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RELACAO ENTRE O INDICE DE ADIPOSIDADE CORPORAL COM O
INDICE DE MASSA CORPORAL, A RELACAO CINTURA QUADRIL E A
ESTIMATIVA DO PERCENTUAL DE GORDURA EM MULHERES
SEDENTARIAS, PRATICANTES DE MUSCULACAO E DE JUMP

Renato de Souza ! ; Angélica dos Santos Alves 2 ; Elisangela Silva 3

RESUMO

Atualmente, a Organizacdo Mundial de Saude mostra que a obesidade e 0 excesso
de peso nas popula¢cdes sdo uma das principais causas de doencas metabdlicas e morte
no mundo. A identificacdo e a analise precisa da composi¢ao corporal, principalmente da
guantidade relativa de gordura sdo de suma importancia para que se possa ter um
prognostico, promover a prevencdo e minimizar os efeitos deletérios dos altos valores de
gordura corporal. Nota-se a necessidade de um protocolo de avaliacdo que seja
acessivel, pratico e auxilie os profissionais da area da saude a diagnosticarem os niveis
de obesidade da populacdo. Dessa forma, o objetivo do presente estudo foi identificar a
relacéo entre o indice de adiposidade corporal com o indice de massa corporal, a relacéo
cintura quadril e a estimativa do percentual de gordura em mulheres sedentarias,
praticantes de musculacdo e de jump. Participaram deste estudo 90 individuos do sexo
feminino, com idade de 22,7+4,3 anos; peso corporal de 62,5+10,7 kg e estatura de
1,61+0,06 m., divididas em trés grupos: 1. grupo composto por 30 mulheres sedentéarias
(SED); 2. grupo composto por 30 mulheres praticantes de musculagdo (MUS); 3. grupo
composto por 30 mulheres praticantes de Jump (JUMP) . Como resultados, o grupo SED
apresentou maiores niveis de IAC, IMC, RCQ e %G, seguidos pelos grupos JUMP e
MUSC. Observou-se também, que todos 0s grupos apresentaram uma correlacéo
classificada como “Forte” entre o IAC x IMC e IAC x PG exceto do JUMP com correlacéo
IAC x PG classificada como “Regular’. Concluiu-se portanto, que o indice de Adiposidade
Corporal é uma boa alternativa para a estimativa do percentual de gordura, além disso, a
literatura tem mostrado-o como mais preciso do que IMC. Na avaliacdo de mulheres
sedentarias, praticantes de musculacdo e jump, apresenta-se como uma forma eficiente,
acessivel e pratica para determinacdo do sobrepeso e da obesidade, podendo ser
empregado em programas de saude publica e academias.

Palavras chave: atividade fisica avaliacéao fisica, correlacdo, gordura corporal.

ABSTRACT

Currently, the World Health Organization shows that obesity and overweight in the
population are a major cause of metabolic disease and death worldwide. The identification
and precise analysis of body composition, especially the relative amount of fat are very
important so you can have a prognosis, promote prevention and minimize the deleterious
effects of high amounts of body fat. note the need for an assessment protocol that is
accessible, practical and assist health professionals to diagnose levels of obesity in the
population. Thus, the aim of this study was to identify the relationship between the index of



adiposity with body mass index, the waist-hip ratio and the estimated percentage of fat in
sedentary women, bodybuilders and jump. The study included 90 females, aged 22.7 +4.3
years, body weight 62.5 +10.7 kg and height 1.61 +0.06 m. Divided into three groups: 1.
group included 30 sedentary women (SED) 2. group comprising 30 women bodybuilders
(MUS) 3. group comprising 30 women practitioners Jump (JUMP). As a result, the SED
group showed higher levels of IAC, BMI, WHR and% BF, followed by groups JUMP and
MUSC. It was also observed that all groups showed a correlation classified as "Strong" x
BMI between the IAC and IAC x PG except the correlation with JUMP IAC x PG classified
as "Regular". It was concluded therefore that the Body Adiposity Index is a good
alternative to estimate the percentage of fat, in addition, the literature has shown him as
more accurate than BMI. In evaluating sedentary women, bodybuilders and jump, presents
itself as an efficient, accessible and practical to determine overweight and obesity, and
may be used in public health programs and  academies.

Keywords: physical activity, physical evaluation, correlation, body fat.

INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude, atualmente o excesso de peso e a
obesidade estédo classificados em quinto lugar como causa de morte em todo 0 mundo
atras apenas da hipertensao, tabagismo, hiperglicemia e a inatividade fisica (CHANG et
al., 2012; FLEGAL et al. 2012; STAMATAKIS et al., 2010).

A identificacdo e a andlise precisa da composicao corporal, principalmente da
guantidade relativa de gordura sdo de suma importancia para que se possa ter um
prognostico, promover a prevencao e minimizar os efeitos deletérios dos altos valores de
gordura corporal. Para quantificacdo da gordura corporal com o minimo de erro,
pesquisadores da area desenvolvem e validam diferentes tipos de técnicas para a
mensuracdo da mesma, como por exemplo: pesagem hidrostatica, antropometria,
impedancia bioelétrica, absortometria de raios-X de dupla energia, pletismografia, entre
outras (GLANER, 2005).

Varios estudos citam o indice de Massa Corporal (IMC), o indice de Relacéo
Cintura Quadril (RCQ), a estimativa do percentual de gordura através da medida de
dobras cutaneas e mais recentemente o indice de Adiposidade Corporal (IAC) como 0s
métodos mais aplicados para a determinacdo da obesidade (BARREIRA et al., 2011,
BENNASAR-VENY et al., 2012; GALVAO et al., 2013; PIENNAAR; TRUTER, 2013;
SULINO et al., 2011)

O IAC foi sugeriado por Bergman et al. (2011) com base nas medi¢cdes de
circunferéncia do quadril e altura. Este indice mostrou uma alta correlacdo com a gordura

corporal medida usando DEXA (r=0,85, p<0,001). Em seu estudo, conduzido em duas
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populagBes étnicas americanas, Africano-americanos e mexicanos-americanos, Bergman
et al. (2011) descobriram que essa correlacdo foi maior do que a que existe entre o IMC e
a gordura corporal medido utilizando DEXA quando homens e mulheres foram
considerados em conjunto. Os autores concluiram que o IAC é um bom preditor da
obesidade, sugerindo ainda, que envolve medi¢cdes mais simples porque o0 peso e
equipamentos sofisticados ndo sdo necessarios, ideal, portanto para ser utilizado em
estudos epidemiologicos e ambientes com grande fluxo de alunos/clientes como as
academias de gindstica.

Na década de 80, aconteceu no Brasil uma verdadeira proliferacdo dos ambientes
denominados de “academias de ginastica”. Contudo, apesar desde aumento no niumero
de academias que oferecem diversas préaticas para o condicionamento da forca e da
resisténcia, a populacédo esta cada vez mais sedentaria em funcéo do crescente acesso
as facilidades tecnologicas e as mudancas culturais quanto a atividade fisica natural e
espontanea (SILVA et al., 2008)

Atualmente, com o grande atendimento nos programas de saude publica, os quais
coletam informacbes ndo somente da populacdo ativa, mas principalmente da
caracterizada como sedentaria e pelo elevado fluxo de alunos das academias de ginastica
nota-se a necessidade de um protocolo de avaliacdo que seja acessivel, pratico e auxilie
os profissionais da area da saude a diagnosticarem os niveis de obesidade da populacao.

Diante dos argumentos expostos, o0 presente trabalho limitar-se-a, no que se refere
ao seu obijetivo, a identificar a relacdo entre o indice de adiposidade corporal com o indice
de massa corporal, a relacdo cintura quadril e a estimativa do percentual de gordura em
mulheres sedentarias, mulheres praticantes de musculacdo e mulheres praticantes de

jump.

METODOLOGIA

AMOSTRA

A amostra deste estudo foi composta por 90 individuos do sexo feminino, com
idade de 22,7+4,3 anos; peso corporal de 62,5+10,7 kg e estatura de 1,61+0,06 m.,
divididas em trés grupos: 1. grupo composto por 30 mulheres sedentéarias (SED); 2. grupo
composto por 30 mulheres praticantes de musculacdo (MUS); 3. grupo composto por 30

mulheres praticantes de Jump (JUMP) .
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Os individuos sedentarios do presente estudo foram caracterizados utilizando-se o
Questionario Internacional de Atividade Fisica - IPAQ (CELAFISCS, 2007) e os sujeitos
ativos, ou seja, os praticantes de musculacdo ou jump deveriam estar participando

sistematicamente das aulas/treinos destas modalidades a no minimo seis meses.

TABELA 1 - Caracterizacdo da amostra

SED MUSC JUMP
Idade 23,3+4,58 22,0+3,62 22,9+4,62
Peso corporal 65,5+12,69 59,2+7,49 62,8+10,69
Estatura 1,61+0,06 1,63+0,06 1,61+0,06

Legenda: SED: grupo composto por sedentarios (n=30); MUS: grupo composto por praticantes de
musculacao (n=30); JUMP: grupo composto por praticantes de Jump (n=30).

MATERIAIS E METODOS

Para mensuragdo do o peso e Da estatura foi utilizado uma balanga digital com
precisdo de 100g (GTech) e um estadidmetro com precisao de 0,1 m (Sanny), seguindo-
se os procedimentos propostos por Fernandes Filho (2003).

A estimativa do percentual de gordura foi determinada através do protocolo de
Jackson e Pollock (1978), utilizando-se um adipdmetro cientifico (Cercorf) para a medida
das sete dobras cutaneas (térax, axilar média, triceps, subescapular, abdominal, supra-
iliaca e coxa) propostas no protocolo de acordo com os procedimentos apresentados por
Tritschler (2003).

Para o célculo do IMC foi utilizada a razéo entre o peso divido pela estatura ao
guadrado e para determinacdo do RCQ foi realizada a medida da perimetria do quadril e
da cintura com uma trena antropométrica (Sanny), sendo posteriormente calculada a
razado entre o valor da perimetria da cintura dividida pelo resultado da mensuracdo do
quadril (FERNANES FILHO, 2003).

O indice de Adiposidade Corporal foi calculado a partir da equacdo proposta por
Bergman et al. (2011), a qual é descrita como se segue: [Quadril/(altura x Valtura)] — 18.

O presente trabalho atendeu as Normas para a Realizacdo de Pesquisa em Seres
Humanos, Resolucdo 196/96, do Conselho Nacional de Saude de 10/10/1996 (BRASIL,
1996).
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Participaram do estudo somente 0s sujeitos que concordaram em assinar o Termo
de Participacdo Consentida, contendo: objetivo do estudo, procedimentos de avaliacao,

risco e carater de voluntariedade.

ANALISE ESTATISTICA

Os dados foram analisados através de estatistica descritiva (média e desvio
padréo) e o teste de Correlacdo Linear de Pearson. Fez-se uso, ainda do Teste ANOVA
com o procedimento Post Hoc de Tukey para p<0,05, utilizando-se o software IBM SPSS -
verséo 20.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Inicialmente, neste topico sdo apresentados os valores médios das variaveis
analisadas nos grupos SED, MUSC e JUMP neste estudo.

A Tabela 2 apresenta os valores médios do IAC, IMC, RCQ e %G dos grupos
SED, MUSC e JUMP.

GRUPOS SED MUSC JUMP
IAC 31,3* 29,0 31,2
IMC 25,0* 22,4 24,1
RCQ 0,76** 0,70 0,75
%G 29,8** 25,0 28,6

Tabela 2 - Valores médios do IAC, IMC, RCQ e %G dos grupos SED, MUSC e JUMP.

Legenda: SED: grupo composto por sedentarios (n=30); MUSC: grupo composto por praticantes de
musculacdo (n=30); JUMP: grupo composto por praticantes de Jump (n=30); IAC: indice de adiposidade
corporal; IMC; indice de massa corporal; RCQ: relac@o cintura/quadril; %G: estimativa do percentual de
gordura corporal;* significativo para p<0,05; ** significativo para p<0,01.

Observando-se a Tabela 2 pode-se afirmar que o grupo SED apresenta um valor
de IMC significativamente superior que o grupo MUSC (p<0,05). Contudo, ao analisarmos
gualitativamente estes resultados, todos 0s grupos enguadram-se em uma classificacédo

considerada como “adiposidade normal” (RESENDE et al., 2006).
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Segundo Fernandes Filho (2003) os padrbes de normalidade para o IMC se
enquadram entre 18,5 a 24,9 kg/m?, sendo assim, apenas os grupos MUSC e JUMP
apresentam a normalidade e o grupo SED esta classificado como “sobrepeso’,

classificado entre 25 a 29,9 kg/m2.

Ciolac e Guimaraes (2004) ressaltam que a obesidade vem aumentando em todas
as populagbes, devido a grande ingestdo caldrica e auséncia da atividade fisica, o que
favorece os riscos da sindrome metabdlica ou sindrome plurimetabdlica. Abbes et al
(2011) explicam que, a inatividade fisica pode levar as pessoas ao aumento da gordura
corporal, além de alteracbes metabdlicas nos niveis lipidicos na corrente sanguinea e

consequentemente ao que hoje € chamado de sindrome metabdlica.

Observando-se ainda a Tabela 2 é possivel afirmar que o grupo SED apresenta um
valor de %G superior ao grupo MUSC com p<0,01 o que mostra alta significancia e um
valor significativamente superior ao grupo JUMP com p<0,05. Pollock e Wilmore (1993)
apresentam resultados para a classificacdo do percentual de gordura em mulheres de 18
a 25 anos, onde 29 a 31% de gordura corporal é classificado como “Ruim”, o que indica
alto acumulo de gordura corporal, o que esta relacionado com o grupo SED, além disso, o
grupo JUMP apresenta um percentual de gordura de 28,6%, sendo classificado com
“‘Abaixo da Média”, o que é considerado moderadamente alto, por fim, apenas o grupo
MUSC apresentou percentual de gordura considerado “Normal ou na Média” com 25% ;
O valor de %G elevado no grupo SED pode estar associado com um estudo feito por
Pinho e Petroski (1999) onde eles mostram em seus resultados que quanto maior o nivel
de atividade fisica menor é a adiposidade corporal. Com isso pode-se afirmar que o grupo

MUSC apresenta individuos bem treinados em relacéo aos grupos JUMP e SED.

E pertinente observar que o valor de %G encontrado no grupo JUMP foi maior que
no grupo MUSC, o que néo era esperado, ja que aulas de jump tem como caracteristica
grande gasto energético. MCARDLE (1996 apud ALMEIDA; PIRES, 2008) define o
treinamento intervalado a partir de exercicios que apresentem intervalos entre o descanso
e a atividade, podendo ser passivo ou ativo, e capazes de melhorar os diferentes
sistemas de transferéncia de energia, o que pode auxiliar na grande perda de calorias.
Esta descricdo relaciona-se com as caracteristicas de uma aula de jump e por isso
esperava-se que as praticantes desta modalidade apresentassem bons niveis de %G.

Contudo, o resultado foi semelhante ao apresentado pelo grupo SED.
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Observando-se o0 RCQ na Tabela 2, identificou-se que o grupo SED apresenta
resultado superior e significativo para p<0,01, quando comparado aos grupos MUS e
JUMP, apesar dos trés grupos estarem em uma zona de normalidade para o RCQ, ou
seja, menor que 0,80 (FERNANDES FILHO, 2003).

Fernandes Filho (2003) diz ainda, que a alta relagao cintura-quadril indica um alto
acumulo de gordura na parte superior do corpo e faz com que o individuo tenha maiores
chances de adquirir doencas metabdlicas como: diabetes, pressao arterial elevada
complicacdes cardiacas dentre outras.

Analisando a Tabela 2 é possivel afirmar que o grupo SED apresentou um valor de
IAC significativamente maior que o grupo MUSC com p<0,05. Contudo ao analisar
gualitativamente o resultado do IAC de cada grupo, mostra-se que 0s trés grupos
encontram-se com gordura corporal normal, no entanto os grupos SED e JUMP
apresentam IAC de 31,3 e 31,2 bem proximos do “Sobrepeso” (BERGMAN et al., 2011).

Em pesquisa, Dias et al. (2013) afirmou que valores elevados de IAC apresentam
forte associacdo com riscos cardiovasculares, no entanto, por ser um novo protocolo
devem ser feitas novas pesquisas para avaliar seu potencial em grupos clinicos e
epidemiologicos.

Além disso, estes resultados mostram-se totalmente interligados, pois o grupo SED
apresentou valores significativamente maiores de IAC, IMC, %G e RCQ em relacdo aos
dois grupos MUSC e JUMP e segundo os argumentos citados anteriormente mostram

como causas principais a inatividade fisica e excesso na ingestéo caldrica.

Visando responder o objetivo central proposto pelo estudo, a tabela 1 apresenta os
valores das correlacdes entre o indice de Adiposidade Corporal, o indice de Massa
Corporal, a Relacdo Cintura Quadril e o Percentual de Gordura estimado através de

dobras cutaneas.

Tabela 3 - Correlacdes entre o IAC,IMC,RCQ e %G
Correlacdes

Grupos IAC x IMC IAC x RCQ IAC x PG
SED 0,758* -0,048 0,686*
MUS 0,794* 0,276 0,715*
JUMP 0,872* 0,316 0,501*

Legenda: SED: grupo composto por sedentarios (n=30); MUS: grupo composto por praticantes de
musculacao (n=30); JUMP: grupo composto por praticantes de Jump (n=30);* significativo para
p<0,01.
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Conforme pode observado na tabela 3, a relagédo do IAC com o IMC foi maior com
no grupo JUMP; mas vale destacar que, além de significativa as correla¢des (p<0,01), sob
a oOtica qualitativa todos o0s grupos apresentaram valores correspondentes a uma
correlagdo classificada como “Forte” (CALLEGARI-JACQUES, 2004). Em um estudo
semelhante com adolescentes Norte-Americanos, Dias et.al (2013) também identificou
forte correlagcéao entre IAC x IMC e IAC x PG, comprovando a viabilidade deste protocolo.
Em relacédo a andlise do IAC versus PG, tem-se 0 maior valor para o grupo MUS. Todas
as correlagcdes foram significativas para p<0,01. Entretanto, a correlacéo entre o IAC e PG
no grupo JUMP foi considerada “regular’, enquanto que nos demais grupos, esta se
apresentou como “Forte’(CALLEGARI-JACQUES, 2004). Barreira et.al (2011) ao analisar
um grupo de mulheres que praticavam corrida, identificou alta correlacdo entre os
resultados de IAC x PG das mesmas, 0 que mostra semelhanca com os resultados deste
estudo.

Sulino et.al (2012) mostrou que ha forte correlacdo entre IAC x IMC e IAC x PG em
diferentes faixas etarias, sendo viavel a utilizacdo do protocolo do indice de Adiposidade
Corporal. Em pesquisa, Sun et al. (2013) mostrou que € totalmente viavel a substituicdo
do IMC pelo IAC, além de ter forte correlacdo com o PG em individuos ndo obesos, no
entanto ele diz ser necessario que haja ajustes na equacéo do IAC para que este se torne
mais preciso em individuos com alta quantidade de gordura corporal.

Por fim, foi identificado para todos os grupos estudados, somente as correlacdes
entre IAC e RCQ nao foram significativas para p<0,05, sendo classificadas como “Fraca”
para os grupos SED e MUS e “Regular” para o grupo JUMP (CALLEGARI-JACQUES,
2004). Este resultado pode ser devido ao tipo de distribuicdo da gordura corporal da
amostra, que foi constituida de mulheres jovens. Esta distribuicdo da gordura pode ser
alterada na mulher durante a vida: a gordura visceral, nomeada assim pelo alto acamulo
de gordura na regido abdominal, presente predominantemente na populacdo feminina
pOs-menopausicas, € caracterizada como andrdide, a outra distribuicdo é a ginecodide,
predominantemente encontrada na populacdo feminina em periodo reprodutivo, definida

pelo alto acumulo de gordura na regido gluteo-femural (RASKIN et al., 2000).
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CONSIDERACOES FINAIS

Ao final deste estudo observou-se que todos 0s grupos apresentaram uma
correlagao classificada como “Forte” entre o IAC x IMC e IAC x PG exceto do JUMP com
correlacéo IAC x PG classificada como “Regular”.

Vale destacar que nédo foi observada uma alta correlacdo entre os protocolos IAC x
RCQ em nenhum dos grupos.

Verificou-se, portanto, que o indice de Adiposidade Corporal € uma boa alternativa
para a estimativa do percentual de gordura, além disso, a literatura tem mostrado-o como
mais preciso do que IMC.

Na avaliagdo de mulheres sedentarias, praticantes de musculagdo, e jump,
apresenta-se como uma forma eficiente, acessivel e pratica para determinacdo do
sobrepeso e da obesidade, podendo ser empregado em programas de saude publica e
academias.

Destaca-se também que, devido a dificuldades metodologicas e por se tratar de um
protocolo de avaliagéo fisica novo na area da saude, a importancia de que novos estudos
acerca do IAC fossem feitos no Brasil, jA que temos um crescente niamero de pessoas

acima do peso e com obesidade.
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