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Resumo

Introdução: Constantemente diversos métodos antropométricos vêm sendo desenvolvidos com o 
intuito de avaliar o estado nutricional tanto de adultos, quanto de crianças e adolescentes. Objetivo: 
O presente estudo objetivou-se em verificar o nível de concordância entre o índice de massa corpo-
ral (IMC) de Quételet e o de Trefethen na estimativa do estado nutricional de escolares. Métodos: A 
amostra intencional foi constituída por 113 escolares (48 meninas e 65 meninos) com idades entre 10 
e 15 anos, do município de Canoinhas/SC. Para avaliação antropométrica foram coletados os dados 
de massa corporal e estatura. Através desses foi calculado o IMC, proposto por Quételet (1870) e o 
IMC sugerido por Trefethen (2013). Para verificar a normalidade dos dados foi utilizado o teste de 
Kolmogorov-Smirnov. Após, realizou-se a estatística descritiva. O fator de correlação de Pearson (r) 
foi realizado para verificar as associações entre os métodos. Recorreu-se ao teste Qui-quadrado para 
verificar as diferenças entre as frequências percentuais. Para analisar o nível concordância entre os 
métodos foi realizado o método de Bland-Altman (1986). Resultados: Foi observada uma relação mui-
to forte e significante entre as variáveis analisadas (r= 0,98; p= <0,001) com um intervalo de confiança 
de (IC 95% = 0,97-0,98) e através do método Bland-Altman (1986) pode-se perceber que as variáveis 
analisadas apresentaram concordâncias entre si. Conclusão: Ao finalizar o estudo, foi verificado que 
o IMC de Quételet e o de Trefethen apresentam concordância na estimativa do estado nutricional de 
escolares.
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INTRODUÇÃO

O Índice de Massa Corporal (IMC), também co-
nhecido como índice de Quételet, em respeito ao 
seu criador Adolphe Quételet, é um método antro-
pométrico muito utilizado para avaliar o estado nu-
tricional de grandes populações, o mesmo é obtido 
através da divisão da massa corporal em quilogra-
mas, pela estatura em metro, elevada ao quadrado 
(kg/m2). Em suas pesquisas, Quételet observou 
que após o término do crescimento, ou seja, na 
vida adulta, o peso de indivíduos de tamanho nor-
mal era proporcional ao quadrado da estatura.(1,2) 

Apesar do IMC ser bastante utilizado em estu-
dos epidemiológicos, apresentar baixo custo e sim-
plicidade para realização das medidas, o mesmo 
apresenta controversas quanto a sua reprodutibi-

lidade, já que ele não é capaz de fornecer informa-
ções sobre a composição corporal e a distribuição 
da gordura corporal.(3,4) 

Para Vieira(5) e Giuntoli(6) o IMC é um índice para 
se aferir excesso de peso e não de gordura cor-
poral, por isso continua a discussão em torno da 
sua capacidade preditiva na identificação gordura 
corporal elevada. Mas cabe mencionar que o IMC 
apresenta boa associação com o risco de mortali-
dade e morbidade das doenças crônicas.(3,7,8)

Um dos grandes críticos da equação proposta 
por Quételet é o professor inglês Floyd Nicholas 
Trefethen, que propõem uma nova equação para 
estimar o IMC, segundo o matemático essa nova 
formula apresenta uma melhor aproximação do ta-
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Abstract

Introduction: Constantly various anthropometric methods have been developed in order to evaluate the 
nutritional status of adults, children and adolescents. Objective: This study aimed to assess similarities 
between the body mass index (BMI) of Quételet and Trefethen to estimate the nutritional status of children 
in school age. Methods: The sample consisted of 113 students (48 girls and 65 boys) aged between 10 and 15 
years, in the city of Canoinhas/SC. Anthropometrics was collected by measuring body mass and height. With 
those, two types of BMI were calculated, as proposed by Quételet (1870) and as suggested by Trefethen (2013). 
To check the normality of the data the Kolmogorov-Smirnov test was employed. Afterwards, the descriptive 
statistics were calculated. The Pearson correlation factor (r) was performed to verify similarities between the 
methods. The chi-square test was employed to find possible differences among the percentage frequencies. 
To analyze the level of similarity between the methods the Bland-Altman method was applied (1986). Results: 
We observed a strong and significant relation between the variables (r= 0.98, p= <0.001) with a confidence 
interval of (95% CI= 0.97 to 0.98) and using the Bland-Altman method (1986) can be seen that the variables 
analyzed showed consistencies between them. Conclusion: At the end of the study, it was found that the 
Quételet BMI and the Trefethen present similarities in estimating the nutritional status of schoolchildren.
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manho e das formas corporais, sendo que a mes-
ma representa as dimensões corporais de maneira 
errônea, uma vez que pessoas de maior estatura 
possuem compartimentos estruturais e fisiológi-
cos maiores que pessoas de menor estatura.(9,10) 

Sendo assim, o presente estudo objetivou-se em 
verificar o nível de concordância entre o IMC de 
Quételet e o de Trefethen na estimativa do estado 
nutricional de escolares.

MÉTODOS

A presente pesquisa seguiu as Diretrizes e Normas 
Regulamentadoras de Pesquisa envolvendo Seres 
Humanos, Resolução – CNS 466/12, submetido a 
análise do comitê de ética da Universidade do Con-
testado (UnC) e da Plataforma Brasil sob o número 
CAAE: 05020512.7.0000.0117. Cabe mencionar que 
os escolares somente foram avaliados mediante 
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Es-
clarecido pelos pais e responsáveis.

Sendo assim, a amostra intencional do presente 
estudo foi constituída por 113 escolares (48 meni-
nas e 65 meninos) com idades entre 10 e 15 anos, 
matriculadas regularmente no ensino fundamental 
de uma escola do município de Canoinhas - SC.

Foram excluídos do estudo adolescentes porta-
dores de doenças crônicas que interferissem dire-
tamente com a massa corporal e a estatura e aque-
les que, no momento da avaliação, tivessem algum 
impedimento para a obtenção das medidas antro-
pométricas, que não compareceram na escola nos 
dias marcados para coleta de dados, e os adoles-
centes cujos pais não autorizaram a participação. 
Sendo também respeitada a vontade dos adoles-
centes que se recusaram a participar mesmo com 
a autorização dos pais. 

A avaliação antropométrica consistiu na mensu-
ração da massa corporal e estatura. Na avaliação 
da massa corporal os escolares permaneciam des-
calços, vestindo roupas leves, posicionados em pé, 
com o peso igualmente distribuído em ambos os 
pés.(11) Na avaliação da massa corporal foi utilizada 

uma balança digital da marca Techline, (fabricada 
no Brasil) devidamente calibrada, com graduação 
de 100 gramas e escalas variando de 0 a 180 Kg. 

A estatura foi mensurada com os escolares des-
calços, em posição anatômica, sob a base da fita 
métrica, encostada à parte posterior do corpo e a 
cabeça posicionada no plano de “Frankfurt”, estan-
do em apneia inspiratória no momento da medida.
(11) A estatura foi obtida através de uma trena flexível 
marca Sanny Medical Sparrett, (fabricada no Brasil), 
fixada na parede lisa, com 3 metros e graduação de 
0,1cm com o zero coincidindo com o solo. 

Através dos dados de massa corporal e estatura 
foi calculado o IMC, proposto por Quételet(12) e o 
IMC sugerido por Trefethen(10) utilizado às seguin-
tes formulas: IMC Quételet= Massa Corporal/Esta-
tura2 e IMC Trefethen= Massa corporal (Kg) x 1,3/
altura (m)2,5 (kgx1,3/m2,5). 

Para a classificação do IMC utilizou-se como re-
ferência as curvas de percentis, recomendado por 
Conte e Monteiro(13) que indicaram como ponto de 
corte valores < 17,5kg/m2 para baixo peso, > 25kg/
m2 para sobrepeso e >3 0kg/m2 para obesidade.

Para verificar a normalidade dos dados foi uti-
lizado o teste de Kolmogorov-Smirnov. Visto que 
a distribuição foi normal, realizou-se a estatística 
descritiva (média, desvio padrão e a (%) frequência 
percentual). O fator de correlação de Pearson (r) foi 
realizado para verificar as associações entre o IMC 
Quételet e o IMC Trefethen. Recorreu-se ao teste 
Qui-quadrado para verificar as diferenças entre as 
frequências percentuais das classificações obtidas 
entre os métodos. Para analisar o nível concordân-
cia entre o IMC Quételet e o IMC Trefethen foi re-
alizado o método de Bland-Altman.(14) Foi adotado 
um nível de significância de p<0,05. As análises fo-
ram realizadas no software MedCalc Statistical.

RESULTADOS

A tabela 1 apresenta os dados de idade, massa 
corporal, estatura, IMC (Quételet) e de IMC (Trefe-
then) para caracterização da amostra. 
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Tabela 1 - Caracterização dos escolares do município de Canoinhas/SC, 2016

Variáveis Média Desvio Padrão

Idade (anos) 12,6 1,4
Massa Corporal (kg) 49,86 13,40
Estatura (m) 1,58 0,11
IMC Quételet (kg/m2) 19,51 3,88
IMC Trefethen (Kgx1,3/m2,5) 20,12 3,86

O gráfico 1 apresenta a relação entre o IMC de 
Quételet e o IMC de Trefethen. E se pode perce-
ber uma relação muito forte e significante entre as 

variáveis analisadas (r= 0,98; p= <0,001) com um 
intervalo de confiança de (IC 95%= 0,97-0,98).

Gráfico 1 - Relação entre o IMC de Quételet e o IMC de Trefethen dos escolares do município de Canoinhas/SC, 2016

O gráfico 2 apresenta o nível de concordância 
entre o IMC de Quételet e o IMC de Trefethen. E 
através do método Bland-Altman(14) pode-se perce-

ber que as variáveis analisadas apresentaram con-
cordâncias entre si. 

Gráfico 2 - Concordância entre o IMC de Quételet e o IMC de Trefethen dos escolares do município de Canoinhas/
SC, 2016
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Gráfico 3 - Classificações obtidas no IMC dos escolares do município de Canoinhas/SC, 2016

O gráfico 3 apresenta as comparações percen-
tuais das classificações obtidas nos métodos do 
IMC. E pode-se verificar que não foram encontra-

das diferenças significativas entre os métodos atra-
vés do teste de Qui-quadrado (p= 0,481).

DISCUSSÃO

O presente estudo com o objetivo de verificar o ní-
vel de concordância entre o IMC de Quételet e o 
de Trefethen na estimativa do estado nutricional de 
escolares verificou uma relação muito forte e sig-
nificante entre IMC de Quételet e o de Trefethen. 
Diante dos resultados apresentados foi possível 
observar que as variáveis analisadas apresenta-
ram concordâncias entre si através do método de 
Bland-Altman.(14) Cabe mencionar que as compa-
rações percentuais das classificações obtidas nos 
métodos do IMC não apresentaram diferenças 
significativas.

Em estudo semelhante realizado por Ribas Jr(15) 
com o objetivo de verificar o nível de aplicabilidade 
do IMC proposto por Trefethen, comparado a ou-
tras técnicas indiretas de avaliação da composição 
corporal de escolares foi encontrada uma relação 
muito forte e significante entre o IMC de Trefethen 
e o IMC de Quételet (r= 0,97; p= <0,001). Já entre 
o IMC de Trefethen e o %G foi verificada uma rela-
ção forte e significante (r= 0,72; p= <0,001). Dian-
te dos dados encontrados os autores concluíram 
que a nova equação do IMC pode ser considerada 

como um novo método para avaliar o estado nutri-
cional de crianças e adolescentes. 

Em estudo similar desenvolvido por Westphal(16) 
com objetivo de relacionar o IMC de Quételet e 
o IMC proposto por Trefethen em acadêmicos de 
Educação Física foi encontrada uma relação muito 
forte e significante (r=0,99; p= <0,001); com um in-
tervalo de confiança de (IC 95%= 0,96-0,99) entre 
os métodos. Já nas comparações das porcentagens 
obtidas nas classificações de ambos os métodos 
não foram encontradas diferenças significativas 
entre os resultados apresentados. Fato observado 
no presente estudo. Sendo assim, o estudo supra-
citado concluiu que a nova equação do IMC apre-
senta-se como uma nova ferramenta na avaliação 
do estado nutricional.

Vale ressaltar que a validação da equação de-
senvolvida por Trefethen foi realizada através da 
análise de regressão entre a equação de Quételet 
e foi encontrada uma associação positiva e perfei-
ta (R²= 1,0).(10) Segundo Fernandes(17) os resultados 
da aplicação desta nova formula pode garantir aos 
indivíduos mais baixos 1 ponto mais de IMC e aos 
mais altos 1 ponto menos, quando comparado ao 
IMC de Quételet. 
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Sendo assim, a equação proposta por Trefethen 
mostra-se como uma nova ferramenta para avaliar 
o estado nutricional tanto de adultos, quanto de 
crianças, onde essa formula apresenta dados mais 
próximos da realidade.(16,17) 

O presente estudo limitou-se em não controlar 
o nível de atividade física da população estudada, 
bem como a classe socioeconômica, possivelmen-
te estes fatores podem ter influencia do nos acha-
dos do estudo. Assim, destaca-se a necessidade da 
realização de novos estudos, com distintas popu-
lações utilizando a nova equação para assim dar 
mais fidedignidade ao novo méto do de avaliação 
de estado nutricional.

CONCLUSÃO

Ao finalizar o presente estudo, constatou-se uma 
relação muito forte e significante entre as propos-
tas do IMC e através do método Bland-Altman 
pode-se perceber que as variáveis analisadas apre-
sentaram concordâncias entre si. Desta forma, 
pode-se concluir que o IMC Trefethen pode ser um 
método aplicável para estimar o estado nutricional 
de escolares.
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