Perimetria da cintura e abdémen: Avaliacdo do ponto 6timo em pacientes com fator de risco para doenca
cardiovascular e em individuos aparentemente saudaveis.
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INTRODUCAO

Um dos critérios para estratificagdo do risco cardiometabdlico (RCM) é a circunferéncia da cintura (CC). Todavia, algumas diretrizes tém utilizado a
circunferéncia abdominal (CAB) (CHAVES; REIS, 2019; MALACHIAS et al., 2016; MANCINE et al., 2016).

OBIJETIVO

Avaliar e comparar a validade da CC e CAB na determinagdo do RCM em individuos adultos aparentemente saudaveis ou com fatores de risco para
doengas cardiovasculares em ambos os sexos.

MATERIAIS E METODOS

Foram selecionados 193 homens/220 mulheres (18-74 anos). Foram mensurados os pontos CC e CAB e os dados submetidos ao teste de normalidade
(Kolmogorov-Smirnov test) e homogeneidade (Levene test). Foi aplicado o Wilcoxon test e os resultados apresentados em mediana e intervalos-
interquartis. Foram desenvolvidas férmulas matematicas e aplicada as correlagdes de Spearman — (0-0,19/correlagdo bem fraca; 0,20-
0,39/correlagdo fraca; 0,40-0,69/correlacio moderada; 0,70-0,89/correlagdo forte; 0,90-1/correlagdo muito forte). Foi realizado o teste de
concordancia de Bland-Altman e o calculo de diferenga percentual dos grupos. O nivel de significancia adotado foi (p<0,05) e as analises realizadas
com o software SigmaPlot for Windows versdo 11.0, copyright© 2008 Systat Software, Inc.

RESULTADOS

Os grupos apresentaram diferenca significativa (p=0,032) e (p=0,001). As diferengas percentuais foram 9,8 em homens e nas mulheres 46,8 e as
correlagBes de (r=0,98) e (r=0,96) respectivamente. As diferengas entre as comparagdes das medidas que apresentaram divergéncia na classificagdo
do RCM foram (p=0,001) em ambos os sexos. As formulas foram desenvolvidas no software SigmaPlot — CC = 0,75 + 0,98 X (CAB) para os homens e

para as mulheres — CC = 2,52 + 0,89 X (CAB).
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Figura 1. Dados expressos em mediana e intervalo interquartis no Figura 2. Correlagdo de Spearman e teste de concordancia de Bland-
Wilcoxon test para as varidveis antropométricas circunferéncia do Altman para as varidveis antropométricas de circunferéncia da
abdomen (CAB) e circunferéncia da cintura (CC) dos voluntario em cintura (CC) e circunferéncia abdominal (CAB) para ambos os sexos.

ambos os sexos.

CONCLUSAO

Em ambos os sexos, as medidas antropométricas apresentaram diferenga significativa e caso fosse adotada a CAB, quase metade da amostra

feminina estaria enquadrada equivocadamente na classificagdo do RCM.
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