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Resumo

Objetivo —Verificar a validade cruzada da absortometria de raio-X de dupla energia (AXDE) na estimativa da gordura corporal relativa (%G)
de 37 adultos jovens do sexo masculino, com idades entre 18 e 32 anos, tendo como critério a pesagem hidrostatica (PH). Métodos — As
sugestoes de Lohman (1992) foram seguidas para a andlise de validagao cruzada, através dos célculos do coeficiente de correlagao linear
de Pearson (r), teste t pareado ou dependente (t), erro constante (EC), erro total (ET) e erro padrdo de estimativa (EPE) e ainda, foi feita a and-
lise dos escores residuais. O ponto de corte adotado para o EPE foi de 2,0%. A significancia adotada foi através do p < 0,05. Resultados —
O EC de -1,00 foi considerado baixo. O (EPE) com valor de 1,86% ndo ultrapassou o valor de corte de 2,0% adotado para a validacao, con-
tudo, o valor de ET superou o EPE, o que indica que a AXDE ndo foi um forte preditor da %G. Analisados os escores residuais, 32,4% da
amostra foi superestimada e 21,6% subestimada quando a %Gaxpg é comparada a %Gppy. Conclusdo — A linha de tendéncia ficou em
uma zona negativa, confirmando a tendéncia da AXDE em superestimar a %G. AXDE nao possui validade cruzada, na estimativa da %G
de adultos jovens, tendo como critério referenciado a PH.

Descritores: Composicao corporal; Distribuicao da gordura corporal; Peso corporal; Validade dos testes; Reprodutibilidade dos testes

Abstract

Objective — The purpose of this study was to verify the cross-validation of the double energy’s x-ray absorptiometry (DEXA) in the relative
body fat’s estimate in 37 young adults men from about 18 to 32 years old, based in the use of hydrostatic weighing (HW) in order to find
measures that can be used as reference of the relative body fat (%BF). Methods — The Lohman'’s suggestion were followed in the crossed va-
lidity’s analysis through the computation of the linear correlation coefficient of Pearson (r), paired “T” test, constant error (CE), total error (TE)
and standard error estimation (SEE). Moreover, was made the residual results’” analysis. The point of cut adopted for the SEE was of 2,0%. The
statistic significance was p < 0,05. Results — The CE value -1,00 is considered low. The SEE value 1,86% did not trespassed the cut base of
2%, however, the TE value overcame the SEE ones which shows that DEXA was not a stronger predictor of %BF. From the residual results’
analysis, 32,4% overestimate and 21,62% is underestimate when the %BFpgx A is compared with the %BF;4y/. Conclusion —The tendency
line was in the negative zone, confirming the tendency of the DEXA in overestimate the %BF. DEXA does not have a crossed validity in the
%BF estimate with the HW as a standard.

Descriptors: Body composition; Body fat distribution; Body weight; Validity of tests; Reproducibility of results

Introducao Dentre as técnicas indiretas mais utilizadas para a validagao de
outras técnicas de estimativa da %G, sdo citadas na literatura a pe-
sagem hidrostdtica (PH) e a absortometria de raios-X de dupla ener-
gia (AXDE), contudo, ha que se observar que a PH é considerada
de referéncia e ainda é a mais aceita como “padrao ouro” e a AXDE
ainda que utilizada como referéncia, ainda ndo pode ser conside-
rada “padrdo ouro”, pois ndo existe consenso na literatura cienti-
fica sobre a validade da AXDE, no entanto, esta tem sido utilizada
como técnica de referéncia®*>.

Contudo, algumas versdes dos programas utilizados nos apare-
Ihos de AXDE, dependendo do modelo 4, tendem a subestimar a
%G de pessoas mais velhas e superestimar a %G de pessoas mais
jovens. Ainda sobre este tépico, a AXDE tende a superestimar a
%G em comparagao a outras técnicas de referéncia como pletis-
mografia, PH, tomografia computadorizada, ressondncia magné-

A quantificacdo dos componentes estruturais do corpo humano
e a relagdo destes com o aumento da morbidade e da mortalidade
tém sido muito estudadas nas Gltimas décadas'. Isso, por aplicar-
se a uma extensa variedade de areas, incluindo, dentre outras, a nu-
tricdo, a medicina e a educacio fisica’.

Os componentes da constituicdo corporal sdo medidos por di-
versas técnicas classificados em técnicas diretas ou “in vitro”, in-
diretas e duplamente indiretas ou in vivo®. Durante décadas, foram
desenvolvidas diversas técnicas para estimativa indireta destes com-
ponentes da constituicao corporal, pois a técnica direta é realizada
somente em cadaveres, sendo inviavel a sua realizagao em pessoas
vivas?,

Por outro lado, as técnicas indiretas necessitam de validacao

cruzada que consiste num tipo de validagdo em que se escolhe tica e outras®”28. E ainda, quando comparada com a ressonancia
uma técnica de referéncia. No caso deste estudo, uma estimativa magnética e a PH, a AXDE também tende a superestimar a %G em

H o, A 1 . . . .
da gordura corporal relativa (%G), na qual uma técnica de me- mais de 7,8%?2. F ainda, a AXDE tende a superestimar a massa mi-
dida é comparada, mediante diversos procedimentos estatisticos, neral Gssea e a subestimar a %G quando comparada com a ané-
com a de referéncia escolhida e ambas sao administradas quase lise quimica e a dissecagao feita em carcagas de porcos®. Ainda
ao mesmo tempo, ou concorrentemente, cruzando-se os valores nesse contexto, a AXDE tende a subestimar a %G em comparagao
obtidos. Para isso, existe a necessidade de uma técnica vélida e, com outras técnicas de referéncia'®'2. Diante de tantas contro-
no caso das técnicas duplamente indiretas, basta que se tenha a vérsias, pode-se inferir que estudos complementares sobre a vali-
técnica indireta considerada de referéncia para a realizacdo dade da AXDE devam ser feitos. Corroborando a ultima afirmacio,
desta validacao®*. afiancam que a AXDE é uma técnica com tecnologia avangada
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que tem melhorado sua confiabilidade para mensura¢des da com-
posicdo corporal’™14, Contudo, apesar de ser uma técnica pro-
missora, ainda ndo estd totalmente comprovada a sua validade
para a estimativa da %G, haja vista a constante atualizagao dos
software?.

Devido aos esforcos constantes e aos varios estudos classicos
hoje se tem conseguido predizer valores da composicdo corporal de
forma bastante segura, com erros cada vez menores. Esses esforgos sao
necessarios, pois a composicao corporal € influenciada nio apenas e
simplesmente pela carga genética, mas também pelas suas implica-
¢des e varidveis, tais como: idade, sexo e ambiente social'®,

Fica sob responsabilidade de cada pesquisador escolher, testar e
adaptar as melhores técnicas seja para estudos cientificos ou para
a aplicagdo pratica nas dreas da nutricdo, medicina e educacgao fi-
sica, de forma a garantir a validade, a fidedignidade e a objetividade
necessdrias, para que as diversas técnicas de avaliagdo da %G pos-
sam ser validadas.

Contudo, a comparagdo dos resultados obtidos pela AXDE e
pela PH torna-se imprescindivel, pois atualmente ambas tém sido
utilizadas como referéncia em diversos estudos de composiciao
corporal. Sendo assim, este estudo tem como objetivo verificar a va-
lidade cruzada da absortometria de raio-X de dupla energia (AXDE)
na estimativa da gordura corporal relativa de adultos jovens do sexo
masculino, com idades entre 18 e 32 anos, tendo como critério a
pesagem hidrostatica.

3,15-18
’

Métodos

Amostra

A amostra foi de conveniéncia e foram utilizados na pesquisa da-
dos de 37 adultos jovens, com idades entre 18 e 32 anos, sedenta-
rios ou praticantes de atividades fisicas regulares ou esporadicas,
fossem elas em academias, ruas, clubes, carater competitivo e por
atletas amadores de nivel distrital, residentes em Brasilia. Apos te-
rem sido informados do objetivo do estudo, dos procedimentos, dos
possiveis desconfortos, riscos e beneficios do estudo, os voluntarios
leram o termo de compromisso livre esclarecido, tiveram as duvi-
das sanadas pelos avaliadores, e assinaram o termo. S6 entdo, os vo-
luntdrios iniciaram as medidas antropométricas, medidas pela
AXDE e PH.

Estatura corporal

A estatura foi mensurada, utilizando-se um estadiometro de
uma balanga da marca Filizola, com unidade de medida em
centimetros's.

Massa corporal

A massa corporal foi medida por meio de uma balanca Filizola
digital, com a capacidade para 150 kg e visor com resolugado de
100 g. Os sujeitos foram medidos descalcos, trajando apenas sunga
de banho'®.

Pesagem hidrostatica

Para a PH optou-se por seguir os procedimentos descritos por
Petroski'® (1995), uma balanca Chatillon, com capacidade para
15 kg e com divisao de 20 g foi utilizada para pesar os volunta-
rios. Para o apoio do avaliado na balanca foi adaptado um trapé-
zio tubular em PVC e aluminio pesando 800 g, esse valor foi des-
contado do valor total obtido na pesagem submersa. A pesagem
foi realizada, mantendo-se os avaliados na posigao grupada e para
garantir a submersdo e facilitar a estabilizagdo durante as pesa-
gens. Para garantir a submersao e facilitar a estabilizagdo durante
as pesagens, os sujeitos utilizaram um cinto de mergulhador com
1,8 kg que foi colocado em volta da cintura, esse valor foi des-
contado do valor total obtido na pesagem submersa'®. Para uma
melhor leitura dos valores, o trapézio foi estabilizado em todas as
medidas, sendo o mesmo procedimento repetido por 7-12 vezes.
Quando os valores das trés ultimas pesagens divergiram em mais
de 100 g, tentativas adicionais foram realizadas, e ficaram regis-
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trados todos os valores obtidos nas pesagens e a temperatura da
agua, apos a ultima pesagem.

Os sujeitos foram convidados a esvaziarem a bexiga e defecarem
antes que as mensuragdes fossem realizadas. Todas as mensuragoes
foram realizadas, estando os sujeitos usando sungas de banho,
sendo negligenciado o peso das mesmas, pois nao foi solicitado que
fossem retiradas, ou mesmo, feito uma estimativa das mesmas en-
charcadas com agua.

Seguindo os procedimentos descritos por Petroski'® (1995) o vo-
lume residual (VR) foi estimado pela equa¢do de Goldman and
Becklake, a qual considera a idade e estatura, conforme a equagao
a seguir: VR (I) = 0,017 (idade anos) + 0,027 (estatura cm) — 3,477.

Para o calculo da densidade corporal foi utilizada equagao con-
vencional seguinte:

Onde:

D = Densidade corporal,

MC = Massa corporal em kg,

OS = Peso submerso em kg,

Da = Densidade da agua,

VR =Volume residual em litros.

0,1 = Constante de gds gastrointestinal (100 ml).

Os valores de densidade corporal obtidos foram convertidos em
valores de gordura corporal relativa através da equacio de Siri®:
%G = (495 / D) — 450.

A absortometria de raio-x de dupla energia

Utilizou-se o equipamento marca LUNAR, modelo DPX-IQ (soft-
ware versao 4.7e), para estimar a gordura corporal relativa. Todas
as medidas foram realizadas conforme as recomendagdes consta-
das no manual do aparelho. Neste modelo, para a entrada dos da-
dos no microcomputador da AXDE, € necessério realizar alguns ar-
redondamentos nas medidas de massa corporal e estatura, uma vez
que o programa do AXDE ndo aceita nimeros decimais.

A temperatura da sala, de acordo com as recomendagoes conti-
das no manual do aparelho, feitas pela empresa fabricante do equi-
pamento, deveria estar entre 18-25° C, e foi controlada a 21° C (tem-
peratura padrdo utilizada no laboratério em questao, por ser a
temperatura média recomendada).

Tratamento estatistico

A estatistica descritiva foi usada para analisar a relagdo entre
%G determinada por meio da PH e AXDE. As sugestdes de Loh-
man'’ (1992) foram seguidas para a andlise de validagdo, usando-
se os calculos do coeficiente de correlacdo linear de Pearson (r),
técnica mais comum usada para calcular a correlacdo entre duas
variaveis, teste t-pareado () para se verificar as diferencas entre
%G mensurada e %G estimada, erro constante (EC), erro total (ET)
e erro padrdo de estimativa (EPE) que é lido como a computacao
do desvio-padrao de todos os escores residuais de uma populagao,
ou seja, a margem de erro esperada em uma predicdo. Para a va-
lidacao, adotou-se o ponto de corte de EPE < 2,0, pois é o consi-
derado ideal'”. Para a realizacdo dos procedimentos descritos
acima utilizaram-se:

EC=GCm-Ce

Rer~ \ 2Ge—
ET = (Ge-—GCm)*/n
EPE=s\V1-R?

Gm = gordura corporal relativa mensurada

Ge = gordura corporal relativa estimada

R = correlagdo de Pearson

A significancia adotada foi através do valor de p < 0,05. Foi feita
a andlise dos escores residuais para a identificagao das possiveis ten-
déncias de super ou subestimagao da %G em cada avaliado e nas
médias. Para tal, foi utilizado o procedimento de Bland e Altman®
(1986).
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Resultados e Discussao

Com o objetivo de melhor caracterizar a amostra que compde
esse estudo de validagdo cruzada, na Tabela 1 sdo apresentados va-
lores médios, desvios padrao, escores minimos e maximos da
idade, estatura, massa corporal, %G mensurada mediante a técnica
de PH e %G estimada por meio da técnica de AXDE.

Tabela 1. Caracteristicas descritivas da amostra (n = 37)

Variavel Média Minimo Maximo
Idade (anos) 23,1 +4,4 17,0 36,0
Estatura (cm) 173,7 £5,4 160,0 188,0
Massa corporal (kg) 72,4 10,2 56,8 97,9
%Gpy 12,3+54 3,0 25,6
O/OGAXDE 13,3 + 5,5 5,2 27,3

%Gpp = gordura corporal relativa mensurada pela técnica de pesagem hidrosta-
tica, %G axpg = gordura corporal relativa mensurada pela técnica de absortome-
tria de raios-x de dupla energia

A amostra utilizada no estudo apresenta homogeneidade no que
se refere a variavel idade. O mesmo ndo ocorre com as varidveis
massa corporal, estatura e %Gppy mostrando tratar-se amostra he-
terogénea nessas varidveis.

Na Tabela 2 sdo mostrados os valores referentes a validade cru-
zada da AXDE da marca LUNAR — DPX - 1Q para estimar a %G,
tendo como referéncia a PH.

Inicialmente, observa-se que existe uma forte correlacao estatis-
ticamente significativa entre a %G mensurada e a %G estimada. Por-
tando, a AXDE, neste quesito, pode ser considerada vélida quando
é correlacionada com outras técnicas de referéncia como pletis-
mografia, ressonancia magnética e PH?%-22,

Quando comparados os desvios-padrao e as médias de %Gppy
e de %GaxpE esses demonstram que a AXDE representa a amos-
tra em sua totalidade. No entanto, a AXDE demonstra uma ten-
déncia a superestimar valores extremos.

O EPE ndo ultrapassou o limite de validacido. No entanto, ob-
serva-se que o ET foi maior que o EPE, o que indica que a AXDE
ndo foi um bom método para estimar %G. Esses achados estao
de acordo com os resultados encontrados por alguns autores que
reportaram valores de EPE préximos de 0,32%?22, mas vao con-
tra os valores achados por diversos outros que encontraram va-
lores de EPE 2,4%, 4,5% e 1,98%, respectivamente, em compa-
racoes similares?2%22,

Segundo a literatura, valores de 3,5% para ET sdo aceitaveis, mas,
para este estudo foram adotados erros abaixo de 2,0%, pois se trata
da validacdo de uma técnica que é adotada como padrdo por alguns
autores e, por esse motivo, foi adotado a referéncia de aceitar er-
ros considerados ideais'’8,

Apesar do EC de -1,00 ser considerado um erro baixo, isso mos-
tra uma tendéncia da média de %G xpE superestimar %G quando
comparada a PH. Ainda neste sentido, os valores médios da %G es-
timada pela da técnica de AXDE diferem significativamente dos va-
lores médios da %G mensurada por meio da técnica de PH. Isso in-
dica que a AXDE ndo foi um bom método para estimar %G. Esses
achados corroboram os resultados de diversos estudos que com-
pararam a AXDE com outras técnicas®4>7:10-11,13,22,24-25

No presente estudo, foi utilizada a AXDE da marca Lunar, se-
gundo diversos autores a AXDE Lunar tende a superestimar a gor-
dura corporal com relacdo a outras marcas** e isso é um indicio
de que a técnica de AXDE ainda nao tem seus procedimentos e cri-
térios bem definidos, podendo portanto ser vélida em algumas
amostras e em outras nao, sendo mais uma controvérsia da técnica
de AXDE. E ainda, a AXDE tende a superestimar a %G quando com-

parada com PH e com a pletismografia®#*228, Por outro lado, va-
rios estudos mostram que alguns modelos e programas utilizados na
AXDE tendem a subestimar a %G quando comparada com técni-
cas que utilizam quatro componentes e com ressonancia magné-
tiCa10-12'20'29.

No mesmo sentido, alguns autores analisaram a gordura cor-
poral estimada por meio de uma mdquina de AXDE Hologic e
também encontraram uma tendéncia a superestimar a gordura
corporal por parte da AXDE quando comparada com o modelo de
4 componentes'®"'3% Corroborando ainda esses achados, al-
guns autores descrevem uma forte tendéncia da maquina de
AXDE Hologic a superestimar a %G de homens adultos quando
comparada com pletismografia??. E ainda, a AXDE tende a supe-
restimar a %G quando comparada com a técnica de tomografia
computadorizada®.

Contudo, estudos que utilizaram a maquina de AXDE modelo
Lunar DPX para estimar a %G encontraram uma tendéncia a su-
bestimar a %G quando comparada com PH e o modelo de 4
componentes'®3®. Ainda nos mesmos estudos, encontrou-se uma
tendéncia de superestimar a massa corporal magra, fato que rati-
fica os achados de Prior et al.'" (2001) que encontraram uma ten-
déncia da técnica de AXDE, tanto do modelo Lunar DPX-L quanto
do Hologic, a superestimar a massa muscular e subestimar a %G.
E, ainda, concordando esses achados, um estudo utilizando duas
maquinas de AXDE Hologic, encontrou uma tendéncia no mesmo
sentido, em que superestima-se a massa livre de gordura e subes-
tima-se a massa gorda®’.

Corroborando os dados acima, quando a maquina de AXDE de
marca Norland foi utilizada para estimar a %G de 35 adultos e com-
parada com a %G estimada por meio de PH, os resultados encon-
trados indicam diferencas significativas entre AXDE e PH, mostrando
uma tendéncia a superestimar a %G pela técnica da AXDE?*. Por
outro lado, em um estudo com homens e mulheres utilizando uma
maquina de AXDE Hologic para estimar a %G, quando comparada
com o modelo de 4 componentes e a PH, encontraram resultados
que indicam uma tendéncia a superestimar a gordura corporal
tanto em adultos jovens quanto em velhos®.

Estudos mostram, ainda, que existem diferencas significativas
quando se estima a %G por meio da AXDE, utilizando dois pro-
gramas de uma mesma fébrica*. Confirmando a tendéncia acima
citada, autores compararam dois programas diferentes em ma-
quinas de AXDE Hologic iguais de um mesmo fabricante e en-
contraram diferencas significativas entre as médias de %G que
poderiam variar em 1,4% para pessoas com %G média de
36,1%, chegando a 3,6% para pessoas com %G média de
45,1%?%>. Neste estudo, os autores compararam também os re-
sultados da AXDE do fabricante Hologic da AXDE do fabricante
Lunar, concluiram que as diferengas entre programas existem,
mas as diferengas entre marcas sdo mais preocupantes ainda,
pois encontraram diferencas significativas entre as médias de %G
que poderiam variar em 8% para pessoas com %G média de
36,1%, chegando a 12% para pessoas com %G média de
45,1%%. No mesmo sentido, outros autores comparam duas
maquinas de AXDE, Hologic e LUNAR, e concluiram que a uti-
lizacdo de aparelhos de fabricas diferentes também geram re-
sultados largamente diferentes®.

No presente estudo, confirmaram-se os achados da literatura, en-
contrando-se valores onde a AXDE superestimava a %G em quase
5%, contudo foram encontrados, também, valores onde a AXDE su-
bestimava a %G em quase 7% quando comparada a %G medida
por PH. Esses valores estdao de acordo com os dados encontrados
por alguns autores em estudo com uma amostra com caracteristi-
cas bastante semelhantes a do presente estudo e encontraram uma

Tabela 2. Validacao cruzada da técnica AXDE para a estimativa da gordura corporal relativa

Técnica Média Minimo Maximo r t EC ET EPE
%Gpyy 12,3 + 5,4 3,0 25,6 ” .
NGt 133255 52 73 0,87 2,15 1,00 2,81 1,86

(r) correlagdo, (t) teste t pareado; (EC) erro constante; (ET) erro total e (EPE) erro padrdo de estimativa; * p < 0,05; ** p < 0,001
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tendéncia da AXDE em superestimar a %G de adultos jovens em
4,7% quando comparada a PH?".

Na Figura 1 apresenta-se a andlise dos escores residuais da %G
obtida por PH (%GPH) e por absortometria de raios-X de dupla
energia (%Gaxpp)-
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Figura 1. Andlise dos escores residuais da gordura corporal relativa
obtida por pesagem hidrostatica e por absortometria de raio-x
de dupla energia (%GPH - %Gpxpp) com a média da
%GpH e %GaxpE- Foi utilizado o procedimento de Bland
e Altman. A linha pontilhada representa a tendéncia entre
%GAXDE € %Gpy- As linhas continuas representam o li-
mite para validacao (erro padrao de estimativa < 2,0%)

Além das diferencas entre as médias e do EPE considerado
acima do limite de validacdo, quando analisados os escores resi-
duais na Figura 1, foram encontrados resultados que inviabilizam
a validacao da AXDE, pois apenas 45,9% da amostra estd dentro
dos limites de validagdo. Contudo, levando em consideracdo o
ponto de corte adotado, EPE = 2,0%, quando a %G é estimada por
AXDE, 32,4% da amostra é superestimada, pois a diferenca entre
a %G™ e %G xpE ultrapassa o limite de 2,0%, ou seja, os valo-
res encontrados por meio da AXDE sdo maiores que os valores en-
contrados, utilizando-se PH. E, ainda em 21,6% da amostra, a
AXDE subestima a %G, quando comparada a %G mensurada
por PH, ou seja, os valores encontrados, utilizando-se a AXDE sdo
menores que os valores encontrados utilizando-se PH. Esses acha-
dos corroboram achados da literatura atual comparando a AXDE
com pletismografia computadorizada e encontraram uma ten-
déncia da AXDE a subestimar 12% e superestimar 23% da amos-
tra, sendo que 65% da amostra apresentaram erros dentro do li-
mite de aceitacao??.

A pequena inclinagdo da linha de tendéncia na Figura 1 de-
monstra que apesar das diferengas significativas entre as médias de
%Gpp e de %GaxpE , Ndo se nota grande tendéncia em superes-
timar os valores extremos. No entanto, na Figura 1 nota-se que a li-
nha de tendéncia se encontra abaixo do ponto zero, ou seja, em
uma zona negativa, indicando uma tendéncia da AXDE, em termos
gerais, a superestimar a %G quando comparada a AXDE. Fato esse
que confirma os resultados mostrados pelos desvios-padrao das mé-
dias de O/oGPH ede O/OGAXDE.

Conclusao

A amostra apresentou 12,3% de gordura corporal mensurada pela
pesagem hidrostatica. O percentual de gordura encontrado pela ab-
sortometria de raio-x de dupla energia foi superestimada em 32,4%
e subestimada em 21,6% da amostra. De acordo com os critérios
utilizados para a validagdo cruzada adotados pelo presente es-

Campos BRM, Ferreira AP.

tudo, conclui-se que a absortometria de raio-x de dupla energia nao
se mostrou vélida para a estimativa da %G de adultos jovens.
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