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RESUMO: Obijetivo: Analisar a tecnologia de ultrassonografia na avaliacdo da gordura
corporal em pacientes obesos. Metodologia: Tratou-se de um estudo descritivo,
transversal, onde participou da pesquisa um total de 50 pacientes com IMC a partir de 25
kg/mz, sendo realizada a afericdo do peso e estatura, visando a definicdo do IMC, além
da avaliacdo da composicéo corporal através dos métodos de dobras cutaneas e ultrassom,
possibilitando a comparagéo entre os resultados. Resultado: Foi observada uma forte
correlacdo entre os resultados obtidos através de ambos os métodos (r=0,942; p valor
<0,001), através do teste de qui-quadrado de Pearson, representando uma equiparagdo
acerca de suas precisdes. Além disso, foi observada uma moderada correlacdo entre o
IMC e a afericdo da composi¢do corporal pelo método do ultrassom, demonstrando a
imprecisdo do IMC como método de diagnostico do estado nutricional. Conclusdo: A
utilizacdo da tecnologia do ultrassom para avaliagdo da composicao corporal de pacientes
com sobrepeso ou obesidade é um método de grande viabilidade.
PALAVRAS-CHAVE: Ultrassonografia; Composi¢do Corporal; Obesidade.

METHODS FOR EVALUATING BODY FAT AND ANALYZING THE
ULTRASONOGRAPHY TOOL IN OBESE PATIENTS

ABSTRACT: Obijective: To analyze ultrasound technology in the evaluation of body fat
in obese patients. Methodology: This was a descriptive, cross-sectional study, where a
total of 50 patients with BMI from 25 kg/m?2 participated in the study, and weight and
height were measured, aiming at the definition of BMI, besides the evaluation of body
composition through the methods of skin folds and ultrasound, allowing comparison
between the results. Result: A strong correlation was observed between the results
obtained using both methods (r=0.942; p value <0.001), using Pearson's chi-square test,
representing a comparison about their accuracy. In addition, a moderate correlation
between BMI and body composition was observed by the ultrasound method,
demonstrating the inaccuracy of BMI as a method of diagnosing nutritional status.
Conclusion: The use of ultrasound technology to evaluate the body composition of
overweight or obese patients is a highly viable method.
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METODOS PARA EVALUAR LA GRASAY EL ANALISIS DE LA
HERRAMIENTA ULTRASONOGRAFICA EN PACIENTES OBESOS

RESUMEN: Propésito: analizar la tecnologia de ultrasonido en la evaluacion de la grasa
corporal en pacientes obesos. Metodologia: Se trata de un estudio descriptivo, transversal,
en el gue se incluyd un total de 50 pacientes con IMC a partir de 25 kg/m?2, con medicion
de peso y altura, con el fin de definir el IMC, ademaés de la evaluacion de la composicién
corporal a través de los métodos de plegado de la piel y ultrasonidos, haciendo posible
comparar los resultados. Resultado: se observd una fuerte correlacion entre los resultados
obtenidos por ambos métodos (r=0,942; p value <0,001) a través de la prueba qui-square
Pearson, lo que representa una similitud de su exactitud. Ademas, se observo una
correlacion moderada entre el IMC y la medicién de la composicion corporal mediante el
método de ultrasonido, demostrando la imprecision del IMC como metodo para
diagnosticar el estado nutricional. Conclusion: El uso de la tecnologia de ultrasonido para
evaluar la composicion corporal de pacientes con sobrepeso u obesidad es un método
altamente viable.

PALABRAS CLAVE: Ultrasonografia; Composicion Corporal; Obesidad.

1. INTRODUCAO

A obesidade é uma patologia de ordem multifatorial, a qual possui diferentes
fatores de carater genético, ambiental, social e psicolégico que contribuem para sua
manutencdo e desenvolvimento (ALVARENGA, 2011). Essa condicdo é caracterizada
como o acimulo anormal ou excessivo de gordura que pode prejudicar a satde (LENZ;
RITCHER; MUHLHAUSER, 2009; SANTOLIN, 2021). Em 2016 estimou-se a
prevaléncia de obesidade em cerca de 650 milhdes de pessoas em mundialmente, sendo
entdo considerado um fator de risco muito importante para o desenvolvimento
exponencial de doencas cardiovasculares, metabolicas, musculoesqueléticas e
neoplésicas (Organizacdo Mundial da Saude, 2018).

Nesse contexto, o indice de massa corporal (IMC) é o método mais utilizado para
identificar a presenca da obesidade, através de uma estimativa obtida através de uma
relacdo entre o peso corporal e a altura ao quadrado do individuo (NUTTALL, 2015). A
determinacéo de um individuo com obesidade € caracterizada por um resultado do IMC
a partir de 30 kg/m2 (APOVIAN, 2016). Porém, uma revisdo sistematica publicada em
2021 avaliou 0 aumento nos fatores de risco cardiometabdlicos em pacientes com IMC
normal e percentual de gordura alto, demonstrando a necessidade de se avaliar a
composicao corporal e a inadequacdo do uso do IMC para avaliar estado nutricional e

riscos a saude (KHONSARI, et al. 2022).
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A gordura corporal pode ser avaliada por diferentes métodos, como a avaliacdo
antropométrica com uso de adipdmetro, bioimpedancia, absorciometria de raios-X de
dupla energia (DXA), ressonancia magnética e ultrassonografia (USG). Os métodos de
avaliacdo da composicdo corporal em obesos tém sido amplamente analisados, pois
nesses individuos os métodos tradicionais e 0s equipamentos apresentam limitagdes, seja
pelo desconforto ao paciente ou 0s equipamentos ndo séo adequados para essa condi¢ao
(SOUZA, 2014).

Apesar da sua frequente usabilidade o IMC apresenta inimeras falhas no que diz
respeito ao diagnostico do estado nutricional do paciente. Esse método, por considerar
apenas peso e altura, ignora a afericdo da composicdo corporal e normalmente,
superestima a gordura corporal em desportistas e atletas, além de subestimar a gordura
corporal em individuos sedentarios, obesos e idosos. Sendo assim, acabam por fornecer
dados imprecisos acerca da condicdo de saude de um individuo (PRADO, et al, 2012;
LUTOSLAWSKA, et al. 2014).

O método de analise por bioimpedancia elétrica € um método relativamente
acessivel, ndo invasivo e simples que avalia a composic¢do corporal e a agua corporal total
através da passagem de uma corrente elétrica e a resisténcia dos tecidos (LEE;
GALLAGHER, 2008). Entretanto, a afericdo da bioimpedancia elétrica sofre influéncias
pela qualidade do equipamento utilizado, pela alimentacéo, ingestdo de agua, préatica de
exercicios fisicos, ciclo menstrual e consumo de alcool (HEYWARD, et al. 1992). Por
fim, esse método apresenta limitagdes substanciais em pacientes obesos, relacionadas ao
fato da maior quantidade de agua extracelular presente nesse publico faz com que a
medicdo apresente uma superestimacdo da massa livre de gordura e subestimacdo da
massa de gordura, enviesando os resultados obtidos (PATEYJOHNS, et al. 2006).

O método de afericdo da composicao corporal por dobras cutaneas € um método
de baixo custo que utiliza o plicometro/adipdmetro para medir a espessura do tecido
adiposo subcutaneo. Apesar da sua simplicidade, os resultados desse método podem
sofrer discrepancias em relacdo a técnica do avaliador, a posicdo e o local em que o
instrumento € posicionado (LEWANDOWSKI, et al. 2022). Outra grande limitacao desse
método € que em pacientes obesos, a utilizacdo das dobras cutaneas para aferir gordura
ndo é aplicavel, visto que nesse publico ha uma dificuldade em separar o tecido adiposo
do tecido muscular no momento da aferi¢do, além de normalmente a amplitude méxima

do adipébmetro ser inferior a espessura das dobras, 0 que compromete diretamente a
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precisdo dos resultados obtidos (LUTOSLAWSKA, et al. 2014; JACKSON; POLLOCK,
1985). Somado a isso, 0 método de dobras cutdneas também n&do é aplicavel para
pacientes com obesidade severa, visto que as equacdes elaboradas para estimar percentual
de gordura normalmente foram criadas para serem utilizadas em pacientes com peso
normal, sobrepeso ou obesidade, 0 que compromete os resultados nessa condicdo
especifica (DAS, 2005).

A absorciometria bifotonica de raio X (DEXA) é um método ndo invasivo, que
avalia a composicao corporal trazendo dados relacionados a densidade mineral 0ssea,
massa gorda e massa livre de 0sso, através de uma exposi¢do a radiacdo da varredura do
sistema. Apesar de ser um método de boa reprodutibilidade e precisdo em humanos de
todas as idades, esse método apresenta desvantagens relacionadas a exposi¢do a radiacao,
limite de peso da cama de escaneamento e a ndo acomodacéo de individuos muito largos
(LEE; GALLAGHER, 2008). Além disso, para a prética clinica, esse método se torna
invidvel pelo seu alto custo e necessidade de amplo espaco de instalacdo (DONADIO, et
al. 2008).

O uso do aparelho de ultrassom portatil € uma nova tecnologia para avaliar o
percentual de gordura de facil manuseio e portabilidade, pois o equipamento BodyMetrix
— IntelaMetrix® Inc (BX-2000) ao ser conectado a um micro-computador, calcula de
forma rapida e facil a espessura da camada de gordura e seu percentual corporal
automaticamente. Além disso, apresenta resultados fidedignos em comparacdo com
outros métodos tradicionais, se configurando como um instrumento vidvel para a medicao
de tecido adiposo em obesos e que apresenta poucas limitacdes em seu uso (KRUEGER,
et al. 2015).

Com isso, diante das limitagdes e pontos negativos encontrados nos métodos
disponiveis na avaliacdo da composi¢cdo corporal em pacientes obesos e a necessidade
dessa analise para identificar riscos a salde, esse trabalho tem como objetivo analisar a

tecnologia de ultrassonografia na avaliagdo da gordura corporal em pacientes obesos.

2. METODOLOGIA
2.1 Tipo de Estudo, Populagdo e Amostra

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, que utilizou uma amostra nédo
probabilistica, a qual é a forma mais simples de pesquisa de base populacional, por

fornecer um recorte de como as variaveis estdo se relacionando naquele momento
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(PEREIRA, 1995). A populacdo foi composta por pacientes que foram atendidos na
clinica escola de nutricdo de um centro universitario, cadastrados no ano de 2021, com
idades entre 18 a 59 anos, de ambos o0s sexos, que residem na cidade do
Recife/Pernambuco. Foram excluidos da amostra pacientes: Gestantes, cancer em estagio
avancados; sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA); nefropatias; que ja tenha
realizado gastroplastia ou gastrectomia; pacientes que apresentaram limitacdes fisicas
(deficiéncia visual ou motora) que comprometesse a avaliacdo antropométrica e paciente

com doencas debilitantes.

2.2 Coleta de Dados e Planejamento Operacional

A pesquisa foi realizada em um consultério nutricional em uma clinica escola, a
qual dentro da sala estava presente apenas 0 paciente, nutricionista e um dos membros do
grupo de pesquisa. Sendo que o processo de coleta de dados seguiu se em trés momentos:
No primeiro momento, foi realizada uma avaliacdo do estado nutricional do paciente,
afericdo do peso e estatura. Posteriormente, era realizada a mensuracdo das dobras
cutaneas, através de um adipémetro. Por fim, os pacientes foram submetidos a avaliacdo

do percentual de gordura através da analise do ultrassom.

2.3 Variaveis Analisadas
2.3.1 Avaliacdo antropométrica por IMC

Na avaliagéo, foi utilizada uma balanca digital (Marca Balmak) com capacidade
de 200 kg e escala de 100 gramas, onde os pacientes ficardo descalgcos e com 0 minimo
possivel de roupas. A altura foi aferida com um estadidmetro milimetrado, com precisao
de até (0,5 cm) em toda a sua extensdo portatil, fixo a balanca. Os individuos foram
colocados em posigéo ereta, descal¢cos, com membros superiores pendentes ao longo do
corpo, os calcanhares, o dorso e a cabega tocando a coluna de madeira. O IMC foi
determinado pela relagcdo do peso em kg/altura em metros?, sendo utilizados os pontos de
corte recomendados pela Organizagdo Mundial de Saldde (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 1995).

2.3.2 Avaliacéo do percentual de gordura por dobras cutaneas
As dobras cutdneas (DC) foram utilizadas para avaliar o percentual de gordura e

a massa livre de gordura a partir de 3 dobras, para homens serdo utilizadas as dobras
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torécica, abdominal e coxa média e para mulheres serdo utilizadas a tricipital, supra iliaca,
coxa média; para estimativa do percentual de gordura os valores serdo adicionados a
formula de Jackson e Polock 1980. Para realizacdo das medidas serd utilizado um
adipdmetro cientifico (Lange) com precisao de 1 mm e amplitude da leitura de 80 mm e
pressdo de 10 g/mm2. As medidas foram aferidas seguindo o seguinte protocolo de
pincamento de dobras (ISAK, 2006):

° Tricipital: Dobra na regido posterior no ponto medio do braco;

° Suprailiaca: Dobra localizada em cima da linha axilar média e logo acima

da crista iliaca;

° Abdominal: Dobra lateralmente a 3cm de distancia da cicatriz umbilical e

1 cm abaixo do centro da cicatriz umbilical,

° Peitoral: Dobra localizada no ponto médio entre a linha axilar anterior e 0

mamilo para ambos 0S $exos;

° Coxa: Dobra localizada na regido anterior da coxa no ponto médio femo-

ral.

Um Software de Avaliagdo Fisica e Nutricional, Webdiet, foi utilizado para
obtencdo de uma ficha clinica completa calculada e entregue ao examinando em tempo

real.

2.3.3 Avaliacgéo do percentual de gordura por Ultrassom

Para a analise do percentual de gordura dos pacientes, foi utilizado o aparelho de
ultrassom portatil da BODYMETRIX (BX-PRO), que avalia o percentual de gordura
corporal e densidade muscular. O uso desta técnica, apresenta como vantagens a
minimizacdo das variagOes inter e intra-avaliador; portabilidade do equipamento e
facilidade de manuseio por iniciantes (NEVES, 2013).

O aparelho de ultrassom, BX-PRO foi acoplado a um computador de Core i5 8Th.
O examinador utilizou um gel apropriado para ultrassonografia, que possibilita uma
melhor leitura de imagens e mobilidade do equipamento sob a pele do paciente. O
relatorio com o célculo de percentual de gordura obtido foi imediatamente realizado por

um software do equipamento BX-PRO.
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2.4 Anélise dos Dados

Para a analise estatistica, foi utilizado o programa Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS), versdo 21.0. As variaveis inicialmente foram testadas quanto a
normalidade da distribuicdo atraves do teste Kolmogorov-Smirnov, e foi aplicada a
correlacdo de Pearson para as variaveis que possuem distribui¢cdo normal e correlacéo de
Spearman para as variaveis que apresentaram distribuicdo ndo normal. Foi considerado
como nivel de significancia para a rejeicdo da hipdtese nula um valor de p< 0,05. Os

resultados foram apresentados sob a forma de tabelas.

2.5 Aspectos Eticos

O projeto foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Universidade Federal
de Pernambuco (UFPE) com numero do parecer 5.758.303, seguindo a resolucéo de
namero 196/96. A coleta de dados foi realizada ap6s a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

3. RESULTADOS

Participaram do presente estudo 50 individuos, com idade que variou entre 18 a
50 anos, com a média de 30,18 (£ 9,22) anos. Na tabela 01, podemos observar que a
média de peso da populacao estudada foi de 84,97kg (+ 16,21) e o IMC de 30kg/m?, de
modo que se apresenta acima do IMC esperado para o diagnostico nutricional de
eutréficos. Ja quanto ao percentual de gordura, podemos destacar que pelas dobras
cuténeas obtemos uma média de 27,31 (+ 10,02), enquanto o observado através da anélise
do ultrassom foi de 26,16 (+ 9,4) (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizacdo das variaveis antropométricas e demograficas.

Média Desvio Padréo
Idade 30,18 +9,22
% de Gordura DC 27,31 +10,02
% Gordura Ultrassom 26,16 + 94
Peso 84,97 +16,21
IMC 30,00 +43

DC - Dobras cutaneas
IMC - Indice de massa corporal
Fonte: O Autor (2023).

A tabela 02, evidencia o resultado das correlagdes entre as varidveis do IMC e do
percentual de gordura obtido através da analise por meio da técnica de ultrassom, onde

no qual foi verificado uma correlacdo ndo significativa entre eles (r= 0,476; p valor =
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0,009). Ja a correlacédo entre o percentual de gordura obtido através do ultrassom com o
obtido através das dobras cutaneas, apresentou uma correlacdo muito forte (r=0,942; p
valor <0,001). H& uma correlacdo moderada entre o peso e o percentual de gordura obtido
através da analise de ultrassom (r=0,58; p valor = 0,766), ou seja, 0 peso do individuo é

diretamente proporcional ao percentual de gordura.

Tabela 02: Andlise das correlages do IMC, dobras cutaneas e peso, com a analise do percentual de
gordura por meio do ultrassom.
Variaveis % de gordura ultrassom
r-valor p- valor

IMC 0,4761 0,009
Dobras cutaneas 0,9422 <0,0012
Peso 0,582 <0,0012

(1): Através do teste qui-quadrado de Spearman;
(2): Através do teste qui-quadrado de Pearson
IMC: indice de massa Corporal

Fonte: O Autor (2023).

4. DISCUSSAO

De acordo com os resultados obtidos da avaliagdo do percentual de gordura em
nossos estudos, podemos destacar que houve uma correlacdo significativa (r=0,942; p
valor <0,001), entre os métodos de dobras cutaneas e a ultrassonografia. Tais resultados
reforcam a possibilidade da utilizacdo de ambos 0s métodos de avaliacdo do percentual
de gordura, haja vista, que apresentam a mesma acuracia. Essa significancia foi observada
em um estudo conduzido por Weits (1986) que avaliou o percentual de gordura de 26
homens jovens (18-32 anos) atraves da tecnologia do ultrassom e das dobras cutaneas, 0s
resultados em questéo apresentaram uma correlagéo significativa (r>0,7) (WEITS, 1986).

Um estudo realizado na Italia que comparou os resultados obtidos através da
afericdo das dobras cutaneas e analise do ultrassom em mulheres, foi possivel observar
uma similaridade entre esses métodos, além de que, tais resultados tendem a decair a
medida que a espessura do tecido adiposo subcutaneo aumenta (um valor de r diminuindo
progressivamente de 0,685 com espessuras < 10 mm para 0,248 com espessuras > 40
mm). Os achados desses estudos demonstram a superioridade do método de
ultrassonografia em relacdo a técnica de dobras cutdneas em pacientes obesos
(CATALDOQO, et al. 1997).

Um estudo realizado por Utter e Hager em 2012, comparou as estimativas de
massa livre de gordura (MLG) que foram obtidas através da analise do BX-PRO, dobras

cutaneas e da pesagem hidrostatica em uma amostra de 70 lutadores do ensino médio.
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Deste modo, foi visto que a estimativa da MLG por meio da ultrassonografia apresentou
uma correlacgéo estatisticamente significativa (P < 0,001) com as estimativas obtidas pela
pesagem hidrostatica (r = 0,97). Além disto, foi observado uma melhor concordancia
entre os resultados da ultrassonografia (57,2 + 9,7 kg) e da pesagem hidrostatica (57,0 +
9,9 kg) em comparacdo com as dobras cutaneas (54,9 + 8,8 kg) e a pesagem hidrostatica.
Além disso, a ultrassonografia apresentou um erro médio de estimativa menor (2,40 kg)
em comparacdo com as dobras cutaneas (2,74 kg). Os autores concluiram que o
BodyMetrix BX2000 forneceu uma estimativa aceitavel da MLG para lutadores do ensino
médio. Com relagdo a comparacgdo dos resultados de composicao corporal obtidos através
do ultrassom com outros métodos disponiveis (pesagem hidrostatica, DXA e
bioimpedancia), podemos encontrar uma similaridade superior em relacdo as dobras
cutaneas.

Um estudo realizado com 104 adultos saudaveis (63 mulheres e 41 homens) para
determinacdo dos niveis de concordancia na avaliacdo da adiposidade corporal através do
método de USG portatil e o de absorciometria de raio-x de dupla energia (DXA),
evidenciou uma conformidade significativa (mulheres r = 0,74 e homens = 0,87) na
avaliacdo da massa de gordura total. Diante dos resultados expostos em nosso estudo, a
uma concordancia da afericdo de percentual de gordura corporal através da analise de
USG portatil e dobras cutaneas (r=0,942), ou seja, apresentando uma certa similaridade
entre o método padrdo ouro de afericdo de composicdo corporal pelo DXA (Gomez-Perez
et al. 2021).

Ulbricht et al (2012), conduziu um estudo com um grupo de 30 individuos com
sobrepeso (IMC > 25 kg/m?2) e um outro grupo de 30 individuos militares com peso
eutréfico por meio das dobras cutaneas e USG (Ulbricht, 2012). Os resultados mostraram
uma correlagdo néo significativa entre as medidas de dobras cutaneas e a USG em maior
parte dos locais anatdmicos de aferi¢do. Contudo, foi observado uma boa correlagéo entre
as duas tecnicas e ndo diferenca significativa do percentual estimado de gordura corporal
total a partir das dobras (13,25 + 6,32%) e da ultrassonografia (12,73 + 5,95%). Embora
a tecnologia de USG portatil (BX-PRO) se tratar de uma ferramenta relativamente
recente, € apropriada a sua avaliagdo da composicéo corporal ( WAGNER, 2013).

Arquivos de Ciéncias da Salide da UNIPAR, Umuarama, v.27, n.8, p. 4742-4753, 2023. ISSN 1982-114X 4750




5. CONCLUSAO

Com base nos resultados apresentados no presente estudo, conclui-se que a
tecnologia de USG apresenta resultados confiaveis para avaliagdo da composicédo
corporal e da gordura total, sobretudo em pacientes obesos. Alem disso, analisando
estudos que comparam a utilizacdo do ultrassom com outros métodos de avaliacdo de
composigdo corporal, é possivel observar que o ultrassom apresenta vantagens de custo
beneficio que justificam sua preferéncia e viabilidade para sua aplicacdo na préatica
clinica.

As limitagdes deste estudo estdo relacionadas ao fato de serem apresentados dados
referente a uma unica clinica escola de nutricdo de um centro universitario, deste modo,
ndo podendo contemplar toda a populacdo de pacientes obesos. Além disso, devemos
levar em consideracdo as diferencgas socioculturais entre as regides do Brasil, fator esse
que ndo é possivel generalizar em nossos achados. Existem também dificuldades em
pesquisas de cunho transversal, haja vista que ndo é possivel afirmar a relacdo de
causalidade entre as variaveis. No entanto, devido ao fato de que o ultrassom portatil
bodymetrix (BX-PRO) se tratar de uma tecnologia relativamente recente e apropriada
para avaliacdo da composicdo corporal, ha uma escassez de estudos que avaliam a
precisdo e fidedignidade deste método (WAGNER, 2013). Assim, sugerimos a realizagdo
de estudos multicéntricos e com diversas regifes do Brasil, para que seja possivel a
avaliacdo da precisdo da tecnologia do USG, além de comparar os resultados obtidos com

outros métodos de avaliacdo da gordura corporal em pacientes obesos.
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