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ABSTRACT

ABSTRACT

Anthropometric study and sizing for big and tall men between the ages of 30 and
50. Case: Cuenca

The following research project aimed to resolve the issues in Cuenca regarding the
lack of a sizing system for people with larger proportions. Because of this, retailers
do not sell plus size clothing. For this purpose, measurements were taken of men
between the ages of 20 to 49 in urban and rural sectors. Finally, the data was
tabulated through statistical charts, generating as a result a sizing chart for big and
tall men.

Keywords: obesity, overweight, shape, ergonomics, sizing, taking measurements.
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RESUMEN

El presente proyecto de investigacion buscé resolver la problematica
gue existe en la ciudad de Cuenca, que es la falta de un sistema de talla-
je para personas de contextura gruesa, debido a esto los almacenes no
venden indumentaria para tallas grandes, para ello se realizé la toma de
medidas tanto en sectores urbanos como rurales a hombres de entre 20
a 49 afos de edad. Finalmente los datos fueron tabulados por medio de
cuadros estadisticos lo cual dio como resultado un cuadro de medidas

para hombres de talla grande.

Palabras claves
Obesidad

Sobre peso

Silueta

Ergonomia

Toma de medidas

Tallaje
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INTRODUCCION

En la ciudad de Cuenca, no cuentan con un cuadro de medidas para la elaboracién de indumentaria masculina de
tallas grandes, la falta de almacenes que vendan o distribuyan este tipo de indumentaria provoca que estas per-
sonas obtengan desde el extranjero sus prendas para de esta manera satisfacer las necesidades que requieren en
su diario vivir, seglin conversaciones con personas que corresponden a este segmento de mercado, esto les afecta
directamente a su estilo de vida ya que no encuentran ropa a su medida y las fabricas optan a limitarse a un solo

tipo de mercado.

De esta manera, se plantea la elaboracién un cuadro de medidas de tallas grandes para hombres comprendidos

entre 30 a 50 afios de edad, con el fin que pueda ser utilizado en fabricas para la confeccién de indumentaria.

Tomando en cuenta los diferentes tipos de obesidad y las formas de sus cuerpos, se procede a la investigacién de

la antropometria, ergonomia, estética, silueta y obesidad para este grupo humano.

Se realizard un muestreo que servird como aporte fundamental para la obtencién de resultados finales mediante

métodos estadisticos.

Con toda esta informacion realizada serd una propuesta de gran ayuda y beneficio para fabricas que estan mas al
tanto a la elaboracién de indumentaria masculina, ya que los hombres por lo general estan en constante compra de

ropa buscando la calidad y comodidad en sus prendas.

El fin de este proyecto de graduacién es dar a conocer un cuadro de medidas que sirva a las fabricas para la ela-
boracién de indumentaria, ya que esta investigacion servird de consulta para cualquier duda que se les presente al

momento de confeccionar para este grupo humano.
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1.1 OBESIDAD

La obesidad es uno de los problemas mas graves a los que se enfrentan
las sociedades contempordneas. Es una enfermedad crénica de exceso
de grasa que va acumulando la persona conforme va pasando el tiempo,
debido a diferentes factores que pueden afectar su peso como la consti-
tucidon genética, el exceso de comida, el consumo de alimentos ricos en
grasasy la falta de actividad fisica, etc.; este estado causa con el tiempo
enfermedades graves que son dificiles de tratar.

A continuacién se presentan algunas estimaciones mundiales recientes

de la OMS (Organizacién Mundial de la Salud).

Tabla 1: Estimaciones mundiales de la obesidad.

adulta mundial (un 11% de los hombres y un 15% de las mujeres

En 2014. En general, en 2014 alrededor del 13% de la poblacia
eran obesos.

En 2014, el 39% de los adultos de 18 o0 mas afios (un 38%
de los hombres y un 40% de las mujeres) tenian sobrepeso

La prevalencia mundial de la obesidad se ha multiplicado po
de dos entre 1980 y 2014

{ mas de 4 ilones de ninos menores de cinco anos de
edad taman sobrepeso, el incremento porcentual del sobrepeso yl
obesidad en los nifios ha sido un 30% superior al de los paises
desarrollados

Fuente: (Media Centre, 2015)
Elaborado por: Autora

En fin la obesidad tiene una gran influencia en la vida cotidiana del ser
humano desde pequefio hasta cuando llega a ser adulto, pues estan ex-
puestos al estigma debido a su peso, lo que puede producir efectos psico-
|6gicos negativos. Los obesos habitualmente sufren mucho, preocupados
por su aspecto y por lo que puedan pensar los demas de ellos. Un gran
ndmero han sido victimas de bromas crueles y hostigamiento continuo
desde su nifiez. Por todo lo anterior no es raro, pues, que la autoestima
del obeso se vea afectada por estas circunstancias. Y entonces pueden
ocurrir consecuencias graves; el niflo, el adolescente o adulto triste, que
encuentran satisfaccion y refugio en la comida debido a un aislamiento
social. Ademads, al aceptar su fisico tendran un miedo de exponer su cuer-
po en bailes, paseos con amigos, fiestas populares y deportes, ya que tie-
nen una autoestima baja y llegan a la conclusion de aceptar su estilo de

vida sedentaria.

Foto

Exceso de peso, 2003, design36



1.1.1 Sintomas de la obesidad

Los sintomas que se presentan en personas con obesidad son los siguientes:

Dificultad para respirar. Conforme va aumentando la obesidad,
la persona va adquiriendo problemas respiratorios, esto se produce por el
exceso de grasa que se encuentra debajo del diafragma vy la pared toracica

locualcausa unapresionenlos pulmonesevitando que llegue larespiracion

Apnea del sueiio Yy somnolencia. La apnea del suefio es
una situacioén grave que sucede cuando la persona deja de respirar en el
momento del suefio provocando una breve parada, esto afecta con mas

frecuencia a las personas con sobrepeso.

Problemas ortopédicos. Debido al sedentarismo y las ma-

las posturas que lleva la persona, son las principales causas para que
ocurran problemas ortopédicos y origine dificultades graves al sistema
musculo esquelético, como es el dolor en la parte inferior de la columna,

cadera, rodillas, tobillos y pies.

Trastornos cutaneos. Este problema se ocasiona mas en la zona
del cuelloy codos, provocando un oscurecimiento en la piel, lo que pue-
de causar la existencia de hongos al no poder eliminar el sudor o el calor
del cuerpo de forma correcta como lo hace una persona que tiene un

fisico adecuado.

Tumefaccion de los pies y los tobillos. Es bastante fre-
cuente. “Es una hinchazdn en el cuerpo, que puede incluir tumores y esta
causada por la acumulacion de pequefias a moderadas cantidades de li-

quido (edemas)” (Colmena. G, 2015, p. 1).

“Una de las enfermedades mas comunes en los obesos son los paros car-
diacos debido al exceso que causa el aumento de peso y luego porque las
fibras del musculo cardiaco se hallan envuelto por el tejido adiposo” (A.

Ivan. Sabev, 1988, p.345).

Foto 2

Dolor crénico, 2014, Anonimo

Lesion, 2016, Gabriella Diesendorf
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1.1.2 Causas

Las causas de la obesidad pueden ser varias, pero segun la (OMS, 2015)
“La causa fundamental del sobrepeso y la obesidad es un desequilibrio
energético entre calorias consumidas y gastadas”, que son trastornos en
la nutricion, es decir el metabolismo de la persona esta alterado, las con-
vulsiones internas son mas lentas y la grasa al no quemarse como es debi-

do, esta se deposita en los tejidos y ocasiona la obesidad.

Hijos de padres obesos, 2014, Ecuador time

Foto 3

1.1.3Consecuencias de la Obesidad

La obesidad en la infancia y la adolescencia tienen consecuencias para la
salud tanto a corto como a largo plazo. Las consecuencias mas importan-

tes de la obesidad son:

Apneadel
suefo

Obesidad

Problemas
ginecolégicos

Presionala

Colesterol

Problemas
respiratorios
durante el suefio

Desorden

5 b Foto 4
alimemnticio

Fuente: (Sabey, |., 1989)
Elaborado por: Autora



1.1.4 Tipos de obesidad segun el riesgo:

Tabla 3: Riesgos de la obesidad

Segun la OMS (Organizacién Mundial de la Salud) menciona que:

OMS ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD
% GRASA IMC DIAGMOSTICO COMPLICACIONES
Anorexia, bulimia, osteoparasis y autoconsumo
Menos de Menos de Delgadez de Masa muscular, transtorno digestivo, debilidad,
10 18.5 fatiga cronica, estrés, ansiedad.
Estado normal, buen nivel de energia, vitalidad,
10-30 18.5-25 Peso Normal | Buena condicidn ﬁsica,. mayor re_sistencia alasen
fermedades y alargamiento de vida.
Fatiga, enfermedades digestivas, problemas circu
20-25 25-30 Sobrepeso | jatorios, mala circulacién de piernas y varices.
Diabetes, enfermedades cardiovasculares, proble
25-30 30-35 QBESIDAD I mas articulares, rodilla y columna,
Diabetes, cancer, angina de pecho, infartos, trombo
30-35 35-40 OBESIDAD I fAebitis.
Falta de aire, apnea, somnolencia, trombosis pulmo
35 {4} 40« [+} OBESIDAD I fnar, cancer de prdstata, colon, discriminacion social,
(MALIGMA) aboral v sexual.
Elaborado por: Autora

1.1.5Tipos de Obesidad seguin la distribucion

de Grasa

A'los obesos se los clasifica en funcion del porcentaje de grasa corporal en
varones si estd por encima del 25% de grasa corporal y en las mujeres el
33% ya se puede catalogar como obesidad. Los rangos que se consideran

limites son entre el 21 y el 25% en los varones y en las mujeres el 31y el

33%.

Segun el autor (Moran, J., 2008) sefiald las diferencias entre los tipos

de obesidad:

Obesidad androide (hombres)

Este tipo de obesidad es mas comun en hombres que en mujeres, se
dice que el hombre toma la forma de una manzana ya que la grasa
se acumula en la parte superior del cuerpo es decir, en el abdomen,
sin embargo si existen mujeres que tambien tienen acumulacion de
grasa en el abdomen, por ejemplo en el embarazo.

La obesidad andoide es mas peligrosa que la obesidad genoide, ya
que como la grasa se da en la zona del abdomen, causa peligro a los
6rganos como: pulmones, corazon, rifiones e higado.

Aquellas personas que sufren obesidad androide, tienden a tener
enfermedades graves como: paro al corazén, colesterol alto y dia-

betes.

Foto 5
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Obesidad ginoide (mujeres)

Este tipo de obesidad se da con mas frecuencia en mujeres que en hom-
bres, la mujer toma forma de pera, la grasa se acumula en la parte infe-
rior del cuepo como: en las nalgas, muslos, piernas y abdomen.

Los érganos que se ven mas afectos en este tipo de obesidad ginoide
son las rifiones, Utero y la vejiga, aunque existen otros érganos que tam-
bién pueden ser afectados, en si la obesidad agrede a todo el organismo
de nuestro cuerpo.

Este tipo de obesidad proboca mala circulacion en las piernas, cansan-
cio y varices, por lo que todo el exceso de grasa se encuentra en la
parte inferior. Este tipo de obesidad es menos peligrosa que la obesidad

androide pero es la mas dificil de bajar.

§

Foto 6

Obesidad homogénea
Su caracteristica es la que lleva de manera proporcional la grasa en todo

el cuerpo humano, lo cual no es predominante en ninguna zona.

/N

Foto 7

1.1.6 Obesidad segun la causa

Por otro lado otro autor clasifica a la obesidad segun la causa:

Genotipo

¢ Es un conjunto de genes que lleva dentro un organismo, este se
puede comprobar mediante una prueba de ADN, en el genotipo
también se analiza los tipos de rasgos que seran observables en
el feno tipo, cabe recalcar que el factor ambiental es un elemen
to clave de mucha importancia, ya que se determina las condi

ciones y los rasgos en los que nace esta persona.

Fenotipo

¢ Es un miembro que denota las cualidades fisicas que se pueden
observar, los fenotipos son los genes que hereda una persona, el
genotipo y fenotipo son utilizados para describir ciertas

caracteristicas del organismo de una persona. (Zerdn, A., 2011)



1.2 ERGONOMIA

La ergonomia, ha sido un hecho fundamental durante toda la historia para
su proceso evolutivo, pues el hombre ha ido implementando mecanis-
mos o modelos para adaptarse a los cambios que han ido surgiendo por,
necesidades de él mismo, en un principio y principalmente para su super-
vivencia pero hoy en dia es mds por su satisfaccion personal y asi llegar a

su autorrealizacion.

1.2.1 Definicion

Primero tomaremos como punto de partida la etimologia de la palabra er-
gonomia, que se deriva de las palabras griegas ergos, que significa trabajo
y nomos que son las leyes naturales; conocimiento o estudio. Por lo que
la definicién etimoldgica resulta de ser literalmente el estudio del trabajo.
Para la Sociedad de Ergonomia Britanica, la ergonomia se la define como
“un enfoque que pone las necesidades y capacidades humanas como el
foco del disefio de sistemas tecnoldgicos. Su propdsito es asegurar que los
humanos vy la tecnologia trabajan en completa armonia, manteniendo los
equipos vy las tareas en acuerdo con las caracteristicas humanas”. (Falzon.
2009, p. 1).

Por lo que nosotros podriamos definir que la ergonomia es una disciplina
que permite evitar o reducir las lesiones y enfermedades del hombre vin-
culadas al uso de la tecnologia y de entornos artificiales.

La ergonomia también utiliza nociones de la ingeniera, la fisiologia, la bio-
mecanica y la psicologia, entre otras ciencias para cumplir con sus objeti-

vos de eficiencia y comodidad.

Entonces un objeto ergonémico es aquel que ofrece comodidad para el
usuario, eficiencia y buen nivel de productividad. Por ejemplo: hay per-
sonas que pasan muchas horas diarias sentadas frente a una computa-
dora por motivos de trabajo. La ergonomia se encarga de disefiar sillas
especificas para esta tarea y busca adaptar ciertos elementos (como el
teclado) para mayor comodidad del usuario. Sin la aplicacion de técnicas
ergondmicas en estos objetos, es posible que la persona sufra de dolores

de espalda y en las articulaciones, entre otros.

Ergonomia, 2014, Taringa

Foto 8
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1.2.2 Antropometrl'a Finalmente este método se caracteriza por ser no invasivo practico y sen-

cillo, lo cual lo hace accesible a todo publico que quiera conocer su com-

——1,.0—]

i

posicion corporal, y sobre todo ayuda a la prevencion de enfermedades

de corazdn, diabetes y obesidad.

La antropometria detalla con mayor precisién las medidas del cuerpo

humano, es aquella que estudia las dimensiones tomando como punto

clave la anatomia del cuerpo, ya que esta ciencia se le conoce como el

estudio de la forma, estructura y relaciones de las diferentes partes de

los seres vivos.

1.2.3 Sistema Antropométrico Estatico

Antropometria, 2013, Michael Rausch

Para la obtencion de un buen estudio antropométrico se necesita tener

Foto 9

Etimoldgicamente, la palabra antropometria es de origen griego “dn- las técnicas necesarias para dar con un resultado mas exacto y fiable de

thropos” que significa “hombre” y “métron” que expresa “medida” vy una persona.

el sufijo “ia” que se refiere a “cualidad”. Tal como fue dicho anterior- A partir que el sujeto se encuentre al frente, se mantiene de pie de tal

mente, se refiere al estudio de las medidas y proporciones del cuerpo forma que sienta estar relajado con los brazos a los costados y los pies

humano un poco separados, en algunos casos se mantienen de pie con los pies

Se entiende por antropometria a una herramienta o ciencia que desa- juntos. El evaluador gira alrededor de la persona, de tal manera que haya

rrolla métodos para la cuantificacién del tamafio, la forma, las propor- el espacio suficiente para los equipos que se necesiten para la medicion.

ciones, la composicién, la maduracién y la funcién de la estructura cor- Para una mejor medicion, se necesita en especial a personas que presen-

poral (William D. Ross, 1982) ten poca ropa para que el estudio de la medicidn facilite mas a todos los

Se dice que las mediciones pueden ser tomadas sobre un individuo, son sitios, otro punto importante, el lugar donde se encuentre el sujeto para

casi ilimitadas en cantidad. realizar la sesién, debe tener una temperatura apropiada para que no

Por lo general las mediciones se las divide en: masa (peso), longitudes y exista incomodidad alguna.
alturas, anchos o didmetros, profundidades, circunferencias o perime-
tros, curvaturas o arcos, y mediciones de los tejidos blandos (pliegues

cutaneos).
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Tabla 4: Instrumentos para la toma de medidas antropométricas

Instrumentos Descripcion llustracion
Foto 10: Cintas antropométricas
Cinta metdlica en centimetros que tenga flexibi-
lidad con graduciones en milimetros, si se utiliza -\ ‘“_‘
.
Cintas otra cinta, esta debe ser también flexible que no ”} 5
antropométricas tenga una anchura mas de 7 mm y contar con un b
espacio en blanco de 3 cm partiendo antes de la
linea que registre el cero.
Fuente: Cinta métrica, 2000, Christoforos Avramidis
Foto 11: Balanza
Se refiere a una balanza con pesas con una exactitud de
100 gr.
Balanza &

Fuente: Balanza, 2016, mercado libre
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Instrumentos

Descripcion

llustracion

El sujeto debe ponerse en la balanza con menor ropa
posible, y sin calzado para tener resultados mas proxi-

mos y con una posicion erguida.

Foto 12: Peso

Peso
Fuente: (Lui Scrive, 2015)
Foto 13: Estatura
pared
Se toma la medida cuando el sujeto esta parado, cabe
recalcar que las personas varian la estatura casi el 1%,
Estatura en la mafiana son altos y en el atardecer son mas bajos,

por lo tanto, es recomendable tomar las medidas a la

misma hora que se procedio a realizarlas.

suelo

Fuente: (M. Gémez, 2012)

Elaborado por: Autora




1.2.4 Toma de Medidas

Para iniciar la toma de medidas se debe atar una cinta alrededor de la

cintura para que las medidas verticales no varien.

Largo pecho.- Se toma desde la union cuello hombro hasta la parte

mas pronunciada del pecho, el sujeto de estar erguido y con la mirada al

j

Largo talle delantero.- se ubica al sujeto en posicién erguida y

frente.

se coloca la cinta desde la unién cuello hombro, pasa por la parte mas

pronunciada del pecho y termina en la cintura.

i

Largo cadera.- se toma desde Ia cintura, hasta la parte mas
pronunciada del muslo, la persona de estar erguida para que se pueda

medir de manera correcta.

Largo de rodilla.- se coloca Ia cinta antropométrica desde Ia cin-

tura hasta la parte que sobresale de la rodilla.

29
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Largo pierna.— Se coloca al sujeto en posicién firmes y se mide des-
de la cintura hasta la unién de piernay pie, por lo general termina hasta

el tobillo.

Largo interior brazo.- se ubica al sujeto en posicién erguida con
el brazo levantado y se procede a colocar la cinta en la parte mas profun

da de la axila hasta donde empieza la mufieca.

Largo exterior brazo-. | sujeto debe estar en posicion recta
manteniendo el brazo en 45 grados, se coloca la cinta antropométrica

desde la unién hombro brazo hasta la union mufieca mano.

Altura codo.-Se coloca al sujeto de forma erguida colocando el
brazo en 45 grado, luego de eso se coloca la cinta en la union hombro

brazo hasta la parte mds pronunciada del codo.



Talle posterior.- Se coloca la cinta antropométrica en la union de

cuello hombro y se baja por la espalda hasta la cintura.

Largo hombro.- se coloca al sujeto en posicion firmes, luego se
toma la cinta antropométrica y se mide desde la unién cuello hombro

hasta la terminacion del hombro brazo.

Largo esterndn cintura.- se ubica al sujeto de manera erguida y

se coloca la cinta desde la cavidad superior del esternén hasta la cintura.

Contorno cuello.- se coloca la cinta alrededor del cuello, pasando
por la union cuello hombro y cavidad superior del esternén, tomando en

cuenta que el sujeto se encuentre en una posicidn erguida.
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Contorno pecho.- Se coloca al sujeto en posicién firme y se coloca
la cinta debajo de los brazos, y se mide alrededor del pecho pasando por

la parte mas saliente.

Contorno cintura.- La persona debe estar en posicion firme, se
coloca la cinta alrededor de la cintura y los extremos se unen en el ombli-

go, se toma en cuenta que la medida no debe estar tan ajustada.

Contorno cadera.- Esta medida se toma visualizando la parte que
mas sobresale de la cadera, luego de eso se coloca la cinta alrededor de
la cadera pasando por los muslos y dejando cierta holgura, de tal manera

gue baje la cinta sin incomodidad para la persona.

Contorno pierna.- Para tomar el contorno pierna el sujeto debe
estar erguido y los pies ligeramente separados, luego de eso se procede
a pasar la cinta antropométrica alrededor del muslo tomando en cuenta

gue debe llegar a la parte mas gruesa del muslo.




Contorno rodilla.- se coloca la cinta antropométrica alrededor de| Contorno brazo.-se coloca la cinta alrededor del brazo dejando

la rodilla y se visualiza donde es la parte mas pronunciada, ahi seria el 2cm de holgura, la persona debe estar erguida y con el brazo levantado
punto exacto de la medida para obtener bien la medida.

Contorno tobillo.- Para la medida del tobillo se coloca la cinta Contorno de codo.-El brazo se mantiene en 45° y se coloca la
en la parte mas pronunciada del tobillo y luego se procede a tomar el cinta alrededor del codo dejando 2cm de holgura.

contorno.

i
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Contorno de mufieca.- se coloca la cinta antropométrica de- Ancho espalda.- se coloca la cinta de manera horizontal desde el

jando 2cm de holgura, esta medida debe ser tomada en la unién mano vy comienzo de los pliegues de cada la axila.

antebrazo.
Contorno sisa.- Se coloca la cinta antropomeétrica desde la unién Hombro-hombro.- £l sujeto debe estar erguido para obtener
hombro-brazo pasando por la axila y dejando 2cm de holgura. la medida correcta, luego se coloca la cinta de manera horizontal y se

toma el punto acromion de cada hombro, se puede tomar como refe-

rencia “los huesitos de los hombros”.
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1.3 EL CUERPO HUMANO

1.3.1 Definicién
Como todo ser viviente esta conformado por células, la célula es funda-
mental para los organismos vivos, del cuerpo humano no se ha conocido
mas de 250 células. Entre las células y los organismos existen ciertos

niveles de formacién intermedios como: drgano, sistemas y aparatos.
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Anatomia, 2016, 123RF

Foto 14

Para el estudio del cuerpo humano no solo tiene que ver los antropo-
logos, ergonomistas, médicos, etc, también tiene mucho que ver los
disefladores para calcular, evaluar y analizar estudios antropométricos,
con la finalidad de dar resultados mads precisos y poder llegar a produc-
tos cémodos que se acoplen con facilidad al cuerpo.

Como experiencia propia para un buen desemvolvimiento de la carrera
de disefio, sedebe tener como base de estudio principal las diferentes
ciencias: antropometria,ergonomia y antropologia, estas son de gran

necesidad al momento de estudiar a la figura humana.

Por ejemplo, los disefiadores de zapatos, lenceria y alta costura, son
aquellos que trabajan con diferentes materiales, diferente elaboracién
y condiciones ergondmicas para el hombre, solo estando presente en
cada paso de la construccién se va adquiriendo mas experiencia y cono-
cimiento para una buena elaboracion y calidad de un producto.

Para lograr buenos disefios, se debe estar en constate estudio de datos
antropométricos del cuerpo humano, ya que el cuerpo esta en constate

cambio sea por alimentacién, cultura o genética.

1.4 MORFOLOGIA HUMANA

La morfologia humana es la que estudia la estructura humana, desde
diferentes puntos de vista, revisa aspectos microscépicos y macroscopi-
cos. Entonces se tomaria a la morfologia humana como una ciencia que
engloba diferentes disciplinas como la anatomia, “es el drea encargada
de estudiar los aspectos macroscépicos de la estructura del cuerpo
humano, la Histologia se encarga de revisar los aspectos microscépicos
de los tejidos y la disciplina llamada Ontogenia, es la que se dedica a
estudiar el origen y desarrollo de los tejidos y las estructuras desde las

etapas embrionarias” (Morales. P, 2011, p. 1

Foto 15

Sistema reproductor, 2011, Sistema del cuerpo humano

35




36

1.4.1 Anatomia

éQué es anatomia?

Segun el libro anatomia humana menciona que:

Es la ciencia que estudia la forma vy la estructura del cuerpo humano.
El término anatomia es muy antiguo. Deriva del griego anatémnein
(ana-tomos ), que quiere decir cortar a través, significado que se
asimila a la palabra disecar. En sus origenes y durante mucho tiempo, la
anatomia se baso Unicamente en la diseccion del cadaver (Porrero,
2013, p.3).

La anatomia, es una herramienta muy Util para destacar y comprender
enfermedades del cuerpo humano y con ello tratar al paciente con el
debido conocimiento y cuidado que se merece.

Uno de los rasgos mas maravillosos de la vida es que el ser humano
posee variabilidad en su cuerpo es decir que el ser humano no cuenta
con dos individuos ni dos érganos exactamente iguales, por la raza, la
constitucién, la edad y otros factores ya sea por los organismos que nos
ofrecen libertad de variaciones como los de cualquier otra especie.
“Para describir el cuerpo humano, la anatomia realiza una abstraccién
morfoldgica y define un tipo humano ideal, un patron general de las
formas y las estructuras.

Este tipo humano se considera la norma, es decir, lo estadisticamente
mas frecuente. Las desviaciones de las formas tipo son las variaciones,
las anomalias y las malformaciones” (Porrero, 2013, p. 3).

Las variaciones y las anomalias alteran el correcto funcionamiento del

organismo por otrolado las malformaciones no alteran la funcion.

Division del cuerpo humano

El cuerpo humano se divide en : cabeza, cuello, tronco y extremidades
superiores e inferiores. Las zonas de anclaje o de continuidad entre el
tronco vy los

miembros forman parte de ambos: |la cintura escapular se integra tanto
en el tronco como en la extremidad superior, y la cintura pélvica es parte
del tronco y de la extremidad inferior. El tronco comprende el torax, el
abdomen, la pelvis y el dorso

o espalda ( Porrero, 2013, p.5).

1.4.2 Osteologia
La osteologia es una parte de la ciencia de la anatomia que estudia los
huesos. el cuerpo humano de un adulto esta constituido por 206 huesos

en lo que corresponde a la formacién de un esqueleto.

Huesos, 2014, Hernan Bustamante

“La importancia del esqueleto es fundamental, sobre todo si se piensa
que segun sus conformaciones se determinan las caracteristicas gene-
rales que permiten la distincion entre raza y sexo; ademas, a él estan
unidas las funciones relativas a la estatica y la dinamica del cuerpo ”

(Vasquez. M, 1996, p. 17).

Foto 16



En algunas partes del cuerpo, los huesos se reflejan claramente como por|
ejemplo en los pies, para ello se debe optar por un estudio mas profiindo
de la estructura del esqueleto para determinar mediciones y funciones de
los huesos.

Los creadores del arte que se desempefian en la proporcionalidad de la
figura humana por medio del esqueleto, reflejan en si a una figura bella
mediante canones que se ha ido surgiendo en diferentes épocas.

En términos generales el esqueleto masculino es mucho mds pesado,
grande y con

fracciones musculares mas marcadas, mientras que el esqueleto femeni-
no es delgado, pequefio y fracciones menos musculares y mas grasa.
Teniendo del esqueleto la cabeza y la cintura pélvica se puede comprobar,

el sexo en un 95%.

Tabla 5: Diferencias de los Esqueletos de Hombre y Mujer

[Craneo grande y grueso | Craneo pequeiio

Cintura pélvica angosta Cintura pélvica: pequefia, menos profunda y

mas ancha

Huesos: hiimero, cubito y radio son més largos | Huesos: hiimero, cibito y radio son delgados y

y gruesos pequefios

Térax: hombros anchos y gruesos Térax: hombros estrechos y menos gruesos

Columna vertebral:
flexibilidad

La columna vertebral estd conformada por 24 forma de S, mayor
vertebras que estan subdivididas en:
7 veértebras cervicales

12 vértebras toracicas

5 vértebras lumbares

Columna vertebral: menos flexible

1.4.3 Miologia
La miologia es el estudio de los musculos, “ los musculos son transcen-
dentales, porque ademas de determinar el movivmiento del aparato es-
quelético, desarrollan la materia que configura la masa corpdrea que in-
teresa mayormente al momento de tomar las dimensiones y caracterizan
las diferentes partes del cuerpo permitiendo su distincion” ( Vasquez. M,

1996, p. 21).

Foto 17

Miologia, 2014 pinterest

Los musculos son los que dan forma a las superficies del cuerpo huma-
no, forman parte de diversos érganos y aparatos. Existen 650 musculos
que esta conformado en el cuerpo humano, estos responden a estimulos
nerviosos ya sea estirandose o contrayéndose.

Los hombres son los que contienen mds masa muscular en comparacion
con las mujeres por lo que tienen mas testosterona, ésta hormona juega
un papel muy importante para el hombre como el aumento de la masa

muscular y 6sea vy el crecimiento del pelo corporal.
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1.5 COMPOSICION CORPORAL

1.5.1 IMC (indice de masa corporal)

Esta medicion se basa en el peso y la estatura de la persona, con este
proceso de calculo se llega a determinar si esta con sobrepeso o proble-

mas de obesidad.

1.5.2 IMM (indice de masa muscular)
El indice de masa muscular esta situado entre los tejidos de los muscu-
los, por lo tanto una persona robusta no puede ser comparada con una
persona obesa, ya que ésta tiene una grasa notoria. El IMM es aquel que
da resultados de acuerdo al nivel de metabolismo,es decir cuanta ener-
gia se consume, mientras que el IMC da resultados el nivel de grasa que

contiene todo el cuerpo.

Foto 18

Peso, 2015, Men’sHealth

1.5.3 Grasa visceral
La grasa visceral es un tejido graso interno que acoge a los rifiones, co-
razoén, higado y ancreas, es toxica, este tipo de grasa causa problemas
digestivos, el célon, problemas al corazdn, diabetes y hasta algunos tipos
de canceres, malestar, cansancio,cambios constantes de animo, estrés,
depresion y ansiedad
La grasa visceral puede incluso afectar al estado de dnimo de la perso-
na, por lo que aumenta la hormona de estrés y reduce las hormonas de
endorfina que son las que transmiten el sentido de animo alegre.
Esta grasa visceral se da mds en hombres que en mujeres y se sitla en la

zona abdominal del cuerpo.

Imagen 19



1.5.4 Grasa periférica 1.5.5 Grasa intramuscular

Esta grasa se da mds en mujeres, se sitUa en la cadera, muslos, piernasy| Esta grasa estd situada entre las fibras de los musculos, va aumentando

brazos, se conforme la edad tanto en hombres como mujeres, su cantidad es muy
encuentra bajo la piel y no entre los 6rganos, se considera una grasa me-| inferior por lo tanto no es peligrosa.
nos

peligrosa que la grasa visceral.

Esta grasa causa pesadez en las piernas, calambres, y se acumula en las
paredes de las arterias que suministran sangre a los brazos y piernas, no
llega a tener sintomas pero a la larga esta grasa periférica puede ser peli-

grosa provocando paros cardiacos.

§

Peso corporal, 2014, Christina Aicardi

Foto 21

Imagen 20
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2.1 SOMATOTIPOS

2.1.1 Definicion
Se le conoce también como BIOTIPO, es la forma que tiene el cuerpo
humano, puede ser identificado segun la edad, peso y estatura, descri-
biendo en si las caracteristicas del cuerpo segun la biotipologia, que es la
que identifica las variaciones de la forma del cuerpo, de esta manera se

crea la palabra SOMATOTIPO.

2.1.2 Clasificacion

Endomorfismo

La acumulacién de grasa se encuentra en el abdomen, este es grueso y ex-
tenso y el térax pequefio, el cuerpo endomorfo tiene una forma de pera,
los hombros son redondos y gruesos, la cabeza es redonda, sus extremi-
dades son cortas, tienen la piel suave, cuenta con un sistema digestivo

amplio, por lo general suben facilmente de peso.

Imagen 1

42

Mesomorfismo

El esqueleto mesomorfo cuenta con hombros predominantes, con un
ancho térax y con un pequefio abdomen, generalmente los musculos de
la pantorrilla y del antebrazo son muy predominantes, los miembros son

grandes y fuertes y se consideran amantes del deporte.

Imagen 2

Ectomorfismo

Cuenta con un aspecto minimo en musculo y grasa, sus miembros son
delgados y largos, cuenta con poca cantidad de cabello, sus hombros son
anchos, redondeados y son caidos, el abdomen se acentla hacia adentro
con relacion al térax, a estas personas se les complica subir de peso ya

gue tienen un metabolismo bastante rapido.
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2.2 SILUETAS

2.2.1 Definicion
La silueta significa trazar el contorno del cuerpo humano, es una forma
grafica de representar sea bidimensional o plana de un sujeto.
A partir del contorno del cuerpo humano, refleja una proyeccién sobre
un plano, por lo tanto se podria comprender de mejor manera la figura
del cuerpo humano.
Segun autor manifiesta que “Para conocer mas a fondo el estatu-
to de la silueta es indispensable conocer su duplicidad hacia afuera,
el vestido funciona como nuevo contorno, y hacia adentro, el vesti-
do establece la espacialidad primaria y mas inmediata del cuerpo”
(Saltzman, 2012, p. 4).
Por lo tanto la silueta del cuerpo humano y sus proporciones también
puede incluirse al disefio de indumentaria para dar a conocer un pro-
ducto acorde a todas las necesidades del usuario, pues con el vestido es
de gran utilidad para visualizar las zonas favorables y desfavorables del
usuario que en si delimitan el disefio de moda en la indumentaria.
Ademds cada una de las tipologias corporales, tanto femeninas como
masculinas, poseen caracteristicas particulares y evidentes para todo
disefiador observador. A partir de alli, la propuesta de disefio debe ser
redirigida en busca de expresar nuestros estilos como creativos pero
también nuestra conexion con el entorno, con quienes nos rodean, con
quienes consumen y adoptan nuestras creaciones, a quienes destina-

mos nuestra labor como disefiadores (Leizza, 2012, p.2).

2.2.2 Clasificacion

Para los autores (Cortes, D., Franco, J., 2014) las siluetas se clasifican en:

Triangulo
Este tipo de silueta se caracteriza por tener las caderas anchas, en com-
paracion de la cintura y hombros, la cintura es pequefia, los gluteos y los

muslos son pronunciados.

\—

Imagen 4

Triangulo invertido
Este tipo de silueta se caracteriza por tener la espalda ancha, cadera es-

trecha, cintura poco definida, esta forma de cuerpo se presenta mas en

personas deportistas como nadadores.
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Imagen 5
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Trapecio
Su caracteristica es tener los hombros anchos, la cintura y cadera casi de
la misma medida, dejando en si un cuerpo casi perfecto, de igual manera

se consideran personas deportistas y con una alimentacion balanceada.

Imagen 6

Rectangulo
Este tipo de silueta se identifica por tener los hombros y cadera del mis-
mo ancho, dejando la cintura poco pronunciada, sus extremidades son

()

0.;.

delgadas.

Imagen 7

Ovalo
Se identifica por tener los hombros caidos y redondeados, la cintura no es definida,
su busto es grande, el abdomen es bastante pronunciado, sus gliteos no tienen

forma vy sus extremidades son delgadas.
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Imagen 8

2.3 TALLAJE

Se le Ilama tallas al conjunto de medidas corporales que corresponden a
las dimensiones del cuerpo humano.

Es por eso que para la toma de medidas se necesita primero dividir a
la poblacidn tanto en delgadas, gruesas, altas, medianas, pequefias, etc.
esto servirad de gran ayuda para un muestreo. Segun (Vasquez, M., 1996)
menciona que:

La estatura y el contorno de pecho son las dimensiones que representan
las caracteristicas generales del cuerpo. Las tallas representan medidas
maximas, es decir, toda persona con medidas menores o iguales se en-
cuentran dentro de una talla determinada; un cuerpo con medidas ma-
yores no podrd usar la prenda confeccionada en dicha talla (61). (Alvarez,

M., 2013)



Ademads el sistema de tallaje se determina de acuerdo al grupo de per-
sonas que contengan la misma estatura y contornos para proceder a
una fabricacién de tabla de medidas y luego a la confeccidon de indu-
mentaria.

Por otro lado existen tablas de medidas de paises vecinos que nos
pueden facilitar para un andlisis comparativo entre medidas de la
ciudad de Cuenca con medidas extranjeras.

De otro manera existe cierta confusion de datos en cuanto al analisis
de tallas para fabricas que se dedican a confeccionar prendas, son in-
terpretadas a diferente manera, por lo tanto, al momento de trasladar
las prendas ya terminadas a diferentes locales o paises, una persona
gue puede ser talla 10 en una marca, en otra marca le puede dar la

talla 12.

EL VESTIR

2.4.1 Definicion
La vestimenta tiene un gran significado personal no verbal, al momento
de vestirse, comportarse y actuar dice mucho de las personas, por lo tanto
es algo esencial en nuestras vidas.
Hoy en dia el hombre se preocupa mas en el vestir antes que en la perso-
nalidad de si mismo, la vestimenta se ha convertido como una marcacion
del cuerpoy el poder.
Segun (Camilo, R.) menciona que existe dos fendmenos junto a la relacién
moda e identidad:
El vestido, como su nombre lo indica, plantea una relacion: viste, cubre y
descubre al cuerpo, la vestimenta toma su propia forma a partir del cuer-

po humano.

2.4.2 Indumentaria del hombre

La vestimenta como adaptacion ante la silueta masculina, laimagen de la
vestimenta sigue y seguird siendo un reflejo de las evoluciones de la so-
ciedad, originalmente EEUU fue el causante de una moda radical, aproxi-
madamente en 1960 los adolescentes proponian una moda distinta que
es el uso del pantalén a toda hora del dia. En los siglos pasados la socie-
dad no tenia ninguna posibilidad de expresarse a través del traje.

El autor (Michaux, H., 1932), escribié: “Cuando un pueblo elige un traje,
puede equivocarse pero es raro que solo el color de la piel o la forma del
cuerpo dictan el traje, también lo hacen el alma, la expresién y las condi-

ciones generales de vida”.

Es porello que a partir de esta nueva era que se esta viviendo, la sociedad
se expresa mas en el vestir o como lucen las demds personas antes que
en el proceder o la actitud que es una de las fuentes mds importantes
en la vida del ser humano para conseguir cualquier propdsito, partiendo
desde las grandes industrias que se dedican a recopilar tendencias a tra-
vés de la calle haciendo una simulacion como los coolhunters para que
la sociedad se involucre mds en una moda rapida con estilo y elegancia.

Para otro autor Giorgio Armani. Es dificil hablar sobre lo que haran otros
disefiadores, pero sospecho que, en general, veremos un regreso a una
forma de vestir mas clasica y elegante. La gente querra comprar prendas
gue tengan una vida Util mas larga. Siempre disefié ropa con estas ca-
racteristicas, asi que no habra grandes cambios en mi propuesta para la
linea Armani de hombres 2009. La ropa y los accesorios tendran que ver
mas con el estilo, la sofisticacion y la calidad que con ser sélo un reflejo

de las ultimas tendencias de la industria. (p.68).
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3.1 UNIVERSO DE ESTUDIO

Segun datos del Instituto Nacional De Estadisticas y Censos (INEC), en la
ciudad de Cuenca existen 580.706 habitantes.

En cuanto a hombres existen 239.497 habitantes.

3.2 DELIMITACION DEL UNIVERSO

Segun el Ministerio de Salud Publica la obesidad en el Azuay es de 734

personas en lo que se refiere a hombres.

3.2.1 Calculo de la muestra

Para determinar el desarrollo de la muestra se ha considerado el valor de
obesos de la provincia del Azuay que es 734 hombres, segun el Ministerio
de Salud Pubilica, la investigacidn se realizara dentro del rango de 20 a 49
afios de edad. La muestra serd tomada en diferentes puntos de trabajos
como: empresas, fabricas, sectores publicos, etc. tanto urbano como ru-

ral.

EMPRESAS O INSTITUCIONES A TOMAR

Etapa

Palacio de Justicia

Comando 6 Policia Nacional (Cuenca)

Centro Sur

Junta Administradora de Agua Potable de Bafios

Cooperativas de taxis

CALCULO DEL TAMANO DE LA MUESTRA

FORMULA

n= szPxQxN

2 (N-1)+ZxPxQ

Donde:
Z =1,96 la seguridad es del 95%
P = probabilidad de ocurrencia = 0.50
g = probabilidad de no ocurrencia=1—-P=1-0.50=0.50
e2 = error maximo permisible = 6% = 0.06

N = es la poblacion.

n= 1,962x0,50x0,50x2063
0,062(734-1)+1,962 x0,50x0,50

n= 704.9336
3.5992

n=196

El total de personas a tomar las medidas es de 196.



3.2.2 Anadlisis dedatos por variables
Estas variables son parte del estudio pero no entran en la tabla de me-
didas.
Se considerd el tipo de variable cuantitativa, ya que se analizarad cada
medida a tomar, en cuanto a la edad se establecid un rango de 20 a 49
afios, el peso es expresada en libras a personas que tengan su indice
de masa corporal (IMC) mayor de 25 y se calcula con la estatura para
determinar si la persona esta con sobrepeso u obesidad.
Variables: edad, estatura, peso

Tabla 6: variables

VARIABLE ESPECIFICACION

TIPO DE VARIABLE

3.3 INVESTIGACION DE CAMPO

Con la investigacion de campo se podra obtener las medidas necesarias
para cumplir de manera correcta el objetivo final que es sacar un cua-
dro de tallas para personas con contextura gruesa, se valdra del apoyo de
empresas del sector publico o privada, lo cual se determinara al sujeto
de estudio para la toma de medidas. El estudio constard con un registro

fotografico, lo que demostrara la realidad de la poblacién.

Ficha modelo

FICHA N*:

1. DATOS PERSONALES

ANTROPOMETRIA Y TALLA JE

NOMBRE:

EDAD:

OCUPACION:

2. MEDIDAS ATOMAR

Estatura

Peso

VERTICALES

Altura pecho

[alle Delantero

Altura Cadera

Altura Rodilla

| Largo Pierna

Largo Interior de brazo

Largo Exterior de Brazo

Altura codo

Talle posterior

Largo de hombro

Largo de tiro

Largo esterndn cintura

49




50

CONTORNOS

Contorno cuello

Contorno pecho

Contorno cintura

Contorno cadera

Contorno pierna

Contorno rodilla

Contorno tobillo

Contorno brazo

Contorno codo

Contorno muneca

Contorno sisa

Ancho espalda

Hombro-hombro

3.3.1 Analisis estadistico

Tabla 7: edad

Edad

MAX 49

MIN 20

RANGO 29

INTERVALOS

AMPLITUD 5

LI LS
20 25 20-25
25 30 25-30
30 35 30-35
35 40 35-40
40 45 40-45
45 50 45-50

45
44
35
32
14
21
191

INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

24%
23%
18%
17%
7%
11%
100%

Grafico 1: edad
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El rango de edad que se establecid para realizar el muestreo fue entre 20
a 49 afios de edad, la muestra se dividié en diferentes zonas de la cuidad
tanto urbanos como rurales, el nimero a medir que se establecié fue de
196 personas.

Segun el grafico elaborado, muestra que el mayor porcentaje es de 24% a

quienes se les tomo las medidas, el cual se encuentra entre 20 a 25 afios

de edad, seguido del 23% que se encuentran en un rango entre 25 a 30
afios de edad, con estos mayores porcentajes se obtuvo una mayor cola-

boracion para que el estudio se cumpla en su totalidad.

Tabla 8: peso Grafico 2: peso

Peso

MAX 280 Peso

MIN 160

RANGO 120

34%
INTERVALOS 8
AMPLITUD 15
25%
17%

LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
160 175 160-175 16 8%
175 190 175-190 65 34% 8% 7%
190 205 190-205 47 25% >% 3% 2%
205 220 205-220 33 17% . [ -
220 235 220-235 13 7% b 160-175 175-190 190-205 205-220 220-235 235-250 250-265 265-280
235 250 235-250 9 5%
250 265  250-265 5 3%
265 280 265-280 3 2%

191 100%

Para cumplir el levantamiento de medidas, los participantes tenian que
cumplir un pardmetro especifico, el cual consta de que su indice de masa
corporal (IMC) comience desde el >25 en adelante, segln los indices es-
tablecidos de masa corporal para determinar sobre peso u obesidad se
tiene que tomar dos variables importantes que es la estatura y el peso,
de esta manera se podra calcular si la persona esta con sobrepeso u obe-
sidad. En él grafico se determina que el mayor porcentaje es de 34% de
personas que cuentan con un peso de 175 a 190 libras, seguido del 25%

de personas que cuentan con 190 a 205 libras.
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Tabla 9: estatura

Estatura
MAX 187
MIN 150
RANGO 37
INTERVALOS 6
AMPLITUD 6,2
LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
150 156,2 150-156,2 11 6%
156,2 162,4 156,2-162,4 31 16%
162,4 168,6 162,4-168,6 63 33%
168,6 174,8 168,6-174,8 59 31%
174,8 181 174,8-181 23 12%
181 187,2 181-187,2 4 2%

191 100%

En cuanto a la estatura se pudo observar que en la ciudad de Cuenca,
existen hombres que miden desde 150cm hasta 187.2cm de estatura,
pero segun el grafico indica que el porcentaje mayor es de 33 %, lo cual
consta que la mayoria de hombres tienen la estatura de 162.4cm a 168.6
cm, seguido del 31% de un rango de 168.6cm a 174.8cm de estatura, el
porcentaje con una estatura minima es el 6 % de personas que miden de
150cm a 156.2 cm, y el valor maximo de personas que miden de 181cm a

187.2 cm lo cual es el 2% de personas.

Grafico 3: estatura
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Tabla 10: altura pecho

Altura de pecho

MAX 31,5

MIN 25

RANGO 7

INTERVALOS 4

AMPLITUD 1,7

L LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
25 26,7 25-26,7 4 21%
26,7 28,4 26,7-28,4 98 51%
28,4 30,1 28,4-30,1 44 23%
30,1 31,8 30,1-31,8 8 4%

191 100%

En grafico se observa que el 51% posee un rango de 26.7cm a 28.4cm de
alto de busto, desplazando a segundo lugar con 21% a medidas de 25cm
a 26.7cm y las medidas de 28.4cm a 30.1cm con el 23% y con un menor
porcentaje de 4% el rango de 30.1cm a 31.8cm. De este porcentaje mayor
se determinara el promedio, medida de la cual se basard para establecer

la altura minima y maxima.

Grafico 4: altura pecho
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Tabla 11: talle delantero

Talle delantero

MAX 64

MIN 48

RANGO 16

INTERVALOS 5

AMPLITUD 3,2

L LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
48 51,2 48-51,2 21 11%
51,2 54,4 51,2-54,4 61 32%
54,4 57,6 54,4-57,6 82 43%
57,6 60,8 57,6-60,8 23 12%
60,8 64  60,8-64 4 2%

191 100%

En cuanto al talle delantero, se diferencid por la estatura y el peso de la
persona, ya que algunos de ellos tenia una estatura menor, pero su talle
delantero era pronunciado debido a la grasa visceral que tenian, en la
exploracién de campo se pudo observar a personas que tenian la espina
dorsal curvada, se llegd a la conclusién que esto se da por la grasa acumu-
lada que tienen en su abdomen lo que llega a tener una medidad grande
de talle delantero. El grafico indica que el mayor nimero de personas que
tienen el talle delantero en comuin es de 54.4 a 57.6 cm lo que es el 43%,
teniendo un minimo de 58 a 51.2 cm lo que es el 11 % y un maximo de
60.8 a 64 cm lo que es el 2 % de personas, cabe recalcar que la medida
maxima se llevd acabo a personas que ya sufren problemas de enferma-

dad, por lo tanto, es un dato real.

Grafico 5: talle delantero
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Tabla 12: altura cadera Grafico 6: altura cadera

Altura de cadera Altura de cadera

MAX 23

MIN 20

RANGO 3 96%

INTERVALOS

AMPLITUD

Ll LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
20 21 2021 184 96% 25 .
21 2 2122 6 3% . . °
22 23 2223 1 1% em 20-21 21-22 22-23

191 100%

El analisis de datos en cuanto a la altura de cadera hubo una mayor unifor-
midad, el mayor porcentaje se obtuvo de 20 a 21 cm que equivale al 96%
de personas que cuentan con esta medida en comun, el valor minimo es

de 22 a 23 cm de cadera lo que es el 1% de personas.
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Tabla 13: altura rodilla

Altura de rodilla

MAX 59,5

MIN 43

RANGO 17

INTERVALOS 5

AMPLITUD 34

Ll LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
43 46,4  43-46,4 2 12%
46,4 49,8 46,4-49,8 50 26%
49,8 53,2 49,8532 91 48%
53,2 56,6 53,2-56,6 18 9%
56,6 60  56,6-60 10 5%

191 100%

En cuanto a la altura de rodilla, el mayor porcentaje es de 48% de las per-
sonas que tienen esta medida en comun, segun el grafico se observa que
la medida méaxima que tiene una persona es de 56.6 a 60 cm lo cual equi-
vale al 5%y el valor minimo de altura de rodilla que tiene una persona de
acuerdo al campo de estudio es de 43 a 46.4 cm lo que equivale al 12%. En
la exploracion de campo se pudo observar que en ciertas personas la ro-
dilla tenian una breve curvatura hacia atras, se pudo concluir que ésto se
produce a la grasa que esta acumulada en su abdomeno o en diferentes
areas de su cuerpo, lo que equivale a llevar un peso fuerte en las piernas

afectando las rodillas y provocando esta curvatura.

Grafico 7: altura rodilla
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Tabla 14: Largo pierna Grafico 8: largo pierna

Largo de pierna
MAX 115 Largo de pierna
MIN 82
RANGO 33 39%
INTERVALOS 6
AMPLITUD 5,5 S0
23%
u LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
82 87,5 82-87,5 9 5%
87,5 93  87,5-93 43 23%
93 985 93-98,5 75 39% 5% %
98,5 104 98,5-104 55 29% ,_- o 1%
104 109,5 104-109,5 7 4% " g g T ————
109,5 115 109,5-115 2 1% m 82-87,5 87,5-93 93-98,5 98,5-104 104-109,5 109,5-115
191 100%

En cuanto al largo de pierna, no hubo ninguna anomalia ya que esta me-
dida la puede tener cualquier otra persona, En cuanto a personas que
sufren obesidad se puede ocacionar ruptura o alguna lesion en la pierna,
por el gran peso que lleva su cuerpo. En el grafico se puede analizar que
el mayor nimero de personas que tienen la misma medida es el 39%, el
valor minimo es el 5% y el porcentaje maximo es de 1%, lo cual hace refe-
rencia que pocas personas cuentan con esta medida que es 109.5 a 115

cm de largo de pierna.
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Tabla 15: largo interior brazo

Grafico 9: largo interior

Largo interior brazo

MAX 58

MIN 40

RANGO 18

INTERVALOS 5

AMPLITUD 3,6

LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
40 43,6 40-43,6 5 3%
43,6 47,2 43,6-47,2 42 22%
47,2 50,8 47,2-50,8 90 47%
50,8 54,4 50,8-54,4 45 24%
54,4 58  54,4-58 9 5%

Largo interior brazo
47%

229 24%

cm 40-43,6 43,6-47,2 47,2-50,8 50,8-54,4 54,4-58

191 100%

En latoma de medida de largo interio brazo, se analizd que existe una gran
diferencia en cuanto a la medida largo exterior brazo que varia de 15cm a
20 cm de largo, en esta medida no existe lesiones graves por la obesidad
que tiene la persona ya que sus brazos estan en constante movimiento y
no requieren de ningun soporte al cuerpo. Segun se observa en el grafico
la mayoria de las personas que tienen esta medida en comun es el 47%
que esde 47.2 a 50.8 cm largo interior de brazo, el minimo es de 40a 43.6
cm lo que equivale al 3% de las personas y finalmente el valor maximo que

es el 5% que es de 54.4 a 58 cm de largo interior brazo.




Tabla 16: largo exterior brazo Grafico 10: largo exterior

Largo exterior brazo .
MAX 68 Largo exterior brazo
MIN 54
RANGO 14 39%
INTERVALOS 5 2o
0
AMPLITUD 3
20%
U LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA % 9%
54 57 5457 5 3% 2
57 60  57-60 38 20% ’ .
60 63  60-63 74 39% — - ! ! !
63 66 63-66 56 29% cm 54-57 57-60 60-63 63-66 66-69
66 69  66-69 18 9%
191 100%

En el largo exterior brazo, de igual manera no existié ninguna anomalia ya
gue esta medida puede tener cualquier persona sea de contextura delga-
da o gruesa. En el grafico se observa que el mayor nimero de personas
que cuentan con esta medida es el 39% que es de 60 a 60cm de largo,
como valor minimo es de 54 a 57 cm que equivale al 3% de las personas
y el valor maximo es de 66 a 69 cm lo que equivale al 9% de las personas

que entran esta medida.
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Tabla 17: altura codo

Altura de codo

MAX 40

MIN 28

RANGO 12

INTERVALOS 5

AMPLITUD 2,5
LI LS

28 30,5

30,5 33

33 35,5

35,5 38

38 40,5

En cuanto a la medida altura de codo, segun el grafico se analiza que una
gran parte de personas tienen esta medida en comun que es de 33 a 35.5
cm de altura lo que equivale al 43%, la minima es de 28 a 30.5 cm lo que
equivale al 3% de las personas y el maximo es de 38 a 40.5 cm que equi-
vale al 1%. En la exploracion de campo se pudo analizar a pocas personas
que tienen un alto nivel de obesidad, lo cudl no permitia visualizar de

manera correcta esta medida ya que sus extremidades estan acumuladas

de grasa.

INTERVALO

28-30,5
30,5-33
33-35,5
35,5-38
38-40,5

FRECUENCIA FRECUENCIA %

6 3%
30 16%
83 43%
71 37%

1 1%

191 100%

Grafico 11: altura codo
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Tabla 18: talle posterior Grafico 12: talle posterior

Talle posterior .
A o Talle posterior
MIN a1
RANGO 20 58%
INTERVALOS 5
AMPLITUD 4
Ll LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA % 18% 20%
4 45 4145 3 2%
45 49  45-49 35 18%
49 53 49-53 111 58% 2% 2%
r T T T T __|
53 57 53-57 38 20% 4145 45-49 49-53 53-57 57-61
57 61  57-61 4 2%
191 100%

En cuanto al talle posterior, segun el gréfico, se observa que la mayoria de
las personas tienen de 49 a 53 cm de talle posterior lo que equivale al 58
%, la minima es de 41 a 45 cm lo que equivale al 2% de las personas y la
maxima es de 57 a 61 cm, lo que equivale al 2% de las personas. Algo muy
interesante al tomar esta medida fue que el talle posterior para algunas
personas era muy corto a comparacion al talle delantero ya que en esta
zona la grasa abdominal hacia que el estémago sea pronunciado y que

tenga una medida mas grande a comparacion del talle posterior.
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Tabla 19: largo hombro

Grafico 13: largo hombro

Largo de hombro

MAX 14,5

MIN 11

RANGO 4

INTERVALOS 3

AMPLITUD 1,2

LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

11 12,2 11-12,2 53 28%

12,2 13,4 12,2-13,4 126 66%
13,4 14,6 13,4-14,6 12 6%

Largo de hombro
66%

28%

11-12,2 12,2-13,4
cm

6%

13,4-14,6

191 100%

En la exploracion de campo, se observd a un nimero menor de personas
gue tenian los hombros caidos, esto sucede por la obesidad que presenta
la persona, su silueta llega a tener forma ovalada, por lo tanto sus hom-
bros tienen una caida bastante pronunciada en ciertos casos. Segun el
grafico se observa que la mayoria de las personas tienen de 12.2 a 13.4
cm de largo de hombro lo que equivale al 66% de las personas, la minima
esde 11 a12.2 cm, lo que equivale al 28% y la maxima es de 13.4 a 14.6

cm de ancho de hombro lo que equivale al 6% de las personas.




Tabla 20: largo tiro Grafico 13: largo tiro

Largo de tiro Largo de tiro
MAX 30
MIN 26 48%
RANGO 4
INTERVALOS 3 30%
AMPLITUD 1,4 23%
LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
26 27,4 26-27,4 91 48%
27,4 28,8 27,4-28,8 43 23% cm 26-27,4 27,4-28,8 28,8-30,2
28,8 30,2 28,8-30,2 57 30%
191 100%

En cuanto al largo de tiro, en el gréfico se refleja que la mayoria de per-
sonas miden de 26 a 27.4 cm de largo de tiro lo que equivale al 48% vy la
minima de la poblacién, la maxima es de 28.8 a 30.2 cm lo que equivale

al 30% de las personas.
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Tabla 21: esterndn cintura

Esterndn cintura

MAX 55

MIN 38,5

RANGO 17

INTERVALOS 5

AMPLITUD 34

LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
38,5 41,9 38,5-41,9 25 13%
41,9 45,3 41,9-45,3 88 46%
45,3 48,7 45,3-48,7 47 25%
48,7 52,1 48,7-52,1 25 13%
52,1 55,5 52,1-55,5 6 3%

191 100%

El 46% poseen de 41.9cm a 45.3 cm de esterndn de cintura, colocando en
segundo lugar con 25% a medidas de 45.3cm a 48.7cm, y las medidas en
un rango de 48.7cma 52.1cmy el rango de 38.5cm a 41.9cm con un 13%,
colocando con menor porcentaje de 3% al rango de 52.1cm a 55.5cm. De
este porcentaje mayor se determina su promedio y medida de la cual se

basara para establecer el contorno minimo y maximo.

Grafico 15: Esterndn cintura
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Tabla 22: contorno cuello

Contorno de cuello

MAX 53
MIN 40
RANGO 13
INTERVALOS 5
AMPLITUD 2,6
LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
40 42,6  40-42,6 57 30%
42,6 45,2 42,6-45,2 85 45%
45,2 47,8 45,2-47,8 38 20%
47,8 50,4 47,8-50,4 7 4%
50,4 53  50,4-53 4 2%

191 100%

El 45% poseen de 42.6cm a 45.2cm de contorno de cuello, colocando en
segundo lugar con 30% al rango de medidas de 40cm a 42.6cm vy el 2%
gue equivale a la medida maxima que es 50.4cm a 53cm. De este porcen-
taje mayor se determina su promedio y medida de la cual se basard para
establecer el contorno minimo y maximo, por otro lado tenemos medidas
en un rango de 45.2cm a 47.8cm con un 20%, el rango de medidas de

47.8cm a 50.4cm obtienen un 13%, colocando con menor porcentaje

Grafico 16: contorno cuello
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Tabla 23: contorno pecho

Grafico 17: contorno

Contorno de pecho
MAX 143
MIN 98
RANGO 45
INTERVALOS 7
AMPLITUD 6,5
LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
98 104,5 98-104,5 14 7%
104,5 111 104,5-111 52 27%
111 117,5 111-117,5 68 36%
117,5 124 117,5-124 42 22%
124 130,5 124-130,5 11 6%
130,5 137 130,5-137 2 1%
137 143,5 137-143,5 2 1%
191 100%

Contorno de pecho

36%

27%

22%
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. . . . —
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cm
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El 36% poseen de 111cm a 117.5cm de contorno de pecho, colocando en
segundo lugar con 27% a medidas de 104.5cm a 111cm, en tercer lugar
con un 22% tenemos medidas en unrango de 117.5cm a 124cm, el rango
de medidas de 98cm a 104.5cm obtienen un 7%,las medidas con un ran-
go de 124cm a 130.5cm obtienen un valor de 6%, colocando con menor
porcentaje de 1% al rango de medidas de 130.5cm a 137cm y 137cm a
143.5cm. De este porcentaje mayor se determina su promedio y medida

de la cual se basara para establecer el contorno minimo y maximo.




Tabla 24: contorno cintura Grafico 18: contorno cintura

MAX 135
MIN 95 36%
RANGO 40
INTERVALOS 6 27%
AMPLITUD 7
17%
13%
u LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA % -
95 102 95-102 24 13% 2%
102 109 102-109 69 36% . . - e
109 116 109-116 52 27% em 95-102 102-109 109-116 116-123 123-130 130-137
116 123 116-123 33 17%
123 130 123-130 10 5%
130 137 130-137 3 2%
191 100%

El 36% poseen de 102cm a 109cm de contorno de cintura, colocando en
segundo lugar con 27% a medidas de 109cm a 116cm, en tercer lugar con
un 17% tenemos medidas en un rango de 116cm a 123cm, el rango de
medidas de 95cm a 102cm obtienen un porcentaje de 13%,las medidas
con un rango de 123cm a 130cm obtienen un valor de 5%, colocando con
menor porcentaje de 2% al rango de medidas de 130cm a 137cm. De este
porcentaje mayor se determina su promedio y medida de la cual se basara

para establecer el contorno minimo y maximo.
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Tabla 25: contorno cadera

Contorno de cadera

MAX 140
MIN 96
RANGO 44
INTERVALOS 6
AMPLITUD 7,5
LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

96 103,5 96-103,5 14 7%

103,5 111 103,5-111 70 37%

111 118,5 111-118,5 61 32%

118,5 126 118,5-126 37 19%

126 133,5 126-133,5 7 4%

133,5 141 133,5-141 2 1%

191 100%

El 37% poseen de 103.5cm a 111cm de contorno de cadera, colocando
en segundo lugar con 32% a medidas de 111cm a 118.5cm, en tercer lu-
gar con un 19% tenemos medidas en un rango de 118.5cm a 126¢cm, el
rango de medidas de 96cm a 103.5cm obtienen un porcentaje de 7%, las
medidas con un rango de 126cm a 133.5cm obtienen un valor de 4%, co-
locando con menor porcentaje de 1% al rango de medidas de 133.5cm a
141cm. De este porcentaje mayor, se determina su promedio y medida de

la cual se basard para establecer el contorno minimo y maximo.

Grafico 19: contorno cadera

Contorno de cadera

37%
32%

19%

7%

4%
A=

1%
—

M 96.103,5 103,5-111  111-118,5 1185126  126-133,5

133,5-141




Tabla 26: contorno pierna Grafico 20: contorno

Contorno de pierna
Contorno de pierna
MAX 75 35% 36%
MIN 50
RANGO 25
INTERVALOS 6
AMPLITUD 42 19%
Ll LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA % » 5% 4%
50 54,2 50-54,2 3 2% % .
54,2 584 54,2-584 10 5% ——-—— - - - —
584 62,6 584-62,6 66 35% cm 50-54,2 54,2-58,4 58,4-62,6 62,6-66,8 66,8-71 71-75,2
62,6 66,8 62,6-66,8 68 36%
66,8 71 66,871 36 19%
71 752  71-75,2 8 4%
191 100%

El 36% poseen de 62.6cm a 66.8cm de contorno de pierna, colocando en
segundo lugar con 35% a medidas de 58.4cm a 62.6cm, en tercer lugar
con un 19% tenemos medidas en un rango de 66.8cm a 71cm, el rango de
medidas de 54.2cm a 58.4cm obtienen un porcentaje de 5%, las medidas
con un rango de 71cm a 75.2cm obtienen un valor de 4%, colocando con
menor porcentaje de 2% al rango de medidas de 50cm a 54.2cm. De este
porcentaje mayor se determina su promedio y medida de la cual se basara

para establecer el contorno minimo y maximo.
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Tabla 27: contorno rodilla

Contorno de rodilla

MAX 48
MIN 37
RANGO 11
INTERVALOS 4
AMPLITUD 2,8

Ll LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

37 39,8 37-39,8 28 15%

39,8 42,6 39,8-42,6 9% 49%

42,6 45,4 42,6-45,4 49 26%

45,4 48,2 45,4-48,2 20 10%

191 100%

El 49% poseen de 39.8cm a 42.6cm de contorno de rodilla, colocando en
segundo lugar con 26% a medidas de 42.6cm a 45.4cm, en tercer lugar
con un 15% tenemos medidas en un rango de 37cm a 39.8cm, colocando
con menor porcentaje de 10% al rango de medidas de 45.4cm a 48.2cm.

De este porcentaje mayor se determina su promedio y medida de la cual

se basard para establecer el contorno minimo y maximo.

Grafico 21: contorno rodilla
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Tabla 28: contorno tobillo

Contorno de tobillo

MAX

MIN

RANGO
INTERVALOS
AMPLITUD

Ll LS
24
26
28

29
24

5

3

2

INTERVALO

26 24-26
28 26-28
30 28-30

FRECUENCIA FRECUENCIA %

56 29%
109 57%
26 14%
191 100%

Grafico 22: contorno tobillo
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El 57% poseen de 26cm a 28cm de contorno de tobillo, colocando en se-

gundo lugar con 29% a medidas de 24cm a 26¢cm, colocando con menor

porcentaje de 14% al rango de medidas de 28cm a 30cm. De este porcen-

taje mayor se determina su promedio y medida de la cual se basara para

establecer el contorno minimo y maximo.
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Tabla 29: contorno brazo

Contorno de brazo

MAX 46

MIN 28

RANGO 18

INTERVALOS 5

AMPLITUD 3,6

LI LS
28 31,6 28316
31,6 35,2 31,6-35,2
35,2 38,8 35,2-38,8
38,8 42,4 38,8-42,4
42,4 46 42,4-46

2
51
109
26
3
191

INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

1%
27%
57%
14%

2%

100%

Gréfico 23: contorno brazo
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El 57% poseen de 35.2cm a 38.8cm de contorno de brazo, colocando en

segundo lugar con 27% a medidas de 31.6cm a 35.2cm, en tercer lugar

con 14% al rango de medidas de 38.8cm a 42.4cm, las medidas con rango

de 42.2cm a 46cm obtienen el 2%, colocando con menor porcentaje de

1% al rango de medidas de 28cm a 31.6cm. De este porcentaje mayor se

determina su promedio y medida de la cual se basard para establecer el

contorno minimo y maximo.




Tabla 30: contorno codo Grafico 24: contorno codo

Contorno de codo
MAX 38 Contorno de codo
MIN 28
RANGO 10 40%
INTERVALOS 4 33%
AMPLITUD 2,5 24%
LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA % 3%
28 30,5 28-30,5 5 3% ’
30,5 33  30,5-33 46 24% ' !
om 28-30,5 30,5-33 33-35,5 35,5-38
33 35,5 33-35,5 77 40%
35,5 38 35,5-38 63 33%

191 100%

El 40% poseen de 33cm a 35.5cm de contorno de codo, colocando en
segundo lugar con 33% a medidas de 35.5cm a 38cm, en tercer lugar se
encuentran medidas con rango de 30.5cm a 33cm con un porcentaje
de 24%, colocando con menor porcentaje de 3% al rango de medidas de
28cm a 30.5cm. De este porcentaje mayor se determina su promedio y
medida de la cual se basard para establecer el contorno minimo y maxi-

mo.
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Tabla 31: contorno muiieca

Contorno de muneca

MAX

MIN

RANGO
INTERVALOS
AMPLITUD

L LS
20
21,8
23,6
25,4

27
20

21,8
23,6
25,4
27,2

INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

20-21,8 26
21,8-23,6 95
23,6-25,4 62
25,4-27,2 8

191

14%
50%
32%
4%
100%

Grafico 25: contorno mufieca

Contorno de muieca

50%

32%

14%

4%

I

cm 20-21,8 21,8-23,6 23,6-25,4

25,4-27,2

El 50% poseen de 21.8cm a 23.6cm de contorno de mufieca, colocando

en segundo lugar con 32% a medidas de 23.6cm a 25.4cm, las medidas

con rango de 20cm a 21.8cm se ubican en tercer lugar con un porcentaje

de 14%, colocando con menor porcentaje de 4% al rango de medidas de

23.6cm a 27.2cm. De este porcentaje mayor se determina su promedio y

medida de la cual se basara para establecer el contorno minimo y maxi-

mo.




Tabla 32: contorno sisa Grafico 26: contorno sisa

Contorno de sisa Contorno de sisa
MAX 65 55%
MIN 48
RANGO 17
INTERVALOS 5
AMPLITUD 3,4
30%
LI LS INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %
48 51,4 48-51,4 13 7%

51,4 54,8 51,4-54,8 58 30%

54,8 58,2 54,8-58,2 106 55% 7% 6%

58,2 61,6 582-61,6 ) 6% J - 1%

61,6 65 61,6-65 2 1% cm ' T T T

191 100% 48-51,4 51,4-54,8 54,8-58,2 58,2-61,6 61,6-65

El 55% poseen de 54.8cm a 58.2cm de contorno de sisa, colocando en
segundo lugar con 30% a medidas de 51.4cm a 54.8cm, en tercer lugar
con 7% a medidas con un rango de 48cm a 51.4cm, las medidas con un
rango de 58.2cm a 61.6cm obtienen un porcentaje de 6%, colocando con
menor porcentaje de 1% al rango de medidas de 61.6cm a 65cm. De este
porcentaje mayor se determina su promedio y medida de la cual se basara

para establecer el contorno minimo y maximo.
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Tabla 33: ancho espalda
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Ancho de espalda

MAX
MIN
RANGO
INTERVALOS
AMPLITUD
L LS
36
38,5
M
43,5
46

48
36
12

5

2,5

INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

385 36-38,5 3 2%
41 38541 57 30%
43,5 41-43,5 78 41%
46 43,5-46 42 22%
485  46-48,5 11 6%
191 100%

Grafico 27: ancho espalda

Ancho de espalda

41%

30%

22%

2%
— . . .

6%

cm  36-38,5 38,5-41 41-43,5 43,5-46

46-48,5

El 41% poseen de 41cm a 43.5cm de ancho de espalda, colocando en

segundo lugar con 30% a medidas de 38.5cm a 41cm, en tercer lugar con

un 22% tenemos medidas en un rango de 43.5cm a 46cm, el rango de

medidas de 46¢cm a 48.5cm obtienen un porcentaje de 6%, colocando con

menor porcentaje de 2% al rango de medidas de 36cm a 38.5cm. De este

porcentaje mayor se determina su promedio y medida de la cual se basara

para establecer el contorno minimo y maximo.




Tabla 34: hombro-hombro

Hombro-hombro

MAX
MIN
RANGO
INTERVALOS
AMPLITUD
LI LS
37
39,5
42
44,5
47

49
37
12
5
2,5

INTERVALO FRECUENCIA FRECUENCIA %

39,5
42
44,5
47
49,5

37-39,5
39,5-42
42-44,5
44,5-47
47-49,5

2
57
74
47
11

191

1%
30%
39%
25%

6%

100%

Grafico 28: hombro-hombro

Hombro-hombro
39%

30%
25%

6%

— — - - - -

M 37395 39,5-42 42-44,5 44,5-47 47-49,5

El 39% poseen de 42cm a 44.5cm de hombro-hombro, colocando en se-

gundo lugar con 30% a medidas de 39.5cm a 42cm, en tercer lugar a me-

didas de 44.5cm a 47cm con un porcentaje de 25%, las medidas con un

rango de 47cm a 49.5 obtiene un porcentaje de 6%, colocando con menor

porcentaje de 1% al rango de medidas de 37cm a 39.5cm. De este porcen-

taje mayor se determina su promedio y medida de la cual se basard para

establecer el contorno minimo y maximo.
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3.4 TABLA DE MEDIDAS: TENDENCIA
CENTRAL

El programa que se utilizd para llegar a determinar el cuadro de tallas es
Microsoft excel 2010. Acontinuacién se especificard el proceso.

Como primer punto, se paso las 196 medidas al programa Microsoft excel
2010, luego se analizd por cada variable las medidas para que al final el
cuadro de tallas no resulte alterado por una mala digitalizacién.

Como segundo punto, se procede a encontrar el minimo, maximo, media-
na, desviacion estandar, percentil, P5, P50, P95 que fueron funciones para

determinar de manera correcta el cuadro de tallas.

Definiciones:

Minima: es el nUmero menor de una lista de valor propuestos.

Maxima: se refiere al nimero mayor de una lista de valores propuestos.
Una vez concluido este proceso se calcula la mediana, que llega a ser un
numero promedio de los datos por cada variable que se indique, cabe
recalcar que este es un punto clave para establecer la dimension estandar.
Mediana: deduce la medida central que se encuentra entre el minimo y
maximo.

Desvest: con la desviaciom estandar se fija en la separacidon entre talla
y talla, esta separacién varia dependiendo de los valores estabecidos de
cada vzariable.

Percentil: Los percentiles fijan los extremos de los datos por cada variable
que se indique.

P5: resulta ser el valor minimo de los datos numéricos de cada medida.
P50: es el valor medio de los datos numéricos de cada medida.

P95: es el valor maximo de los datos numéricos de cada medida.




MEDIDAS ESTADISTICAS PERCENTILES

MEDIDAS MINIMO | MAXIMO | MEDIANA |DESVIACION ESTANDAR| RANGO P5 P50 P95
Edad 20 49 32 8,25 29 21,5 32 48,5
Peso 160 280 196 23,14 120 170 196 241
Estatura 150 187 168 6,78 37 156 168 179,5
Altura de pecho 25 31,5 27,5 1,32 7 26 27,5 30
Talle delantero 48 64 55 2,65 16 50 55 58,75
Altura de cadera 20 23 20 0,56 3 20 20 21
Altura de rodilla 43 59,5 50,5 3,23 17 45 50,5 56,5
Largo de pierna 82 115 96 5,18 33 88 96 104
Largo interior brazo 40 58 49 2,98 18 45 49 54
Largo exterior brazo 54 68 63 2,69 14 59 63 67
Altura de codo 28 40 35 1,85 12 32 35 37,25
Talle posterior 41 61 52 2,85 20 47 52 56
Largo de hombro 11 14,5 12,5 0,52 4 12 12,5 13,5
Largo de tiro 26 30 28 1,14 4 26 28 29
Esterndn cintura 38,5 55 45 3,48 17 40 45 51,5
Contorno de cuello 40 53 44 2,42 13 40 44 48
Contorno de pecho 98 143 114 7,19 45 104 114 126
Contorno de cintura 95 135 110 8,14 40 100 110 126,5
Contorno de cadera 96 140 113 7,32 a4 103 113 126
Contorno de pierna 50 75 63 4,14 25 57,5 63 70
Contorno de rodilla 37 48 42 2,43 11 39 42 48
Contorno de tobillo 24 29 27 1,07 5 26 27 29
Contorno de brazo 28 46 37 2,18 18 34 37 40
Contorno de codo 28 38 35 1,87 10 31,5 35 37,75
Contorno de mufieca 20 27 23 1,38 7 21 23 25
Contorno de sisa 48 65 55 2,55 17 50,5 55 59
Ancho de espalda 36 48 42,5 2,22 12 39 42,5 47
Hombro-hombro 37 49 435 2,22 12 40 43,5 48
Elaborado por: Autora

3.5 RESU LTADOS La tabla realizada, se elabord con un percentil 50%, lo cual muestra que a

Partiendo de la obtencion de un cuadro de tendencia central, se finalizd partir de la talla (M) se resta un nimero fijo hacia la izquierda, y el misma

hacia la derecha.
con una cuadro de tallas para hombres con contextura gruesa, lo cual

. - . Esta tabla de tallas, es el resultado de la poblacion masculina de un ran-
muestra datos reales de acuerdo al estudio de la poblacién en la ciudad ’ P

de Cuenca go de edad de 20 a 49 afios de la cuidad de Cuenca.
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TALLAS

XS S M L XL
MEDIDAS
Altura de pecho 26 27 28 29 30
Talle delantero 51 53 55 57 59
Altura de cadera 20 20 20 21 21
Altura de rodilla 45 48 51 54 57
Largo de pierna 88 92 96 100 104
Largo interior brazo 45 47 49 51 53
Largo exterior brazo 59 61 63 65 67
Altura de codo 33 34 35 36 37
Talle posterior 48 50 52 54 56
Largo de hombro 11,5 12 12,5 13 13,5
Largo de tiro 26 27 28 29 30
Esterndn cintura 39 42 45 48 51
Contorno de cuello 40 42 44 46 48
Contorno de pecho 103 108,5 114 119,5 125
Contorno de cintura 97 103,5 110 116,5 123
Contorno de cadera 101 107 113 12 12
Contorno de pierna 57 60 63 66 69
Contorno de rodilla 38 40 42 44 46
Contorno de tobillo 25 26 27 28 29
Contorno de brazo 34 35,5 37 38,5 40
Contorno de codo 32 33,5 35 36,5 38,0
Contorno de muieca 21 22 23 24 25
Contorno de sisa 51 53 55 57 59
Ancho de espalda 39 41 43 45 47
Hombro-hombro 40 42 44 46 48

Elaborado por: Autora

1,0
2,0
0,0
3,0
4,0
2,0
2,0
1,0
2,0
0,5
1,0
3,0
2,0
5,5
6,5
6,0
3,0
2,0
1,0
1,5
1,5
1,0
2,0
2,0
2,0



3.7 CONCLUSIONES

Esta investigacion fue de gran importancia, ya que fue conveniente realizar un estudio an-
tropométrico a la poblacion cuencana y conocer las medidas reales del cuerpo humano del
hombre, de esta manera se puede resolver las necesidades que requiere este segmento de
estudio, lo cual fue a personas con sobrepeso u obesidad entre 20 a 49 afios de edad.

La industria textil y locales pequefios de la ciudad dedicados a la confeccién de prendas de
vestir no cuentan con un cuadro de tallas para personas de talla grande, lo que les obliga a
realizar prendas con medidas extranjeras lo cual no cumple con las necesidades que requie-
re este segmento, ya que estas tablas extranjeras han sido realizadas mediante otro sistema
de estudio y con una poblacion diferente.

Un dato interesante que se llegd a obtener mediante la exploracion de campo, fue que los
hombres con mayor voluntad de colaboracion para la toma de medidas estaban en un rango
de edad de 35 a 49 afos, se concluyd que aquellas personas ya asumen su tipo de silueta y
no tienen ningun inconveniente de ser pesados y fotografiados.

Este proyecto de investigacion se ha llegado hasta la elaboracion de un cuadro de tallas y se
puede continuar con la fabricacion de prendas de vestir para este segmento, un analisis de
mercado y concluir con una linea de ropa para hombres de talla grande.

Finalmente se realizd de manera correcta los tres objetivos planteados:

Determinar qué tipo de personas entran en la categoria de hombres talla grande. Fueron
aquellos hombres que su peso era mayor del 25% de indice de masa corporal (IMC), el cual
se calcula con la estatura.

Realizar un estudio antropométrico a hombres con un rango de edad entre 20 a 49 afos.
Se realizd con 25 medidas corporales, lo cual se finalizd con cuadros estadisticos y se analizd
a cada uno de ellos.

Cuadro de tallas.

Se obtuvo un cuadro de tallas para hombres de talla grande, el cual se realizé con una explo-

racién de campo en sectores urbanos como rurales.
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3.7 RECOMENDACIONES

3.7.1  Estudio de campo

En este espacio se pudo haber delimitado de mejor manera el estudio de campo para obtener mejores resultados, ya que
al momento del levantamiento de medidas nos encontramos frente a una poblacién que tiene diferentes aspectos de
estudio. En la investigacion de campo solo se delimito el peso y la edad, pero hubiese sido muy conveniente que también
se delimite la estatura, el estilo de vida y clase social.

Para ello se sugiere un estudio con una informacion mas amplia, donde la muestra de estudio sea mayor de la que se
realizd, ya que debido al tiempo de presentacion de datos no se puso extender la muestra de estudio. Creo conveniente
que al momento de realizar una muestra mayor y con los resultados estadisticos sean evaluadas por el INEC, ya que este
instituto se dedican a realizar estudios mds profundos acerca de estadisticas y censos.

Otro punto serfa continuar con este proyecto, realizando un estudio de mercado donde muestre en conjunto las pre-
ferencias de colores, estampados, sublimados, tendencias, indumentaria, fichas técnicas, patronaje, una linea de ropa,
desfile y con la terminacién de una puesta en escena.

Otro punto interesante seria delimitar el sector para la toma de medidas, ya que el estilo de vida en los sectores urbanos

como rurales no son los mismos y pueden alterar la tabla final.
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Foto 14: https://www.google.com.ec/search?as_st=y&tbm=isch&hl=es-419&as_g=anatomia+3d&as_epg=&as_oq=&as_eq=&cr=&as_site-
search=&safe=images&tbs=isz:I#imgdii=WgCkewZrZzyOeMM%3A%3BWgCkewZrZyOeMM%3A%3BKt40C4CWuzUkdM%3A&imgrc=WgCkewZrZ-
yOeMM%3A Acceso: 22 mayo 2016

Foto 15: https://www.google.com.ec/search?hl=es-419&g=musculos+del+cuerpo+humano&tbm=isch&imgil=EJET7AOhjwi0O1M%253A%253B-
MRNEWaTSUU8CfM%253Bhttp%25253A%25252F%25252Fsistemas-del-cueerpo-humano.blogspot.com%25252F&source=iu&pf=m&tbs=simg:-
CAESIWEJGFRSMIFXrvlaywELEKjU2AQaBAgCCAUMCXCwjKclGmIKYAgDEiidGalZxg-kDoEfkxn7HsQP4BnMD9Is1iyrJNcsgi3oLNQs1SynJJAtGjBWIicW-
MEMsFuOgeeaTNOg8blY1ePcqf7CmKYx0swA4ql6-8770RaoMcS_1dhOclRO4gAwwLEI6u_1ggaCgolCAESBH8cBRcMCxCd7cE)JGjcKBwoFaHVtYW4K-
CAoGbXVzY2xICgwKCmh1bWFulGJvZHKKBgoEbG92ZQoMCgphZ2dyZXNzaW9uDA&fir=EJET7AOhjwiO1M%253A%252CMRNEWaTSUu8CfM%-
252C_&usg=__-YaOeorSPYdKqvUUGJDj9Vq_ti4%3D&biw=1188&bih=745&dpr=0.9&ved=0ahUKEwi94rDR-0TNAhXK6SYKHSzZNA-4QyjcIRg&ei=5tl-
NV73XOcrTmwGsmo_wDg#imgrc=EJET7AOhjwiO1M%3A Acceso: 02 abril 2016

Foto 16: https://www.google.com.ec/search?hl=es-419&tbs=simg:CAES4AEIN9GKklgG2twalAELEKjU2AQaAggADAsQslynCBpiCmAIAXxIoiRue-
GZQZkxmcGfFAWghmdGYsbgBmlLulk2yyHLoQuhi6CLYUukzg_11BowBzn-31YsbEhppkcH10yi1CZYE5ZskewbkWOUEJP_1-aZR8zrwlzgQRt5gHgXD-
W_10nIAMMCxCOrv4lGgoKCAgBEgTWDB2GDAsQne3BCRpCCgoKCHNrZWxIdG9uCgcKBWh1bWFuCggKBm11c2NsZQoPCg1lmYXNoaW9oulG1vZG-
VsChAKDMNvc3R1bWUgZGVzaWduDAZZVZ777&g=para+que+sirven+los+huesos&tbm=isch&sa=X&ved=0ahUKEwjdgP_4-oTNAhWCWSYKHXUd-
D31Qsw4ILQ&biw=1188&bih=745&dpr=0.9#imgrc=RoipFiW4EsDZ5M%3A Acceso: 02 mayo 2016
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Foto 17: https://www.google.com.ec/search?hl=es-419&tbs=simg:CAESIQEJN9GKklgG2twaiQELEKjU2AQaAggADAsQslynCBpiCmAIAxIoiRueGZQZkxm-
cGFAWghmdGYsbgBmILulk2yyHLoQuhi6CLYUukzg_11BowBzn-3IYsbEhppkcH1oyilCZYE5ZskewbkWOUEJP_1-aZR8zrwlzqQRt5gHgXDW _10nIAMMCx-
COrv4lGgoKCAgBEgTWDB2GDA&g=miologia&tbm=isch&sa=X&ved=0ahUKEwjihPS_-4TNAhXEPCYKHQpDC6cQsw4ILQ&biw=1188&bih=745&-
dpr=0.9#imgdii=WAVhIjIKIggXZM%3A%3BWAVhIjIKIggXZM%3A%3Bt5xv5wOW4h848M%3A&imgrc=WAVhIjIKIggXZM%3A Acceso: 30 mayo 2016

Foto 18: https://www.google.com.ec/search?g=indice+de+masa+muscular&biw=11888&bih=745&source=Inms&tbm=isch&sa=X&sqi=2&ve-
d=0ahUKEwjYkeDU_ITNAhUFLyYKHdjKAfcQ_AUIBigB&dpr=0.9#tbm=isch&tbs=rimg%3ACZV01COXWPIsljhFwIGUGjP3RqYCIRoBaBcWq4A8eZOFaq_
1fZgH280GOBSUIgNRhPmMeUb3jwgGQlel2RiojuFWo97yoSCUXAgZQaM_1dGEfevNOSrqQrLKhlJpglhGgFoFxYRwjkGLLCDoWMqEgmrgDx5k4VgrxGNPR-
CwOHfGIiSoSCd9mAfbygY4FEVokvIWjgCakKhIJJSWo1GE-Z5QROhuFDfAXMLIgEglvePCoZAh4nRHWUTFRrHVLpioSCZGKiO4Vaj3vEQQUSI-u-p-x&qg=indi-
ce%20de%20grasa%20corporal&imgrc=IXTULRAY 2yobM%3A Acceso: 05 abril 2016

Foto 19: Grasa visceral

Foto 20: Grasa periférica

Foto 21: https://www.google.com.ec/search?hl=es-419&tbs=simg:CAES1AEInBxVEZhaJmkayAELEKjU2AQaBAgACAMMCxCwjKclGmIKYAgDEIjLD-
s808QSvGfIExwbewGc40zA7NDowkiyT3LPIssyT5LMYt5TroLNMsGjA2e7ZtgFgptFTWYISkjoNwWNA9894TbXrBdBhrSfnNKLQJYABa9OizPMDbtb23w-
gwMgAwwLEI6u_1ggaCgolCAESBKGIPZUMCxCd7cEJGjQKBQoDbWFuCggkBm11c2NsZQoSChBwaHIzaWNhbCBmaXRuzZXNzCgYKBG1hbGUKBQoDYXJt-
DA&q=ejercicios+con+tu+propio+peso&tbm=isch&sa=X&ved=0ahUKEwi4x8CH_4TNAhXIyyYKHYfADtAQsw4|Lg&biw=1188&bih=745&dpr=0.9#imgr-
c=YqjW_DInSE5zPM%3A Acceso: 16 mayo 2016

Imagenes realizada por autora
Imagen 1: Endomorfismo

Imagen 2: Mesomorfismo

Imagen 3: EctomorfismoZ

Imagen 4: Silueta tridngulo

Imagen 5: Silueta tridngulo invertido
Imagen 6: Silueta trapecio

Imagen 7: Silueta rectangulo
Imagen 8: Silueta dvalo

Imagen 9: Largo de pecho

Imagen 10: Talle delantero

Imagen 11: Altura cadera
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Imagen 12:
Imagen 13:
Imagen 14

Imagen 15:

Altura rodilla
Largo pierna
Largo interior brazo

Largo exterior brazo

Tabla 6: variables
Grafico y tabla 7: edad
Grafico y tabla 8: peso

Gréfico y tabla 9: estatura

Imagen 16: Altura codo
Imagen 17: Talle posterior
Imagen 18: Largo de hombro
Imagen 19: Largo tiro
Imagen: 20: Largo esterndn cintura
Imagen 21: Contorno cuello
Imagen 22: Contorno pecho
Imagen 23: Contorno cintura
Imagen 24: Contorno cadera
Imagen 25: Contorno pierna
Imagen 26: Contorno rodilla
Imagen 27: Contorno tobillo
Imagen 28: Contorno brazo
Imagen 29: Contorno codo
Imagen 30: Contorno mufieca
Imagen 31: Contorno sisa
Imagen 32: Ancho espalda

Imagen 33: Hombro-hombro

Tablas y graficos estadisticos: realizado por autora
Tabla 1: Estimaciones mundiales de la Obesidad

Tabla 2: Consecuencias de la Obesidad

Tabla 3: Riesgos de la obesidad

Tabla 4: Instrumentos para la toma de medidas antropométricas

Tabla 5: Diferencias de los Esqueletos de Hombre y Mujer

Gréfico y tabla 10

Grafico y tabla 11:
Gréfico y tabla 12:
Graficoy tabla 13:
Grafico y tabla 14:
Gréfico y tabla 15:
Grafico y tabla 16:
Grafico y tabla 17:
Gréfico y tabla 18:
Graficoy tabla 19:
Grafico y tabla 20:
Gréfico y tabla 21:
Grafico y tabla 22:
Grafico y tabla 23:
Gréfico y tabla 24:
Grafico y tabla 25:
Grafico y tabla 26:
Gréfico y tabla 27:
Graficoy tabla 28:
Grafico y tabla 29:
Gréfico y tabla 30:
Graficoy tabla 31:
Grafico y tabla 32:
Gréfico y tabla 33:
Grafico y tabla 34:

- altura pecho

talle delantero
altura cadera
altura rodilla

largo pierna

largo interior brazo
largo exterior brazo
altura codo

talle posterior
largo hombro
largo tiro

largo esterndn cintura
contorno cuello
contorno pecho
contorno cintura
contorno cadera
contorno pierna
contorno rodilla
contorno tobillo
contorno brazo
contorno codo
contorno mufieca
contorno sisa
ancho espalda

hombro-hombro
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