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Resumen: La obesidad y el sobrepeso estin estrechamente
relacionados con el déficit de vitamina D, el cual influye en la
respuesta inflamatoria y el metabolismo. Comprender mejor
esta relacion y las complicaciones para la salud permite
desarrollar intervenciones mds efectivas. Por lo que en el
presente estudio se determiné la relacién entre el indice de
masa corporal (IMC) y los niveles séricos de vitamina D en
adultos de 18 a 60 afios del departamento de Guatemala. Se
analizaron 70 expedientes nutricionales de una clinica de
nutricién privada de la Ciudad de Guatemala con datos de
peso, talla y niveles séricos de vitamina D de hombres (»=35) y
mujeres (7=35). Se utilizé el coeficiente de correlacion de
Pearson para establecer la relacién entre ambas variables, con
un nivel de confianza del 95% vy significancia de .05. Los
resultados mostraron que el IMC promedio (desviacidn

estandar) fue de 31 (7.8), IC 95% [28.1, 33.2] kg/m” en
mujeres y 30 (4.4), IC 95% [28.8, 31.6] kg/m” en hombres,

indicando obesidad en ambos grupos. Los niveles séricos
promedio de vitamina D fueron de 35.2 (12.9), IC 95% [30.9,
39.5] ng/ml en mujeres y 30.6 (12.0), IC 95% [26.6, 34.5] ng/
ml en hombres, ambos con suficiencia. La correlacién entre el
IMC vy los niveles de vitamina D fue de r = -.47, IC 95% [-.63,
-26] (p < .001). En conclusién, se hallé una correlacién
negativa moderada entre el estado nutricional y los niveles
séricos de vitamina D en los adultos del estudio.

Palabras clave: Estado nutricional, niveles séricos de vitamina
D, indice de masa corporal, sobrepeso, obesidad..

Abstract: Obesity and overweight are closely associated with
vitamin D deficiency, which affects both the inflammatory
response and metabolism. A better understanding of this
relationship and its health complications enables the
development of more effective interventions. Therefore, the
present study examined the relationship between body mass
index (BMI) and serum vitamin D levels in adults aged 18 to
60 years in the department of Guatemala. Seventy nutritional
records from a private nutrition clinic in Guatemala City were
analyzed, including data on weight, height, and serum vitamin
D levels for men (7 = 35) and women (% = 35). Pearson’s
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correlation coefficient was used to assess the relationship
between the two variables, with a 95% confidence level and a
significance threshold of .05. The results showed that the
mean (standard deviation) BMI was 31 (7.8), 95% CI [28.1,
33.2] kg/m* in women and 30 (4.4), 95% CI [28.8, 31.6] kg/
m? in men, indicating obesity in both groups. The mean serum
vitamin D levels were 35.2 (12.9), 95% CI [30.9, 39.5] ng/ml
in women and 30.6 (12.0), 95% CI [26.6, 34.5] ng/ml in men,
both within the sufficiency range. The correlation between
BMI and vitamin D levels was r = -0.47, 95% CI [-.63, -.26] (p
< .001). In conclusion, a moderate negative correlation was
observed between nutritional status and serum vitamin D
levels in the adults included in this study.

Keywords: Nutritional status, serum vitamin D levels, body
mass index, overweight, obesity..
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Introduccién

El estado nutricional (EN) describe la forma en que un individuo maneja la ingesta de alimentos, cémo estos
son utilizados por el organismo y si satisfacen los requerimientos nutricionales segiin su edad, sexo, estado
fisiolégico y nivel de actividad fisica (Da Silva Duarte et.al., 2019). Este estado refleja la salud general y tiene
un impacto significativo en la funcionalidad fisica y cognitiva, el riesgo de enfermedades y la calidad de vida.
Un deterioro en el EN puede aumentar la morbimortalidad asociada a enfermedades agudas y crénicas. La
malnutricién, ya sea por deficiencia o exceso, surge de un desbalance entre la ingesta de nutrientes y sus
necesidades, lo que provoca cambios metabélicos y funcionales que se manifiestan en alteraciones en los
marcadores nutricionales y la composicién corporal (Garcfa Almeida et al., 2018; Tafur Castillo et al., 2018).
El indicador antropométrico mas utilizado para evaluar el EN es el indice de masa corporal (IMC), el cual
permite hacer un diagndstico ripido del déficit o exceso de peso en relacién con la altura (Guamialamd
Martinez & Salazar Duque, 2018; Gutiérrez Cortez et al., 2020; Herazo Beltrdn et al, 2019).

La obesidad y el sobrepeso son problemas del EN que han alcanzado cifras epidémicas en los tltimos anos.
Las causas de estos problemas de salud son diversas, incluyendo factores genéticos y aspectos del estilo de vida,
como poca actividad fisica, dieta rica en carbohidratos y lipidos, bajo consumo de frutas y verduras, entre
otros (Kaufer Horwitz & Pérez Hernandez, 2022; Organizacién Panamericana de la Salud [OPS], 2021). En
América Latina, el informe del Banco Mundial sobre obesidad del afio 2020 registr6 que el 60% de personas
adultas son obesas, con mayor prevalencia en mujeres (40%) en comparacién con hombres (30%) mayores de
20 afios (Banco Mundial, 2020). En Guatemala, para el afio 2013 el 55% de las mujeres y el 19.4% de los
hombres mayores de 20 afios presentaban sobrepeso, mientras que la obesidad afectaba al 19.1% de las
mujeres y al 4% de los hombres (Sam Colop, 2019; Ng et al., 2014).

La obesidad y el sobrepeso se asocian a un mayor riesgo de enfermedades crénicas no transmisibles
(Kaufer-Horwitz & Pérez Herndndez, 2022; OPS, 2021), ast como con afecciones como la hipovitaminosis,
especialmente la deficiencia de vitamina D (Acosta Cadefio et al., 2017), se ha descrito una prevalencia muy
variada que oscila entre 21-62% en la poblacién con obesidad y existen diferentes hipdtesis que explican el
déficit en este estado (Loya Lopez et al,, 2011). En individuos obesos, la deficiencia de vitamina D puede ser
exacerbada por dos razones principales. Primero, la vitamina D y sus metabolitos tienen baja solubilidad, lo
que lleva a un almacenamiento excesivo en el tejido adiposo subcutdneo. Este almacenamiento reduce la
biodisponibilidad de la vitamina D al limitar su liberacién en la circulacién. Segundo, los individuos con
obesidad suelen tener menor exposicioén al sol, ya sea debido a una movilidad reducida o a habitos de
vestimenta que minimizan la exposicion solar (Mendoza Zubieta & Reza Albarrdn, 2011; Valle-Leal et al.,,
2017.) Por esta razén, la deficiencia de vitamina D se ha relacionado con alteraciones en el estado nutricional,
particularmente en individuos con obesidad (Acosta Cedefio et al, 2017; Kaufer-Horwitz & Pérez
Hernandez, 2022; Mendoza Zubieta & Reza Albarran, 2011; Valle-Leal et al., 2017).

La vitamina D ejerce diferentes funciones en la regulacién de distintos sistemas del cuerpo humano, por lo
que el organismo responde negativamente a su deficiencia. En consecuencia, la deficiencia de vitamina D
causa alteraciones en los sistemas inmunolégicos, intestinal, renal, pancreético, entre otros (Montero Garcia,
2017; Gradillas Garcia, 2015; Monge Rodriguez, 2024), sin embargo, a pesar de lo anterior, en Guatemala no
se cuentan con datos suficientes acerca de la prevalencia de deficiencia de vitamina D que contribuyan a una
base de apoyo para la realizacién de investigaciones, ya que el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
(MSPAS) no cuenta con una base de datos que caracterice a la poblacién en riesgo de padecer déficit de
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Como resultados complementarios del estudio en forma descriptiva, se realizd la distribucién de la
clasificacién de los niveles séricos de vitamina D segtn categorias de IMC, para lo cual se utilizaron los
pardmetros establecidos por la (OMS): Peso bajo (IMC <18.50), Normal (IMC entre 18.50 a 24.99),
Sobrepeso (IMC entre 25.00 a 29.99) y Obesidad (IMC 230.00) (OMS, 2000), y para los niveles séricos de
vitamina D los siguientes: suficiencia para niveles = 75 nmol/L (= 30 ng/mL), insuficiencia para niveles entre
52 y 72 nmol/L (20 a 29 ng/mL), y deficiencia para niveles < 50 nmol/L (< 20 ng/mL) (Calle Pascual &
Torrejon, 2012; Cucalén Arenal et al., 2019; Holick, 2022).

Resultados

En la Tabla 1 se observa que la muestra en estudio quedé conformada por 70 pacientes, donde el IMC
promedio fue de 31 (7.8), IC 95% [28.1, 33.2] kg/cm2 en mujeres y 30 (4.4), IC 95% [28.8, 31.6] kg/cm2 en
hombres. Los niveles séricos promedio de vitamina D fueron de 35.2 (12.9), IC 95% [30.9, 39.5] ng/ml en
mujeres y 30.6 (12.0), IC 95% [26.6, 34.5] ng/ml en hombres.

Tabla 1
Caracteristicas antropométricas y valores séricos de vitamina D, de los pacientes adultos, hombres y mujeres entre
18y 60 anos, residentes del departamento de Guatemala, registrados en la base de datos de una clinica de nutriciéon
privada de enero 2016 a febrero 2023 (N=70)

Variables Femenino n (%) Masculino n (%)
Sexo 35(50%) 35(50%)
Promedio (DE) [IC 95%] Promedio (DE) [IC 95%]
Edad 38 (12) [34, 42] 42 (8) [40, 45]
Peso(kg) 78.6 (23.6) [70.7, 86.4] 90.2 (15.9) [84.9,95.5]
Estatura (cm) 159.6 (6.1)[157.6,161.6]  172.6 (7.9) [170.0, 175.2]
IMC (kg/cm?) 31(7.8) [28.1,33.2] 30 (4.4) [28.8, 31.6]
Valores séricos de vitamina D (ng/ 5o 5 15 9)130.9 395] 30.6 (12.0) [26.6, 34.5]

ml)

Nota: 7: numero, %: porcentaje, DE: desviacién estandar, IC: intervalo de confianza.

La Tabla 2 evidencia que hubo una asociacién estadisticamente significativa entre los valores, tanto a nivel
general de toda la muestra como para el sexo masculino y femenino, presentando una correlacién negativa
moderada entre las variables de IMC y niveles séricos de vitamina D.
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Tabla2
Correlacion de Pearson de IMC frente a niveles séricos de vitamina D seguin variable sexo, en pacientes adultos,
hombres y mujeres entre 18 y 60 afos, residentes del departamento de Guatemala, registrados en la base de datos de
una clinica de nutricién privada, de enero 2016 a febrero 2023.

Niveles de

IMC (kg/
Categorias Variables / correlaciones vitamina D (ng/ 5
ml) m?)
Niveles de
Ambos sexos vitamina D (ng/ Correlacién de Pearson n 170
ml)
Correlacién de Pearson [IC 95%]  -.47 [-.63,-.26] <
2
IMC(kg/m>) o oore e 170
Niveles de
Masculino  vitamina D (ng/ Correlacién de Pearson n 135
ml)
Correlacién de Pearson [IC 95%] -47 [-.69, -.16]
2
IMC (kg/m~) ’n 005" 35 135
Niveles de
Femenino  vitamina D (ng/ Correlacién de Pearson n 135
ml)
Correlacién de Pearson [IC 95%] -45 [-.69, -.13]
2
IMC (kg/m?) »n 007*35 135

Nota: IMC: Indice de Masa Corporal; *: La correlacién de Pearson es significativa en el nivel .05.

En la Figura 1 se observa tanto en el grupo de ambos sexos, como en los grupos de hombres y mujeres, una
tendencia negativa moderada, a medida que aumenta el IMC, disminuyen los niveles séricos de vitamina D.
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Figura 1. Diagrama de dispersién de la correlacién entre el IMC y niveles séricos de vitamina D de hombres y mujeres pacientes adultos, entre 18
y 60 afos, residentes del departamento de Guatemala, registrados en la base de datos de una clinica de nutricién privada de enero 2016 a febrero
2023.
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Figura 2. Distribucién de estado nutricional y niveles séricos de vitamina D de pacientes adultos, hombres y mujeres entre 18 y 60 afios, residentes
del departamento de Guatemala, registrados en la base de datos de una clinica de nutricién privada de enero 2016 a febrero 2023.

En la Figura 2 el estado nutricional con obesidad presentd el mayor porcentaje de deficiencia (10%) e
insuficiencia (29%) de niveles séricos de vitamina D y el estado nutricional con sobrepeso presenté el mayor
porcentaje de suficiencia (22%), seguido del 10% insuficiencia y 6% de deficiencia de niveles séricos de
vitamina D.

Discusion

En la actualidad los niveles de vitamina D asociados al estado nutricional de la poblacién han sido tema de
partida para varias investigaciones y ha cobrado relevancia, y es que algunos estudios han mostrado que la
prevalencia de deficiencia de vitamina D es mayor en sujetos con obesidad en comparacién con personas
eutrdficas (Pereira-Santos et al, 2015).

En la Tabla 1, se observé que el promedio de IMC en mujeres fue de 31 (7.8), IC 95% [28.1, 33.2] kg/m2
y en hombres fue de 30 (4.4), IC 95% [28.8, 31.6] kg/m?2. Segtin la clasificacidon de la OMS, ambos grupos
presentan un estado nutricional de obesidad, estos hallazgos reflejan una preocupante tendencia global de
aumento de la obesidad y el sobrepeso, atribuida a diversas causas (Kaufer Horwitz & Pérez Herndndez,
2022; OPS, 2021).

En cuanto a la vitamina D se obtuvieron valores promedio con interpretacién de suficiencia para ambos
sexos: mujeres 35.2 (12.9), IC 95% [30.9,39.5] ng/ml y hombres 30.6 (12.0), IC 95% [26.6, 34.5] ng/ml. No
obstante, estos resultados discrepan de otros estudios, donde en la regién de América Latina destaca una alta
prevalencia de hipovitaminosis D, donde la mediana de la prevalencia combinada de la insuficiencia y
deficiencia de vitamina D calculada es de 70.4% (niveles séricos por debajo de 30ng/mL), lo cual es similar a
la prevalencia global estimada de 76.6% (Soto & Calderén, 2024). Asimismo, Acosta Cedefio (2017) y
Acosta-Colmén et al (2019), observaron promedios y porcentajes similares de insuficiencia y deficiencia de
vitamina D, alcanzando el 47.43% (7»=59) de insuficiencia y el 75.5% (»=817) de deficiencia en grupos
etarios de jovenes adultos y adultos.
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De acuerdo con los resultados de la Tabla 2 sobre la correlacién de Pearson (r = -.47, IC95% [-.63, -.26] (p
< .001)), se observé que los niveles séricos de vitamina D y el IMC se encuentran correlacionados, de esta
forma ambas variables se verdn influenciadas una por la otra, por lo que a medida que el valor de una variable
disminuye, el valor de la otra variable aumenta. Segtin estudio realizado por Pajuclo Rdmirez et al, (2018),
que evalud la relacién entre el IMC vy los niveles de vitamina D, determind que existe una correlacién
negativa inversa, en la cual los menores promedios de vitamina D (31 ng/mL) y las mayores prevalencias
(62,2%) las tuvieron las pacientes con obesidad, concluyendo asi que los niveles mas bajos de vitamina D se
asocian con un IMC elevado, una tendencia negativa moderada observada en los datos de la Figura 1. Esta
relacién puede atribuirse a la mayor adiposidad de los individuos obesos (Valle-Leal et al, 2022). En estas
lineas, el estudio realizado por Derbel et al, (2025), confirmé que los niveles de vitamina D eran
significativamente menores en personas obesas y se correlacionaban con el IMC y la masa grasa corporal, esto
debido a que, por sus caracteristicas hidrofébicas, la vitamina D puede abandonar la circulacién y acumularse
en el tejido adiposo de las personas con obesidad, lo que explica los bajos niveles séricos. Por otro lado, esta
correlacién entre obesidad/sobrepeso y vitamina D puede estar asociada al perfil de modulacién
inmunoldgica de esta vitamina en el organismo, dado que la obesidad se caracteriza por una intensa actividad
inflamatoria tisular debido a la acumulacién de adipocitos, lo que conlleva una mayor expresién de citocinas
proinflamatorias. Estudios transversales muestran que los pacientes obesos presentan deficiencias y
concentraciones insuficientes de vitamina D en plasma, probablemente debido a la dilucién de la
concentraciéon de células inmunitarias con receptores de vitamina D dispersas en una mayor concentracién
de tejido adiposo (Sallati & Bernardes, 2023).

Considerando que el sexo es una variable que podria afectar los niveles de vitamina D, pudo observarse que
fue el sexo masculino el que presenté un menor nivel de dicha vitamina, en contraste con el sexo femenino
(Tabla 1). Asi mismo, al evaluar ambos sexos de manera individual, con el fin de evitar la Paradoja de
Simpson (Tabla 2), se pudo corroborar la correlacién significativa entre los niveles séricos de vitamina D
tanto en hombres como en mujeres, siendo de r = -.47, IC 95% [-.69, -.16] (p = .005) y r = -.45, IC 95%
[-.69, -.13] (p = .007) respectivamente (Figura 1). En contraste Castro-Bonilla et al (2023), determiné que la
prevalencia del 25% de hipovitaminosis D (< 30 ng/mL) no tuvo diferencia significativa por sexo. Sin
embargo, otros estudios muestran una mayor prevalencia de insuficiencia de niveles séricos de vitamina D en
hombres que en mujeres, debido a diversos factores como el tamano de la muestra, el estado de salud previo
de los participantes, el estilo de vida sedentario, consumo alimentos fuentes de vitamina D, exposicién solar,
nivel de actividad fisica, edad y regién donde viven (Acosta-Colman et al, 2019; AlQuaiz et al, 2018; Ravelo
Merrero et al, 2022; Saravia et al, 2023). Es por ello por lo que la variabilidad en los resultados de niveles
séricos de vitamina D obtenidos puede verse influenciado por los factores anteriormente mencionados.

Al contrastar los resultados del estado nutricional segiin IMC vy los niveles séricos de vitamina D obtenidos
en el presente estudio (Figura 2) con los reportados en la investigacién de Ospina Ramirez et al, (2022), se
observé que, el estado nutricional de obesidad tiene un alto porcentaje de insuficiencia y deficiencia de
vitamina D. Se encontré que el 58.33% de los individuos con obesidad tenian deficiencia de vitamina D,
mientras que el 1.92% presenté insuficiencia. Por otro lado, el 40% de los pacientes con sobrepeso present6
insuficiencia de vitamina D. Datos similares se encontraron al evaluar la asociacién entre la obesidad y la
deficiencia de Vitamina D en el estudio de Percira-Santos et al, (2015), en la cual la prevalencia de la
deficiencia de vitamina D fue del 35% de la poblacién evaluada, siendo los sujetos con obesidad el grupo con
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mayores indices de deficiencia, en comparacién con el grupo de IMC normal. Sin embargo, la deficiencia de
vitamina D como un problema emergente de salud publica se ve agravada por multiples factores relacionados
a estilos de vida saludables, falta de exposicion solar, alimentacién deficiente o dietas irregulares,
sedentarismo, alto consumo de alimentos ultra procesados y envejecimiento poblacional, factores que
coinciden con la mayor prevalencia de sobrepeso, obesidad, diabetes mellitus, hipertensién arterial, dolor
crénico, entre otros (Jiménez Torres et al, 2025; Sallati & Bernardes, 2023).

En conclusidn, se determiné que existe una relacién negativa moderada entre el IMC y los niveles séricos
de vitamina D de los pacientes, al obtener un coeficiente de correlacién de Pearson de r = -.47 y significancia
de p < .001. Por lo que, considerando la implicancia clinica de estos hallazgos, se recomienda promover la
determinacién de valores séricos de vitamina D dentro del manejo de atencién nutricional en personas con
sobrepeso u obesidad como parte de una estrategia preventiva en la deteccién temprana de la deficiencia de
dicha vitamina como problema de salud publica. Asi como realizar estudios de cardcter descriptivo, disefio no
experimental, transversal que evalten la relacién de los niveles séricos de vitamina D con diversas variables
como IMC, tipo de dieta, estilo de vida y exposicion solar, al ser factores determinantes para los valores
séricos de vitamina D y considerar el determinar este valor en un laboratorio de referencia tnico.
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