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Uma Combinacao de Indices Antropomeétricos
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A pandemia de obesidade é um dos problemas de
salide mais urgentes do século XXI. Prevalente mesmo
em paises desenvolvidos e em desenvolvimento, essa
doenca tem sido relacionada a eventos cardiovasculares,
dislipidemia, diabetes tipo 2, disttrbios do sono e cancer.
Recentemente, foi considerada um fator de risco para
gravidade na doenga causada pelo novo coronavirus-2019
(COVID-19)."2

No Brasil, a Pesquisa Nacional de Salde, em parceria
com o Ministério da Salde, constatou que a obesidade
tem aumentado gradativamente nos Gltimos 17 anos em
mulheres (14,5% a 30,2%) e homens (9,6% a 22,8%) adultos.
Sua prevaléncia mais do que dobrou entre 2003 e 2019.°
Um esforco colaborativo entre o governo, funciondrios de
satde publica e equipe médica é necessario para lidar com
o problema complexo e multifatorial da obesidade.

Na pratica clinica didria, a obesidade é avaliada por
meio da medida do peso corporal e da gordura excessiva.
Além do indice de massa corporal (IMC), indices
antropométricos independentes, incluindo a circunferéncia
da cintura (CC), relagdo cintura-quadril (RCQ) e indice
de adiposidade corporal (IAC), sao meios acessiveis para
avaliar a obesidade abdominal. Apesar da disponibilidade
e seguranca na obtengdo desses parametros, os indices
adequados para prever o desenvolvimento de doengas
cardiovasculares (DCV) em diferentes idades, sexos e etnias
permanecem desconhecidos.*

Varios estudos brasileiros obtiveram resultados
conflitantes ao avaliar as medidas antropométricas e o
risco de desenvolvimento de DCV em adultos. Barroso
et al. descobriram que a obesidade central, mas ndo o
IMC, foi um preditor de DCV em mulheres adultas.” A CC
foi considerada a ferramenta alternativa de triagem mais
adequada para identificar mulheres quilombolas com risco
mais significativo de DCV.® Outro estudo relatou que o

Palavras-chave

Antropometria; Doengas Cardiovasculares; Obesidade;
Pandemias; Fatores de Risco.

Correspondéncia: José Bruno Nunes Ferreira Silva ©

Universidade Federal do Tocantins — Campus Universitario de Palmas —
Avenida NS 15, ALCNO 14, Bala I, 109 Norte, Plano Diretor Norte.
CEP 77001-090, Palmas, TO - Brasil

E-mail: nunes.brj@mail.uft.edu.br

DOI: https://doi.org/10.36660/abc.20210716

IMC, a CC e a RCQ foram preditores viaveis de DCV em
homens, enquanto o IMC foi o preditor mais confidvel para
mulheres.” Hachbardt et al.® recentemente demonstraram
que o IMC estava associado a CC, relacionado ao risco
de DCV, mas nao a RCQ.% Ao resolver os resultados
conflitantes desses estudos, o indicador antropométrico
padrao-ouro de adiposidade para predizer DCV pode ser
estabelecido. Esses estudos foram realizados em diferentes
periodos de tempo e seus tamanhos de amostra ndo eram
representativos de toda a populacdo do pafs.

O Estudo Longitudinal de Satde do Adulto (ELSA-Brasil)
relatou a associagao entre indicadores antropométricos de
obesidade e DCV em uma grande amostra de mulheres e
homens.” O parametro da circunferéncia do pescogo e o IAC
foram propostos como preditores de um risco de 10 anos
para o desenvolvimento de doenga coronariana.'"

Nesta edicao dos Arquivos Brasileiros de Cardiologia,
a equipe do ELSA-Brasil prop6s um novo método de
previsio de DCV baseado na combinacdo dos parametros
antropométricos. O primeiro mérito do estudo foi que
Almeida et al.” foram o primeiro grupo a investigar a
capacidade preditiva de parametros antropométricos
individuais ou combinados para risco coronariano em
15.092 brasileiros."” Além da andlise individual dos parametros
de obesidade, os autores criaram quatro combinagoes (IAC
mais CC, IMC mais CC, IAC mais RCQ e IMC mais RCQ) para
testar suas hipdteses. O segundo ponto positivo do estudo foi
associar um parametro de obesidade geral a um indicador de
obesidade central. Para caracterizar um risco aumentado para
eventos cardiovasculares, os individuos foram classificados
nos seguintes grupos: VHR20% - para aqueles com 20% ou
mais de risco de doenca arterial coronariana em 10 anos;
e HR10%, para individuos com 10-20% de risco de doenga
arterial coronariana em 10 anos.

Abaixo estao as principais conclusdes do estudo:
Para parametros individuais, a RCQ foi o parametro mais
confidvel para VHR20% em ambos os sexos. Ao analisar
as combinagbes, RCQ mais IAC foi o preditor mais
confidvel para homens, enquanto RCQ mais IMC foi o
preditor mais confidvel para mulheres com VHR 20%.
Além disso, individuos com HR10% tiveram um risco
maior de doenga coronariana em 10 anos quando um
IAC ou IMC aumentado foi combinado com uma CC ou
RCQ mais elevada.”™ Em resumo, as combinagbes de pelo
menos um parametro de obesidade geral e um pardmetro
de obesidade central foram os principais preditores de
desenvolvimento de risco coronariano em 10 anos.

Arq Bras Cardiol. 2021; 117(4):713-714

713


https://orcid.org/0000-0003-4398-3943
mailto:nunes.brj@mail.uft.edu.br

714

Silva
Doencas Cardiovasculares e Indices Antropométricos

Minieditorial

Esses dados destacaram a importancia de incluir medidas
agrupadas para analisar perfis de DCV. As informagdes obtidas
neste estudo sdo essenciais para a revisao e atualizagao
das diretrizes clinicas e das politicas puablicas de sadde.
A populagao brasileira é heterogénea em termos de condigoes
sociais, econdmicas e de sadde.’ Assim, andlises futuras
devem incluir um tamanho de amostra representativo para
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