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Estimativa da gordura corporal através de equipamentos de
bioimpedancia, dobras cutaneas e pesagem hidrostatica

Mauricio Nunes Rodrigues!, Sidney Cavalcante da Silva?,
Walace David Monteiro?3 e Paulo de Tarso Veras Farinatti?

RESUMO

A estimativa do percentual de gordura (%G) pela bioim-
pedancia (BIA) tem como vantagem a simplicidade da me-
dida. Contudo, a confiabilidade da BIA tem sofrido criti-
cas. O objetivo deste estudo foi comparar a estimativa do
%G através das técnicas de bioimpedancia (RiL-101; Byo-
dinamics A-310, Maltron BF-900 e BF-906), de dobras cut&
neas (DC) e da pesagem hidrostética (PH). Observaram-se
25 individuos, homogeneizados segundo raga (branca),
género (masculino) e idade (18 a 36 anos). Para a medida
de BIA foi utilizada a padronizac&o proposta por Lukaski
et al. (1985, 1986). Para as DC foram utilizadas as equa-
¢besdey 3Dc e 7DcC (Jackson, Pollock, 1978). Osvalo-
res de %G e de volume residual para PH foram preditos,
respectivamente, pelas equagoes de Siri (1961) e Goldman
e Becklake (1959). A andlise estatistica compreendeu: a)
comparagdo entre os métodos através da ANOVA com me-
didas repetidas seguida de testes post-hoc de Tukey; b) cor-
relacdo de Pearson (r); e c) cdculo do erro padrdo de esti-
mativa (SEe) das técnicas em relagdo a PH. Os resultados
indicaram que: @) As medidas de BIA néo diferiram signifi-
cativamente, entre si, para 0 %G estimado; b) As medidas
dos aparelhos A-310 e BF-906 ndo coincidiram com a PH
(p < 0,01); ¢) Em gera, os valores de SEE apresentados
pela BIA foram altos; d) Os valores de r oscilaram entre
0,35 (RiL-101) e 0,70 (BF-906); €) As técnicas de DC apre-
sentaram correlages maiores e SEE menores com a PH,
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guando comparados com os daBIA. Apesar dos resultados,
ndo ha dados que permitam indicar um aparelho em detri-
mento de outros. OsresultadosdaBiA equival eram-se quan-
to a estimativa do %G, mas a técnica de DC mostra-se téo
ou mais confidvel para tanto. Contudo, os resultados de-
vem ser ratificados pela ampliagdo da amostra e controle
de maior nimero de varidveis intervenientes.

Palavras-chave: Composicéo corporal. Bioimpedancia. Pesagem
hidrostética. Dobras cuténeas. Medidae avaliagéo.

ABSTRACT

Comparison of body fat estimation by bioelectric imped-
ance, skinfold thickness, and underwater weighing

The main advantage of the bioelectric impedance meth-
od (BIA) in the determination of body fat (%BF) is the sim-
plicity of the procedure. However, its accuracy and reli-
ability have been criticized. The purpose of this study was
to compare the %BF obtained by BIA (RIL-101; Biodynam-
ics A-310, Maltron BF-900 e BF-906), by skinfold thickness
(s1), and by underwater weighing (Uw). Twenty-five sub-
jects, divided in homogenous groups according to age (18
to 36 years), sex (men), and race (white) participated in
the study. BIA measures were taken using the Lukaski et al.
standardization (1985,1986). st was taken by using the
equation of 3 and 7 skinfolds (Jackson, Pollock, 1978). The
values of %BF and residual volume for the uw were esti-
mated by the Sri (1961) and Goldman and Becklake (1959)
equations. Satistical analysis was calculated by: a) re-
peated measures ANOVA followed by the Tukey post-hoc
test; b) Pearson (r) correlation; c¢) standard error of esti-
mate (SEE) of the BIA and ST compared to Uw. The results
indicated that: a) there were no significant differences for
%BF measures obtained by the BIA devices; b) the %BF
obtained by the A-310 and BF-906 devices did not match
with the uw measures (p < 0.01); c) SeE was high for all
devices, except for the RIL-101; d) the correlation coeffi-
cients were low to moderate for all devices, the BF-906
showing the higher values; e) The st showed greater val-
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ues of r and fewer SEE than the BIA. In conclusion, the find-
ings do not allow to state that a BIA device is better than
the others to assess %BF, but the ST seems to be more pow-
erful and reliable than the BIA for %BF estimation. Not-
withstanding, the results should be confirmed by more so-
phisticated experimental designs, with a closer control of
sampling bias for type | and |1 errors.

Key words: Body composition. Bioelectric impedance. Underwa-
ter weighing. Skinfold thickness. Testing.

INTRODUCAO

A determinagdo dos componentes da composi¢do cor-
poral possui diversas aplicagbes em programas direciona-
dos a promogdo da salide e treinamento fisico-desportivo.
Heyward e Stolarczyk! apontam as seguintes possibilida-
des: @) identificagdo do risco de salde associado com ni-
vels excessivamente altos ou baixos da gordura corpord
total; b) identificacdo do risco de salide associado com o
acimulo excessivo de gordura intra-abdominal; ¢) moni-
torizagdo de possiveis alteragdes da composi¢éo corporal,
associadas a certas doencas; d) acompanhamento do cres-
cimento, desenvolvimento, maturagéo e alteragdes da com-
posicdo corporal relacionadas a idade; e) formulagdo de
recomendagdes dietéticas e prescricdo de exercicio e ava-
liag8o da efetividade das mesmas. O acimulo excessivo de
gordura para determinada massa corpora €, reconhecida
mente, um fator de risco para diversas condic¢des patol 6gi-
cas, como o diabetes, a hipertensdo e a doenga coronariang?.

Entre as técnicas mais utilizadas na determinagdo dos
componentes da composicdo corpora destacam-se as do-
bras cuténeas e a utilizagdo de indices relacionando a mas-
sa corpora a estatura, cada uma com suas vantagens e li-
mitagBes. Como métodos menos utilizados, podem-se men-
cionar a pesagem hidrostética e a tomografia computado-
rizada, cujas medidas investem-se de grande precisdo. No
entanto, sdo de dificil execucdo e custo elevado, sendo uti-
lizadas normalmente em ambiente laboratorial®*. Com o
avanco da tecnologia, observa-se tendéncia para o desen-
volvimento de técnicas de estimativa da composi¢éo cor-
poral mais sofisticadas para o uso fora do ambiente |abora-
torial. Uma delas, objeto de crescente nimero de estudos,
€ a técnica da bioimpedéancia. Sua utilizagdo, com findi-
dade de determinar o fracionamento da composi¢do cor-
poral, vem-se popularizando nas Ultimas décadas. Contu-
do, os resultados obtidos em muitos trabalhos revelam-se,
freqUentemente, discrepantes™2. Silval! cita, ainda, diver-
sos estudos que obtiveram correlagdes entre o percentua
de gordura medido por bioimpedancia e densitometria ndo
maiores que 0,80. Dentre as possiveis razdes para essa va-
riabilidade poderiam ser mencionadas diferengas metodo-
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|6gicas quanto as popul agbes analisadas, aos aparel hos uti-
lizados e metodol ogias diferentes de coleta de dados!134,
Dessa forma, pode-se afirmar gue pairam, no minimo,
muitas duvidas quanto a confiabilidade e a precisdo datéc-
nica da bioimpedéancia, quando comparada com outros re-
CUrsos.

Torna-se, entdo, necessario niimero maior de pesquisas
com o objetivo de testar os diferentes aparelhos comercia-
lizados e a especificidade de suas equagoes preditivas para
diferentes populacdes, a fim de obter evidéncias acerca da
validade, precisdo e confiabilidade das medidas. O presen-
te estudo insere-se nesse contexto. Pretende-se comparar
alguns dos aparelhos de bioimpedancia existentes (A-310
da Biodynamics Corporation, BF-900 e BF-906 da Maltron
e 0 modelo 101 daRriL Inc.), no que diz respeito as varias
informagdes que fornecem e, mais precisamente, o percen-
tual de gordura, com técnicas reconhecidamente validas
para determinacdo da composi¢éo corporal — atécnica de
dobras cuténeas e, principalmente, a pesagem hidrostati-
ca

MATERIAL E METODOS

Amostragem

Foi analisada uma amostra néo-probabilistica intencio-
nal, formada por 25 voluntérios do sexo masculino, bran-
cos, com idade entre 19 e 36 anos (24 + 5 anos [média =
dp]), em sua maioria universitérios e militares, recrutados
entre os alunos da Universidade do Estado do Rio de Ja
neiro (UERJ) e da Universidade da Forga Aérea (Unifa). O
nivel de atividade fisica dos participantes poderia ser clas-
sificado de sedentério a moderado (praticantes de ativida-
des fisicas, em média, por trés vezes por semana). Todos
0s sujeitos assinaram termo de consentimento pés-infor-
mado, conforme estabelecido pela convencdo de Helsinki.

Material

Para a determinag@o da massa corpora e estatura dos
individuos foi utilizada uma balanca (Filizola, mod. 31,
Brasil) com graduagdo de 100g e um estadiémetro portatil
(GhrumPolar Manufacture, Suica) com precisdo de 1,0mm,
respectivamente. Para a tomada dos dados de bioimpedan-
ciaforam utilizados os seguintes aparelhos: A-310 (Biody-
namics Corporation, EUA), BF-900 e BF-906 (Maltron,
Reino Unido) e o modelo 101 (RiL Inc., EUA) com eletro-
dos de gel para ECG (Lectec Corporation, EUA). As medi-
das de dobras cutaneas foram obtidas com a utilizagéo de
um compasso (Lange, EUA) com leitura de 0,5mm. A co-
leta dos dados foi realizada em ficha prépria, sendo tabu-
lada em uma planilha de calculo elaborada pelo autor, uti-
lizando o software MS-Excel (Microsoft, EUA). A pesa-
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gem hidrostética foi realizada em tanque préprio, localiza-
do no Nucleo do Ingtituto de Ciéncias da Atividade Fisica
(Nuicaf) da Aeronautica. Para a determinagdo da massa
corporal submersafoi utilizada uma balanga (Kratus, Bra-
sil), com precisdo de 5g.

M étodos

Todas as medidas foram realizadas em um mesmo dia,
na parte da manhé. Os individuos respeitavam um periodo
dejgum de dez horas antes da tomada das medidas, tendo-
se abstido de atividades fisicas e de bebidas al codlicas, res-
pectivamente, nas 12 e 24 horas precedentes. Antes das
medidas, eram explicados os procedimentos necessarios a
coleta de dados, sendo entregue a cada voluntério o termo
de consentimento para que assinassem, liberando a sua
participagdo no estudo.

Inicialmente, eram aferidas as medidas de estatura e
massa corpora e a obtencdo de dez dobras cutaneas, se-
gundo a metodol ogia proposta por Pollock e Wilmore?, nos
seguintes sitios: peitoral, biciptal, triciptal, subescapular,
axilar média, supra-iliaca, supra-espinhal, abdominal, coxa
e perna. Para o calculo da estimativa da densidade corpo-
ral foram utilizadas as equagbes do somatdrio de trés e de
sete dobras desenvolvidas por Jackson e Pollock*Se, parao
percentual de gordura, ade Sirit. Em seguida, foi realiza-
da a estimativa da gordura percentual com a utilizag&o dos
aparel hos de bioimpedancia em disposi¢éo tetrapolar, con-
forme proposta por Hoffer et al.'” e modificada por L ukaski
et al.>%, na ordem determinada pelo método do quadrado
latino, sendo registrados os valores de gordura percentual,
impedancia e reatancia corporais, quando fornecidos pelo
aparel ho.

As medidas de bioimpedancia eram executadas uma vez
com cada aparelho, sem a retirada dos el etrodos dos pon-
tos de contato, com o individuo deitado, em decubito dor-
sa, em uma maca, sem portar relégio ou qualquer outro
objeto metdlico1314, Antes da colocagdo dos eletrodos na
pele dos sujeitos, era feita limpeza dos pontos de contato
com algod&@o embebido em &lcool. Os individuos ficavam
repousando durante cinco minutos antes das tomadas de
medidas. Para o cdlculo da gordura percentual a partir do
aparelho da marca RIL foi utilizada a equagdo fornecida
pelo fabricante para a estimativa da massa i senta de gordu-
ra FFM = {0,5 x [S*8 [ Z0%5]} / 1,21 + 0,42 X MCT + 0,49,
em que S é a estatura em cm, Z corresponde a impedancia
e MCT é amassa corporal do individuo em quilos. Os apa
relhos da Maltron e da Byodinamics forneciam o percen-
tual de gordura diretamente, através de equacdes ja pro-
gramadas pel os fabricantes nos prépriosinstrumentos. Deve
ser relatado um pequeno problema de alimentagdo obser-
vado no aparelho da RIL, 0 que impossibilitou a medida da
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totalidade da amostra, justificando o n mais reduzido apre-
sentado nesse instrumento.

Por fim, foi realizada a mensurag&o da densidade corpo-
ral pela técnica da pesagem hidrostatica. Antes da tomada
das medidas foram passadas aos individuos as instrucdes
para a realizacd0 das mesmas, citadas por Pollock e Wil-
more?. Para a determinagdo da massa corporal submersa
optamos por adaptar o critério desenvolvido por Behnke e
Wilmore, Foram feitas de oito a 12 tomadas de medida e
considerava-se a média entre as trés maiores, com varia
¢80 de no maximo 5g, como a medida final. Acreditamos
gue, com esse critério, obtém-se uma medida final mais
homogénea em relagdo as diversas tomadas. O volume re-
sidual foi calculado segundo a equacdo de Goldman e Be-
cklake'®, recomendada por Pollock e Wilmore?, em que o
VR = 0,017 (idade) + 0,027 (estatura em cm) — 3,477, sen-
do posteriormente utilizada na férmula para a determina-
¢80 da densidade corporal? para posterior determinagéo
do percentual de gordura através da equacdo de Siri6.

Tratamento estatistico

A comparagao entre os métodos deu-se através de técni-
cas de andlise de variancia (ANOVA) para medidas repeti-
das, seguida, quando necessario, do teste post-hoc de Tukey
(software Statistica, Statsoft Co., 1999). Aplicou-se, en-
tdo, o indice de correlagdo de Pearson (r) com o objetivo
de analisar a associagdo da medida entre cada aparelho/
técnica e a pesagem hidrostética, e o cdculo do erro pa
drdo de estimativa (SEE), em cada um dos aparelhos de
bioimpedéancia e na técnica de dobras cuténeas, como in-
dicativo dadispersdo. Paraesses cal cul 0s, tomaram-se como
critério de comparagao os resultados da pesagem hidrosta
tica Observamos certa discordéancia na literatura consulta-
da sobre que equagdo utilizar parao calculo do erro padrao
de estimativa®?-23, Utilizamos a seguinte formula: SEE =
Dp (1 — r?)* proposta por Jackson et al.® e, também, por
Graves et al., 2 em estudos de validagdo daBIA. Foi adota-
do como critério de significancia estatistica nivel de 5%
para o erro do tipo I.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Inicialmente, com o objetivo de caracterizar a amostra
estudada, atabela 1 apresenta os valores da estatistica des-
critiva para algumas variaveis antropométricas.

Como se pode observar, a amostra foi composta por 25
individuos, homogeneizados segundo a raca (branca), gé-
nero (masculino) eidade (18 a 36 anos), representando adul -
tos jovens. Com essa homogeneizagdo procurou-se mini-
mizar ainfluéncia de varidveis intervenientes no resultado
obtido. Na tabela 2, apresentam-se os resultados obtidos
pelos quatro aparelhos de bioimpedéancia, pelo somatério
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de trés e sete dobras cuténeas e pela técnica de pesagem
hidrostética, utilizada neste estudo como padréo de crité-
rio paraavaridvel medida, ou sgja, o0 percentual de gordu-
ra. Os valores encontram-se expressos em gordura percen-
tual.

Realizou-se ANOVA para medidas repetidas entre os da-
dos obtidos pel os aparel hos de bioimpedancia, assim como
entre estes e as medidas obtidas pelo somatério das dobras
cutaneas e pela pesagem hidrostética. Os resultados indi-
caram haver diferencas significativas para as estimativas
de %G fornecidas, tanto no grupo composto por todos os
equipamentos (n = 14, p < 0,001), quanto no grupo no qual
excluimos o aparelho daRiL (n = 25, p < 0,001). Posterior-
mente, aplicou-se o teste post-hoc de Tukey e obtiveram-
se 0s resultados apresentados na tabela 3.

A seguir, calculou-se o coeficiente de correl agéo de Pear-
son (r) para poder-se analisar 0 grau de associacdo entre 0s
resultados de cada aparel ho, da técnica de dobras cuténeas
e da técnica da pesagem hidrostética. Igualmente, deter-
minou-se o erro padréo de estimativa, tomando por base as
medidas da pesagem hidrostética. Os resultados podem ser
observados na tabela 4.

Antes de iniciar a discussdo dos resultados obtidos, se-
riaimportante frisar as limitagGes metodol 6gicas inerentes
a0 presente estudo. Inicialmente, € evidente que o0 n amos-
tral reduzido aumenta os riscos de os resultados néo refle-

TABELA 2
Estatistica descritiva para o %G obtido pelos diferentes
aparelhos de BIA, pela técnica de dobras cutaneas
(3 3DC e ¥ 7DC) e pesagem hidrostatica (PH)

TABELA 1 Equipamento Média Desvio Maximo Minimo
Caracteristicas da amostra — estatistica descritiva padrdo
Variaveis Média Desvio Maximo Minimo A-370(n = 25) 194 5,6 334 10,9
padréo BF-900 (n = 25) 17,4 7.1 30,1 6,3
BF-906 (n = 25) 18,4 6,3 31,1 10,2
Idade (anos) 24 5 36 19 RJL-707 (n = 14) 19,1 38 26,8 13,1
Estatura (cm) 1751 5,2 1841 163,9 > 3DC (n = 25) 12,0 5,7 26,6 2,6
Massa corporal (kg) 73,7 8,3 86,3 57,8 > 7DC (n = 25) 12,5 5,7 25,3 3,0
IMC (kg/m?) 241 2,7 29,0 19,9 PH (n = 25) 14,7 6,2 25,4 4,8
TABELA 3
Resultado da ANOVA para medidas repetidas seguida de testes post-hoc de Tukey
entre técnicas de BIA, de dobras cuténeas (Y 3DC e ¥ 7DC) e pesagem hidrostatica (PH)
Aparelhos/técnicas A-370 BF-900 BF-906 RJL-101 ¥3DC 3>7DC PH
A-370(n = 25) —
BF-900 (n = 25) NS —
BF-906 (n = 25) NS NS —
RJL-107 (n = 14) NS NS NS —
>3DC (n = 25) p < 0,01 p < 0,01 p < 0,01 p < 0,05 -
>7DC (n = 25) p < 0,01 p < 0,01 p < 0,01 p < 0,05 NS —
PH (n = 25) p < 0,01 NS p < 0,01 NS NS NS —
NS: diferenca nao-significativa
TABELA 4
Resultados da correlacdo produto-momento de Pearson (r) e erro padrdao
de estimativa (SEE) do percentual de gordura para os aparelhos de bioimpedancia
e para a técnica de dobras cutaneas em relacdo a PH
Aparelhos/ A-370 BF-900 BF-906 RJL-101 3¥3DC 3>7DC
técnicas (n = 25) (n = 25) (n = 25) (n=14) (n = 25) (n = 25)
r 0,36 NS 0,55p < 0,01 0,70p < 0,01 0,35 NS 0,85p < 0,001 0,84p < 0,001
SEE 5,2 5,9 45 3,6 30 3.1
128 Rev Bras Med Esporte — Vol. 7, N° 4 — Jul/Ago, 2001



tirem o comportamento da populagdo. Também importan-
te foi a impossibilidade de medir diretamente o volume
residual para a estimativa do ar presente nos pulmdes du-
rante a técnica da pesagem hidrostética. Embora esse pon-
to ndo sgja um consenso na literatura??*?4, 0s erros asso-
ciados a essa limitacdo podem levar a distor¢es da ordem
de 500 a 1.000ml na estimativa do volume residual, finali-
zando em erros de até 2,0% a 5,5% na estimativa da gordu-
ra corporal. |gualmente digno de nota é o fato de que ndo
se pbde garantir que o mecanismo de calibragem dos equi-
pamentos de bioimpedancia estivesse funcionando a con-
tento, assim como a ndo realizagdo da medida da &gua cor-
poral total de cadaindividuo, paraandise comparativacom
os dados obtidos pelos aparelhos. Acredita-se, porém, que
0 impacto dessas limitagBes sobre os resultados, ab menos
no &mbito da amostra testada, ndo seja grande a ponto de
invalidar as observacOes.

Utilizou-se o aparelho RiL-101 como padréo de medida
da técnica de bioimpedancia, por este ser largamente em-
pregado na literatura, tanto na validagdo da técnica pro-
priamente dita como no desenvolvimento de equactes pre-
ditivas para os componentes da composi¢do corpora por
essa técnica, e pelo reduzido nimero de trabalhos envol-
vendo os outros aparelhos. Fica evidenciado que os resul-
tados indicaram ndo haver diferencas nas estimativas de
%G fornecidas entre os aparelhos de bioimpedancia, como
se pode observar pela auséncia de diferencas significativas
apresentadas nas comparagdes entre os instrumentos (ta
bela 3). No entanto, quando se comparam os resultados
obtidos com os da pesagem hidrostética e com os estima-
dos pelas dobras cutaneas, percebem-se discrepancias.

L ohman? desenvol veu um padr&o, baseado empiricamen-
te em erros de medida associados a pesagem hidrostética,
para avaliar os erros de predicéo de equagles para estima-
tiva tanto do percentual de gordura, quanto da massa isen-
ta de gordura. De acordo com o padréo proposto, 0 erro
padréo de estimativa para o percentual de gordura deveria
variar até 2,0% para ser considerado ideal; até 2,5% para
ser classificado como excelente; até 3,0% para ser muito
bom; até 3,5% seria classificado como bom; até 4,0% para
ser considerado regular; até 4,5% considerando-o fraco e,
finalmente, até 5,0% sendo classificado como ndo reco-
mendado. Podem-se, entéo, comparar os dados obtidos nes-
te estudo com a andlise de outros envolvendo o fraciona
mento dos constituintes da composi¢éo corporal.

Os resultados do teste de Tukey (tabela 3) revelaram di-
ferencas significativas em relagdo a pesagem hidrostética
em dois aparelhos: 0 modelo A-310 da Byodinamics e o
Maltron BF-906. No A-310, além de suas medidas ndo co-
incidirem satisfatoriamente com as da PH, o valor der al-
cangado (tabela 4) indica que suas variagdes ndo obedece-
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ram a um mesmo padréo, apresentando ainda alto valor do
erro padréo de estimativa, indicando variagdo de medida
em relagdo a pH muito alta. Ja o BF-906, embora seus re-
sultados apresentassem diferencgas significativas em com-
paracdo com aPH, indicando carénciaem sua precisdo, suas
medidas variaram na mesma proporgdo, apresentando a
correlacdo mais significativa do estudo, ainda que mode-
rada. O erro padréo de estimativa apresentado por esse apa-
relho, embora menor do que os dos modelos BF-900 e A-
310, ainda se encontra um pouco distante do padrdo consi-
derado bom, uma vez aceitos os padrdes sugeridos por
Lohman?.

Dentre os aparel hos testados, aquele que demonstrou os
maiores indices de concordancia e associagdo com a pesa-
gem hidrostética foi o Maltron BF-900, mesmo apresen-
tando o maior indice de erro padrdo de estimativa e corre-
lagdo ndo muito forte, mas com elevados niveis de signifi-
cancia(p < 0,01). Igualmente, a estimativa de gordura atra-
vés do aparelho RiL-101 ndo apresentou diferencgas signifi-
cativas com a pesagem hidrostética. Como ja mencionado,
0 RIL-101 foi utilizado como critério de comparagdo entre
0S outros por apresentar, segundo a literatura, boa estima-
tiva em relacdo aos constituintes da composic¢éo corporal,
notadamente a &gua corporal total e a massa isenta de gor-
durae, por ser 0 mais empregado em ambiente laboratorial
para 0 desenvolvimento e validagdo da técnica de bioim-
pedancia®t. Neste estudo, apesar de os resultados do RIL-
101 néo apresentarem diferencas significativas com a pe-
sagem e o aparelho ter mostrado o menor SEE, a correlacéo
entre as técnicas foi fraca (r = 0,35) e ndo significativa
E importante notar, porém, que a amostra reduzida para
esse aparelho aumenta os riscos de ocorréncia de erros do
tipo 11.

Ja que o enfoque deste trabalho foi testar a utilizagéo da
técnica de bioimpedancia por meio de varios aparelhos,
foi dada maior importancia & estimativa do percentual de
gordura corporal. Com isso, esperava-se obter indicagtes
da validade dessa medida pela técnica testada. A literatura
indica que as correlagbes entre as variavels fornecidas pela
bioimpedéncia (impedéancia, resisténcia e reaténcia) e al-
guns elementos da composi¢do corporal, como agua cor-
poral total e massa isenta de gordura, sd0 elevadas®684,
Todavia, quando se calcula o percentua de gordura a par-
tir dessas informagdes, freqlentemente perde-se o poder
dessa associagdo — de fato, as estimativas para 0 percen-
tual de gordura apresentam val ores de correlaco mais bai-
X0s e erros de predicdo mais atos em comparagdo com as
outras variavei$*14%. | sso vem confirmar o pressuposto prin-
cipal dabicimpedancia, de que ndo harelagdo tedricadire-
ta entre as variaveis da bioimpedancia e a gordura percen-
tual. A bicimpedancia presta-se a estimar a agua corporal

129



total e, a partir dai, a massa isenta de gordura. Uma vez
subtraido esse valor da massa corporal total, obtém-se a
massa de gordura e, conseqgientemente, 0 seu percentual 4.

Por exemplo, estudos como os de Lukaski et al.5 e 0 de
Segal et al.” identificaram erros padrdes de estimativa para
0 %G daordem de 2,4% parahomens a6,1% em umaamos-
tra combinada de homens e mulheres, enquanto Jackson et
al.°e Lukaski et al.>reportaram coeficientes de correlagao,
ainda para o %G, entre 0,71 e 0,95. Nenhum dos aparelhos
testados neste estudo mostrou indices de correlagdo maio-
res do que 0,80 e, excetuando o RIL-101, apresentaram al-
tos erros padrdes de estimativa. Os dados, identificando
correlagBes reduzidas a moderadas (r variando entre 0,35
e 0,70 e o SEE entre 3,6 e 5,9) entre a bioimpedancia e o
percentual de gordura estimado pela pesagem hidrostéti-
ca, tendem a corroborar os achados de outros estudos. Es-
ses dados discordam dos obtidos por Lukaski et al .5¢ e Paij-
mans et al.%, mas confirmam os achados de Segal et al.’,
Jackson et al.®, Silval' e Carvalho e Pires Neto®. 1sso aponta
para um ainda ndo completo desenvolvimento da técnica
de bioimpedancia para que possamos elevéla a um pata
mar de maior confianga na estimativa do percentual de
gordura.

Para explicar a variabilidade nos resultados obtidos pe-
los diversos estudos, pode-se listar entre as fontes de erros
a utilizagdo de equacBes sem o real conhecimento de sua
especificidade e nem de qual aparelho esta foi desenvolvi-
da e a variagdo no estado de hidratagdo dos avalia-
dost142226 Qs resultados do presente estudo tendem a ali-
nhar-se com essa opiniZo geral. E inegavel que, a0 menos
a partir das informagdes fornecidas pelos fabricantes, néo
se dispde de pardmetros para avaliar se a equacao escol hi-
da pelos aparelhos € a que se gjusta a populagdo testada.
Coincidentemente, com o Unico aparelho no qual houve a
possibilidade de escolher a equagdo utilizada, o RIL-101,
obteve-se 0 menor erro padréo de estimativa.

Quando comparamos os dados, incluindo os resultados
obtidos pela técnica de dobras cutaneas, percebe-se menor
variagdo das medidas em relagcéo a pesagem hidrostética, r
=0,85 paao Y detrésdobraser = 0,84 parao Y de sete
dobras, enquanto o melhor indice de correlagdo para a
bioimpedéancia foi da ordem de 0,7, mas este sendo apa-
rente em um aparel ho que apresentou caréncia em sua pre-
cisdo de medida. Ja em relagdo aos erros padrfes de esti-
mativa, as duas equacdes 0s apresentaram menores do que
gualquer um dos equipamentos de bioimpedancia, indican-
do menor variabilidade na medida que leva a creditar, in-
dependentemente das suas limitagbes>?27, maior confian-
¢a sobre os resultados das estimativas para o percentua de
gordura, pelo menos na populacdo avaliada. Esses dados
tendem a concordar com os obtidos por Jackson e Pol-

130

lock?®®, quando do desenvolvimento das referidas equagies,
e vao ao encontro de uma opgdo de utilizagdo mais consis-
tente.

Em suma, foram detectadas diferencas significativas
entre os resultados do percentual de gordura obtidos pelos
aparelhos A-310 da Byodinamics e BF-906 da Maltron e a
pesagem hidrostética. 1sso ndo ocorreu quando compara-
dos os aparelhos de bioimpedancia entre si. As diferencas
encontradas podem estar associadas ao erro da medida de
impedancia realizada pelo equipamento, ao erro na esco-
Iha da equacdo a ser utilizada, a falta de especificidade da
equacdo utilizada para a amostra em questéo ou a combi-
nacdo de uma ou mais dessas razdes.

Até 0 momento, ndo ha dados que permitam indicar um
aparelho em detrimento de outro. Em nossa opini&o, 0s
resultados equivalem-se quanto ao poder de estimativa do
percentual de gordura, suas vantagens e desvantagens de-
correndo mais do contexto da utilizaggo. A bioimpedancia
continua a ser uma técnica de futuro promissor, necessi-
tando de mais estudos, principa mente, no desenvolvimen-
to de equagdes especificas, tanto para diferentes popula-
¢Oes, quanto para a utilizacdo em diferentes equipamen-
tos, e nainvestigagdo de seus pressupostos bésicos, com a
finalidade de minimizar as suas limitacfes. A técnica de
dobras cuténeas, conforme a metodol ogia/equagtes pro-
postas por Jackson e Pollock?®, mostra-se uma boa opgao
de utilizag8o para a estimativa mais confiavel da gordura
corporal.

No que diz respeito as possibilidades de estudos futu-
ros, algumas recomendagfes poderiam ser tragadas. Os
resultados apresentados, por exemplo, devem ser ratifica-
dos pela ampliagdo do universo amostral, a fim de que er-
ros do tipo Il possam ser controlados na mesma proporgao
que os erros do tipo |. Da mesma forma, sd0 necessarios
estudos controlando ao méaximo as limitagbes apontadas,
para testar a validade das equages utilizadas pelos diver-
S0s equipamentos em diferentes populages. A realizacéo
da medida direta do volume residual para a estimativa do
ar presente nos pulmdes durante a técnica da pesagem hi-
drostética e a tomada de medida da égua corporal total de
cada individuo, refinando a andlise comparativa com 0s
dados obtidos pel os aparelhos, seriam algumas das provi-
déncias que poderiam ser adotadas para aumentar avalida-
de externa do delineamento metodol égico.
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