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RESUMO

ROSA, Rosane Dias. Desenvolvimento de equagdo para estimar peso
corporal de idosos. 2015. 89 f. Tese (Doutorado em Gerontologia Biomédica) —
Instituto de Geriatria e Gerontologia Biomédica da Pontificia Universidade Catodlica
do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, 2015.

O peso corporal € uma medida antropométrica importante para a pratica
clinica e nutricional. No entanto, ha situacdes que limitam ou impedem a sua coleta,
como no caso de idosos acamados. As equacfes para estimativa de peso sao
alternativas para obtencdo desta medida antropométrica. Nesta tese, sé&o
apresentados dois artigos. No primeiro artigo, intitulado EQUACOES DE
ESTIMATIVA DE PESO CORPORAL PARA IDOSOS: UMA REVISAO
SISTEMATICA, apresentou-se uma revisdo sistematica sobre equacbes de
estimativa de peso corporal para idosos. Para tanto, foram seguidas as
recomendacdes do PRISMA para elaboragcdo do projeto e feito registro no
PROSPERO (CRD42014013639). A busca pelos artigos foi realizada nas bases
PubMed e LILACS, utilizando os descritores em Inglés e seus correlatos em
Portugués weight/peso, equation(s)/equacao(es), formula(s)/férmula(s), older and
elderly/idoso, com o auxilio dos termos truncados predict* e estimate* e os
boleadores “OR”, “AND” e “NOT”. Foram identificados 4.719 artigos. Destes, foram
selecionados 11 artigos em Inglés e um em Espanhol. O primeiro foi publicado em
1988 e o ultimo em 2013. Foram apresentadas 28 equacdes, sendo 20 na forma
aritmética e oito na forma aritmética + nomogramas. Onze equacfes foram
desenvolvidas para homens e 12 para mulheres. Em todas, foram utilizadas medidas
antropométricas. O numero de variaveis foi entre duas e seis. A variavel idade
estava presente em quatro equacdes e sexo em apenas uma. Concluiu-se que a
escolha de uma equacdo de estimativa de peso corporal para idosos deve ser
calcada, dentre outros aspectos, na caracteristica da populacdo-alvo, na
disponibilidade de recursos (instrumentos) e na praticidade e/ou possibilidade de
obtencdo das variaveis. O segundo artigo, intitulado DESENVOLVIMENTO DE
EQUACAO PARA ESTIMAR PESO CORPORAL DE IDOSOS, teve como objetivo
desenvolver uma equacédo para estimar peso corporal de idosos. Foi resultante de

um estudo transversal realizado com uma amostra de idosos internados em um



hospital universitario. Foram investigadas as variaveis idade, sexo, peso corporal e
medidas antropométricas (altura do joelho, comprimento do braco e tronco-cefélico,
circunferéncia abdominal, do braco, da coxa, da panturrilha e do pescoco). O projeto
de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da PUCRS (Parecer
namero 643.175 e 790.495). Participaram do estudo 131 idosos, sendo 75 individuos
(57,3%) do sexo masculino. A média da idade foi de 70,5+7,6 anos (60-96 anos).
Foram desenvolvidas oito equacdes por regressdo linear mdltipla com extracdo
automatica stepwise (R2>0,71 a 0,95). Optou-se pela equacdo 3 (R2=0,91)
composta por trés medidas antropométricas: -113,98 + (0,683 x circunferéncia
abdominal) + (0,969 x comprimento tronco-cefélico) + (0,875 x circunferéncia da
panturrilha). Na correlacdo entre o peso da equacdo desenvolvida e o peso da
equacdao de Chumlea et al. (Coeficiente de Correlacdo Intraclasse= 0,925) foi
observada excelente homogeneidade. O grafico de Bland-Altman mostrou que as
medidas se distribuiram de forma aleatdria dentro do intervalo de 95%. Concluiu-se
que a equacao mostrou praticidade (por ser composta por apenas trés medidas
antropomeétricas de facil coleta obtidas com fita métrica e antropémetro tipo infantil) e

adequacdao para estimar peso corporal de idosos.
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ABSTRACT

ROSA, Rosane Dias. Development of an equation to estimate body weight
in the elderly. 2015. 89 f. Thesis (Doctorate in Biomedical Gerontology) — Institute of
Geriatrics and Gerontology, Pontifical Catholic University of Rio Grande do Sul, Porto
Alegre, 2015.

Body weight is an important anthropometric measurement for clinical and
nutritional practice. However, there are situations that limit or prevent its collection, as
in the case of the bedridden elderly. Equations for weight estimation are an
alternative means for obtaining this anthropometric measurement. This thesis
presents two articles. The first article, entitted EQUATION FOR ESTIMATING BODY
WEIGHT IN THE ELDERLY: A SYSTEMATIC REVIEW, presented a systematic
review of the scientific literature related to body weight estimation equations focused
on the elderly. To this end, the project design followed the PRISMA
recommendations and it was registered on the PROSPERO database
(CRD42014013639). The PubMed and LILACS databases were searched for articles
using the keywords in English and their Portuguese equivalents, weight/peso,
equation(s)/equacédo(des), formula(s)/formula(s), older and elderly/idoso, with the
help of the truncated terms predict* and estimate* and boolean operators “OR’,
“‘“AND” and “NOT”. A total of 4719 articles was identified, of which, 11 articles in
English and one in Spanish were selected. The earliest article was published in 1988
and the most recent in 2013. Twenty-eight equations were presented, including 20 in
an arithmetic form and 8 in arithmetic + nomograms. Eleven equations were
developed for men and 12 for women. Anthropometric measurements were used in
them all. The number of variables was between two and six. The variable age was
present in four equations and gender in only one. It was concluded that the choice of
equation for a body weight estimation in the elderly should be based, among other
things, on the characteristics of the target population, availability of resources
(instruments), and practicality and/or possibility of obtaining the variables. The
second article, entited DEVELOPMENT OF AN EQUATION TO ESTIMATE
SENIORS’ BODY WEIGHT, aimed to develop an equation for estimating body weight
in the elderly. It resulted from a cross-sectional study carried out with a sample of

elderly people admitted to a university hospital. The variables investigated were age,



gender, body weight and anthropometric measurements (knee height, arm and
crown-rump length, abdominal, arm, thigh, calf and neck circumference). The
research project was approved by the Research Ethics Committee of PUCRS
(number 643.175 and 790.495). The study included 131 elderly individuals, 75
(57.3%) being male. Mean age was 70.5+7.6 years (60-96 years). Eight multiple
linear regression equations with stepwise automatic extraction were developed
(R>>0.71 to 0.95). Equation 3 (R?=0.91) was chosen, composed of three
anthropometric measurements: -113.98 + (0.683 x abdominal circumference) +
(0.969 x crown-rump length) + (0.875 x calf circumference). Excellent homogeneity
was observed in the correlation between the weight of the developed equation and
the weight of the equation by Chumlea et al. (Intraclass correlation coefficient =
0.925). The Bland-Altman plot showed there was a random distribution of the
measurements within the 95% interval. It was concluded that the equation proved to
have practicality (being composed of only three anthropometric measurements,
easily collected by means of a tape measure and infant anthropometer) and accuracy

in estimating the body weight of the elderly.

Keywords: Body Weight. Weight Estimate. Old Man.
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1 INTRODUCAO

A humanidade vem presenciando mudangas demogréaficas nunca registradas
na histéria. O niumero de pessoas com mais de 65 esti prestes a superar o de
criancas menores de cinco anos e deve aproximar-se da marca de 1,5 bilhbes em
2050. Grande parte da populacdo idosa mundial deve-se ao envelhecimento dos
paises em desenvolvimento. O Brasil € um exemplo de pais menos desenvolvido
que, em duas décadas, teve um aumento na porcentagem de idosos (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2011).

Em um estudo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) (2004),
foi revelado que, no ano de 2000, o grafico de distribuicdo da populacédo segundo os
grupos de idade apresentava 30% de brasileiros com até 14 anos e 5% com mais de
65 anos. O namero de criancgas e jovens, que, até entdo, superava o de idosos, tem
tido grandes mudancas. A projecdo para 2050 é de um grafico sem configuracéo
piramidal em que as extremidades representadas por estes dois grupos etérios
estardo igualadas, ambos deveréo representar 18% do total da populacao brasileira.
Isso significa que sdo esperados 67 milhdes de idosos até a metade deste século,
namero resultante da esperanca de vida ascendente dos brasileiros, de 70,5 anos
em 2000 para 71,3 anos em 2010 (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E
ESTATISTICA, 2010).

O aumento do tempo de vida é desejado por todos, porém os anos agregados
a humanidade devem vir acompanhados de qualidade de vida (VERAS, 2009).
Todavia, a aceleracdo do crescimento da populacdo idosa é um desafio para as
politicas publicas no &ambito da saude. Os paises em desenvolvimento,
especialmente, ndo estdo preparados para o rapido aumento desta populacdo e
precisam planejar suas politicas para acompanhar tal crescimento (PEREIRA et al.,
2011).

Esta mudanca faz parte de uma transicdo epidemiolégica. As doencas
infecciosas e parasitarias que eram as principais causas de morte infantil no século
passado deram lugar as doencas ndo transmissiveis que hoje afetam adultos e
idosos. As doencas cronicas tornaram-se uma ameaca a saude e afetam a
estabilidade ou o crescimento financeiro, especialmente dos paises menos
favorecidos (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2011).
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Os servicos de saude séo diretamente afetados com o aumento do niumero de
usuérios, tendo, nos idosos, maior consumo de medicamentos, frequéncia e tempo
de internacdo hospitalar (CAZARIM; ARAUJO, 2011). S&o esses pacientes 0s que
mais requerem intervencgdes precisas e imediatas (MORIGUTI et al., 2001).

O risco nutricional € outro problema comum que se apresenta com o aumento
de idade. A desnutricio € bem prevalente e tem sido relatada com bastante
frequéncia, tanto em idosos hospitalizados como nos que vivem em instituicbes de
longa permanéncia ou em suas casas (REYES; ZUNIGA; CRUZ, 2007).

Desta forma, as medidas corporais tém grande importancia para estabelecer
os procedimentos do tratamento. O peso corporal, por exemplo, € bastante utilizado
nos tratamentos intensivos em outros procedimentos. E tdo necessario para célculo
de medicamentos, volumes ventilatérios e estimativa da funcédo renal como para a
conduta nutricional (DARNIS et al., 2012). Trata-se de uma medida antropométrica
utilizada com frequéncia na avaliacao nutricional, por ser rapida, de facil aplicacao e
de baixo custo (JUNG et al., 2004). No entanto, a coleta do peso, muitas vezes, é
impossibilitada em pacientes acamados ou por seu estado clinico (BLOOMFIELD et
al., 2006).

Assim sendo, pesquisas tém sido desenvolvidas na tentativa de estimar peso
corporal para pacientes impossibilitados de se posicionarem diante dos instrumentos
de coleta e, assim, proporcionar melhores condutas clinicas. Tais estudos utilizaram
diferentes populacdes e obtiveram férmulas matematicas para situacdes diversas.
Para idosos, a equacao mais utilizada na clinica, e citada pela literatura, foi
desenvolvida a partir de uma populacdo caucasiana norte-americana. Esta equacéo
tem sido aplicada e testada em diversas populacdes ao longo do tempo (MONTEIRO
et al., 2009). No entanto, apresenta limitacdo, pois envolve a dobra cutanea
subescapular, que é uma medida de dificil obtencdo em individuos acamados
(RABITO et al., 2008).

Diante deste panorama, neste estudo, visou-se desenvolver uma equacao

para estimar peso corporal de idosos.
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8 CONCLUSAO

Das oito medidas antropométricas investigadas quatro (altura do joelho,
comprimento do brago, comprimento tronco-cefalico e circunferéncia do pescogo)
foram significativamente maiores nos homens, uma (circunferéncia da coxa) nas
mulheres e trés (circunferéncia abdominal, circunferéncia do brago e circunferéncia
da panturrilna) néao diferiram.

Todas as medidas antropométricas analisadas no presente estudo (altura do
joelho, comprimento do braco, comprimento tronco-cefalico, circunferéncia
abdominal, circunferéncia do braco, circunferéncia da coxa, circunferéncia da
panturrilha, circunferéncia do pesco¢co e dobra cutanea subescapular) tiveram
correlagdo moderada a forte com o peso aferido, tanto na amostra total quanto nos
homens e nas mulheres, com excecédo da altura do joelho das mulheres.

Foi desenvolvida uma equacdo para estimar peso corporal, composta por
apenas trés medidas antropométricas.

O peso obtido pela equacdo desenvolvida teve excelente homogeneidade em
relacdo ao peso obtido com a equacdo de Chumlea et al. Houve boa concordancia
entre a equagcao desenvolvida e a equacdo de Chumlea et al. Assim, a equacéo

desenvolvida mostrou-se adequada para estimar o peso corporal de idosos.
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