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ID 57262- PERFIS ANTROPOMETRICO-METABOLICOS CONSIDERADOS SAUDAVEIS ESTAO ASSOCIADOS A MENOR AREA DE GORDURA VISCERAL?

INTRODUGCAO

O acdmulo de tecido adiposo contribui para a etiologia das doengas cardiovasculares.
Estudos recentes demonstram associacdo da area de gordura visceral (AGV) e maior
risco cardiovascular (CV), mais do que o acimulo adiposo subcutaneo. Avaliar a AGV
nos perfis antropométrico-metabdlicos considerados sauddveis permitiria identificar
aumento do risco CVY mesmo na auséncia de altera¢6es metabdlicas.

OBJETIVO

Comparar a AGV entre os perfis eutréfico metabolicamente sauddvel (EMS), eutrdéfico
metabolicamente ndo saudédvel (EMNS), sobrepeso MS (SbMS) e sobrepeso MNS
(SbMNS), obesos MS (ObMS) e obesos MNS (ObMNS).

MATERIAIS E METODOS

Foram recrutados aleatoriamente 176 funciondrios de um hospital publico do Rio de
Janeiro. Os critérios de inclusdo foram individuos 218 anos com indice de massa
corporal (IMC)218,5Kg/m?, e os de exclusdo foram gestantes/lactantes, licenca médica,
cessdo a outra unidade de saude. Além disso, considerou-se eutrdfico IMC 18,5-
24,9Kg/m? sobrepeso IMC 25-29,9Kg/m® e obeso IMC230Kg/m®. Foram classificados
como MS individuos com auséncia de todos os critérios de Sindrome Metabdlica da
Federacdo Internacional de Diabetes, exceto circunferéncia abdominal; e MNS
individuos com pelo menos um desses critérios. AGV foi avaliada pela bioimpedancia
InBody720.

Anadlise estatistica: correlagao de Spearman e oneway ANOVA com pds-teste de Sidak.
Considerou-se P<0,05 significativo.

*CAAE: 96222718.7.0000.5272

RESULTADOS

Tabela 1: Andlise descritiva da amostra Tabela 2: Frequéncia de voluntarios por perfil

VARIAVEIS MEDIA £ DP PERFIL FREQ. 4
Idade( (an)os) 44,7 £ 11,9 EMS - 11,93
AGV (cm? 13,9+ 7,6 _ -
Peso (kg) 79,9 £17,3 EMNS 3 1357
Estatura (cm) 1,65 +0,1 sbMs I 14,20
IMC (kg/m?) 29,155 SbMMN 5 38 21,59
Trghceridgos (L) e — = o
riglicerideos (m 118,1+ 70,0 L _

Colesterol HDL (mg/dL) 51,9 £ 14,5 ObMNS =l 32,39
PS t15 (mmHg) 123,4 14,9 TOTAL 176 100
PD t15 (mmHg) 79,6 £9,6 EMS: eutréfico metabolicamente saudavel; EMNS: eutréfico metabolicamente ndo

saudavel; SbMS: sobrepeso metabolicamente saudavel; SbMNS: Sobrepeso
metabolicamente ndo sauddvel; ObMS: obeso metabolicamente saudavel;
ObMNS: obeso metabolicamente nao saudavel.

AGV: area de gordura visceral; IMC: indice de massa corporal;
PS: pressao sistdlica; PD: pressao diastdlica.
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Perfil Antropométrico-Metabodlico
Grafico 2: Correlacdo entre Area de Gordura Visceral
(AGV) e os Perfis Antropométrico-Metabélicos.

CONCLUSAO

Griéfico 1: Comparagdo entre a drea de gordura
visceral (AGV) e os diferentes perfis.

obtidos demonstram uma forte

antropométrico-metabdlico e a drea de gordura visceral. Além disso, percebe-se que,

Os resultados correlagdo entre o perfil

mesmo nos perfis considerados metabolicamente saudaveis, hd aumento de AGVY,
podendo representar maior risco cardiovascular.



