Enumere 2) os predominon’re una talla superior, en las
e e e i e = e = P R 1 £ . P e 1 . L O 2 = mU|ereS son pl’lﬂCIpOleS |GS .I_O”GS menores.
s e amvetones o v s desraparin d s proniasy || o so dobo o los rosgos fsolsgeos de
- D MD los infantes, ya que generalmente los nifios
poseen mayor estatura que las nifas. Esto
10) Sefiale (Responder en caso de ser afirmativa la pregunta 9) se puede comprobar en el capitulo |, en los
Custi ] Munecas[ ] Cintura[__] Tobillos[ ] cuadros de la Organizacién Mundial de la
E-:H:IGEIZI Lﬂn;nIZI Hl:-:illa5|:| Todas las EIn‘tEI'iD-r‘EE-I:I Salud, donde se observa que la estatura Grdfico 3. Valores méximos por tipo de prenda y segin sexo.
Observaciones promedio para los hombres y mujeres de
SR wnsnemmsnanmnssmn wmsnnmmnaan wmsnrmmnnmmnna wnsnmmsnnen dos a tres afios de edad se encuentra en los
St e rangos de 83 a 96 cm y de 81 a 95 cm
respectivamente.

Tabla 3. Ficha Capitulo 2.
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Con respecto a los factores principales que
intervienen en la seleccién de indumentaria,
destaca ampliamente el factor econémico,
siendo el de principal relevancia para el 63 %
de los representantes de los infantes. Como
elementos secundarios destacan la seleccién
de indumentaria en relacién con la actividad

frecuente del infante y la comodidad.

Gréfico 4. Factores que intervienen en la

adquisicién de indumentaria.

En la siguiente tabla se presenta el ingreso
promedio mensual por nimero de casos,
segun el valor promedio a pagar por
prendas de vestir, y el factor principal para la
seleccion de la indumentaria.

Al relacionar cada factor con el ingreso
promedio mensual del hogar, el nimero
de padres que seleccionan la comodidad,
el estilo, la moda y las condiciones
climatolégicas, predomina sobre el nimero
de ellos que marcaron el costo de la
prenda como factor principal de seleccién
de indumentaria, Unicamente en aquellos

hogares con ingresos superiores a los tres
salarios basicos ($ 1098) (véase tabla 5). En

hogares con ingresos menores a este valor,
el factor que predomina es el costo de la

prenda.

Tabla 5. Ingresos promedios del hogar segin valor

promedio a pagar por prendas de vestir, y factor
principal para la seleccién de la indumentaria.

Esta informacién se corrobora cuando se
observa el valor promedio a pagar por las
prendas seleccionadas; el grupo de andlisis
que posee un ingreso mensual promedio
de entre uno y tres salarios bdsicos, no
presenta mayor variacién del valor a pagar
por prenda dentro de estos grupos. Por otro
lado, el valor méximo a pagar por prenda
del grupo que tiene ingresos mensuales
superiores a $1098 varia significativamente,
siendo elevado frente a los demds grupos.

En conclusién se observa una tendencia de

un mayor gasto en indumentaria a mayor

ingreso del hogar. Asimismo, se observa que
si bien el costo de la prenda es un factor
de seleccion predominante en este grupo de
andlisis, los representantes cuyos ingresos
superan los cuatro salarios bdsicos mensuales
tienen mayor preocupacién por otros factores
distintos como son la comodidad, el estilo,
la moda y las condiciones climatolégicas.

Para un estudio mds detallado de esta
tendencia se ha generado dos indices:
indice de ingreso e indice de gasto. El indice
de ingreso consiste en el rango del ingreso
mensual ponderado en una escala de 1 a
4, donde 1 representa el ingreso menor del
grupo, y 4 el ingreso mayor. Por su parte, el
indice de gasto se elaboré de la sumatoria
de los valores maximos de cada prenda
seleccionada, restado del menor valor
de gasto del grupo y ponderado sobre 4
puntos, en donde cero representa el menor
gasto en indumentaria y 4 el mayor gasto en
indumentaria. Esta metodologia se elaboré
para poder analizar la relacién de estas dos

variables a una escala similar.

Grdfico 5. Relacion entre el indice de ingresos

con el indice de gastos.

Se determinaron las actividades principales
de los infantes, siendo las actividades fisicas
las que destacan. En este punto se observa
una contradiccién entre los factores que
influyen en la seleccién de indumentaria con
las actividades que los infantes realizan, ya
que en la primera variable la actividad del
infante resulta secundaria, mientras que la
segunda variable indica una alta actividad
fisica, actividad que requiere un tipo de

vestimenta adecuada.

Gréfico 6. Actividades principales que realizan los infantes.

Adicionalmente, el 60 % de los encuestados
indica haber tenido problemas con las
proporciones de la indumentaria, existiendo
el problema de desproporciéon principalmente
en el cuello, largo de prendas, tobillos,
rodillas, cintura, codos y mufiecas.

Al relacionar estos problemas de
desproporcién con las principales actividades
que realizan los infantes del grdfico 6, se
puede concluir que cualquiera que sea la

actividad que realice un infante, al estar
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con prendas desproporcionadas, trae
como consecuencia molestias al flexionar
extremidades, limitando dichas actividades.
Como conclusién de esta investigacion
cualitativa, se puede decir que los factores
externos si influyen en la seleccién de
la indumentaria, ya que para realizar
actividodes en diferentes dreas y diferentes
climas, es necesario que los infantes se
encuentren cémodos y dispuestos a realizar
movimientos y dinamismos, en el caso del
clima, prendas abrigadas que a su vez
permita al infante moverse con facilidad en
charcos de agua o con camisetas que se
adaptan a su cuerpo para las actividades

fisicas.

Grdfico 7. Partes con problemas de desproporcién.
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2.3 CONSECUENCIAS DE
LA DESPROPORCION EN LA
INDUMENTARIA

A partir de la informacién presentada en
el Grdfico 7. Partes de la vestimenta con
problemas de desproporcién, se realizé una
observacién en profundidad, en el cual se
han tomado como referencia 48 nifos del
centro pre-escolar EL CAMINO, el mismo
que muestra las consecuencias al utilizar
prendas desproporcionadas. Los detalles de

este andlisis se presentan a continuacién.

Tabla 6. Consecuencias al utilizar prendas desproporcionadas.

Junto con la observacién en profundidad,
se tomaron fotografias de las problemdticas
que presentaban las diferentes prendas de
los infantes. En la siguiente imagen se puede
observar al infante trepando, en las prenda
superior se puede notar cierta desproporcién
en las mangas y el cuello, a diferencia del
largo del talle que si se ajusta a la edad.

Como consecuencia de cuellos holgados, se

podrian ocasionar resfrios.

Figura 18: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observar
desproporcién en el largo y ancho de la
prenda, este problema limita los movimientos
del infante al flexionar las mufiecas, subir y
bajar de juegos infantiles, ademds se puede
observar que las mangas de la prenda estdn

dobladas lo que indica que no es para su

edad.

Figura 19: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observar
al infante jugando, al momento de flexionar
las extremidades se puede notar que existe
desproporcién en el largo del pantalén,
este problema puede ocasionar caidas y

tfropezones.

Figura 20: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observara la
infante cogiendo objetos, en las prendas que
lleva puesta se puede ver que el largo de las
mangas y chompa son desproporcionadas
en relacién al buzo que lleva puesta, siendo
las dos prendas de la misma talla, lo mismo
que puede ocasionar movimientos limitados,
ya que al tener los codos ajustados pierde
movilidad y puede ocasionar calambres, por
otro lado las mangas del buzo son largas,
tapando la palma de la mano, lo cual no
le permite agarrar objetos con libertad,
haciéndolo mas dificil.

Figura 21: Indumentaria desproporcionada.
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En la siguiente imagen se puede observar
desproporcion en el cuello, lo que podria

causarle resfrios.

Figura 22: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observar
una infante asistiendo a la guarderia, lugar
en el que realizan varias movimientos
de motricidad fina y gruesa, se nota
desproporciéon entre el largo de la casaca,
provocando limitaciones en las actividades
de pintura, escritura y al momento de la
comida, ya que al tapar parte de la mano,
impide que pueda agarrar completamente la

cuchara ademds de ensuciarse las mangas.

Figura 23: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observar
desproporcién en el largo del pantalén, esto
puede ocasionar molestias al infante, ya que
al flexionar la rodilla se alza el pantalén y el

nifo se agacha para bajarlos nuevamente.

Figura 24: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observar
un infante agarrando un objeto, se puede
notar desproporcién, ya que el largo de las
mangas no se adapta al largo de la prenda,
provocando movimientos limitados ya que la

prenda tapa la mufeca y parte de los dedos.

Figura 25: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observar una
infante sentada, la misma que baja y sube
escalones, en ella se puede observar que el
largo del pantalén es muy corto, ocasionando
movimientos limitados al flexionar sus
extremidades, ya que al momento de

caminar y correr puede ocasionar molestias,

al igual que las mangas de la chompa al
ser demasiado cortas pueden ocasionar

dificultad al alzar y flexionar los brazos.

Figura 26: Indumentaria desproporcionada.

Se puede observar unainfante con buzo corto,
se puede notar que la talla no es acorde al
tamafo de la nifla, ocasionando molestias al
realizar actividades como levantar los brazos
dejando al descubierto parte de la barriga,
coger objetos, alzar la cuchara limitando
los movimientos y causando presién en las

axilas.

Figura 27: Indumentaria desproporcionada.

En la siguiente imagen se puede observar
un infante con cintura y tiro ajustado, lo
que puede ocasionar molestias al realizar
cualquier tipo de actividad que requiera
movimiento y flexion.

Figura 28: Indumentaria desproporcionada.

CAPITULO2  Indumentaria infantil

W
o

w
—

Se puede observar un infante después de
tomar una siesta con prendas grandes,
las mismas que pueden ocasionar asfixias
y calambres al momento de mover las
extremidades ya que estas podrian enredarse.

Figura 29: Indumentaria desproporcionada.
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Como conclusién de la observacién en profundidad, se han encontrado una serie de

limitaciones en cuanto al utilizar prendas desproporcionadas, es importante destacar que

los infantes de edades menores a 5 afos, se encuentran en pleno aprendizaje, empiezan a 4

conocer nuevos espacios, por lo tanto, al realizar movimientos motrices, es importante que CAPITU Lo 3
los prendas sean las correctas, de esta manera se van a sentir ergonémicamente cémodos

y Seguros.

Este proyecto propone una tabla de medidas actualizada, la misma que servird para
solucionar la disonancia existente en prendas de la localidad, mejorando asf la calidad de
vida de las prendas y evitar problemas ergonémicos para los infantes que se encuentran en

plena etapa de aprendizaje.
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3. TALLAJE Y CUADRO DE MEDIDAS
3.1 TALLAJE

Se define al tallaje como la obtencién de
medidas anatémicas tomadas directamente
del cuerpo, proporcionando exactitud en las
diferentes partes del cuerpo. Estas medidas
se toman como referencia al momento de

elaborar prendas de vestir.

3.2 CLASIFICACION Y DEFINICION
DE LAS MEDIDAS A TOMAR EN LOS
INFANTES

Segun Flores (2001), entre las medidas a
realizar con el método antropométrico estan:
Estatura: esta medida se toma desde la
planta de los pies hasta el punto més alto de
la cabeza.

Alturas: son las distancias verticales desde
la planta de los pies o asiento hasta el punto
deseado.

Anchos: son los didmetros horizontales
laterales (derecho a izquierdo).
Profundidades: son los  didmetros
horizontales anteroposteriores.

Longitudes: son todas las distancias a lo
largo del eje de un miembro o segmento del
cuerpo.

Alcances: es la distancia a lo largo del eje
del brazo o pierna en cualquier direccion.
Contornos: es toda medida alrededor de
cualquier parte del cuerpo.

Para la elaboraciéon de las tallas de infantes
de 2 a 3 afos, se tomaran en cuenta las

siguientes medidas:

1) Estatura: se deberd tomar la estatura
del infante de pie, con los pies juntos, sin
zapatos, en una posicién recta sin realizar
movimientos para obtener resultados més
exactos.

Para medir la estatura del nifo se necesita
el tallimetro que sea montable y fécil de

movilizarlo.

Figura 30: Indicador estatura.

2) Contorno de cabeza: esta medida se
debe realizar a los infantes para realizar
capuchas, gorras, etc. Esta medida se deberd
tomarla con el cabello suelto, sin lazos ni
gorras, con la cinta métrica se envuelve la
cabeza, pasando por la frente hasta la parte
posterior de la cabeza donde se unan las

dos partes de la cinta.

Figura 31: Indicador contorno de cabeza.

3) Contorno de cuello: para la obtencién
de la medida del cuello, se deberd tomar la
cinta métrica y pasarla alrededor del cuello
sin hacer presién ni apretando. Esta medida
sirve para realizar el patronaje de cualquier
prenda que se necesite cuello y para la

modificacién de otros tipos de cuello.

Figura 32: Indicador contorno de cuello.
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4) Contorno de pecho: se debe pasar la
cinta alrededor del pecho del infante y por
debajo de los brazos, sin hacer presion ni
con la cinta demasiado floja, teniendo en
cuenta las partes que mds sobresalen en el
pecho. Esta medida sirve para la elaboracién

del corpifio delantero y posterior.

Figura 33: Indicador contorno de pecho.
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5) Contorno de cintura: esta medida se
deberd tomar alrededor de la cintura, en el
caso de los infantes de dos a tres afios el
contorno de cintura va sobre el ombligo.

Figura 34: Indicador contorno de cintura.
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6) Contorno de cadera: esta medida se
deberd tomar alrededor de la cadera con
la cinta métrica, pasando por los gldteos de
los nifios. Esta medida sirve para elaborar
pantalones que se ajusten a la medida
correcta, las cuales permitan realizar

movimientos con libertad.

Figura 35: Indicador contorno de cadera.

7) Altura de cadera: esta medida se debe
tomar desde la cintura del infante hasta
la parte més saliente de la cadera, esta
medida sirve para la elaboracién de faldas y

pantalones de cintura.

Figura 36: Indicador altura de cadera.

8) Ancho de espalda: esta medida se
deberd tomar desde la parte mds saliente
del hombro derecho hasta la parte mas
saliente del hombro izquierdo, esta medida
sirve para la elaboraciéon de prendas como

camisetas, blusas, chompas.

Figura 37: Indicador ancho de espalda.

9) Talle delantero: esta medida se la deberd
tomar en la parte frontal del nifio, desde la
unién de cuello-hombro de manera vertical

hasta la cintura.

Figura 38: Indicador talle delantero.
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10) Talle de espalda: esta medida se la  11) Ancho de hombro: la medida de largo
deber tomar en la espalda, desde la unién  de hombro se deberd tomar desde el cuello
cuello-hombro de manera vertical hasta la  hasta la parte més saliente del hombro.

cintura.

Figura 39: Indicador talle de espalda. Figura 40: Indicador ancho de hombro.
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12) Altura de rodilla: esta medida se debe
tomar desde la cintura hasta la rodilla, esta

medida sirve para elaborar pantalones.

Figura 41: Indicador altura de rodilla.

13) Largo de pantalén: esta medida se
debe tomar desde la cintura hasta el largo
total del pantalén, comdnmente esta medida
va por encima de los talones para evitar
pantalones largos que ocasionen desgaste

de las basta, ademdés de caidas y tropezones.

Figura 42: Indicador largo de pantalén.

14) Largo de tiro: esta medida se debe
tomar al infante sentado, con la cinta métrica
de manera vertical desde la cintura hasta la
superficie de la silla, esta medida sirve para

colocar el tiro en el pantalén.

Figura 43: Indicador largo de tiro.

15) Contorno de rodilla: esta medida se
debe tomar alrededor de la rodilla y sirve
para la elaboracion del patrén para el

pantalén.

Figura 44: Indicador contorno de rodilla

16) Contorno de basta: esta medida
se debe tomar alrededor del talén de los
infantes, segin se requiera el ancho este

puede variar en el disefio del patrén.

Figura 45: Indicador contorno de basta.
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17) Largo manga: esta medida se debe
tomar desde la parte mdés saliente del
hombro hasta el pufo del infante con el
codo flexionado, esta medida sirve para
realizar el patrén de la manga, el mismo se

puede modificar segin se requiera el largo.

Figura 46: Indicador largo de manga.
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18) Altura de codo: esta medida se debe
tomar desde la parte mds saliente del hombro

hasta tapar el codo.

Figura 47: Indicador altura de codo.

19) Contorno de pufio: esta medida se
debe tomar alrededor del pufio, sirve para

la elaboracién de mangas con pufio.

Figura 48: Indicador contorno de pufio.

20) Contorno de brazo: esta medida se
debe tomar alrededor del brazo, sirve para

la elaboracién de mangas.

Figura 49: Indicador contorno de brazo.

Tallimetro: es un instrumento utilizado
comUnmente para medir la estatura o largo
de una persona, este a su vez estd dividido
en tres partes, la base, es una pequefa
plataforma en la que deberd estar el infante
descalzo para conseguir resultados mas
exactos, el tablero es el indicador numérico y
el tope mévil es aquel que indica un dngulo

de 90 grados sobre la cabeza.

Figura 50: Indicador de estatura.

CAPITULO3 Tallaje y cuadro de medidas

3.3 DESCRIPCION DEL EQUIPO
PARA LA TOMA DE MEDIDAS

Cinta métrica: es aquel instrumento que
permite la obtencién de medidas horizontales

y verticales del cuerpo.

Figura 51: Cinta métrica.
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3.4 DEFINICION DE PATRONAJE Y
HOLGURAS

El patronaje es un proceso previo a la
elaboracién de prendas textiles; consiste en
realizar piezas con medidas tomadas del
cuerpo humano para pasarlas a la tela y unir

pieza por pieza hasta obtener una prenda.

Las holguras consisten en el aumento de las
medidas tomadas directamente del cuerpo,
una vez terminado el trazo en el papel se
aumenta 2 o 3 c¢cm segin la prenda. Estas
proporcionan comodidad en prendas como
calentadores, camisetas, chompas. Las
holguras se deberdn realizar al momento
del patronaje para posteriormente realizar
las prendas. Una prenda holgada se puede
reconocer por ser mds floja, la misma que
permite movimientos amplios, en el caso de
los infantes las prendas holgadas les permiten
realizar actividades con facilidad, en el caso
de las prendas exteriores las holguras varian
entre 2 a 3 cm, mientras que en las prendas
interiores las holguras no son prescindibles
ya que en el caso de las camisetas la caida
desde la sisa es recto, quedando floja vy

cémoda.



Antropometria y ergonomia en infantes de 24 a 36 meses en la ciudad de Cuenca.

3.5 DEFINICION DE VARIABLES
E INSTRUMENTOS PARA

EL LEVANTAMIENTO DE
INFORMACION

El universo en una investigacion corresponde
a la totalidad de los miembros de un grupo
del cual se pueden medir las variables de
interés. La muestra por su parte corresponde
a un grupo que represenfa un universo.
Como menciona Valero (2006), las “medidas
obtenidas a partir del estudio de un ndmero
grande de individuos [muestra], medidos
una sola vez, y que se han recogido durante
un periodo de tiempo lo més corto posible,
proporciona una imagen instantdnea de la
poblacién [universo]”.

De acuerdo a la base de datos del Censo de
Poblacién y Vivienda 2010 realizado por el
INEC, en la ciudad de Cuenca existen 9679
nifos (4931 hombres y 4748 mujeres) de
entre dos a tres afios de edad; representando

este valor el universo del estudio.

Para determinar el valor de la muestra se
empleard la siguiente ecuacion:

Donde:

n = valor de la muestra.

Z = nivel de confianza.

s = desviacién estandar.

e = limite aceptable de error muestral.

Se ha definido para la seleccién de la
muestra un nivel de confianza del 95 %
(Z=1,96); una desviacién estdndar s = 0,5;
y, un limite aceptable de error muestral de
9 % (e = 0,09). Al reemplazar las variables

obtenemos:

Tabla 7. Poblacién de los infantes de Cuenca por edad.

A partir de la formula, se definié que el valor
de la muestra corresponde a 117 infantes
de dos a tres afios de la ciudad de Cuenca;

conforméndose de 61 nifos y 56 niAas.

Para otorgar aleatoriedad al proceso de
la conformacién de la muestra nos hemos
enmarcando en la clasificaciéon de muestreo
probabilistico, especificamente en el método
de muestreo simple. Para esto se han
enlistado los centros infantiles de la ciudad
de Cuenca con el nimero de nifios de entre
dos a tres afos. Se ha escrito cada nombre
y nimero en un papel para posteriormente
agregarlos a una bolsa y asi elegir a tantos
sujetos de andlisis requeridos para completar
el nimero de la muestra. De este modo la

muestra se conformé de la siguiente manera.

Tabla 8. Conformacién de la muestra.
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Para el levantamiento de la informacién se empleé la Ficha de Toma de Datos, la
cual evalta las 20 variables definidas en el apartado 3.2. La ficha se presenta a

continuacién.

Figura 52: Ficha de Toma de Datos.
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3.6 ANALISIS DE RESULTADOS
3.6.1 Medidas descriptivas

Las medidas descriptivas corresponden a
valores numéricos, obtenidos a través del
andlisis de la muestra. Se agrupan en ftres
categorias: medidas de tendencia central,
medidas de variabilidad, y medidas de
posicién. Para el presente estudio se ha
establecido que el grupo de andlisis se
dividird segin el sexo de los participantes:
hombres y mujeres.

Esto debido a las diferencias existentes entre
los medidas de crecimiento de estos dos
grupos, tal como se puede apreciar en el
capitulo |, en las tablas de crecimiento de la
organizacién mundial de la salud.

3.6.1.1 Medidas de tendencia
central

Las medidas de tendencia central tienen

la funcionalidad de establecer puntos de
a) Media aritmética (promedio)

Corresponde a la suma de todos los valores
del conjunto de andlisis, dividida para el

nUumero total de elementos del conjunto.

Se representa por la siguiente ecuacién.

Donde:
x = media aritmética o promedio.

n = nUmero total de elementos del conjunto.

i

b) Mediana

La mediana corresponde al valor que ocupa

la posicién central en un conjunto de datos

c) Moda

La moda es el nGmero que mds veces se repite
dentro de una distribucién de frecuencias;
pudiendo existir frecuencias bimodales y
trimodales. Para nuestro estudio, las medidas
de tendencia central segin sexo se presentan

en la siguiente tabla.

Tabla 9. Media, mediana y moda segin sexo.

Al observar la tabla anteriormente
presentada, destaca que las tres medidas
de tendencia central (media, mediana vy
moda) guardan estrecha relacion, por
ejemplo, entre la media y la mediana en
muchos casos la variacién es de alrededor
de 0,5 cm como es el caso del contorno
de rodilla, contorno de basta, altura de
tiro, entre ofros. Ademds, estas medidas
guardan de igual manera relacién con la
moda. Esto nos indica que las mediciones
se encuentran agrupadas hacia el centro
de la distribucion y que no existen grandes
dispersiones en el conjunto de datos.

Debido a esta caracteristica, se ha optado
por trabajar con la media aritmética para
el andlisis de las demds propiedades
estadisticas, ya que es representante

adecuada de los valores obtenidos.

3.6.1.2 Medidas de variabilidad

Llas medidas de variabilidad, también
llamadas medidas de dispersién, nos indican
a través de valores numéricos el grado en
que una distribucién se aleja de la media
aritmética. Para el presente estudio son de
principal relevancia el rango y la desviacién

estdndar.

a) Rango

El rango nos permite obtener un valor rapidoy
sencillo que resume la variacién de los datos.
Se obtiene como resultado de la diferencia
entre el valor maximo y el valor minimo de
un conjunto de datos. En la siguiente tabla
se presentan los valores méximos, minimos y
de rango, seglin género, para las variables

de andlisis del estudio.

Tabla 10. M&ximo, minimo y rango segln sexo.

CAPITULO3 Tallaje y cuadro de medidas

Se observa que las tres medidas (mdximo,
minimo y rango) poseen gran similitud entre
los dos grupos poblacionales, llegando a
tener en varios casos valores similares como
en el maximo de la altura de la rodilla, el
minimo del ancho de hombro, y de manera

muy similar, el rango de la altura.

b) Desviacién estandar

También llamada desviacién ftipica, es
una medida de dispersién de los valores
con respecto a la variable tomada como
promedio (media o mediana); siendo

entonces, para nuestro estudio, este valor

Donde:

s = desviacién estandar.

n = tamano de la poblacién
xi = dato en la posicién i

x = media aritmética
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Ademds de la informacién que nos
proporciona la desviaciéon estdndar, nos
permite realizar estratificaciones. Se entiende
que los casos que se encuentran dentro de
una desviaciéon estdndar son los valores
medios; los casos que se encuentran por
encima de una desviacién estdndar son los
valores superiores del grupo; vy, los casos que
se encuentran por debajo de una desviacién
estdndar son los valores inferiores.

En la siguiente tabla se presenta las
desviaciones estdndar segin sexo, calculadas
para cada una de las variables del presente

estudio.
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Tabla 11. Desviacién estdndar segin sexo, y nimero

de casos sobre, debajo y dentro de la desviacién.

Se aprecia, que la mayoria de nifios en todos los casos se encuentran
agrupados dentro de una desviacién estdndar con respecto a la
media aritmética. Resaltando la altura de tiro en los nifios donde si
bien mdas del 50 % se encuentra dentro de una desviacion estandar,
més del 40 % se encuentra fuera de ella, ya sea por encima o
por debajo. Adicionalmente se puede observar que los valores de
desviacién estdndar guardan cierta tendencia homogénea, lo que
se acopla perfectamente con la tendencia observada en las demds

medidas estadisticas anteriormente descritas.

3.7 TABLA DE MEDIDAS

A partir de las variables estadisticas analizadas en el apartado
anterior, se ha elaborado una tabla de medidas actualizadas para
los infantes de dos a tres afos de la ciudad de Cuenca.

La metodologia para la elaboracién de esta tabla incluye Gnicamente
valores redondeados a unidades enteras y parte desde la media
aritmética (se toma como base esta medida debido ala homogeneidad
de los valores de la media, mediana y moda). Se ha establecido que
la media corresponderd a la talla “MEDIANO”. A partir de aqui, con

la ayuda de la desviacion esténdar se establecerdn las demés tallas,

Donde:
s = desviacién estdndar.
x = media aritmética

No se han definido las tallas extra-pequefo y extra-largo ya que
los puntos de datos que superan las dos desviaciones estdndar
ya sea sumados o restados (pardmetros para definir dichas tallas)
representan alrededor del T % dentro de la base de datos. A
continuacion se presentan las tablas de medidas actualizadas para

infantes de dos a tres afos de edad de la ciudad para la ciudad de

Tabla 12. Tabla de medidas actualizadas para infantes
de dos a tres afios de edad en la ciudad de Cuenca.
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3.8 COMPARACION DE TALLAS

A continuacién se presenta cuatro tablas de medidas, las mismas
que se utilizan en la ciudad de Cuenca para realizar prendas
textiles, entre ellas: Alemana, Francesa, Americana, Espafiola, y la

anteriormente elaborada con nifios de la localidad, con el fin de

Figura 53: Tabla de medidas Alemana.
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Figura 54: Tabla de medidas Francesa.

Figura 55: Tabla de medidas Americana.

Se tomo como referencia Unicamente las medidas que se ajustan a
un cuadro de tallas, ya que en algunas tablas no se consiguen todos

los datos.

Tabla13: Tabla de medidas.

Grdfico 8. Diferencia entre tablas de medidas de los infantes de 24 a 36 meses.

Delgrdficoseapreciaquelatablaresultadodel presente estudioguarda
estrecha relacién con la tabla francesa, variando significativamente
Unicamente en el contorno de pecho con alrededor de 2 cm; ambas
tablas se encuentran como las de menores dimensiones del conjunto.
Por otro lado, la talla de medidas espafola y alemana poseen las
mayores dimensiones del conjunto de datos, llamando la atencién el
alto margen de desviacién con respecto a las tallas procedentes del
estudio, aproximadamente 6 cm para la tabla espafiola y 3 cm para

la tabla alemana.

3.9 ELABORACION DE UNA PARADA DE ROPA CON LA
TABLA ELABORADA

A continuacién se presenta las prendas finales, las cuales han sido
realizadas con la tabla propuesta por la autora, en ella se puede
observar que las prendas estdn cémodas y le permiten al usuario
realizar movimientos sin dificultad, cada prenda fue realizada con
2 cm de holgura en cada contorno, ya que los infantes necesitan

flexionar sus extremidades.

Figura 56: Prendas realizadas con tabla de medidas de la Autora.

Figura 57: Prendas realizadas con tabla de medidas de la Autora.

CAPITULO3 Tallaje y cuadro de medidas

Figura 58: Prendas realizadas con tabla de medidas de la Autora.

Figura 59: Prendas realizadas con tabla de medidas de la Autora.
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3.10 CONCLUSIONES

De esta manera se concluye que al utilizar prendas ya sean

A continuacién se presentan fotografias de prendas americanas, las  Se presentan fotografias de prendas nacionales, en ellas se pueden

muy ajustadas o muy holgadas, se pueden ocasionar molestias y

mismas que en su etiqueta muestran ser talla 2, sin embargo las observar que el largo de la manga cubre mitad de la mano, mientras

limitaciones al realizar las actividades de la vida cotidiana en los

prendas son desproporcionadas tanto en el largo como en el ancho que el largo de pantalén sobrepasa con 6 cm, y en la etiqueta

infantes de 24 a 36 meses, al estar la mayor parte de tiempo en

de los contornos. muestra ser talla 2.

la guarderia, los nifos pasan mds horas realizando actividades de
motricidad gruesa y fina, jugando y moviendo sus extremidades, por
ello es necesario que cada nifio este con prendas acordes a su edad,
es importante tener un cuadro de medidas actualizadas, ya que las

medidas de los nifios varian constantemente.

RECOMENDACIONES

Al momento de realizar el proceso de patronaje, se recomienda
colocar holguras de 2cm en los contornos de pecho, cintura,
cadera, brazo, pufo, rodilla, cintura, ya que al estar en constante
movimiento, los infantes necesitan estar con prendas holgadas
que les permitan flexionar las extremidades sintiéndose cémodos,
ya que como se pudo observar en las fotografias de las prendas
desproporcionadas del capitulo I, los principales problemas se

desatacan en las actividades que requieren de flexién.

Figura 60: Prendas Americanas. Figura 62: Prendas Cuencanas.

Para realizar el corpifio para la prenda final, haciendo uso de la
nueva tabla de medidas, el talle posterior es menor al talle delantero,
esto se debe a que los infantes tienen mas volumen en la barriga,
se recomienda poner la misma medida del talle posterior en las
dos, para evitar que al momento de levantar los brazos quede al
descubierta parte de la barriga.
Para realizar la toma de medidas se necesita de dos personas para
hacerlo en el menor tiempo posible, una encargada de medir, y la
han observado los ofra encargada de anotar, ya que los infantes de 24 a 36 meses de

Para terminar, se

Figura 61: Prendas Americanas.

Figura 62: Prendas Cuencanas.

resultados de las prendas realizadas por la
autora, y a la vez comparado con prendas
que generalmente se utilizan en la Ciudad de
Cuenca, entre ellas, Americana, Francesa,
Alemana, Espafiola y Cuencana, en ellas se
nota diferencia principalmente en los largos

de pantalén y contornos de corpifio y cintura.

edad, estdn en movimiento y las medidas podrian ser incorrectas.

Al interactuar con los infantes, se recomienda llevar algin tipo de
incentivo, ya sea un caramelo o paleta, ya que se sienten con mas
confianza y la toma de medidas serd mas rapida y divertida para
ellos. Se deberd realizar la toma de medidas después del refrigerio,
ya que algunos infantes tienden a hincharse la barriga, lo que podria

tener como resultado una medida incorrecta.
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