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consideration their biological principles, technical relevant issues, clinical
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El interés por aspectos relacionados a la
composicion del cuerpo surgio a fines del siglo
19. El conocimiento inicial se basaba en la
determinacion de la composicion quimica de
tejidos, organos y del cuerpo entero.
Contribuciones significativas en el drea fueron
publicadas a mediados del siglo pasado. En los
wltimos 30 0 40 anos, el uso de isoétopos,
radioactivos o no, y de técnicas que permiten
reparar imdgenes de tejidos, asi como la
utilizacion de algunas propiedades fisicas del
cuerpo posibilitaron un gran progreso del
conocimiento del organismo como un todo y sus
componentes. Este trabajo aborda la composicion
del cuerpo en los cinco niveles de complejidad
creciente: atomico, molecular, celular, tisular y
corporal. Son citadas las técnicas que se utilizan
en la determinacion de los componentes a cada
nivel. Enseguida, cada técnica es abordada,
registrandose sus principios, fundamento de su
uso, la técnica en si, sus posibilidades y
limitaciones. Finalizando, es evidente el marcado
progreso reciente en el campo de la investigacion
de la composicion del cuerpo. Actualmente, dreas
especificas de interés incluyen estudios
relacionados a la obesidad y el envejecimiento,
como la osteoporosis y la sarcopenia, y las
investigaciones acerca de las alteraciones en la
composicion del cuerpo en enfermedades
cronicas y en varias enfermedades con
alteraciones nutricionales, como cancer; sida y
enfermedadies cronicas renales y gastrointestinales.
Algunas técnicas utilizan instrumentos muy
caros y son desarrolladas en centros de
investigacion de excelencia. En nuestro medio,
las investigaciones usan técnicas como
antropometria, bioimpedancia, absorciometria
2y tomografia computadorizada.

Palabras clave: antropometria; impedancia
bioeléctrica; absorciometria dual por rayos X;
tomografia computadorizada; resonancia
magnética; hidrodensitometria.

100

O interesse por aspectos relacionados com a
composicdo do corpo surgiu em fins do século 19.
De inicio, o conhecimento sobre o assunto
baseou-se em dosagens quimicas de tecidos,
orgaos e do corpo inteiro. Contribuicoes
significativas, na drea, foram publicadas em
meados do século passado. Nos tiltimos 30 ou 40
anos, o uso de isétopos, radioativos ou ndo, e de
técnicas que permitem separar imagens de
tecidos, bem como o aproveitamento de algumas
propriedades fisicas do corpo possibilitaram
acentuado progresso dos conbecimentos
relacionados com o organismo como um todo e
seus componentes. O presente trabalbo aborda,
de inicio, a composicdo do corpo em seus cinco
niveis de complexidade crescente: atémico,
molecular, celular, tecidual e o corpo inteiro. Sdo
citadas as técnicas que permitem a estimativa
dos varios componentes em cada nivel. A seguir,
cada técnica é abordada, registrando-se seus
principios, a fundamentacdo do seu uso, a
técnica em si, suas possibilidades e limitacoes.
Finalizando, é evidente o marcado progresso
recente no campo da pesquisa em composicdo
do corpo. Areas especificas de interesse, na
atualidade, incluem estudos relacionados com
a obesidade e o envelbecimento, como a
osteoporose e a sarcopenia, e as investigacoes
sobre as perturbacoes da composicdo do corpo
em doengas crénicas e em varias doencas com
alteracoes nutricionais, como cdncer, AIDS e
doengas cronicas renais e gastrintestinais.
Algumas técnicas envolvem equipamentos mutito
caros e sdao desenvolvidas em centros de
investigacdo de nivel de exceléncia. Em nosso
meio, as investigacoes tém usado técnicas como
antropometria, bioimpeddncia, absortiometria e
tomografia computadorizada.

Palavras-chave: antropometria;
impedincia bioelétrica, absortiometria de
raios-X de dupla energia; tomografia
computadorizada; ressonincia magnética;
hidrodensitometria.
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INTRODUGAO

Estudos relacionados com a composicao quimica do corpo tiveram inicio na segunda
metade do século 19 e incluiam andlise quimica de caddveres, dosagens em tecidos,
determinacio da concentraciio de substincias no sangue e balanco metabolico (BERGSTROM,
1962; CAMPANA et al., 1971; FORBES, 1999; HAMBURGER e MATHE, 1952; MOORE, 1959).
Em meados do século passado, as possibilidades de investigacdo na drea ampliaram-se com
o uso de is6topos radioativos (MOORE, 1959). Nessa época, os trabalhos de MOORE et al.,
1963 tornaram disponivel grande nimero de dados relacionados a dgua total do corpo e seus
constituintes solidos e permitiram a proposi¢cao de definicoes de importantes conceitos na
area da composicao do corpo, como a gordura total e sélidos totais do corpo, peso do corpo
desprovido de gordura e massa celular do corpo (MOORE, 1959; MOORE et al., 1963).

A aplicacao dos conhecimentos relativos a esta drea € de interesse tanto na saude,
por exemplo, na busca da proporc¢ao mais adequada de importantes constituintes do corpo,
quanto nas doencas, para determinacdo de desvios que possam influir desfavoravelmente
no seu prognostico.

As consideracoes feitas, embora resumidas, justificam a dedicacdo dos investigadores
para esse campo de estudo. Em adicio, diferencas geogrificas e étnicas entre populacoes
de paises diferentes tornam improprio o emprego de diretrizes emanadas em centros de
exceléncia, com maior experiéncia e mais possibilidades técnicas e econdmicas. Desta
maneira, € procedente abordar-se essa tematica, visando expansao de conhecimentos a ela
relacionados, em nosso meio.

Investigacdes sobre composicao do corpo implicam em considerar o organismo
como constituido em dois ou mais compartimentos, dependendo do critério escolhido
para caracterizacdo do compartimento: elemento quimico, estrutura anatomica ou tipo de
liquido (extra ou intracelular) (HEYMSFIELD e WAKI, 1991).

Analise compartimental - Compartimento pode ser definido como um espaco,
no organismo, que tem caracteristicas que sio proprias e diferentes de outros espacos; o
espaco pode ser fisiologico ou bioquimico; assim, varios 6rgaos ou partes de Orgdos
podem constituir um compartimento (GREEN e GREEN, 1990).

Cerca de 50 dos 106 elementos encontrados na natureza sao também encontrados no
corpo humano; quatro deles O, C, H e N correspondem a 95% da massa do corpo; estes,
com sete elementos adicionais - Na, Mg, K, P, Cl, Ca e S - sdo responsaveis por 99,5% da
massa do corpo (HEYMSFIELD et al., 1997). Técnicas modernas permitem, atualmente, a
quantificacio in vivo de todos esses elementos. E o caso da andlise da ativacdo por néutrons
(HEYMSFIELD e WAKI, 1991; HEYMSFIELD et al., 1997), técnica que permite visualizar o
corpo como constituido de varios compartimentos, cada um representado pelo elemento
medido. Desta maneira, a analise da ativacio por néutrons permite o estabelecimento de
um modelo multicompartimental de composicao do corpo. Trata-se de técnica dispendiosa,
que exige, para manipulacao, um grupo de investigadores altamente habilitados.

101



CAMPANA, A.O.; PAIVA, S.A.R. Composicao do corpo: métodos para analise. Nutrire: rev. Soc. Bras. Alim. Nutr.= J. Brazilian Soc. Food
Nutr., Sao Paulo, SP, v. 29, p. 99-120, jun. 2005.

Outro tipo de andlise compartimental € a que toma em consideracio as moléculas.
Os compostos quimicos presentes no corpo podem ser classificados em cinco grupos
principais: dgua, proteinas, lipidios, carboidratos e minerais (HEYMSFIELD et al., 1997).

As técnicas disponiveis para avaliar componentes em nivel molecular sdo inimeras,
algumas ligadas a equipamentos modernos e bastante dispendiosos.

Para a agua total do corpo, utilizam-se técnicas de diluicao de isotopos. Entretanto,
existem vdrias formulas para predicdo da agua total do corpo e, também, para os
volumes de agua intracelular e extracelular, obtidas por meio do uso da impedancia
bioelétrica, utilizando freqiiéncias de corrente elétrica multipla (BAUMGARTNER, 1996).
A impedincia bioelétrica de freqiéncia simples permite o cilculo dos volumes de
agua intra e extra-celular em individuos sadios e nao obesos, embora com menor
exatiddo e maior viés que a técnica de freqiéncia multipla (KYLE et al., 2004; PATEL
et al., 1994).

O glicogénio pode ser avaliado, regionalmente, pela espectroscopia, por ressonancia
nuclear magnética.

A gordura total do corpo pode ser medida a partir do carbono total do corpo,
utilizando-se formula que considera gordura, proteina, glicogénio e minerais Osseos
(HEYMSFIELD et al., 1997). Por outro lado, a gordura do corpo pode ser avaliada pela
absortiometria de raios-X de dupla energia. A massa de gordura pode, ainda, ser estimada
pela técnica da pesagem sob 4agua (pesagem hidrostatica) e por sistema pletismografico,
com deslocamento de ar (GOING, 1996). Nestas técnicas, a avaliacio da composicao do
corpo € baseada na analise da densidade de seus componentes principais. Outro
procedimento para a estimativa da gordura € o da impedancia bioelétrica (BAUMGARTNER,
1996). Embora deva ser utilizada fundamentalmente para estimativa de massa magra e
agua total do corpo, esta técnica tem sido freqiientemente empregada para avaliacao da
gordura do corpo (KYLE et al., 2004; ZHU et al., 2003).

As proteinas totais do corpo podem ser medidas por ativacao por néutrons do nitro-
génio do corpo.

O contetido de mineral 6sseo tem sido avaliado pela absortiometria de raios-X de
dupla energia ou, entdo, pela ativacao do cilcio total do corpo. Quanto aos minerais dos
tecidos moles, cite-se a contagem do “K do corpo inteiro.

Massa celular do corpo - Além da anilise visando elementos e moléculas, a anilise
compartimental pode ter, como objetivo de estudo, as células e o meio que as cerca. Neste
nivel, devem ser consideradas as células do organismo, banhadas pelo liquido extracelular,
tendo como suporte uma estrutura de solidos extracelulares. Os solidos extracelulares
consistem, fudamentalmente, de minerais 6sseos e fibras colagenas, reticulares e elasticas.
Quanto a massa celular, esta corresponde as células epiteliais, nervosas, musculares e do
tecido conectivo. Aspecto particular dos adipocitos € que estas células constituem deposito
de gordura, que corresponde a 85-90% do peso da célula (WANG et al., 1992).
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MOORE et al. (1963) introduziram o conceito de “massa celular do corpo” (body cell mass,
BCM) como a por¢ao do corpo humano metabolicamente ativa, relacionada com trabalho e
energia. De acordo com esta conceituacdo, a massa celular do corpo inclui o protoplasma das
c€lulas gordurosas, mas nao inclui a gordura nelas depositadas.

Quanto as técnicas para avaliacdo, o componente de maior interesse € a massa
celular do corpo. Esta, de acordo com o estabelecido por MOORE et al. (1963), pode ser
avaliada pela medida do potéssio total, ou permutavel, do corpo (por meio da contagem
do K do corpo inteiro ou por diluicio de “K ou ©K).

O liquido extracelular pode ser medido por técnicas de diluicdo de isdtopos. Por
outro lado, nao ha técnicas disponiveis para a medida de solidos extracelulares; contudo,
estes podem ser estimados, indiretamente, pelo teor total de calcio do organismo, medido
pela analise por ativacio por néutrons (WANG et al., 1992).

Tecidos, o0rgaos e sistemas - Células, liquido extracelular e solidos extracelulares
sao organizados em tecidos, 6rgaos e sistemas. Neste nivel, os principais componentes a
considerar sio: tecido adiposo, musculatura esquelética, ossos, 6rgios viscerais e cérebro.
Atualmente, é de interesse considerar o tecido adiposo dividido em subcutaneo e visceral
e tecido adiposo da medula 6ssea (HEYMSFIELD et al., 1997).

Neste nivel de investigacdo, as dificuldades, no que concerne a estudos in vivo, sio
maiores. Até ha pouco tempo, boa parte da informacio disponivel era proveniente de estudos
em cadaveres. Biopsias de tecidos e de 6rgaos forneciam, eventualmente, dados de interesse.

Atualmente, dois métodos parecem ter trazido contribuicio significativa para este
tipo de estudo; trata-se da tomografia axial computadorizada e a imagem de ressondncia
magnética. A tomografia axial computadorizada, por exemplo, pode determinar, direta-
mente, o volume do tecido adiposo subcutineo e visceral (WANG et al., 1992).

Por outro lado, outras técnicas podem ser Gteis, como a estimativa da massa muscular
esquelética por meio da excrecdo de creatinina na urina, colhida durante 24 horas, ou por
meio da analise do potéssio total do corpo ou pela analise da ativacido por néutrons.

Nivel do corpo inteiro - Neste nivel, interessa considerar o tamanho do corpo, sua
forma, suas caracteristicas exteriores e algumas caracteristicas fisicas especificas (WANG et
al., 1992). Aqui, estao incluidas as seguintes medidas: estatura, comprimento de segmentos
do corpo, circunferéncias, pregas cutineas, area de superficie do corpo, volume do corpo,
peso do corpo, indice de massa do corpo e densidade do corpo.

Estes indicadores, na sua maioria, sio simples e de facil e econdmica execucao. Assim,
sao bastante adequados para estudos em larga escala e investigacdes de campo.

Técnicas utilizadas para estudo da composiciao do corpo - Virias técnicas
estao atualmente em uso para estudo da composicao do corpo.

a) Composicio do corpo analisada por meio de pregas cutineas - Pregas cutineas
correspondem a uma dupla camada de pele e tecido subcutineo; sao usualmente medidas
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em pontos anatdmicos especificos. Grande nimero de estudos antropométricos utiliza as
pregas tricipital, bicipital, subescapular e suprailiaca. A técnica de medida das pregas encontra-
se em varios artigos de periddicos cientificos (ANSELMO et al., 1992; BISHOP et al., 1981;
FRISANCHO, 1974; FRISANCHO, 1981; GODOY et al., 2000; GODOY et al., 1992; PAIVA et
al., 1992), em monografias (FRISANCHO, 1999) e em livros textos de nutricio (HEYMSFIELD
et al., 1994; MAHAN e ESCOTT-STUMP, 2000; ROMBEAU et al., 1989).

A espessura das pregas cutidneas constitui um dos métodos mais comumente usados
para estimar o teor de gordura do corpo e a distribuicao do tecido adiposo subcutineo
(ELLIS, 2001).

Métodos que se destinam a fornecer estimativas do teor de gordura do corpo muito
freqlientemente, baseiam-se na premissa de que o corpo pode ser constituido de dois
compartimentos distintos, cuja composicdo € relativamente constante: a gordura do corpo
(massa de gordura do corpo, representada, aqui, por MG) e a massa desprovida de gordura
(massa sem gordura, MSG) (DAVIES, 1994; DURNIN e WOMERSLEY, 1974). Desta maneira
tem-se: Peso do corpo = MG + MSG.

DURNIN e WOMERSLEY (1974) mostraram que existe associacdo entre pregas
cutdneas e a densidade do corpo, medida por pesagem hidrostatica, técnica considerada
por diversos autores como padrao ouro para avaliacio da composicio do corpo fracionado
em dois compartimentos. A regressao obtida € linear quando se procede a transformaciao
logaritmica da soma de quatro pregas (bicipital, tricipital, subescapular e suprailiaca).
Em um primeiro passo, calcula-se a densidade do corpo (D) a partir do valor do somatorio
(2) de quatro pregas. Para isso, utilizam-se formulas especificas para sexo e idade
(HEYMSFIELD et al., 1994). A seguir, utilizando a equacao de Siri, calcula-se a porcentagem
de gordura, a partir da densidade do corpo (DURNIN e WOMERSLEY, 1974):
%Gordura= [(4,95/Densidade corporal)-4,5] x 100.

Entretanto, a4 medida que o contetido de gordura do corpo aumenta, a equacao de
Siri fornece resultados de percentagem de gordura mais altos que os derivados da equacao
de Brozek (BROZEK er al., 1963; LOHMAN, 1981; YAO et al., 2002). Desta maneira, em
individuos que apresentam alto teor de gordura no corpo, é aconselhado utilizar-se a
formula de BROZEK para cilculo da porcentagem da gordura do corpo (YAO et al.,
2002):  %Gordura= [(4,57/Densidade corporal)-4,142] x 100.

Paralelamente ao exposto, numerosas equacoes para predicao do teor de gordura do
corpo foram desenvolvidas a partir dos valores das pregas cutineas (WANG et al., 1992).

Note-se que as equacdes preditivas que estabelecem relacio entre pregas cutineas
e teor total de gordura do corpo, partem da premissa de que a relacdo entre a gordura
interna e a gordura do tecido subcutineo, seja constante para qualquer nivel de teor de
gordura, o que pode nio ser correto (DAVIES, 1994). Esta relacao exibe variacio quando
se consideram fatores como: sexo, idade, etnia, nivel de pratica de exercicio fisico e o
proprio grau de obesidade (DURNIN e WOMERSLEY, 1974).

104



CAMPANA, A.O.; PAIVA, S.A.R. Composicao do corpo: métodos para analise. Nutrire: rev. Soc. Bras. Alim. Nutr.= J. Brazilian Soc. Food
Nutr., Sao Paulo, SP, v. 29, p. 99-120, jun. 2005.

A variacdo da proporcdo de gordura situada no subcutaneo, em relacio a visceral,
tem sido apresentada como explicacdo para o fato de as equacoes preditivas, para estimacio
da gordura total do corpo, nao serem aplicaveis indiscriminadamente (DAVIES, 1994). De
fato, as equacoes de predicao, envolvendo pregas cutineas, tém sido consideradas
especificas, isto €, validas para a populacio especifica estudada (JACKSON e POLLOCK,
1978; NORGAN e FERRO-LUZZI, 1985).

Por outro lado, a precisao dos dados obtidos pela medida das pregas cutineas apresenta
alta variabilidade e, quanto a acuracia da técnica aplicada para a estimativa do teor de gordura
do corpo de individuos, esta tem sido questionada ha muitos anos (ELLIS, 2001).

Entretanto, foi observado em pacientes desnutridos, com anorexia nervosa, com
baixo contetido de gordura no corpo, que a medida simples de pregas cutineas foi tdo
atil quanto medidas mais sofisticadas para a avaliacio da composicao do corpo (PROBST
etal., 2001). Na mesma linha, mais recentemente, YAO et al. (YAO et al., 2002) verificaram,
em individuos adultos, existir uma boa concordincia entre as porcentagens de gordura
corporal, calculadas pelas pregas cutineas e pela técnica de diluicao com H,®O. Os autores
concluiram que as pregas cutineas podem fornecer valores confidveis e exatos da gordura
corporal, desde que medidas por pessoa treinada e que sejam utilizadas equacgoes de
predicao apropriadas.

Finalizando, as vantagens desta técnica residem no seu baixo custo e no fato de nao
utilizar aparelhos grandes e complexos. Desta maneira, trata-se de técnica adequada para
estudos populacionais e de campo.

Entretanto, é preciso considerar que os resultados desta técnica sdao afetados por
alguns tipos de erros de medida. Para que estes sejam minimizados, os seguintes aspectos
devem ser bem definidos: padronizacdao da técnica da medida das pregas cutineas, tipo
do adipdémetro utilizado e calibracio do aparelho, treinamento do pessoal envolvido na
medida das pregas e fatores ligados ao proprio individuo analisado. Assim, existem
descricoes detalhadas para identificacio e medida das pregas cutineas (LOHMAN, 1988).
Quanto aos adipOmetros, ha instrumentos de alta qualidade, como os adipdmetros
“Harpenden” e “Lange”, cuja exatiddo deve ser checada periodicamente. Adicionalmente,
uma fonte de erros em medidas de pregas cutineas € a variabilidade existente entre
examinadores; este erro pode ser diminuido se os avaliadores forem submetidos a
treinamento que inclui escolha do local apropriado da prega e medidas repetidas de
pregas. A variabilidade das medidas de pregas cutineas, entre individuos, pode depender
da diferenca da quantidade de gordura subcutidnea local, mas, também, da espessura da
pele e da compressibilidade maior ou menor da pele e do tecido subcutineo. O estado
de hidratacio geral, traduzido por acimulo de liquido no corpo, pode afetar a medida
das pregas cutineas (ABRAHAMSEN et al., 1996). Em obesos, a variabilidade pode
depender do fato de a espessura das pregas exceder a abertura maxima do adipémetro
(HEYWARD e STOLARCZYK, 2000).
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b) Composicio do corpo por meio da impedancia bioelétrica (FOSTER e
LUKASKI, 1996; LUKASKI, 1996a; NITACS, 1996). O procedimento bisico desta técnica
consiste em fazer passar pelo corpo uma corrente elétrica alternada de intensidade pequena,
cerca de 800uA, com freqiiéncia =210kHz, usualmente de 50kHz (NITACS, 1996). Quatro
eletrodos sao utilizados, dois para introduzir a corrente (eletrodos transmissores) e dois
para detectar as voltagens geradas (eletrodos receptores).

A corrente elétrica flui através de todo material condutor existente no corpo, ao longo
do caminho entre eletrodos transmissores e receptores. Os principais condutores sao
representados pelos liquidos fisiologicos que contém ions eletricamente carregados, como
sodio e potassio. A condutividade do sangue e urina € alta, a dos musculos € intermediaria
e a de gordura, osso e ar € baixa.

O atributo medido pela técnica em discussdo € a voltagem; especificamente, queda
da voltagem. A medida é normalmente expressa como uma relacio, que € a relacio

voltagem/intensidade (isto €, V/D), que é chamada de impeddncia. Por esta razio, o
equipamento utilizado para as medidas € chamado de analisador da impeddncia bioelétrica.

Ao passar pelos condutores, a corrente sofre certo grau de oposicio. A oposicio do
condutor ao fluxo da corrente elétrica alternada di-se o nome de impedancia (2); a
impedincia tem dois componentes: a resisténcia (R) e a reatincia (Xc¢). A resisténcia
corresponde a oposicao do condutor - os liquidos fisiologicos - ao fluxo da corrente elétrica;
a reatdncia € associada a varios tipos de polarizacdo que se estabelece nas membranas
celulares e nas interfaces dos tecidos. No organismo humano, a resisténcia chega a
2500hms e a reatidncia € menor, correspondendo a cerca de 10% desse valor; assim, o valor
da impedancia € bastante similar ao da resisténcia.

Aplicando-se a teoria basica dos condutores as observacoes resultantes do emprego
desta técnica em seres humanos, pode-se escrever:

Volume = estatura’/impeddncia

Na férmula acima, ha que se estabelecer o que se deve entender por volume. Seria
conveniente aceitar-se que a estimativa elétrica do condutor seria igual ao volume medido
do condutor biologico: por exemplo, do volume do liquido extracelular ou do volume da
agua total do corpo. Entretanto, na realidade, a medida da impedancia nao da informacao
direta sobre comprimento, areas ou volume dos segmentos do corpo pelos quais passa a
corrente elétrica. As relacdes entre impedincia e variaveis como agua total do corpo,
massa livre de gordura ou massa de gordura, foram verificadas a partir da busca de
correlacoes estatisticas entre os valores da impedancia e os valores dessas variaveis,
estabelecidos por meio de técnicas de referéncia em amostras populacionais especificas.
Assim, no caso da 4gua total do corpo, os valores da impedancia devem ser correlacionados
com valores da dgua total do corpo obtidos por técnicas de diluicdo isotopica, utilizando-se
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deutério ou tricio. Assumindo-se, a seguir, que o teor de dgua na massa livre de gordura
(MLG) é de 73,2%, pode-se calcular o valor de massa de gordura do corpo (MG) e, entio,
a porcentagem de gordura do corpo.

Desta maneira, a impedancia bioelétrica da estimativas relacionadas as seguintes
variaveis quanto a composicdo do corpo, esta entendida como constituida por dois
compartimentos: volume da 4dgua total do corpo, massa livre de gordura e, indiretamente,
a massa de gordura.

Devido ao custo relativamente baixo do equipamento, ao fato de ser transportavel e
de facil manipulacdo, a impedancia tem potencial importante como técnica de campo para
estimativa da composicao do corpo. A principal vantagem da impedincia, quando
comparada ao somatoério das pregas cutaneas, ¢ a capacidade de mensuracdo da agua
corporal e de apresentar menor erro intra e interobservador. Por outro lado, a principal
limitacdo da técnica € a alteracdo do estado de hidratacio do individuo; no caso de
hiperhidratacdo, o valor da massa magra € superestimado (KAMIMURA et al., 2004).

Os valores da massa sem gordura do corpo (MSG) e da massa de gordura (MG)
podem ser determinados pelo uso das equagoes fornecidas pelo fabricante (CORCORAN
et al., 2000); contudo, existem numerosas formulas, publicadas, que foram validadas pelo
uso de técnicas de referéncia, tanto para dgua total do corpo, quanto para MSG e MG
(ELLIS, 2000; HOUTKOOPER et al., 1996; KYLE et al., 2004; PICHARD et al., 1997). Nesse
contexto, verificou-se que o indice estatura ao quadrado relacionada a resisténcia (H?/R)
geralmente foi o melhor preditor da composicao do corpo.

Na obesidade acentuada, grande parte da massa gordurosa situa-se no tronco.
O tronco contribui pouco para a impedincia total do corpo. Nestas condi¢oes, os dados
obtidos podem levar a hiperestimativa do teor de gordura corporal (USDHHS, 1994).

Os resultados levam a interpretagoes incorretas nos casos de assimetria do corpo,
como em amputados, hemiplégicos e em condicdes neuromusculares com alteracdo local
da perfusio ou com atrofia de tecidos (USDHHS, 1994).

Em doencas, podem ocorrer alteracoes da composicio do corpo que tornam
inaplicaveis as equacoes de predicao (que sao derivadas de adultos sadios com peso normal)
(KOTLER et al., 1996).

Os campos elétricos induzidos no corpo pela passagem da corrente elétrica estdo
muito abaixo dos limites de susceptibilidade de equipamentos como marcapassos e
desfibriladores implantados; contudo, € prudente evitar a utilizacio desta técnica em
individuos que portam tais aparelhos.

Modelos utilizando freqiiéncia miltipla de corrente elétrica e andlise com
espectroscopia (“multi-frequency bioelectrical impedance spectroscopy - BIS”) -
quando a freqiiéncia da corrente elétrica introduzida € baixa, a impedancia das membranas
celulares e da interface dos tecidos € muito alta, o que impede que a corrente penetre nas
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células; nesse caso, a corrente transita pelo liquido e eletrolitos que banham as células e
pelo espaco vascular.

Usando o eixo x para registro da resisténcia e o eixo y para a reatincia, na Figura 1,
tem-se o ponto a, indicando alta resisténcia e muito baixa reatincia. Quando o sinal de
freqiéncia é aumentado, o ponto desloca-se para cima e para a esquerda: a resisténcia
diminui e a corrente penetra nas membranas celulares, o que causa aumento da reatincia
(ver ponto b). Unindo-se por retas os pontos a € b ao ponto zero, observam-se dois
angulos, os chamados “dngulos de fase” (LUKASKI, 1996a): o dngulo determinado pelo
ponto a & menor que o determinado pelo ponto b.

ancia

Reat

Resisténcia

Figural Diagrama da derivaciao grafica do angulo de fase; sua relacio com
resisténcia e reatincia. a: ponto de alta resisténcia e baixa reatiancia;
b: ponto de menor resisténcia e maior reatincia. ¢: angulo de fase

O conhecimento desses fatos levou a suposicao de que correntes elétricas de baixa
frequéncia poderiam dar estimativas do volume de liquido extracelular e as de alta
frequiéncia, do volume de dgua total do corpo (LUKASKI, 1996a). Em homens sadios, por
exemplo, observaram-se coeficientes de correlacao altos e significantes entre valores de
variaveis medidas, por essa técnica, e o volume do liquido extracelular, quando do uso de
corrente elétrica de SkHz e entre aqueles valores e o volume de dgua total do corpo, com
corrente elétrica de 100kHz (SEGAL, 1994).

Esses achados impulsionaram a criacio de modelos de impedancia que operam com
freqiiéncia multipla, o que permitiu a estimativa dos volumes de dgua extracelular e
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intracelular, da 4gua total e da massa celular do corpo. Outra alternativa metodologica é a
producao de uma larga faixa de frequiéncias, de poucos kHz a 1Mhz, pela aplicacio de
uma corrente elétrica alternada; este processo corresponde a impedancia bioelétrica por
espectroscopia (bioelectrical impedance spectroscopy - BIS) (LUKASKI, 1996a; SARDINHA
et al., 1998).

As relacdes geométricas entre impedincia, resisténcia e reatancia introduziram o
uso da variavel “dngulo de fase” mencionado acima (LUKASKI, 1996a). O dngulo de fase
indica a relacao entre dois componentes vetoriais: a resisténcia e a reatancia e, fisiologica-
mente, indica a distribuicdo de dgua entre os espacos intracelular e extracelular. Em
adultos sadios, o Angulo de fase, na freqtiéncia de 50kHz, situa-se na faixa de 8° a 15°
(ELLIS, 2000). Em casos de diminuicao da agua intracelular, com comprometimento da
massa celular, os valores do Angulo de fase podem ser mais baixos (SHAH et al., 2001).

¢) Composicio do corpo por meio de absortiometria de raios-X de dupla
energia (HEYMSFIELD et al., 1997) (DXA) - Esta técnica consiste na utilizacio de uma
fonte de raios-X e na passagem dos raios-X através de filtro de terra rara (cério ou samario),
com o que sdo obtidos fotons com dois niveis de energia (40 e 70keV). O feixe de fotons
¢ dirigido para um tecido, ocorrendo interacdes atbmicas entre os fotons e os elementos
constituintes dos tecidos. As interacoes atenuam o feixe de fétons, do que resulta fluxo
reduzido de fotons, que € medido em detector.

A atenuacgiao dos raios-X € relacionada, principalmente, ao tipo e a propor¢ao dos
elementos presentes nos tecidos examinados e a energia dos fotons (HEYMSFIELD et al.,
1997). Elementos de nimeros atomicos baixos (hidrogénio, carbono) atenuam pouco, ao
passo que elementos de nimero atomicos altos (cilcio, fosforo) atenuam fortemente o
feixe de fotons. Por outro lado, quanto maior a energia dos fotons, menor é a atenuacdo. A
atenuacio relacionada aos dois niveis de energia (40 e 70keV) € representada pelo valor R.
No caso de uma area em que ha predominio de gordura, o valor de R é menor, porque a
gordura tem quantidade relativamente maior de carbono. O tecido mole magro tem R
maior, pela presenca relativamente alta de oxigénio, nitrogénio, eletrélitos e minerais. Final-
mente, minerais 6sseos tém valor alto de R, devido a presenca de célcio e fosforo. Desta
maneira, em funcdo da atenuacio do feixe de raios-X, podem-se distinguir o tipo e a
quantidade dos tecidos que sao analisados. Especificamente, a técnica permite distinguir o
tecido magro, lipides e minerais 6sseos. Do ponto de vista pratico, obtém-se dados relati-
vos: 1) 2 massa livre de minerais e de gordura (MLMG), em gramas; 2) 4 gordura total (MG),
em gramas e 3) ao mineral 6sseo (total [MOT], em gramas e densidade, em gramas/cm?). A
técnica em pauta, portanto, permite a divisao do corpo em trés compartimentos.

No tocante ao controle de qualidade, a precisao e a acurdcia dos resultados desta
técnica, quanto ao teor e a densidade mineral 6ssea e quanto ao tecido magro sem
gordura, podem ser consideradas excelentes (HILDRETH et al., 1997, LUKASKI, 1993).
DXA permite obter-se informacao sobre a distribui¢ao regional de massa magra, massa de
gordura e de mineral 6sseo, pela anilise das estimativas especificamente associadas aos
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membros (em conjunto ou, separadamente, superiores e inferiores) e tronco (GRINSPOON
et al., 2001; HUNTER et al., 2001; MCDERMOTT et al., 2001; SUN et al., 2001). Embora o
preco do equipamento seja relativamente alto, representam grandes vantagens da técnica
o nivel bastante baixo de radiacao a que o paciente € submetido e a determina¢ao direta da
composicao dos ossos e do tecido mole. Quanto as desvantagens da técnica, citem-se a
necessidade de técnico especializado para realizacao do exame e a incapacidade de medir
a agua corporal.

d) Interactancia do infravermelho préximo - Esta técnica baseia-se na absorcao e
reflexdo do raio infravermelho para avaliar, indiretamente, o teor de gordura e dgua do
corpo. O aparelho € portatil, e provido de sensor, que é aplicado sobre o biceps, para a
emissao de luz. A luz penetra nos tecidos e € refletida, pelo osso, a detector. A absor¢ao da
luz, em niveis diferentes para gordura e para tecido rico em dgua, permite a quantificacio
da gordura e, conseqiientemente, da massa magra.

Uma desvantagem do método € o fato de fornecer dados a partir do exame de
apenas um ponto do corpo. Na comparacado com outras técnicas, notou-se que a
interactancia tende a subestimar a gordura do corpo, principalmente em obesos e a
superestima-la, em individuos magros; quanto a massa magra, em um estudo, esta técnica
forneceu resultados cujos valores foram maiores do que os obtidos com a medida do
potassio total do corpo (LO et al., 1994). Em nosso meio, em pacientes renais cronicos
em hemodiilise, os resultados obtidos pela interactincia também evidenciaram
subestimacao da gordura corporal, quando comparados aos fornecidos pela impedancia
bioelétrica e pelo método das pregas cutaneas (KAMIMURA et al., 2003).

e) Tomografia computadorizada - A técnica tomografica utiliza feixe de raios-X
que € passado através do corpo, sendo a radiacdo transmitida para detectores posicionados
no lado oposto do individuo examinado.

A imagem obtida, por esta técnica, € representada por um mapa bidimensional,
correspondendo a seccao transversal da drea varrida pelos raios-X (GOODPASTER, 2002).
Existe uma associacdo entre as propriedades fisicas e quimicas do tecido, incluindo sua
densidade, e a intensidade da cor cinza da imagem obtida (GOODPASTER, 2002). Tecidos
que tém densidades baixas (por exemplo, o tecido adiposo € menos denso que a agua),
provocam menor atenuacao da imagem: a eles correspondem valores de atenuacao menores.
No caso do tecido adiposo, os valores de atenuacio oscilam em faixa intermedidria. O
musculo € mais denso que a dgua, de maneira que a atenuacao dos raios-X que provoca
€ maior. Tecidos de densidades diferentes darao imagens diferentes e isto permite que a
tomografia possa separar gordura, muasculo, viscera e osso (ELLIS, 2000).

Tendo sido previamente mostrado que a area de gordura visceral do abdome,
obtida por um Unico corte, € altamente correlacionada com a gordura visceral total do

abdome, tem sido utilizada a aplicacio de um tGnico corte de Smm, ao nivel da 4. ou 52.
vértebra lombar, para estudo da gordura abdominal (HUNTER et al., 2001). Delineando a
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margem externa da parede muscular do abdome por meio de um cursor, pode-se obter o
valor correspondente ao tecido adiposo intra-abdominal. Subtraindo-se este valor do valor
da gordura abdominal, obtém-se a estimativa numérica do tecido adiposo subcutaneo abdo-
minal. Assim, por meio da tomografia, estimam-se, no abdome: o tecido adiposo subcuta-
neo e o tecido adiposo intra-abdominal e sua soma, que corresponde ao tecido adiposo
total do abdomen (HUNTER et al., 2001).

Paralelamente, na coxa, um corte de 10mm, no ponto médio entre a crista iliaca
anterosuperior e a patela, permite a estimativa do tecido adiposo subcutineo, do tecido
adiposo subfascial e do tecido adiposo intermuscular e sua soma, correspondente ao tecido
adiposo da coxa (GOODPASTER et al., 2000).

Ao lado da estimativa da gordura em locais especificos e de sua distribuicao
regional, a tomografia pode ser utilizada para reconstrucdo da massa total do corpo e
de Orgdos. Entdo, os cortes sdo feitos ao longo do corpo, com intervalos de 10cm. Os
dados indicam que estimativas dessa natureza tém acurdcia (erro<1%) e precisao
(erro<1%) excelentes (ELLIS, 2000).

No caso da massa magra, a tomografia pode separar misculo esquelético JORDAO
JR et al., 1996), visceras e 6rgdos macicos. No caso do 0sso, separa seus componentes
cortical ou trabecular (ELLIS, 2000).

Problemas desta técnica referem-se ao preco alto do aparelho e, ao fato de que
pacientes com claustrofobia ou muito obesos nio poderem ser submetidos a esse exame.

f) Ressonincia magnética - A ressonincia magnética, como a tomografia
computadorizada e a absortiometria, permite a visualizacdo direta e a estimativa de variaveis
relacionadas a composi¢cao corporal, como o tecido gorduroso, o mineral 6sseo e musculos
(LUKASKI, 1996b).

A técnica da ressonidncia magnética fundamenta-se no mapeamento da intensi-
dade do sinal que ocorre quando nucleos - principalmente de hidrogénio - em con-
sequéncia de uma alteracao do campo magnético, perdem seu alinhamento e libe-
ram a energia retida. Este processo, denominado relaxamento nuclear, ocorre em
tempos diferentes; o tempo de relaxamento dos protons na gordura € muito mais
curto do que o dos protons na dgua (ELLIS, 2000). A distin¢do entre o tecido adiposo
e o tecido magro pode ser baseada nas caracteristicas da cor cinza da imagem corres-
pondente a cada pixel ou por um filtro que identifica os limites dos tecidos (LEE et
al., 2000). Esta diferenca é a que permite estabelecer o contraste, na imagem, entre o
tecido gorduroso e o tecido muscular (que contém alto teor de dgua). Os dados
coletados sao transformados em imagens de alta resolucdo, o que permite a
quantificacao corporal total ou a composicao corporal regional. A area, em cada ima-
gem, € computada automaticamente, em cm? O volume, em cm?, de cada tecido, em
cada corte, é calculado, multiplicando-se a area do tecido pela espessura do corte,
que € de 1,0cm. Calcula-se, entao, o volume do tecido em litros, sendo este valor
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convertido em unidade de massa-kg- multiplicando o volume pela densidade que,
no caso do musculo esquelético, por exemplo, é 1,04kg/litro (LEE et al., 2000).

Para estudo do corpo inteiro, o individuo permanece deitado e inicia-se o exame a
partir do espaco intervertebral entre a 42. e a 52. vértebra lombar. A partir dai, sio obtidas
imagens transversas (de 10mm de espessura) a cada 40mm, da mio até o pé, do que
resultam em torno de 40 imagens para cada individuo. O tempo de exame € de cerca de
25 minutos (LEE et al., 2000).

A técnica pode ser aplicada para estimativa do volume (em c¢m?) de musculos e
do tecido subcutaneo correspondente. No caso do gastrocnémio medial, por exemplo,
18 cortes podem ser feitos, com espessura de 10mm para cada corte; os resultados
incluem os volumes do gastrocnémio e do tecido subcutineo da perna (BOUDEL-
MARCHASSON et al., 2001).

Imagens transversais do abdomen permitem a distin¢do, em nivel regional, en-
tre o tecido adiposo subcutineo e o visceral (ELLIS, 2000). A monitoracao das alte-
racoes do tecido adiposo visceral e do tecido adiposo subcutineo é de grande
interesse na atualidade, principalmente, tendo em vista o problema do risco aumen-
tado do acréscimo de gordura abdominal, associado a determinadas condic¢des clini-
cas (ELLIS, 2000).

Sdo validas, para a ressonincia, algumas ressalvas, semelhantemente ao que foi
referido no caso da tomografia computadorizada.

¢) Hidrodensitometria (ELLIS, 2000; ELLIS, 2001) - Esta técnica foi desenvolvida
no final da década de 40 do século passado. E fundamentada na premissa de que o corpo
humano consiste de dois componentes quimicos, a gordura e a massa magra, cada um com
densidade conhecida e constante. O objetivo da técnica € a determinagao da densidade do
corpo, o que implica na completa submersao do individuo na agua. O volume de dgua
deslocado e/ou o peso do individuo aferido sob a dgua, combinados com o peso do
corpo previamente verificado, sao utilizados para a determinacio da densidade do corpo.
A partir deste valor, calcula-se, por equacdo, a porcentagem de gordura do corpo e,
entdo, o teor total de gordura e a massa magra do corpo.

A técnica inclui a medida do volume de ar residual do pulmio, que pode ser
determinado pela diluicao do oxigénio com um sistema espirométrico de circuito fechado.
Mesmo com este cuidado, existe um erro de cerca de 1% na afericado dos resultados. Se o
volume residual ndo for medido, existe um acréscimo de erro de 3 a 4% na estimativa da
porcentagem de gordura do corpo.

As limitacdes desta técnica incluem: 1) aceitar as premissas da constancia da densidade
da gordura e, principalmente, da massa magra do corpo; 2) a exigéncia de submersao sob
agua, que impossibilita o uso da técnica em criancas, idosos e doentes.
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h) Pletismografia (FIELDS et al., 2002) - A pletismografia com deslocamento de ar
foi desenvolvida para medir o volume do corpo sem que seja necessario recorrer a submersao
da pessoa examinada. O aparelho consiste de duas camaras: a cimara para medida, onde
a pessoa fica sentada e, contigua, a cimara de referéncia. Entre as duas camaras, ha um
diafragma, controlado eletronicamente. O diafragma produz alteracdes de volume e flutuacio
de pressao em ambas as camaras. As flutuacoes de pressio sdo utilizadas para a avaliacao
do volume do corpo do individuo examinado. O teste inclui quatro etapas: 1) estima-se, em
primeiro lugar, o volume da cdmara vazia; 2) introduz-se um cilindro de 50 litros, para
verificacao da relacao entre um dado volume e a amplitude da variacado da pressio em
ambas as cidmaras; 3) entdo, o individuo que sera testado entra na camara, usando roupa
especial para natacao; o volume do corpo € determinado; 4) finalmente, o individuo é
conectado a um circuito de respiracio, localizado na cimara posterior; os volumes respiratorios
sao medidos, com determinacao do volume de ar respiratorio residual. O volume final do
corpo € baseado no volume inicial do corpo, corrigido pelos valores correspondentes as
alteracdes produzidas pelo efeito térmico do ar em torno da superficie da pele e pelos
valores do volume de gis dos pulmoes. A partir do peso e do volume corrigido do corpo,
¢ calculada a densidade do corpo (FIELDS et al., 2002).

A vantagem desta técnica consiste no fato de nio haver necessidade da submersao
em agua; entretanto, o método tem limitacdes similares a da hidrodensitometria.

i) Condutividade elétrica total do corpo (ELLIS, 2000)- Por esta técnica, mede-se
a condutividade total do corpo (total body electrical condutivity - TOBEC). A pessoa
examinada € colocada em um tubo em que € gerado um campo eletromagnético. Com
isso, sdo induzidas correntes elétricas que transitam pelos tecidos condutores do corpo.
O procedimento resulta em alteracdo do campo eletromagnético e absorcao, pelo corpo,
de pequena quantidade de energia, que € dissipada como calor. O volume do corpo é
calculado a partir da energia liberada, considerando-se o comprimento da pessoa
examinada. Desta maneira, a técnica tem, como finalidade, a medida do volume da agua
total do corpo, o que permite, indiretamente, estimarem-se o teor e a porcentagem de
gordura e a massa sem gordura do corpo (BARDEN et al., 2002).

j) Técnicas de diluiciao - Estimativa do valor da dgua total do corpo - As técnicas
de diluicao consistem na administracdo, por boca ou pela veia, de quantidade conhecida
de um tracador, que vai diluir-se no compartimento a que ele tem acesso. O tracador
adequado € uma substiancia que se distribui homogeneamente no compartimento de
interesse e, durante o periodo do teste, ndo & metabolisado. Decorrido o tempo de
equilibrio, colhe-se amostra de sangue, urina ou saliva, material em que € determinada
a concentracao do tracador. O valor do volume do compartimento a ser estudado é
calculado por equacao que se baseia: 1) na dose do tracador; 2) na quantidade excretada
durante o periodo de equilibrio; 3) na concentracao do tracador na amostra coletada
apo6s o tempo de equilibrio e 4) no tempo zero, antes da introducao do tracador
(ELLIS, 2000).
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Em adultos sadios e adolescentes, o teor de agua da massa sem gordura € relativamente
constante: 0,732L por kg (WANG et al., 1999). Desta maneira, a medida da agua total do
corpo fornece, indiretamente, uma estimativa da massa sem gordura. Atualmente, a medida
da agua total do corpo € baseada nos is6topos estaveis deutério (*H) e oxigénio-18 (**O),
segundo os principios da técnica de diluicao. Em ambos os casos, a andlise é realizada pela
espectroscopia de massa (ELLIS, 2000).

Quanto ao liquido extracelular, o tracador mais comumente empregado € o Br ndo
radioativo, sendo as amostras (de plasma) analisadas pela cromatografia liquida de alta
eficiéncia (ELLIS, 2000).

Para estimativa do volume de liquido intracelular, atualmente tém sido usadas as
duas técnicas anteriores, sendo o valor da agua intracelular obtido pela diferenca entre a
agua total do corpo e a agua extracelular (ELLIS, 2000).

k) Determinacio do potassio total do corpo (ELLIS, 2000)- O “K representa um
pequena porcentagem do potdssio natural e emite radiacao y de alta energia. A radiacio
existente no corpo € de nivel que permite a contagem externa. Detectores de raios y sio
utilizados para obter medidas bastante exatas do teor de “°K no homem. Para este procedi-
mento, utilizam-se contadores corporais totais.

O teor de potissio total do corpo foi, de inicio, utilizado como um marcador para a massa
celular (MOORE e al.,, 1963) e, também, para estimativa da massa sem gordura do corpo.
Valores das estimativas de potdssio total do corpo para a massa sem gordura, em mEq/kg,
oscilam entre 52,0 a 64,0 no caso de mulheres e entre 60,0 e 67,8 para homens (ELLIS, 2000).

D Anilise de ativaciao por néutrons (ELLIS, 2000)- Esta metodologia trouxe impor-
tante contribuicio para estudos da composicio do corpo, porque ela permite a andlise
direta de praticamente todos os elementos do corpo humano #7 vivo. Baseia-se no fato de
que, quando os atomos sdo expostos a néutrons, eles passam a liberar o excesso de energia
sob a forma de radiacdo y, que pode ser detectada usando um aparelho de monitoracio
equivalente aquele usado para a contagem do “K (ELLIS, 2000). Os elementos mais
freqiientemente medidos sdo o cilcio e o nitrogénio total do corpo (ELLIS, 2000).

O nitrogénio pode ser utilizado para calcular a proteina corporal total; o calcio, o
sodio, o cloro e o fosforo podem ser utilizados para calculo da massa mineral 6ssea e o
volume do liquido extracelular. O carbono, por sua vez, é Gtil em modelo para estimativa
da gordura total do corpo. Uma técnica utilizada para medir a gordura do corpo a partir
do carbono € a dispersdo inelastica por néutrons (neutron-inelastic-scattering method).
Nesta técnica, néutrons, necessarios para a irradiacao do carbono, sao produzidos por
um gerador de néutrons. Os néutrons, por sua vez, levam a producido de raios gama a
partir da dispersao de néutrons dos nucleos de *C do corpo da pessoa examinada
(KEHAHYIAS et al., 1997).

A aparelhagem envolvida € representada por instrumentos de alta complexidade
técnica e bastante onerosos. Problema associado importante € a exposicdo a radiacio.
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m) Metabdlitos urinarios (HEETDERKS-COX, 1997) - Dois metabolitos urinarios, a
creatinina e a 3-metil-histidina tém sido utilizados para estimar a musculatura esquelética e a
massa magra. Isto se baseia no fato de que ambos os metabdlitos sio produtos finais do
metabolismo muscular esquelético. A creatina, distribuida principalmente nas células
musculares, é convertida em creatinina e é excretada inalterada na urina. A 3-metil-histidina
& produto final catabélico da destruicao da actinomiosina. Verificou-se existir boa correlacio
entre a excrecao urindria de ambas as substancias, em 24 horas, e a massa muscular esquelética.

O indice creatinina-altura (creatinine height index: CHI) estima a massa muscular
por comparac¢do do valor encontrado, com aquele normal para a mesma altura, idade e
sexo, expresso em porcentagem. Resultado de 100% indica massa muscular normal;
resultados menores que 80% indicam deplecdo da musculatura esquelética e de 60% ou
menos, deplecado muscular grave. Ha requisitos para que a interpretacio do exame seja
valida. Assim: 1) é preciso que se tenha certeza de que toda a urina foi coletada no periodo
de 24 horas; 2) levar em consideracao que a ingestio de alimentos que contém carne
aumentam a excrecdo urindria de creatinina; 3) que o individuo nao esteja em uma fase
catabolica, situacao em que pode haver degradacio protéica muscular; 4) que a funcio
renal seja normal. Note-se que a excrecao da creatinina decresce com a idade, podendo
em idosos fornecer valores de interpretacdo sujeita a erros.

Consideracoes semelhantes podem ser feitas quanto a 3-metil-histidina. H4 também
criticas relacionadas ao fato de existirem outras fontes de 3-metil-histidina, que nao o
musculo esquelético. Resultados obtidos em situacoes de inanicio, em traumatismos,
queimaduras e estresse também levam 2 interpretacao nio inteiramente confiavel.

COMENTARIOS FINAIS

Esta revisdo trata, de maneira sumdria, de aspectos tedricos relacionados com o
estudo dos compartimentos constituintes do corpo humano e, especialmente, das técnicas
utilizadas para sua anilise.

HEYMSFIELD et al. (1997) dividiram as técnicas para andlise da composiciao do corpo em
dois grupos: de um lado, ha técnicas cujos dados especificos tém de ser calibrados com dados
da mesma natureza, obtidos por técnicas adequadas para sua obtencao. Um exemplo corresponde
aos volumes de 4gua total do corpo estimados pela impedincia, correlacionados com os resul-
tados da dgua total do corpo, obtidos por técnica de diluicio de isdtopos (USDHHS, 1994).

O segundo grupo € constituido pelas melhores técnicas disponiveis para feitura de
determinada mensuracdo; sio denominadas técnicas de referéncia ou padrio ouro.
Exemplos sdo a andlise por ativacio por néutrons e a pesagem sob dgua (hidrostatica). A
absortiometria de raios-X de dupla energia € freqlientemente citada como técnica de
referéncia para uso em seres humanos e em trabalhos experimentais em animais
(ELOWSSON et al., 1998, HEYMSFIELD et al., 1997; PICAUD et al., 1996).

115



CAMPANA, A.O.; PAIVA, S.A.R. Composicao do corpo: métodos para analise. Nutrire: rev. Soc. Bras. Alim. Nutr.= J. Brazilian Soc. Food
Nutr., Sao Paulo, SP, v. 29, p. 99-120, jun. 2005.

Em nosso meio, os trabalhos desenvolvidos na area da composicao do corpo abor-
dam estudos que empregam, mais freqlientemente, a medida das pregas cutineas e a
impedancia bioelétrica e, mais raramente, técnicas como absortiometria de raios-X de
dupla energia e a tomografia computadorizada. O somatorio de pregas cutineas fornece
indicacdo bastante confidvel da gordura do corpo em individuos que nio apresentam
obesidade pronunciada. Importante caracteristica da impedancia bioelétrica € sua capaci-
dade de estimar a agua total do corpo e, entdo, a massa magra, quando ndo ha perturbacio
da hidratacao. Quanto a absortiometria, trata-se de técnica que permite obter resultados

confiaveis de massa magra, da gordura corporal e do teor de mineral 6sseo.
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