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Resumo

O objetivo deste artigo é estimar a sensibilidade e a especificidade de trés critérios
para triagem do excesso de peso em adolescentes pés-menarca. Trata-se de estudo transversal que
utilizou dados de 78 adolescentes, entre 14 e 19 anos, estudantes da rede publica de ensino do
municipio de Alfenas (MC). Utilizaram-se as medidas de peso, altura e pregas cutaneas triciptal,
biciptal, subescapular e suprailiaca. Todas as medidas foram obtidas de forma padronizada.
Calculou-se o indice de Massa Corporal (IMC) e o excesso de peso foi classificado segundo
IMC-para-idade com uso de critérios norte-americano, internacional e brasileiro. A varidvel de
referéncia gordura corporal foi expressa como o residuo padronizado da prega cutanea triciptal.
Estimaram-se sensibilidade, especificidade e dreas ROC de cada classificagdo. Os resultados
mostraram baixa sensibilidade e elevada especificidade para os trés critérios de classificagao do
excesso de peso e pior desempenho para classificagdo norte-americana Must. Concluiu-se que
o uso de critérios com dados nacionais parece minimizar erros no diagnéstico de excesso de
peso em adolescentes do sexo feminino.

Palavras-chave: Sensibilidade. Especificidade. Estado nutricional. Adolescente. indice de massa

corporal.

SENSIBILITY AND SPECIFICITY OF THREE OVERWEIGHT CLASSIFICATIONS IN
ADOLESCENTS

Abstract
The aim of this study is to estimate the sensitivity and specificity of three criteria
for overweight screening in post-menarche adolescents. It is a cross-sectional study that used
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data from 78 adolescents aged 14-19 years old, students in public school in the municipality
of Alfenas (MG). Weight, height and triciptal, biciptal, subescapular and suprailiac skinfold
thickness measures were used. All measures were obtained by standardized procedures.
Body Mass Index (BMI) was calculated and overweight were classified according to BMI-
to-age, using North-American, International and Brazilian criteria. The reference variable
body fatness was expressed as the standardized residual of triciptal skin fold thickness.
It was estimated the sensitivity, specificity and ROC curves for each classification.The
results showed that all three criteria had low sensibility and high specificity and North-
American classification showed the lowest performance. Criteria containing national

data may minimize miss-classification in overweight screening in female adolescents.

Key words: Sensitivity. Specificity. Nutritional status. Adolescent. Body mass index.

SENSIBILIDAD Y ESPECIFICIDAD DE TRES CLASIFICACIONES DE EXCESO DE PESO EN
ADOLESCENTES

Resumen

El objetivo de este trabajo es estimar la sensibilidad y la especificidad de tres
criterios para la deteccién de adolescentes con sobrepeso en la post-menarquia. Se trata
de un estudio de tipo transversal que utilizé datos de 78 adolescentes entre 14 y 19 anos,
estudiantes de la ensefanza publica del municipio de Alfenas (MQ). Se utilizaron las medidas
de peso, talla y el pliegue cutaneo del triceps, biceps, subescapular y suprailiaco. Todas las
mediciones estuvieron de acuerdo a los patrones. Se calcul6 el indice de Masa Corporal (IMC)
y el sobrepeso se clasificé de acuerdo con el IMC para la edad mediante el uso de criterios
Internacionales, de Brasil y de EE.UU. La variable de referencia de materia grasa corporal
se expres6 como residual estandarizado del pliegue del triceps. Se estimé la sensibilidad,
especificidad, y las areas ROC para cada clasificacion. Los resultados mostraron baja sensibilidad
y especificidad alta para los tres criterios de clasificacion del sobrepeso y la peor clasificacién de
desempeno fue la de los EE.UU, Must. Se concluyé que el uso de criterios con datos nacionales

parece minimizar los errores en el diagndstico de sobrepeso en las mujeres adolescentes.
Palabras-clave: Sensibilidad. Especificidad. El estado nutricional. Adolescente. Indice de masa

corporal.

INTRODUCAO
O uso do Indice de Massa Corporal (IMC), ajustado por sexo e idade, foi
recomendado como indicador de adiposidade em criancas e adolescentes pelo consenso

realizado no workshop sobre a obesidade infantil da International Obesity Task Force (IOTF) no

846

Rev B.S.Publica Miolo. V 34 _n 4.indd 846 @ 17/6/2011 11:12:05



Revista Baiana
de Saude Publica

ano de 1997.7 O IMC é composto de duas medidas de rpida e facil execucao, baixo custo e
amplamente praticadas. Em geral, apresenta boa correlagao com valores obtidos por técnicas
de referéncia para a gordura corporal, como densitometria? ou pregas cutdneas.>*

O potencial do IMC-para-idade para identificar corretamente os individuos com
excesso de gordura corporal tem sido reiteradamente analisado. Frequentemente, os pontos
de corte utilizados nesse diagnéstico tém apresentado valores de especificidade superiores
aos de sensibilidade.’* Tal desempenho tem se mostrado usual nos instrumentos para triagem
diagndstica do excesso de peso, atuando com baixa produgdo de falsos positivos. Por outro
lado, a baixa sensibilidade do ponto de corte do IMC-para-idade, usualmente detectada, pode
subestimar a prevaléncia do excesso de gordura corporal em adolescentes.

Assim, o objetivo do presente estudo foi estimar a sensibilidade e a especificidade

dos critérios norte-americano,’® internacional da IOTF® e da curva Brasil-2006.”

MATERIAL E METODOS

Estudo transversal que utilizou dados de 78 adolescentes entre 14 e 19 anos,
estudantes da rede publica de ensino do municipio de Alfenas, Estado de Minas Gerais (MC).
Essas estudantes foram voluntérias da pesquisa “Influéncia da Proporcionalidade Corporal
na Avaliagdo Antropométrica de Adolescentes Pés-Menarca”, desenvolvido na Universidade
Federal de Alfenas entre marco e maio de 2005. Somente as adolescentes com pelo menos um
ano pés-menarca participaram do estudo, para assegurar que tivessem ultrapassado o periodo
mais intenso de mudangas fisicas observadas na puberdade. O célculo amostral baseou-se no
estudo sobre desempenho de pontos de corte do IMC de diferentes referéncias na predicao
de gordura corporal em adolescentes,® o qual, com 80 individuos, encontrou significancia
estatistica ao nivel de 5% para verificacdo da influéncia da proporcionalidade corporal na
avaliagdo pondero-estatural dessa populagao especifica.

As medidas antropométricas utilizadas foram peso, estatura e pregas cutdneas
triciptal, biciptal, subescapular e suprailiaca. Todas as medidas foram obtidas segundo técnicas
de afericao propostas em estudo sobre estado nutricional de uma comunidade.’

Calculou-se o indice de Massa Corporal (IMC) segundo a férmula peso/altura.>
O excesso de peso foi classificado segundo trés critérios: classificagdo Must: IMC-para-idade
> percentil 85 dos valores propostos na classificacio norte-americana; classificagdo IOTF®:
valores criticos correspondentes ao IMC adulto de 25 kg/m2; e classificacdo Brasil-2006:
valores criticos correspondentes ao IMC de adultos de 25 kg/m? da distribuicao de referéncia

brasileira.

v.34, n.4, p.845-852
out./dez. 2010 847

Rev B.S.Publica Miolo. V 34 _n 4.indd 847 @ 17/6/2011 11:12:06



A gordura corporal foi expressa como o residuo padronizado estimado pela
modelagem de cada prega cutinea versus a idade,’® assim realizada: analisou-se o gréfico de
dispersao entre cada prega cutdnea e a idade para inspecionar visualmente a associagao entre as
duas variaveis; testou-se a normalidade das variaveis e procedeu-se a transformagao logaritmica
quando recomendavel; foram usados modelos de regressao simples ou polinomial; realizou-se
a andlise dos residuos para verificar a homocedasticidade dos modelos e selecionar a melhor
equagao a explicar a variabilidade da gordura corporal devido a idade.

Optou-se pela fungao linear e todos os modelos de regressao, exceto o da prega
biciptal, foram significativos. A andlise dos residuos mostrou homocedasticidade em todos os
modelos, exceto o da prega biciptal. Selecionou-se o modelo de regressao linear da prega
triciptal por apresentar o maior coeficiente de determinacao. Os residuos do modelo final entre
a prega triciptal e a idade foram padronizados e utilizados para representar a gordura corporal.

Para estimar o desempenho das classificagdes do IMC-para-idade na deteccao dos
individuos com excesso de gordura, foram calculadas a sensibilidade, especificidade e as curvas
Receiver Operating Characteristics (ROC) em cada caso. Nessas andlises, excesso de gordura
corporal foi definido como valores maiores ou iguais ao centil 85 da variavel gordura corporal.

As andlises estatisticas foram realizadas com o pacote estatistico Stata, versao 9,2."
O estudo observou as normas da Resolugao N°. 196/1996, que regulamentam as pesquisas
envolvendo seres humanos, e obteve a aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa com Seres

Humanos da Universidade Federal de Alfenas.

RESULTADOS

As médias e os desvios-padrao da idade e IMC foram de 16,5 (1,4) anos e 21,4
(3,2) kg/m?, respectivamente.

A area da curva ROC (area ROC) para associagao entre os valores brutos do
IMC e excesso de gordura corporal foi elevada e ndo se modificou com o ajuste para idade
(p=0,20). A area ROC da associagdo entre a classificagdo norte-americana e o excesso de
gordura corporal mostrou-se a mais baixa entre as associagbes realizadas. As areas ROC da
associagao entre excesso de gordura corporal e as classificagdes norte americana, internacional
da IOTF e Brasil-2006 sem ajuste para idade foram mais baixas que aquelas do IMC ajustado
ou ndo para idade (p<0,05). Todavia, ao ajustar estas associagdes para idade, as areas ROC das
classificagbes Must, IOTF e Brasil-2006 nao diferiram daquela observada com os valores brutos
do IMC, ajustados ou ndo para idade. A diferenga entre as classificagdes Brasil-2006 e IOTF

nao foram significantes em relagdo a classificagdo Must. O ajuste das classificagdes Must, IOTF e
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Brasil-2006 para idade ndo modificou a area ROC da associagdo com a gordura corporal e nem

a ordem de grandeza das associagoes (Tabela 1).

Tabela 1. Sensibilidade (%), especificidade (%) e &rea abaixo da curva ROC da classificagdo do
IMC-para-idade com base na proposta de Must, IOTF e Brasil-2006 — Alfenas (MG) — 2005

Sensibilidade | Especificidade Area ROC Area ROC com
Classificacao ajuste para idade
% % [1IC 95%] [1IC 95%]
IMC * - - 0,89 [0,82-0,98]** 0,93 [0,88-0,99]**
Must 44,4 94,2 0,69 [0,50-0,88] 0,80 [0,63-0,98]
IOTF 55,6 94,2 0,75[0,57-0,92] 0,88 [0,76-0,99]
Brasil - 2006 55,6 94,2 0,7510,57-0,92] 0,88 1[0,76-0,99]

Nota: * IMC como variavel continua
**p<0,05 para drea ROC do IMC versus classificacao-Must, IOTF e Brasil-2006 sem ajuste para idade.

DISCUSSAO

O presente trabalho analisou a capacidade diagnéstica das classificagdes do
IMC-para-idade na triagem do excesso de peso em adolescentes jovens do sexo feminino na
fase pés-maturacional. Os principais achados deste trabalho foram: os trés critérios utilizados
para classificagdo do excesso de peso apresentaram baixa sensibilidade; e o ponto de corte do
IMC tradicionalmente utilizado pelo Ministério da Satde para triagem do excesso de peso em
adolescentes brasileiros apresentou sensibilidade inferior aos critérios propostos pela IOTF ou
curva Brasil-2006.

Ainda que o tamanho amostral utilizado no presente estudo represente uma
limitacdo a extrapolacdo de seus resultados e a observagdo de sua significancia estatistica, a
baixa sensibilidade dos critérios para excesso de peso baseados no IMC também ocorreram
em outros estudos com adolescentes utilizando referéncias norte-americanas, internacional e
brasileira.”'* Na maioria deles, observou-se que os pontos de corte recomendados sdo mais
especificos que sensiveis e que a sensibilidade da classificagdo para meninas é mais baixa.

A gordura corporal de adolescentes pés-menarca ainda é influenciada pela
idade. No presente estudo, esta influéncia esta expressa no aumento da area ROC em todas as
classificagbes analisadas e esse efeito foi mais evidente no caso da classificacao norte-americana,
provavelmente por ser a Gnica classificacdo estrangeira entre as estudadas. E provavel que exista

ainda alguma confusao residual atribuivel a etnia.
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Estudo sobre sensibilidade e especificidade de classificacio de sobrepeso em
adolescentes® estimou a sensibilidade dos pontos de corte do IMC propostos pela IOTF e pelo
Center of Disease and Control (CDC) para detectar o risco de obesidade em adolescentes e
utilizou como valor de referéncia o percentil 90 da prega cutdnea subescapular da populagao
de adolescentes norte-americanos. Os valores encontrados em meninas de 14 ou mais foram
semelhantes para as duas classificagdes comparadas e corresponderam a aproximadamente 40%
de sensibilidade e 90% de especificidade. O ganho de peso durante a fase pds-maturacional
dé-se, principalmente, pelo aumento da gordura corporal, indicando que tais pontos de corte
nao seriam bons critérios para a triagem do excesso de gordura durante esse periodo. Sugere-se
a utilizacdo de critério mais sensivel para excesso de peso nessa fase final da adolescéncia.

Estudo sobre desempenho de pontos de corte do IMC de diferentes referéncias na
predicdo de gordura corporal em adolescentes,’ comparando a sensibilidade e especificidade
das classificagoes IOTF, CDC e Must, indicou que, a classificagdo IOTF apresentou o melhor
desempenho. Argumenta-se que a superioridade da classificagdo IOTF esta ligada a utilizagao
de dados de seis paises, inclusive o Brasil, na construgao desta referéncia.

Pontos de corte menos sensiveis atuam com grande producdo de diagndsticos
falsos negativos (e baixos falsos positivos). Como implicagdo para a area de Sadde Publica,
ndo ha sobrecarga dos servicos de satide, considerando que apenas os casos mais graves serao
encaminhados para tratamento. Além disso, socialmente, as adolescentes ndo serdo rotuladas
como obesas. Contudo, diante da elevada prevaléncia de obesidade identificada, inclusive nas
faixas etdrias mais novas, a estratégia de adotar pontos de corte pouco sensiveis pode nao ser
a mais adequada, dado que grande parte dos individuos com excesso de gordura corporal
ndo terdo acompanhamento para que a estratégia terapéutica seja tomada precocemente,'
evitando, ja nesta faixa etdria, as complicagbes da obesidade na fase adulta.

Recentemente, foi proposto um novo sistema de classificagao do estado nutricional
de criangas e adolescentes brasileiros, utilizando curva com dados da populagéo brasileira.”
Em 2007, este sistema classificatério foi avaliado quanto a sensibilidade e especificidade em
adolescentes brasileiros, estratificados por sexo e faixa etaria, comparando-os com os pontos
de corte propostos pela IOTF.™* A classificagdo nacional reduziu o nimero de diagnésticos falsos
negativos em relagdo ao internacional, principalmente em meninos apds o periodo de mudangas
da maturagao sexual. Esse estudo concluiu que, considerando que ndo ha consenso sobre a
validade das referéncias internacionais em paises como o Brasil e que existe variabilidade entre
0s paises em relagdo ao crescimento e maturagao sexual, o ideal seria a utilizagdo da proposta

nacional para triagem de adolescentes brasileiros com excesso de peso.
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No presente estudo, é importante destacar que as diferengas entre areas ROC das
classificacbes com e sem ajuste para idade foram maiores que 10%, valor convencionalmente
usado para indicar relevancia epidemioldgica dos efeitos, ainda que tal efeito ndo tenha
sido estatisticamente significante. As limitagdes para diagnosticar o excesso de gordura em
adolescentes permanecem mesmo na fase pés-puberal, periodo em que o ganho de peso é
atribuido, principalmente, ao ganho de gordura. O uso de critérios que contenham base de
dados nacional, como os propostos pela IOTF e curva Brasil-2006, tendem a amenizar tais

problemas na classificacao de adolescentes do sexo feminino.
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