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Resumo

A taxa metabdlica basal (TMB) representa o principal componente do gasto energético (GE) em humanos e, por isso,
tem grande relevancia em programas de tratamento da obesidade. Apesar disso, pouco sdo 0s estudos que apresentem
dados relacionada a TMB de adolescentes com sobrepeso ou obesidade. Diante disso, o objetivo do presente trabalho
é apresentar informacdes sobre a TMB de adolescentes com idade entre 10 e 18 anos, de ambos os sexos, com IMC
entre 25,3 a 52,5 kg/m?. Foram avaliados, mediante o método da calorimetria indireta (CI) 91 adolescentes, sendo 37
meninos e 54 meninas. A prevaléncia de sobrepeso foi de 23,0%, obesidade 36,3% e obesidade severa (40,6%). A
mediana da TMB foi de 2.150,9 e 1.548,4 para meninos e meninas, respectivamente (p<0,05). Apesar disso, ndo
houve diferenga significativa na TMB por unidade de massa (TMB/Kg) e nem por unidade de massa magra
(TMB/MM). Além disso, foi verificada uma correlacdo significativa (p<0,000) entre a TMB medida pela Cl e a
estimada pela bioimpedancia elétrica multifrequencial.

Palavras chave: Calorimetria indireta; Metabolismo basal; Taxa Metabdlica de Repouso; Bioimpedancia elétrica;
Obesidade.

Abstract

The basal metabolic rate (BMR) represents the main component of energy expenditure (SG) in humans and, therefore,
has great relevance in obesity treatment programs. Despite this, there are few studies that present data related to BMR
of overweight or obese adolescents. Therefore, the objective of the present study is to present information about BMR
of adolescents aged between 10 and 18 years old, of both sexes, with a BMI between 25.3 and 52.5 kg / m2. 91
adolescents were evaluated using the indirect calorimetry (CI) method, 37 boys and 54 girls. The prevalence of
overweight was 23.0%, obesity 36.3% and severe obesity (40.6%). The median BMR was 2,150.9 and 1,548.4 for
boys and girls, respectively (p <0.05). Despite this, there was no significant difference in BMR per unit of mass (TMB


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i1.
mailto:greicewes@gmail.com
mailto:geisonssoares@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-0355-4362
mailto:brunovespasiano@msn.com
https://orcid.org/0000-
mailto:igorspagnol2@hotmail.com
mailto:nandoesporte1@gmail.com

Research, Society and Development, v. 10, n. 1, €35010111964, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i1.11964

/ Kg) or per unit of lean mass (TMB / MM). In addition, a significant correlation (p <0.000) was found between BMR
measured by CI and that estimated by multifrequency electrical bioimpedance.
Keywords: Indirect calorimetry; Basal metabolism; Metabolic Rest Rate; Electrical Bioimpedance; Obesity.

Resumen

La tasa metabdlica basal (TMB) representa el principal componente del gasto energético (SG) en humanos y, por
tanto, tiene gran relevancia en los programas de tratamiento de la obesidad. A pesar de esto, existen pocos estudios
que presenten datos relacionados con la TMB de adolescentes con sobrepeso u obesidad. Por tanto, el objetivo del
presente estudio es presentar informacidn sobre la TMB de adolescentes de entre 10 y 18 afios, de ambos sexos, con
un IMC entre 25,3 y 52,5 kg / m2. Se evalud a 91 adolescentes mediante el método de calorimetria indirecta (IC), 37
nifios y 54 nifias. La prevalencia de sobrepeso fue 23,0%, obesidad 36,3% y obesidad severa (40,6%). La mediana de
TMB fue de 2.150,9 y 1.548,4 para nifios y nifias, respectivamente (p <0,05). A pesar de esto, no hubo diferencia
significativa en TMB por unidad de masa (TMB / Kg) o por unidad de masa magra (TMB / MM). Ademas, se
encontré una correlacion significativa (p <0,000) entre la TMB medida por IC y la estimada por bioimpedancia
eléctrica multifrecuencia.

Palabras clave: Calorimetria indirecta; Metabolismo basal; Tasa de Reposo Metabolico; Bioimpedancia Eléctrica;
Obesidad.

1. Introdugéo

A taxa metabolica basal (TMB) é definida como a quantidade de energia necessaria para manter as fungdes vitais do
organismo, sendo aferida em condi¢des de jejum, com individuo descansado em um ambiente tranquilo (Vivian Wahrlich &
Anjos, 2001). Desde o século XIX a afericdo da TBM pode ser realizada a partir da quantidade de calor produzida pelo
organismo (calorimetria direta) ou através da calorimetria indireta (com equipamentos como analisador de gases ou equacdes
preditivas) (Wabhrlich, Anjos, 2001).

Alguns fatores sdo determinantes para expressar a TMB sendo eles: a composicdo corporal (expressa por massa livre
de gordura e massa gorda), sexo, idade, nivel de atividade fisica e estado nutricional. Sendo que a massa livre de gordura é um
fator determinante para a TMB em individuos com peso normal (Johnstone et al., 2005).

Em relacdo ao sexo, trata-se de uma varidvel significativa para a TMB, sendo que homens apresentam a TMB maior
que as mulheres quando comparado em situagdes similares (Johnstone et al., 2005).

Sabe-se que com o avango da idade a TMB diminui em populacGes sedentarias a uma taxa de ~ 1-2% por década ap6s
0s 20 anos. Tal declinio no gasto energético pode contribuir e afetar negativamente o balanco energético dos individuos o que
estaria diretamente relacionado com o aumento do peso corporal (Lazzer et al., 2010).

Sendo assim, a demanda e necessidade energética de um individuo € determinada através do seu metabolismo basal,
do nivel de atividade fisica realizada diariamente e do efeito térmico dos alimentos (OMS, 1985). Sabe-se que a TMB é o
principal componente do gasto energético diario e ainda pode representar de 50% a 70% do total de energia requerida durante
um dia em condi¢des adequadas (Clark & Hoffer, 1991).

Nesse sentido, 0 balango energético deve estar em equilibrio, visto que se ocorrer um balanco energético positivo (i.e.
ingestdo energética além do necessario) o organismo podera acumular essa energia e consequentemente ocorrera um aumento
do peso corporal (Olejnic¢kova et al., 2019).

Quenouille et al., (1951) propuseram a Organiza¢do Mundial da Saide (OMS) a hip6tese de que a TMB pudesse ser
atil para estimar as necessidades de energia de grupos populacionais e que essa taxa poderia estar relacionada com os
diferentes niveis de atividade fisica (Quenouille et al., 1951).

Atualmente sabe-se que anélises da TMB associados com avaliagfes da composicao corporal sdo importantes para a
prevencao da obesidade e auxiliar na defini¢do de programas mais bem estruturados e especificos para diversos publicos dentre
eles o publico adolescente (Park, Park, So, 2015).Além disso, reconhece-se a necessidade de estimativas precisas da TMB em

diversas populagdes entre as quais incluem-se os adolescentes, pois a exatiddo na medida da TMB é necesséria para aumentar a
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eficiéncia dos planos nutricionais (Frankenfield et al, 2005; Schneider; Meyer, 2005; Rocha et al, 2006; Schneider & Meyer,
2005). Diante dessas constatacGes surge a seguinte questdo: Existe diferenca entre os sexos nos valores da TMB em
adolescentes com excesso de peso?

Sendo assim, o objetivo do foi apresentar informac6es sobre a TMB de adolescentes com idade entre 10 e 18 anos, de

ambos os sexos, com IMC entre 25,3 a 52,5 kg/m?

2. Metodologia

Tratou-se de um estudo transversal que incluiu adolescentes que se inscreveram em um Programa Multiprofissional de
Tratamento da Obesidade (PMTO).

Este foi um estudo transversal realizado de marco de 2014 a agosto de 2017. Esta pesquisa € um recorte de um estudo
maior com o objetivo de verificar a eficacia de um programa multiprofissional de tratamento da obesidade em criancas e
adolescentes brasileiros. Todos os procedimentos do estudo seguiram rigorosamente os requisitos estabelecidos na resolugéo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude do Brasil. Esta pesquisa foi aprovada pelo comité de ética local e contém o Registro
Brasileiro de Ensaios Clinicos (REBEC). O presente estudo também esta de acordo com os padrGes éticos estabelecidos na

Declaragéo de Helsinki de 1964 e alteracGes posteriores.

Participantes
Inicialmente foram recrutados 468 participantes que visualizaram anuncios via televisdo, radio e midia social.

Sequencialmente foram realizadas palestras sobre os riscos e 0 desenvolvimento da obesidade infantil. Os participantes foram
convidados a se inscrever no estudo e foram incluidos aqueles que apresentaram critérios de elegibilidade e demostraram
interesse e disponibilidade em participar do programa.

Apos a triagem de elegibilidade, 91 criangas e adolescentes de ambos os sexos que foram incluidos e compuseram a
amostra do presente estudo. Para serem elegiveis para participar do presente estudo, os participantes deveriam se enquadrar nos
seguintes critérios de inclusdo:

e Ter idade entre 10 a 18 anos.

Possuir diagnostico de excesso de peso, obesidade ou obesidade severa de acordo com os pontos de corte
estabelecidos por Cole et al (Cole et al., 2000)

e Teraassinatura do responsavel legal do participante para participar das avaliagGes do presente estudo;

o Na&o apresentar qualquer disfuncéo genética ou enddcrina;

e Nao consumir bebidas alcodlicas, glicocorticoides, psicotropicos ou outras substancias que pudessem prejudicar a

regulacéo do apetite;

o NA&o fazer uso de diuréticos

Os participantes que ndo concluiram todas as avalia¢cBes ou que ndo seguiram as recomendac¢des especificas para cada
avaliacdo foram excluidos da andlise. Todos os individuos, bem como seus responsaveis legais, assinaram um termo de

consentimento livre e esclarecido (TCLE) antes do inicio do estudo.

Avaliacdes Antropométricas e Composi¢ao Corporal
A massa corporal, a composicdo corporal e a TMB foram obtidas por meio de uma bioimpedancia bioelétrica

multifrequencial com eletrodo tatil de 8 pontos (InBody). Os participantes foram orientados a seguir as instru¢des propostas
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por Heyward (Heyward, 2001). A estatura foi determinada com precisao de 0,1 cm com um estadidbmetro de parede (Sanny).
O IMC foi calculado dividindo o peso (em quilogramas) pela altura (em metros quadrados).

Avaliacdo da Taxa Metabdlica Basal

A avaliacdo da Taxa Metabdlica Basal (TMB) foi obtida por calorimetria indireta (Cl) mensurada pelo analisador
metabdlico de gases VO2000 (MEDGRAPH, USA), que foi calibrado com gas de composicao conhecida (16% O2 e 5% CO2)
antes de cada medida. A TMB foi calculada com base na média do consumo de O2 e liberagdo de CO2. Os participantes foram
orientados sobre o preparo para a realizacdo da avaliacdo com antecedéncia, ndo praticar atividade fisica intensa e ingerir
alcool nas udltimas 24 horas e estar em jejum de 6 a 12 horas (Schneider & Meyer, 2005). Apos 8 horas de sono, os
adolescentes foram colocados em repouso por 30 minutos antes da coleta e entdo foram submetidos a Cl que foi medido em
ambiente termoneutro pelo Analisador de Gases Metabdlicos (V02000, Software AerographBreeze, Medical Graphics —
Cardiorespiratory Diagnostic Systems). O sistema foi calibrado antes de cada medi¢do. O consumo de oxigénio e a producao
de diéxido de carbono foram medidos com o paciente em posicdo supina durante um periodo de 15 min permaneceram
conectados ao analisador de gases por meio do bocal (Cruz et al., 1999; Ng et al., 2014; Reichman et al., 2002; V. Wahrlich et
al., 2007)

Andlise dos Dados

Os dados foram analisados pelo software estatistico SPSS versdo 20.0 com um nivel de significancia estipulado em p
< 0,05 (Andy Field, 2009). A normalidade dos dados foi avaliada pelo teste de Kolmogorov Smirnov. Para avaliar as
diferencas dos grupos (meninos e meninas) das variaveis entre 2014 e 2017, foi utilizado o teste U de Mann Whitney e para o

valor de coeficiente de correlagdo utilizou-se a correlagdo de Spearman para dados ndo-paramétricos.

3. Resultados

As caracteristicas dos participantes do estudo e a andlise estatistica Teste U de Mann Whitney estdo apresentadas na
Tabela 1.
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Tabela 1 Caracteristicas dos participantes e analise estatistica Teste U de Mann Whitney (idade, varidveis antropométricas,
composicao corporal e TMB). Valores expressados em mediana e distancia interquartil.

Variaveis Meninos Meninas Valor de p
(n=37) (n=54)
Idade (anos) 16,50 (3) 15 (2) 0,931
Estatura (m) 1,78 (0,23) 1,64 (0,08) 0,000
Peso (kg) 108 (32) 82,50 (33) 0,000
IMC (Kg/m?) 35,80 (9,5) 30,33 (13,74) 0,090
Classificagdo IMC 3(1) 2(2) 0,010
Massa Magra (kg) 62,65 (17,05) 47,85 (7,35) 0,000
Percentual de Gordura (%) 43 (17) 40,50 (15) 0,000
TMB_Bio (kcal/dia) 1810 (398,3) 1451,50 (161,3) 0,000
TMB_V02000 (kcal/dia) 2150,90 (667,93) 1548,48 (1076,01) 0,000
TMB_Kg (kcal/dia) 19,87 (8,9) 18,97 (5,7) 0,245
TMB_Kg_MM (kcal/dia) 32,78 (24,16) 32,22 (17,81) 0,410

IMC: indice de Massa Corporal; TMB_Bio: Taxa Metabélica Basal Bioimpedancia; TMB_V02000: Taxa
Metabolica Basal VO2000; TMB_Kg: Taxa Metabdlica Basal Kg; TMB_Kg_MM: Taxa Metabdlica Basal por Kg de Massa
Magra. Valor de p<0,005 U de Mann Whitney. Fonte: Autores.
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Tabela 2. Correlagdo (correlacdo de Spearman-coeficiente r e valor de p) entre TMB_Bio e VO2000,a idade, variaveis
antropométricas, composicao corporal e TMB.

Variaveis TMB_Bio TMB_V0O2000
r=-0,586** r=-0,454**
Idade (anos)
p=(0,000) p=(0,000)
r=0,325** r=-0,010
Estatura (m)
p=(0,002) p=(0,923)
r=0,808** r=0,679**
Peso (kg)
p=(0,000) p=(0,000)
r=0,452** r=0,578**
IMC (Kg/m?)
p=(0,000) p=(0,000)
r=0,380** r=0,549**
Classificagédo IMC
p=(0,000) p=(0,000)
r=0,972** r=0,607**
Massa Magra (kg)
p=(0,000) p=(0,000)
r=-0,117 r=0,167
Percentual de Gordura (%)
p=(0,269) p=(0,113)
] ) r=1,000 r=0,575**
TMB_Bio (kcal/dia)
p=(0,91) p=(0,000)
] r=0,575** r=1,000
TMB_V02000 (kcal/dia)
p=(0,000) p=(0,91)
. r=-0,072 r=0,557**
TMB_Kg (kcal/dia)
p=(0,49) p=(0,000)
. r=-0,190 r=0,602**
TMB_Kg_MM (kcal/dia)
p=(0,07) p=(0,000)

IMC: indice de Massa Corporal; TMB_Bio: Taxa Metab6lica Basal Bioimpedancia; TMB_V02000: Taxa Metabélica Basal
V02000; TMB_Kg: Taxa Metabdlica Basal Kg; TMB_Kg_MM: Taxa Metabolica Basal por Kg de Massa Magra. Valor de
p<0,005.;** Correlacdo sianificativa; Fonte: Autores.

Os resultados indicam que ndo ha diferencas significativas entre 0s sexos para as varidveis: idade, IMC, TMB_Kg e
TMB_Kg_MM. Por outro lado, foram observadas diferencas significativas entre os sexos na estatura, peso, classificacdo de
IMC, massa magra (MM), percentual de gordura, TMB_Bio e TMB-V02000.

Em relacdo as correlagdes, destaca-se as correlagGes siginificativas entre TMB_Bio e idade, estatura, peso, IMC,
Classificagdo de IMC, MM, TMB_V02000. J4 a TMB_V02000 correlacionou-se, significativamente com a idade, peso, IMC,
Classificagdo do IMC, MM, TMO_Bio, TMB_Kge TMB_Kg_MM.
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4. Discussao

A calorimetria indireta (Cl) é a medida padrdo da TMB. No entanto, o elevado custo dos equipamentos necessarios
para essa medida, o nivel de complexidade de seus procedimentos e, por conseguinte, a necessidade de pessoal especializado,
limitam a sua utilizagdo em situagdes préaticas e também em ambientes clinicos (Brunetto et al., 2010).

Diante disso, os métodos de avaliagcdo que estimem a TMB passam a ser recursos de interesse. Nesse sentido, um
estudo realizado na universidade de Bufalo-Nova lorque, nos EUA comparando a TMB medida por Cl com a estimada pela
bioimpedancia (BIA) em pacientes hospitalizados concluiu que esta (BIA) forneceu resultados mais proximos aos da Cl do que
os fornecidos pela equagdo de Harris e Benedict (Barak et al., 2003).

Em outro estudo realizado no Brasil, cujos propositos eram similares ao trabalho de Barak et Al., (2003); Zanella,
Avila, Souza (2018) compararam a TMB obtida por meio da BIA e de equagdes de predicio aos valores fornecidos pela ClI.
Apesar de apresentarem fortes correlagdes os valores de TMB dos métodos indiretos (BIA e equacGes) apresentaram viés de
concordancia médio de -255 kcal/dia, revelando, dessa forma falta de concordancia entre os métodos (Zanella et al., 2018).

Outro estudo realizado nas Filipinas, com adultos com obesidade comparou os valores de TMB obtidos pela Cl com
os preditos pela BIA e pela equacdo de Harris e Benedict. Foram avaliados 153 pacientes com obesidade que apresentavam
resisténcia a insulina (52%) ou diabetes (48%). Os resultados revelaram que os métodos BIA e a equagdo de Harris,Benedict
superestimaram a TMB em mais de 300 kcal. Com isso, também indicaram a falta de concordancia entre os métodos (Luy,
Dampil, 2018).

Para as medidas da TMB foi utilizada a técnica de calorimetria indireta, mediante o aparelho portatil VO2000 -
Medical Graphics. Nesta mesma linha de investigacdo, Schneider, Meyer (2005) analisaram se as equacOes de predicdo da
TMB eram apropriadas para adolescentes com sobrepeso e obesidade (Schneider & Meyer, 2005). Os dados obtidos a partir de
uma amostra de 35 adolescentes do sexo masculino evidenciaram que as equacOes de predicdo ndo eram adequadas para
estimar a TMB nos meninos com sobrepeso ou obesidade avaliados, uma vez que a estimativa da TMB por equacdes foi
significativamente maior, em trés das quatro equacGes avaliadas (6,5 a 9,5%), do que a TMB medida (p < 0,05). (Schneider,
Meyer, 2005).

McDuffie et a., (2004) estudaram 502 criangcas (meninos e meninas) com peso adequado e apontou que quando
comparadas Cl e equacles de predigdo da TMB, nenhuma das equagdes mostrou-se efetiva em relagdo ao gasto energético
(McDuffie et al., 2004). Schneider, Meyer (2005) indicaram que as equacles de predigdo tiveram origem com jovens
fisicamente ativos e adultos o que desperta cuidado em analisar e aplicar as equacdes de predi¢do em criangas e adolescentes e
especialmente com excesso de peso (Schneider & Meyer, 2005).

Nessa mesma linha, Wong et al., (1996) em seus achados apontaram que as equagdes de predi¢do (Harris e Benedict,
FAO/ WHO/ UNU e Schofield) quando aplicadas em criancas e adolescentes do sexo feminino e com peso adequado, 0s
resultados também foram superestimados (Wong et al., 1996).

Dados proximos foram encontrados no estudo de Van Mil et al., (2001). Quando analisadas equagdes predicdo da
TBM em adolescentes obesos e ndo obesos observaram superestimava nos voluntarios com obesidade e subestimativa nos
voluntarios com peso adequado (Van Mil et al., 2001). Schneider, Meyer (2005) em seu achado apontaram que as equacdes da
TMB em adultos podem variar de 6,5% a 9,5%. Dados esses que parecem reforcar o cuidado na aplicagdo de equacgdes
preditivas que avaliam a TMB especialmente quando se tratam de criancas e adolescentes com obesidade (Schneider & Meyer,
2005).

Em relacéo aos resultados dos meninos no presente estudo da TMB BIO e TMB V02000 ser maior que das meninas,
tem envolvimento com o tamanho dos 6rgdos dos homens serem maior do que nas mulheres aumentando o gasto energético
masculino na TMB (Mascarenhas et al., 2005; Sun et al., 2001).
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5. Concluséao

Sao necessarios mais estudos em varios segmentos da populacéo brasileira a fim de que sejam fornecidos elementos
que possam contribuir para a validacdo de equagdes adequadas de predi¢cdo da TMB nestas populagdes. Além disso, deve-se
destacar que programas de intervencdes para controle do peso corporal é necessario para auxiliar o equilibrio energético
através dos valores da TMB.
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