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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? ANTES DE COMEGCAR

Antes de comecar

Este material foi escrito para médicos, nutricionistas, profissionais de educacéo fisica e fisi-
oterapeutas que calculam a necessidade energética por equacéo e querem saber em que
ponto essa conta deixa de bastar. A pergunta que o organiza vem do consultério. A equagao
de uso diario erra em quem, e por quanto? Quando vale medir antes de prescrever?

O percurso vai da origem das equacdes até a leitura do valor medido ao lado do predito,
passando pelo que os estudos de validagcdo encontraram em cada populagdo. Um caso
construido, sem paciente real, fecha o raciocinio. A execugcéo do exame foi tratada no pri-
meiro material desta série e ndo se repete aqui; 0 passo a passo de quem conduz e inter-
preta o exame fica no curso de Calorimetria Indireta. Cada capitulo indica onde passa esse

limite.
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? DE ONDE VEM AS EQUAGOES, E O QUE ACURACIA QUER DIZER

CAPITULO 1

De onde vém as equacoes, e 0 que acuracia
quer dizer

EM UMA FRASE

Toda equagdo preditiva é o retrato de um grupo de pessoas medidas numa época e num lu-

gar; usd-la no consultorio equivale a supor que o paciente pertence aquele grupo.

A equagdo de Mifflin-St Jeor entrou na rotina pela conveniéncia: quatro dados que qualquer
ficha tem e um resultado em segundos. A conveniéncia cobra um preco discreto. Por tras
de cada coeficiente ha uma amostra de pessoas medidas, e 0 que essa amostra autoriza di-
zer sobre quem ndo estava nela é a pergunta que raramente se faz em voz alta; este capi-
tulo a enfrenta antes de fixar o vocabulério da acuracia com que os estudos de validagao

serdo lidos.

1.1 Cada equacgao carrega a sua amostra

Tudo comega num estudo biométrico do metabolismo basal que Harris e Benedict publica-
ram em 1918 nos anais da Academia Nacional de Ciéncias dos Estados Unidos. Os volunta-
rios eram adultos considerados normais. As equacdes que levam o nome dos dois costu-
mam ser datadas de 1919, ano da publicagdo dos estudos classicos da dupla. Usam peso,
estatura, idade e sexo. Em 2023, uma revisdo manteve essas quatro variaveis ao recalcular
os coeficientes em 722 adultos caucasianos.

Cunningham voltou em 1980 aos dados de 223 pessoas daquelas séries. Encontrou na
massa magra um preditor que bastava sozinho, e com ela na conta o sexo e a idade pouco

acrescentavam.

A equacgdo que a Organizacédo Mundial da Saude adotou em 1985 junto com a FAO e a
Universidade das Nacdes Unidas tem outra genealogia. Ela deriva do trabalho de Schofield,
que triou estatisticamente cinco décadas de medidas publicadas e propds féormulas por
sexo e por faixa etéria, alimentadas pelo peso ou pelo peso somado a estatura. Europeus e
norte-americanos, naquela analise, gastavam mais energia por quilo de peso do que pes-
soas de paises em desenvolvimento, e o autor argumentou que o erro da predi¢éo, no plano

de cada pessoa, teria de ser grande.
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? DE ONDE VEM AS EQUAGOES, E O QUE ACURACIA QUER DIZER

O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

Henry revisitou em 2005 o banco de dados que sustentou as equagdes internacio-
nais de 1985. Dos 7.173 registros, 3.388 vinham da Italia: perto de metade. Pessoas de
regides tropicais eram relativamente poucas. Levantamentos publicados entre 1980 e
2000 ja apontavam, na maioria das comunidades estudadas, valores medidos abaixo
dos que essas férmulas previam. A série nova que o autor propds, as equacdes de
Oxford, reuniu 10.552 medidas sem nenhum italiano e com 4.018 pessoas dos trépi-
cos; para mulheres adultas e para homens de 18 a 60 anos, ela tende a devolver valo-
res menores que os da versdo de 1985.

Fonte: (HENRY, 2005)

Mifflin e colaboradores publicaram em 1990 a equagdo que hoje domina os consultérios.
Todos os 498 adultos da amostra tiveram o gasto de repouso medido por calorimetria indi-
reta: 234 com obesidade, 264 com peso normal, idades de 19 a 78 anos. A regresséo expli-
cou 71% da variagdo do gasto com quatro variaveis: peso, estatura, idade e sexo. A massa li-
vre de gordura, sozinha, explicou 64%. Na mesma amostra, as equacdes de Harris-Benedict
ficaram cerca de 5% acima do gasto medido.

O Infogréfico 11 pde lado a lado 0 que cada equagao de uso corrente pede como entrada.
A Tabela 1.3 acrescenta a amostra de derivagdo e o ponto em que o desempenho publicado
cai, e a Figura 1.2 situa essa genealogia no tempo. Uma férmula descreve bem quem se pa-

rece com as pessoas que a geraram.
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? DE ONDE VEM AS EQUAGOES, E O QUE ACURACIA QUER DIZER

O que entra em cada equagio

Circulo cheio: a variavel entra na conta; meio circulo: s6 numa variante;

circulo vazio: ndo entra.

Massa
livre de
Peso Estatura Idade Sexo gordura

Harris-Benedict
o ® o o O

(1918-1919)

OMS/FAO/UNU (1985), a
partir de Schofield

sO
Owen (1986) mulheres

Mifflin-St Jeor (1990) ()
Cunningham (1980)

Ten Haaf (2014), versao
por peso

® O O e

Ten Haaf (2014), versao
por composicao

O &€ 0Oe e e
O @€ Oe O @
® O €O O O

O
®
O

O

@ entranaconta © s6 numa variante O n&o entra

Quando a massa livre de gordura ndo entra, peso, estatura, idade e sexo

funcionam como aproximagoes dela.
Elaborado pelo autor a partir de (PAVLIDOU et al., 2023), (HENRY, 2005),

(SCHOFIELD, 1985), (OWEN et al., 1986), (MIFFLIN et al., 1990),
(CUNNINGHAM, 1980) e (TEN HAAF; WEIJS, 2014).

INFOGRAFICO 1.1

O que entra em cada equagé&o: as varidveis de peso, estatura, idade, sexo e massa livre de gordura usadas
pelas férmulas de uso corrente.

Elaborado pelo autor a partir de (PAVLIDOU et al, 2023), (HENRY, 2005), (SCHOFIELD, 1985), (OWEN et al, 1986), (MIFFLIN et
al, 1990), (CUNNINGHAM, 1980) e (TEN HAAF; WEIJS, 2074).
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? DE ONDE VEM AS EQUAGOES, E O QUE ACURACIA QUER DIZER

Das equagdes cldssicas & calorimetria de uso ambulatorial

Cada ano corresponde a uma publicagdo citada nas referéncias.

Harris e Benedict
Metabolismo basal medido; equagdes datadas de 1919. )
Weir
Gasto de energia calculado pelas trocas gasosas. )
Cunningham

1980 8
Reandlise das séries classicas: a massa magra basta. )
FAO, OMS e UNU
Férmulas por sexo e idade, do banco de Schofield. )
Mifflin-St Jeor
Derivada em 498 adultos, com e sem obesidade. )
Revis&o sistemética
Mifflin-St Jeor pde mais gente a até 10% da medida. )
Grupo ICALIC

2017 P
Uso ambulatorial; projeto de calorimetro acessivel. )
Metanélises
Em atletas e em obesidade grave, o desempenho varia. )

Elaborado pelo autor a partir de (HARRIS; BENEDICT, 1918), (WEIR, 1949),
(CUNNINGHAM, 1980), (SCHOFIELD, 1985), (MIFFLIN et al., 1990),
(FRANKENFIELD; ROTH-YOUSEY; COMPHER, 2005), (OSHIMA et al., 2017),
(O'NEILL; CORISH; HORNER, 2023) e (CAMPOS et al., 2024).

FIGURA 1.2

Das equacgdes classicas a calorimetria de uso ambulatorial: os marcos publicados que situam cada féormula
no tempo.

Elaborado pelo autor a partir de (HARRIS; BENEDICT, 1918), (WEIR, 1949), (CUNNINGHAM, 1980), (SCHOFIELD, 1985), (MIFFLIN et
al, 1990), (FRANKENFIELD; ROTH-YOUSEY; COMPHER, 2005), (OSHIMA et al,, 2017), (O'NEILL; CORISH; HORNER, 2023) e (CAM-
POS et al, 2024).
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO?

DE ONDE VEM AS EQUAGOES, E O QUE ACURACIA QUER DIZER

TABELA 1.3 — AS EQUAGCOES DE USO CORRENTE: DE ONDE VIERAM E ONDE O DESEMPENHO PUBLICADO

CAlI

EQUACAO

AMOSTRA DE

DERIVACAO

ONDE O DESEMPENHO PU-
BLICADO CAI

Harris-Benedict,
de 1918-1919

OMS/FAO/UNU, de
1985, a partir de
Schofield

Owen, de 1986
(mulheres)

Mifflin-St Jeor, de
1990

Cunningham, de
1980

Ten Haaf, de 2014

adultos considerados
normais das séries
classicas; uma reanélise
de 1980 usou os dados
de 223 deles

medidas publicadas em
cinco décadas, triadas
estatisticamente; 3.388
dos 7.173 registros vi-
nham da Itélia, e pou-
cos dos tropicos

44 mulheres de 18 a 65
anos, de 43 a 143 kg,
oito delas atletas;
equagoes separadas
para atletas e nao
atletas

498 adultos saudaveis
de 19 a 78 anos; 264
com peso normal e 234
com obesidade

reanalise dos dados de
223 adultos das séries
de Harris e Benedict

90 atletas recreacio-
nais holandeses de 18 a
35 anos

ficou cerca de 5% acima do
gasto medido na amostra da
Mifflin-St Jeor; em 30 adul-
tos, viés de -14 kcal/dia com
dispersao de +378 kcal/dia
(dois desvios-padrao)

superestimou o metabo-
lismo basal na maioria das
comunidades estudadas en-
tre 1980 e 2000

acerto a +10% abaixo de
50% em atletas recreacio-
nais; desvio médio de -15,4%
em clinicas de nutrigao

acerto a +10% de 87% sem
obesidade e de 75% com
obesidade; 42% em pacien-
tes agudos; desvio médio de
-12,6% em clinicas de
nutrigéo

exige composicao corporal
medida; em atletas, ndo di-
feriu da medida na média;
desvio médio de -16,6% em
clinicas de nutrigéo

derivada em atletas recrea-
cionais; na metanalise em
atletas, 80,2% dentro de
+10%

(HARRIS; BENEDICT,
1918); (CUNNINGHAM,
1980); (MIFFLIN et al.,
1990); (FLACK et al.,
2016)

(SCHOFIELD, 1985);
(HENRY, 2005)

(OWEN et al., 1986);
(TEN HAAF; WEIJS,
2014); (KFIR; LAHAV;
GEPNER, 2023)

(MIFFLIN et al., 1990);
(FRANKENFIELD, 2013);
(FRANKENFIELD; ASH-
CRAFT, 2017); (KFIR;
LAHAV; GEPNER, 2023)

(CUNNINGHAM, 1980);
(O'NEILL; CORISH; HOR-
NER, 2023); (KFIR;
LAHAV; GEPNER, 2023)

(TEN HAAF; WEIJS,
2014); (O'NEILL; CO-
RISH; HORNER, 2023)

Cada linha resume o que as fontes citadas publicaram; nenhuma linha é recomendacéo de equacéao.

1.2 Por que a pessoa escapa da média

O erro individual tem uma razéo fisiolégica. A taxa de repouso depende sobretudo da massa

livre de gordura, o compartimento de custo metabdlico mais alto; peso, estatura, idade e
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? DE ONDE VEM AS EQUAGOES, E O QUE ACURACIA QUER DIZER

sexo funcionam como aproximagdes dela. Duas pessoas com 0s mesmos quatro nimeros

podem ter composig¢des corporais muito diferentes e receber da equagdo o mesmo gasto.

O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

O grupo de Johnstone decomp®s a variagéo da taxa metabdlica basal de 150 adultos
brancos do nordeste da Escocia. Medidas repetidas da mesma pessoa oscilaram
pouco: 2% da variagao total, dos quais 0,5% eram erro analitico. Entre uma pessoa e
outra, a massa livre de gordura explicou 63% da variagao, contra 6% da massa gorda;
a idade acrescentou 2%. Um quarto, 26%, ficou sem explicagéo. Nos homens, a tiro-
xina circulante deu conta de 25% desse residuo, sem efeito significativo nas mulheres.
Quem estima o gasto pelo peso trabalha com um substituto do compartimento que
manda; mesmo com a composi¢céo corporal medida, sobra uma parcela que nenhuma

variavel antropométrica alcanga.

Fonte: (JOHNSTONE et al, 2005)

1.3 O que acuracia quer dizer

Validar uma equacgao é compara-la com a medida, e a comparagdo responde a duas per-
guntas. A primeira & a do grupo: em média, a férmula acerta? A resposta esta no viés, que é
a diferengca média entre os dois valores. A segunda é a do individuo: quanto a férmula pode
errar numa pessoa qualquer daquele grupo? Essa resposta vem da dispersédo das diferen-
cas, expressa nos limites de concordancia ou na proporgcédo de pessoas cujo valor predito
cai a até 10% do medido. A revisdo sistemética de 2005 feita para a entidade norte-ameri-
cana de dietética classificou as equacdes por esse critério. As duas respostas podem di-
vergir no mesmo estudo, e quem prescreve para uma pessoa precisa da segunda. Uma
equacgao com viés quase nulo pode carregar limites de concordancia de centenas de quilo-
calorias por dia, como o préximo capitulo mostra com dados. Em 1986, Bland e Altman de-
monstraram que a correlagcdo entre dois métodos é a estatistica errada para esse julga-
mento: duas medidas podem subir e descer juntas e discordar em cada pessoa. A leitura
grafica que eles propuseram separa o viés da dispersao, e o Esquema 1.4 mostra como ler

esse grafico com pontos ilustrativos, sem dado de estudo.
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? DE ONDE VEM AS EQUAGOES, E O QUE ACURACIA QUER DIZER

Como ler um gréfico de Bland-Altman

Esquema didatico: cada ponto seria uma pessoa medida pelos dois métodos.
Os pontos séo ilustrativos e nao sdo dados de estudo.

limite superior de
o ..
8 (] concordancia
ke, L
g ® o ° zero: os dois métodos
@) |locosossaosossacsnoonacsasonansns '. ..................................................... Concordam
2 ® L) i adi
> U, viés: a média das
€ L) - ) diferencas
= ([ J
o ® o
o [ ) .
o limite inferior de
() concordancia
média dos dois métodos (kcal/dia)
Viés Limites de concordancia
a média das diferengas; responde a faixa em que cai a maior parte
pelo grupo. das pessoas; respondem pelo

individuo.

Um viés perto de zero pode conviver com limites largos: a média do grupo
acerta, e a pessoa pode estar longe dela.

Elaborado pelo autor a partir de (BLAND; ALTMAN, 1986) e (FLACK et al.,
2016). Esquema didéatico, sem dado de estudo.

ESQUEMA 1.4
Como ler um grafico de Bland-Altman: o viés médio de um grupo e os limites de concordancia que descre-
vem o erro de cada pessoa.

Elaborado pelo autor a partir de (BLAND; ALTMAN, 1986) e (FLACK et al, 2016). Esquema didatico, sem dado de estudo.

Com esse vocabulério, os nUmeros passam a ter endereco. O capitulo seguinte percorre os
estudos de validagdo populagéo por populagdo, do adulto saudéavel ao doente agudo, e

mostra onde a distancia entre o predito e o medido fica pequena e onde ela cresce.
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM, POPULAGCAO POR POPULACAO

CAPITULO 2

O que os estudos mostram, populacao por
populacao

EM UMA FRASE

Quanto mais a pessoa se afasta da amostra que gerou a equagdo, maior a distdncia entre o

gasto estimado e o medido; até a dire¢do do erro muda de uma populagdo para outra.

O vocabulério da acuracia permite ler os estudos de validagdo pelo que eles de fato me-
dem. Comegamos pelo cenério mais favoravel as equacgdes: adultos saudaveis fora do hos-
pital. Uma validagdo pequena, resumida no Gréfico 2., ilustra o problema melhor do que

muitos estudos grandes.

2.1 Média certa, pessoa errada

Viés pequeno, dispersdo grande

Diferenca entre o gasto predito e o medido, em quilocalorias por dia, em

30 adultos saudaveis. O ponto é o viés; a barra, = 2 desvios-padréo.
i

Harris-Benedict | C i -14 (-392 a 364)

| -25 (-419 a 369)

OMS } @

-400 -200 0 200 400

predito abaixo do medido « » predito acima do medido

A barra é o limite de concordancia (viés + 2 desvios-padr&o), ndo
intervalo de confianga. Nas oito equacdes testadas, esse limite nunca foi

menor que = 314 kcal/dia.

Elaborado pelo autor a partir de (FLACK et al., 2016).

GRAFICO 2.1
Viés médio e limites de concordancia de duas equagdes em 30 adultos saudaveis: a diferenga média é pe-
quena, e a dispersao individual chega a quase 400 quilocalorias por dia para cada lado.

Elaborado pelo autor a partir de (FLACK et al, 2016).
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM, POPULAGCAO POR POPULACAO

O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

Os 30 voluntarios de Flack e colaboradores, com indice de massa corporal de 19 a 39
e em sua maioria brancos, tiveram o gasto de repouso comparado com o de oito for-
mulas. S6 duas n&o diferiram da medida na média do grupo: Harris-Benedict (viés de
-14 quilocalorias por dia) e OMS (-25). A faixa de dois desvios-padrao em torno
desse viés chegou a 378 quilocalorias para cada lado na primeira e a 394 na segunda;
em nenhuma das oito ela ficou abaixo de 314. O erro tinha diregéo. As férmulas erra-
vam mais para baixo justamente em quem tinha mais massa livre de gordura, e 0os au-
tores concluem que as duas equacdes de viés minimo ndo se sustentaram no plano
individual.

Fonte: (FLACK et al, 2016)

2.2 Arégua dos10%

A proporcéo de pessoas a até 10% da medida é a métrica que mais se aproxima da per-
gunta do consultério. Foi por ela que a revisdo sistematica de 2005 apontou a Mifflin-St
Jeor como a que mais acertou entre as quatro formulas de uso mais comum, em obesos ou
n&o; a mesma revisdo registrou a pouca representacao de idosos e de minorias étnicas dos
Estados Unidos nas amostras. Em 2013, Frankenfield voltou ao tema com 337 adultos ambu-
latoriais, e o Gréafico 2.2 reline esse resultado com o de outras validagbes que usaram a
mesma régua.
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ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM, POPULAGCAO POR POPULACAO

Quantas estimativas ficam a até 10% do gasto medido

Proporcédo de pessoas com o gasto predito a até 10% do medido, por
populagéo e por equacéo.

Ambulatério, sem obesidade
N =7

Mifflin-St Jeor - FRANKENFIELD, 2013

Ambulatério, com obesidade
Mifflin-St Jeor - FRANKENFIELD, 2013

I 75%

EUA, IMC de 25 a 40
Mifflin - WEIJS, 2008

I 79%

IMC de 30 a 39,9 e de 40 ou mais
Mifflin - MADDEN; MULROONEY; SHAH, 2016

I cerca de 75%

Doentes agudos sem ventilagdo mecanica

Mifflin-St Jeor - FRANKENFIELD; B 22

ASHCRAFT, 2017

Niter6i (RJ), amostra probabilistica
Schofield - ANJOS; WAHRLICH;
VASCONCELLOS, 2014

I homens: 7,8%
I mulheres: 14,1%

0 25 50 75 100
pessoas a até 10% do medido (%)

B Vifflin-St Jeor B schofield (outra familia de equacées)

Cada barra vem de um estudo; populagées, aparelhos e protocolos diferem, e
as barras ndo formam uma comparagéo direta.

Elaborado pelo autor a partir de (FRANKENFIELD, 2013), (WEIJS, 2008),
(MADDEN; MULROONEY; SHAH, 2016), (FRANKENFIELD; ASHCRAFT, 2017) e (ANJOS;
WAHRLICH; VASCONCELLOS, 2014).

GRAFICO 2.2

Proporgéo de pessoas com o gasto predito a até 10% do medido, por populagéo e por equagao; cada barra
vem de um estudo, e as populagdes, os aparelhos e os protocolos diferem.

Elaborado pelo autor a partir de (FRANKENFIELD, 2013), (WEIJS, 2008), (MADDEN; MULROONEY; SHAH, 2016), (FRANKENFIELD;
ASHCRAFT, 2017) e (ANJOS; WAHRLICH; VASCONCELLOS, 2014).
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O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

Os 337 participantes viviam na comunidade e se locomoviam sem ajuda. A Mifflin-St
Jeor foi a Gnica equacgéo sem viés: o intervalo de confianga de 95% da diferenga mé-
dia ia de -26 a +8 quilocalorias por dia. Livingston errou para baixo. Harris-Benedict,
Muller, Vander Weg, OMS e a variante de Oxford da OMS erraram para cima. Dentro de
+10% da medida ficaram 82% das estimativas da Mifflin-St Jeor e 79% das de Livings-
ton. Separando por peso, a Mifflin-St Jeor pds nessa faixa 87% das pessoas sem obe-
sidade e 75% das pessoas com obesidade; a queda com a obesidade apareceu em

todas as formulas testadas.

Fonte: (FRANKENFIELD, 2013)

A mesma régua conta a mesma historia em outras amostras. Em adultos norte-americanos
com indice de massa corporal de 25 a 40, uma validagédo de 27 equacdes encontrou 79% de
acerto com a Mifflin-St Jeor; na amostra holandesa do mesmo trabalho, a mais acurada
teve 68% entre as pessoas com sobrepeso e 69% entre as com obesidade, e os autores
concluiram que ali ndo parecia haver equacéo acurada. Uma revisao sistemética de 2016 es-
timou em cerca de 75% o acerto da Mifflin-St Jeor nas faixas de indice de massa corporal
de 30 a 39,9 e de 40 ou mais: uma em cada quatro pessoas fica fora da faixa. A mesma re-

visdo ndo encontrou equagéao capaz de estimar com acuracia o gasto energético total.

Fora do ambulatério, a queda &€ mais abrupta. Em 55 pacientes agudos que respiravam
sem aparelho, a Mifflin-St Jeor acertou em 42% dos casos; uma versédo da equacéo de Penn

State sem a variavel de ventilagdo-minuto chegou a 71%.

As barras de Niter6i diferem das outras na equagéo e na populagdo; o capitulo 4 volta a
elas.

2.3 Quando o erro troca de lado

O sentido do erro também depende da populagdo. Num registro de 3.001 adultos atendidos
em clinicas de nutrigdo de Israel, com composi¢do corporal medida por absorciometria de
dupla energia, as cinco equagdes testadas subestimaram o gasto na média do grupo, de
21% com a da OMS/FAO/UNU a 16,6% com a de Cunningham; com a Mifflin-St Jeor, 12,6%
(Gréfico 2.3). A Harris-Benedict, que em Niterdi superestimou o gasto, nessas clinicas o su-
bestimou em 8,2%. Conhecer o sentido do erro numa populagédo nado autoriza presumi-lo

em outra.
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Em clinicas de nutrigio, as cinco equagdes subestimaram

Desvio médio entre o gasto predito e o medido, em porcentagem, em 3.001
adultos atendidos em clinicas de nutricéo de Israel.

OMS/FAO/UNU
Harris-Benedict
Mifflin-St Jeor
Owen -15,4%

Cunningham -16,6%

-20 -15 -10 =5 (0]
desvio médio do predito em relagdo ao medido (%)

Médias do grupo: a dispersao individual, publicada no estudo, ndo esta

desenhada.

Elaborado pelo autor a partir de (KFIR; LAHAV; GEPNER, 2023).

GRAFICO 2.3

Desvio médio entre o gasto predito e o medido, em porcentagem, de cinco equagdes em 3.001 adultos
atendidos em clinicas de nutrigéo: todas subestimaram o gasto na média do grupo.

Elaborado pelo autor a partir de (KFIR; LAHAV; GEPNER, 2023).

2.4 Atletas e pessoas muito ativas

No atleta, a lI6gica da massa livre de gordura aparece com toda a forgca. Uma metanélise de
2023 reuniu 29 estudos, 1.430 atletas adultos e cem equagdes diferentes; o Grafico 2.4 re-
sume o que ela encontrou sobre precisao.
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Em atletas, a precisdo depende da equagio

Proporcéo de atletas com o gasto predito a até 10% do medido: nove
equacdes com dados para metanalise, numa revisdo de 29 estudos e 1.430

atletas adultos.

Ten Haaf

(baseada no peso)

As outras oito
40,7% 63,7%
equacdes (faixa) -

0 25 50 75 100
atletas a até 10% do medido (%)

A barra dourada marca s6 a faixa publicada das outras oito equagdes, da
menor & maior propor¢ao; o valor de cada uma néo foi desenhado.

Elaborado pelo autor a partir de (O'NEILL; CORISH; HORNER, 2023).

GRAFICO 2.4

Proporcgéo de atletas com o gasto predito a até 10% do medido, na metanélise de nove equacgdes: a de Ten
Haaf e a faixa ocupada pelas outras oito.

Elaborado pelo autor a partir de (O'NEILL;, CORISH; HORNER, 2023).

O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

A revisdo de O’'Neill e colaboradores separou duas perguntas. Na da acuracia, onze
equacodes tinham dados para metanélise, e cinco nao diferiram da medida na média:
Cunningham nas duas versdes, Harris-Benedict, De Lorenzo e Ten Haaf. As demais er-
raram de forma significativa em uma das duas direcdes; entre elas estavam Mifflin-St
Jeor, Owen, OMS/FAO/UNU, Nelson e Koehler. Na da preciséo, entre nove equagdes
analisaveis, a de Ten Haaf, baseada no peso, pds 80,2% dos atletas a até 10% do valor
medido, e as outras oito ficaram entre 40,7% e 63,7%. Os autores sugerem preferir
uma férmula derivada em gente parecida com o atleta avaliado. Desconfiam também
de uma razao entre medido e predito tirada de um Unico exame quando ela serve

para sinalizar pouca energia disponivel.

Fonte: (O'NEILL; CORISH; HORNER, 2023)

Numa validagdo com 90 atletas recreacionais holandeses, Owen, Mifflin-St Jeor, Schofield,

OMS e Harris-Benedict acertaram dentro de +10% em menos da metade dos casos. A de
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Cunningham, que usa a massa livre de gordura, teve desempenho equivalente ao das duas
equacdes novas propostas pelos autores. O mecanismo aparece numa revisdo dedicada ao
esporte: a massa livre de gordura custa mais energia para ser mantida, quem tem mais dela
gasta mais em repouso do que preveem equacdes derivadas em pessoas que ndo treinam,

e arecomendacéao é que esse compartimento entre no célculo.

2.5 Depois de uma grande perda de peso

A situagdo que mais surpreende quem prescreve & a de quem ja emagreceu muito. A for-
mula recebe o peso novo e devolve o gasto de alguém que sempre teve esse peso. O Gra-
fico 2.5 mostra o que aconteceu com o gasto de repouso medido nos participantes de uma

competicao televisiva de emagrecimento, acompanhados por seis anos.
Seis anos depois, o gasto seguia abaixo do inicial e do previsto

Média + desvio-padrédo, em quilocalorias por dia; 14 participantes de uma
competicdo de emagrecimento.

Queda do gasto de repouso -610 + 483

medido ao fim de 30 semanas, }
em relago ao inicio

Queda do gasto de repouso —704 + 427

medido seis anos depois, em f
relagéo ao inicio

Adaptacao metabdlica aos seis

anos: medido menos o previsto -499 + 207
para a composigdo corporal e
a idade
-1.200 -900 -600 -300 0
quilocalorias por dia
@l veriagao do gasto medido B medido menos previsto

Amostra pequena e perda extrema (58,3 kg em média ao fim da competicao): o
tamanho do efeito ndo se transpde, sem mais, a perdas moderadas.

Elaborado pelo autor a partir de (FOTHERGILL et al., 2016).

GRAFICO 2.5

Queda do gasto de repouso medido ao fim de 30 semanas de competigéo e seis anos depois, e a adapta-
G&o metabdlica aos seis anos, em 14 participantes: média e desvio-padrdo, em quilocalorias por dia.

Elaborado pelo autor a partir de (FOTHERGILL et al, 2016).
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O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

Catorze dos dezesseis competidores estudados originalmente voltaram para a reava-
liacdo. Ao fim das 30 semanas de competicdo, a perda média era de 58,3 quilos; o
gasto de repouso medido tinha caido 610 quilocalorias por dia. Seis anos depois, 41,0
dos quilos perdidos haviam voltado; ainda assim, o gasto de repouso seguia 704 qui-
localorias abaixo do inicial. Descontado o efeito da composicéo corporal e da idade,
restava uma adaptagcdo metabdlica média de -499 + 207 quilocalorias por dia. A
adaptacgéo presente no fim da competi¢do ndo se correlacionou com o peso recupe-
rado depois; aos seis anos, a correlagdo entre peso mantido fora e adaptacéo foi de
0,59, e os que sustentavam as maiores perdas eram também os de gasto mais
deprimido.

Fonte: (FOTHERGILL et al, 2016)

Outro estudo pede cautela antes de generalizar. Em 34 adultos que mantinham pelo menos
13,6 quilos a menos havia um ano ou mais, a predicdo acompanhou a medida na média, com
diferenca de até 3% nas trés equagdes-padrao testadas. As diferencgas individuais iam de
-257 a +163 quilocalorias por dia, e quem tinha perdido mais peso tendia a ficar abaixo do
previsto (correlagdo de 0,36). Lidos juntos, os dois trabalhos dizem o que interessa & pres-
cricdo: a adaptacéo existe e varia de pessoa para pessoa, € a féormula que recebe o peso

atual ndo tem como enxerga-la.

2.6 O doente agudo, o critico e o cirurgico

Na terapia intensiva, onde a calorimetria € o método de referéncia recomendado pelas dire-
trizes, a comparacéo foi feita em escala hospitalar. Uma validagéo retrospectiva reuniu 3.573
medidas de 1.440 pacientes de uma mesma unidade e testou oito equagdes; na de desem-
penho mais alto, metade das medidas caiu entre 85% e 115% do gasto medido, e s6 um em
cada trés pacientes teve a necessidade calérica estimada a menos de 10% da medida. Uma
revisdo sistemética de 18 estudos em adultos sob ventilagdo mecéanica encontrou, no plano

individual, erros de até 43% para baixo e de até 66% para cima.

No cirGrgico, um estudo prospectivo mediu o gasto de repouso de pacientes submetidos
a grandes operagdes abdominais na véspera e até o quinto dia do pés-operatério. O gasto
do grupo ndo mudou de forma significativa, e s6 um em cada trés pacientes teve alta acima
de 10%. No pds-operatério, a oxidagéo de gordura subiu enquanto a de carboidrato descia;
o quociente respiratério (QR) caiu junto. Multiplicar a estimativa de repouso por um fator de

agressao fixo supde um aumento que, nesse estudo, a maioria ndo apresentou.
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O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

O dado mais forte a favor de medir vem de ensaios randomizados no doente critico. A
metanalise de Duan e colaboradores reuniu oito ensaios, com 991 adultos em terapia
intensiva, que compararam a oferta de energia guiada por calorimetria com a guiada
por equagéo. O grupo guiado pela medida recebeu mais energia por dia e teve mor-
talidade de curto prazo menor, com risco relativo de 0,77 (intervalo de confianga de
95%: 0,60 a 0,98; heterogeneidade de 3%). Tempo de ventilagdo mecéanica e perma-
néncia na unidade e no hospital ndo diferiram; os eventos adversos se equivaleram.
Os autores classificam como moderada a qualidade do conjunto e pedem estudos

melhores para confirmar o achado.

Fonte: (DUAN et al, 2021)

Falta traduzir esse erro em conduta. O capitulo seguinte pde o valor medido ao lado do pre-

dito e acompanha o caminho do nimero até a prescrig¢ao.
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CAPITULO 3

Medido, predito e o erro que se propaga

EM UMA FRASE

O valor medido vira informagédo quando € posto ao lado do predito para a mesma pessoa e
lido depois de considerada a massa livre de gordura; o valor estimado, quando erra, leva o
erro para todo o plano.

As populacdes do capitulo anterior revelam quanto a equagao pode errar. Aqui a pergunta
vai para o consultério: o que fazer com um nimero medido, e 0 que acontece com a pres-

cri¢do quando ele fica longe do estimado.

3.1 Da taxa de repouso ao gasto do dia

A equacgdo preditiva estima uma parcela do gasto, a de repouso. O gasto energético total
(GET) soma a ela o efeito térmico dos alimentos e o custo da atividade fisica; o Esquema 3.1
mostra onde o erro entra nessa cadeia. Quando o total é calculado multiplicando a taxa de
repouso por um fator de atividade, o desvio da base é multiplicado junto, e o préprio fator

traz a sua incerteza.
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Da taxa de repouso ao gasto do dia

Esquema didatico: os blocos ndo estdo em escala. A equacéo preditiva

estima sb o primeiro deles.

Taxa de . Atividade Gasto energético
repouso fisica total

a parte que a equacéao estima

Onde o erro entra

n A equagéo estima sé a taxa de repouso: o erro individual nasce aqui.

9 O fator de atividade multiplica a base, e o erro em quilocalorias
cresce junto.

e O préprio fator € uma estimativa e traz a sua incerteza.

° Somar o exercicio a um fator que ja o inclui conta a atividade duas
vezes.

Elaborado pelo autor. Esquema didatico, sem dado de estudo.

ESQUEMA 3.1

Da taxa metabédlica de repouso ao gasto energético total: onde entram o efeito térmico dos alimentos e o
fator de atividade, e onde o erro de partida se soma.

Elaborado pelo autor. Esquema didatico, sem dado de estudo.

A diferenca entre repouso e total pesa na conta. Em 32 idosos japoneses saudaveis e ativos,
a taxa de repouso média foi de 1.132 quilocalorias por dia; pela técnica da dgua duplamente
marcada, o gasto do dia inteiro chegou a 2.233, quase o dobro. Tomar uma pelo outro, em

qualquer diregéo, produz um erro do tamanho do préprio gasto de repouso.

3.2 Medido e predito, lado a lado

A calorimetria devolve um nimero em quilocalorias por dia, que ganha sentido ao lado do
valor que uma equacéo atribuiria @ mesma pessoa. A razdo entre os dois, em porcentagem,
€ usada com frequéncia, no esporte inclusive como marcador de deficiéncia energética. A

Tabela 3.2 resume o que ela pode e o que nao pode dizer.
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TABELA 3.2 — MEDIDO E PREDITO: O QUE A RAZAO ENTRE OS DOIS PODE INDICAR E POR QUE AJUSTAR
PELA MASSA LIVRE DE GORDURA

LEITURA O QUE PODE ESTAR POR TRAS FONTE
Medido adaptag&o depois de perda de peso importante; (FOTHERGILL et al.,, 2016); (AN-
abaixo do equacao que superestima naquela populagdo; menos  JOS; WAHRLICH; VASCONCEL-
predito massa livre de gordura do que o peso sugere; apare- LOS, 2014); (JOHNSTONE et al.,
Iho que subestima o gasto contra a referéncia 2005); (PURCELL et al.,, 2020)
Medido mais massa livre de gordura do que o peso sugere, (FLACK et al., 2016); (KFIR;
acima do como no atleta; equagdo que subestima naquela po- LAHAV; GEPNER, 2023); (SCHO-
predito pulagcéo; exame sem o preparo de repouso, ja que FIELD; THORPE; SIMS, 2019);
alimento, etanol, cafeina e nicotina alteram o gasto (COMPHER et al., 2006)

por horas e a atividade recente o eleva

Medido perto  a equacao serviu para aquela pessoa naquele dia; o (OSTENDORF et al., 2018)
do predito acerto de um grupo na média nao se transfere auto-
maticamente ao individuo

Razao baixa € usada como marcador de deficiéncia energética, e (SCHOFIELD; THORPE; SIMS,
em atleta uma medida Unica pede cautela 2019); (O'NEILL; CORISH; HOR-
NER, 2023)

Por que ajus- ela responde pela maior parte da variagdo do gasto (JOHNSTONE et al.,, 2005); (MIF-

tar pela entre pessoas; sem o ajuste, diferenga de composi- FLIN et al,, 1990); (FOTHERGILL
massa livre Géo corporal se confunde com adaptagéo et al, 2016)
de gordura

Leitura de fundamento; pontos de corte, roteiro de laudo e conduta ficam para a formagéo pratica e para quem
acompanha a pessoa.

Antes de chamar uma divergéncia de hipometabolismo ou de alta rotagao, dois filtros se
impdéem. O primeiro & a equacdo. A razdo herda o viés da férmula escolhida, e a mesma
pessoa, medida no mesmo dia, tera razbes diferentes conforme a férmula que se usar no
denominador. O segundo é a composigao corporal: como a massa livre de gordura é o de-
terminante principal do gasto de repouso, quem tem muita massa magra para 0 seu peso
teré razao alta sem que o metabolismo esteja acelerado, e o inverso vale para quem perdeu
massa magra. O que sobra depois desse ajuste merece o nome de adaptacéo, e foi assim

que o estudo dos competidores a definiu.

Os pontos de corte propostos para essa razédo e o roteiro de laudo que organiza a leitura
ficam no curso. Aqui importa o principio de que a razdo descreve apenas a distancia entre

dois nimeros; ela ndo diz de qual dos dois vem o erro.

3.3 O erro que se propaga

O efeito do erro de partida é aritmético e cumulativo, e o Infografico 3.3 o acompanha num

exemplo construido, com ndmeros ilustrativos. Uma pessoa tem taxa de repouso estimada
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em 1.650 quilocalorias por dia e medida em 1.450. Com um fator de atividade de 14, os dois
valores viram 2.310 e 2.030 quilocalorias de gasto diario: uma distancia de 280. O déficit de
500 quilocalorias planejado sobre a estimativa vira, na conta real, um déficit de 220. Ao fim
de quatro semanas, a distancia acumulada passa de 7.800 quilocalorias.

O erro que se propaga

Exemplo didatico: nimeros ilustrativos, ndo sdo dados de estudo. Energia,

nao peso: a conversdo do saldo em quilos nédo é linear.

Estimado Medido
Taxa de repouso (kcal/dia) 1650 1.450
Gasto do dia, com fator de 1,4 (kcal/dia) 2.310 2.030
Ingest&o do plano (kcal/dia) 1.810 1.810
Déficit (kcal/dia) 500 planejado 220 real

Distancia acumulada entre o planejado e o executado (kcal)

8.000 7.840
6.000 RS0
4000 3920
1.960
2.000
0
semana 1 semana 2 semana 3 semana 4

280 kcal por dia, acumulados

Elaborado pelo autor. Exemplo didatico: nUmeros ilustrativos, ndo séo
dados de estudo. Sobre a resposta nao linear do peso: (HALL et al., 2011).

INFOGRAFICO 3.3

O erro que se propaga: da taxa de repouso estimada e medida ao déficit planejado e ao real, e o saldo acu-
mulado em quatro semanas, em exemplo didatico.

Elaborado pelo autor. Exemplo didéatico: nimeros ilustrativos, ndo sdo dados de estudo. Sobre a resposta nao linear do peso:
(HALL et al, 2011).

Converter esse saldo em quilos seria tentador e enganoso. O modelo dindmico de Hall e co-

laboradores estima que, depois de uma mudanga mantida na ingest&o, o peso leva cerca de
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um ano para percorrer metade do caminho até o novo equilibrio; para a mesma mudanga, a
perda esperada cresce com a quantidade de gordura corporal, porque o gasto também se

ajusta durante a perda. O infografico mostra energia e deixa o peso de fora.

O erro na diregao oposta tem outro custo. Em quem a equagéo subestima o gasto, como
o atleta com muita massa livre de gordura, o déficit real fica maior do que o planejado; a ra-
zao entre medido e predito, lida sem esse cuidado, pode esconder exatamente o problema

que se queria rastrear.

3.4 Quando estimar basta e quando medir muda a conduta

A Tabela 3.4 organiza as situagdes em dois niveis, com a fonte de cada linha. No primeiro, a
estimativa é ponto de partida aceitavel, desde que a resposta clinica seja acompanhada e a
conta revista quando divergir do esperado. No segundo, a distancia provéavel entre predicéo

e medida, ou o custo de errar, justifica medir antes de fixar a meta.
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TABELA 3.4 — QUANDO ESTIMAR E PONTO DE PARTIDA RAZOAVEL E QUANDO MEDIR TENDE A MUDAR A
CONDUTA

SITUAGCAO

LEITURA DESTA
OBRA

O QUE SUSTENTA

Adulto sau-
davel, de
peso estavel,
sem doenga
aguda

ldoso sauda-
vel e ativo

Obesidade

Depois de
perda de
peso
importante

Atleta ou
pessoa muito
ativa

Doente
critico

Doente
agudo em
respiragao
espontaneae
pos-
operatorio

estimativa como
ponto de partida,
com revisao pela
resposta clinica

estimativa como
ponto de partida,
com equacgao vali-
dada na faixa
etéria

medida antes de
fixar a meta

medida antes de
fixar a meta

medida antes de
fixar a meta, so-
bretudo se houver
suspeita de pouca
energia disponivel

medida antes de
fixar a meta,
quando o exame
estiver disponivel

medida antes de
fixar a meta,
quando o exame
estiver disponivel

Mifflin-St Jeor sem viés e com 87%
de acerto a £10% em quem nao tinha
obesidade, o que deixa fora da faixa
cerca de 13 em cada 100

viés médio pequeno em algumas
equagoes; em seis das dezesseis
testadas, disperséo individual (1,96
desvio-padréo) dentro de 160
kcal/dia; viés diferente entre os sexos

acerto a x10% perto de 75% com a
Mifflin-St Jeor; na obesidade grave,
quatro de seis equagdes tenderam a
subestimar, e analises adicionais su-
geriram variagdo conforme a faixa de
IMC

adaptagédo média de -499 kcal/dia
seis anos depois de perda extrema;
em mantenedores, média acertada e
diferencas individuais de -257 a +163
kcal/dia

precisao de 40,7% a 80,2% conforme
a equacgao; equacoes gerais abaixo
de 50% de acerto em atletas
recreacionais

s6 um em cada trés pacientes com
estimativa a menos de 10% da me-
dida; erros individuais de até 43%
para baixo e 66% para cima; mortali-
dade de curto prazo menor com a
oferta guiada pela medida (risco re-
lativo de 0,77)

Mifflin-St Jeor com 42% de acerto a
+10% em doentes agudos; depois de
grande cirurgia abdominal, gasto de
repouso sem aumento na maioria e
alta acima de 10% em um de cada
trés

(FRANKENFIELD, 2013);
(FRANKENFIELD; ROTH-
YOUSEY; COMPHER,
2005)

(ITOl et al., 2017)

(MADDEN; MULROONEY;
SHAH, 2016); (CAMPOS et
al, 2024); (WEIJS, 2008)

(FOTHERGILL et al., 2016);
(OSTENDOREF et al., 2018)

(O'NEILL; CORISH; HOR-
NER, 2023); (TEN HAAF;
WEIJS, 2014); (SCHOFI-
ELD; THORPE; SIMS, 2019)

(ZUSMAN et al., 2019);
(TATUCU-BABET; RIDLEY;
TIERNEY, 2016); (DUAN et
al, 2021); (OSHIMA et al.,
2017)

(FRANKENFIELD; ASH-
CRAFT, 2017); (SILVA et
al, 2021)

Cada linha descreve o achado dos estudos citados na sua populagao; a indicagdo do exame e a conduta sao defini-
das por quem acompanha a pessoa.
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MEDIDO, PREDITO E O ERRO QUE SE PROPAGA

PROTOCOLO

@

©

ONONO

Populagéo declarada dos dois lados. As validagdes citadas neste material descrevem quem
gerou a equacao e quem foi usado para testa-la, com idade, sexo, peso ou indice de massa
corporal e condig&o clinica; sem essa descri¢do, o resultado ndo se transporta.

Medida de referéncia obtida em condi¢des padronizadas. Jejum, repouso prévio e critério
de estado estavel séo pré-requisito; o primeiro material desta série trata das condi¢des do
exame.

Viés e disperséao juntos. Os estudos que servem a prescrigéo relatam, além da diferenca
média, os limites de concordancia ou a proporgéo de pessoas a até 10% da medida.

Composic¢ao corporal medida quando se quer interpretar a razdo entre medido e predito.
Sem ela, adaptacao e diferenga de massa livre de gordura se confundem.

Namero de medidas declarado. Uma medida isolada responde por aquele dia; conclusdes
sobre mudanga exigem comparagcéo em série, com 0 mesmo preparo.

Decidir quando medir resolve metade do problema. A outra metade estd nas armadilhas da

estimativa, que fazem uma boa equagéo parecer ruim e uma equagao ruim parecer boa; o

capitulo seguinte as reline, com o mecanismo de cada uma.
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CAPITULO 4

As armadilhas da estimativa

EM UMA FRASE

que ndo mediu o que dizia medir.

AS ARMADILHAS DA ESTIMATIVA

Parte do erro que se atribui ao paciente nasce na conta; outra parte pode nascer num exame

O capitulo anterior mostrou como o erro de partida se propaga pela prescricdo. As armadi-

Ihas que o produzem sédo poucas. Repetem-se, porém, e a Tabela 4.1 relne sete delas, cada

uma com o mecanismo e a fonte.

TABELA 4.1 — ARMADILHAS DA ESTIMATIVA: O QUE ACONTECE EM CADA UMA

ARMADILHA

Usar o peso atual na
obesidade sem saber
como a equagao se
comporta naquela faixa

Aplicar a equagéo a
uma populacgao dife-
rente da que a gerou

Contar a atividade fi-
sica duas vezes

Confundir repouso com
gasto total

Atribuir ao paciente o
erro da conta

Confiar num exame mal
conduzido ou hum apa-
relho nao validado

Ler uma razéao entre
medido e predito iso-
lada como diagnéstico

O QUE ACONTECE

anélises adicionais sugerem que o desempe-
nho muda conforme a faixa de indice de massa
corporal, e na obesidade grave a maioria das
equacgoes tendeu a subestimar o gasto

a base de derivagéo pode ter perfil distante do
paciente; em Niterdi, todas as equagdes testa-
das superestimaram o gasto

somar o gasto do exercicio a um fator de ativi-
dade que ja o incluia infla a meta; o gasto total
estimado ja é a parte menos precisa da conta

em idosos ativos, o gasto do dia inteiro foi
quase o dobro do de repouso

mesmo com viés médio pequeno, o erro indivi-
dual da equagéo pode passar de 300 kcal/dia;

a calorimetria é a ferramenta prevista quando a
predicéo falha de modo clinicamente relevante

um calorimetro pode repetir o proprio valor e

ainda assim errar contra a referéncia

a razao herda o viés da equacéo escolhida, e
uma medida Unica pede cautela

Lista de leitura critica; nao substitui o julgamento de quem acompanha a pessoa.

FONTE

(CAMPOS et al.,, 2024);
(MADDEN; MULROONEY;
SHAH, 2016)

(HENRY, 2005); (SCHOFI-
ELD, 1985); (ANJOS; WAHR-
LICH; VASCONCELLOS,
2014)

(MADDEN; MULROONEY;
SHAH, 2016)

(ITOl et al., 2017)

(FLACK et al, 2016); (FRAN-
KENFIELD; ROTH-YOUSEY:;
COMPHER, 2005)

(PURCELL et al., 2020)

(O'NEILL; CORISH; HORNER,
2023)
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A primeira armadilha é usar uma equacéo fora da populagéo que a gerou. O exemplo mais

proximo do leitor brasileiro vem de um inquérito domiciliar em Niterdi.

O QUE OS ESTUDOS MOSTRAM

Anjos e colaboradores sortearam 529 adultos de Niterdi, no estado do Rio de Janeiro,
numa amostra probabilistica. A taxa metabdlica basal medida por calorimetria foi
comparada com a prevista por trés familias de equacgdes, entre elas a de Harris-Be-
nedict. O erro foi para cima com todas. Valeu para os dois sexos e para todas as fai-
xas etarias. Com as de Schofield, a superestimativa rondou 20%; com as de Henry e
Rees, ficou em 13% nos homens e em 16% nas mulheres. A proporcao de pessoas com
o valor de Schofield a até 10% do medido foi de 7,8% entre os homens e de 14,1% entre
as mulheres, algo como um homem em cada treze e uma mulher em cada sete. Os
autores concluem que as equagdes disponiveis ndo servem para estimar o metabo-

lismo basal daquela populagéo.

Fonte: (ANJOS, WAHRLICH; VASCONCELLOS, 2014,)

O achado de Niterdi repete, com dado local, o que a genealogia da equacéo da OMS anteci-
pava no capitulo 1: férmulas derivadas de bases com muitos europeus tendem a ficar acima
do gasto de populagdes que gastam menos energia por quilo. A pergunta que protege
dessa armadilha vale para qualquer equacéo. Esta pessoa se parece com as pessoas que

geraram o coeficiente?

Duas outras armadilhas moram na passagem do repouso para o gasto total. Uma é somar
o gasto do exercicio por cima de um fator de atividade que ja o incluia, o que infla a meta
sem que ninguém perceba. A outra € tratar a taxa de repouso como se fosse o gasto do dia,

ou o inverso, e errar pela diferenga inteira entre os dois.

A mais cara talvez seja atribuir ao paciente o erro da conta. Quando o peso nao responde
a um déficit calculado sobre uma estimativa, a hipotese de baixa adesdo costuma aparecer
primeiro. O painel que revisou as equagdes em 2005 reservou a calorimetria justamente
esse papel: entrar em cena quando a estimativa deixa de funcionar para uma pessoa de um

jeito que pesa na clinica, segundo o julgamento de quem acompanha.

Medir, por fim, ndo imuniza contra erro. Um exame fora das condi¢des padronizadas, ou
um aparelho que ndo concorda com a referéncia, devolve um nimero com aparéncia de

medida; as condicdes que tornam o exame valido estdo no primeiro material desta série.
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SINAIS DE ALERTA
* Resposta de peso ou de composigao corporal muito diferente da esperada, com
adesado bem documentada.

e Pessoa com perfil distante da amostra que gerou a equagéo: obesidade grave,

atleta, populagao de origem diferente.
e Perda de peso importante nos meses anteriores.
e Doencga aguda, internagdo ou pdés-operatério.
e Razdo entre medido e predito de um exame isolado usada para decidir sobre defi-

ciéncia energética.

Um caso construido ajuda a juntar as pecgas: o capitulo seguinte pde dois perfis na mesma

equagao e mostra por que a medida separa o que a férmula juntou.
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CAPITULO 5

Dois perfis, a mesma equacido: um caso
construido

EM UMA FRASE

Duas pessoas com os mesmos niimeros de ficha recebem da equagdo o mesmo gasto; a calori-

metria pode separd-las por centenas de quilocalorias.

As armadilhas do capitulo anterior ficam mais visiveis numa conta feita do comecgo ao fim. O

caso é de ensino: pessoas ficticias, nUmeros ilustrativos. O Infografico 5.1 o resume.

Duas mulheres de 45 anos chegam com o mesmo objetivo de reduzir gordura corporal.
Os numeros de ficha coincidem. As duas pesam 80 quilos e medem 1,65 metro, e para as
duas a equacéao de Mifflin-St Jeor devolve cerca de 1.445 quilocalorias por dia de gasto de
repouso. A primeira, que chamaremos de perfil A, perdeu muito peso no ano anterior com
dietas sucessivas e voltou a ganhar parte dele. A segunda, o perfil B, treina forca ha anos;

para o0 mesmo peso, tem mais massa livre de gordura.

Medidas por calorimetria em exame vélido, as duas se afastam da predicdo em direcdes
opostas. O perfil A gasta 1.280 quilocalorias em repouso, cerca de 11% abaixo do predito; o
perfil B gasta 1.650, cerca de 14% acima. Os dois desvios cabem no que os estudos do capi-
tulo 2 descrevem: dispersdes individuais de centenas de quilocalorias em adultos sauda-
veis, com subestimativa maior em quem tem mais massa livre de gordura. A equagao nio ti-

nha como antecipéa-los.
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Dois perfis, a mesma equagio
Caso construido para ensino: pessoas ficticias e nimeros ilustrativos.

Igual para as duas

Entradas Mulher, 45 anos, 80 kg, 1,65 m

Mifflin-St Jeor cerca de 1.445 kcal/dia

Mesmo plano cerca de 1520 kcal/dia (fator de 1,4 e déficit de 500)

Perfil A Perfil B

Histéria Histéria

grande perda de peso no ano treino de forga héa anos; mais

anterior, com reganho parcial massa livre de gordura para o

. mesmo peso

Medido

1.280 kcal/dia, cerca de 11% Medido

abaixo do predito 1.650 kcal/dia, cerca de 14%

Déficit real acima do predito

perto de 270 kcal/dia Déficit real

Leitura perto de 790 kcal/dia

perda lenta que, de saida, ndo Leitura

prova falta de adesao déficit grande demais para quem
treina

Elaborado pelo autor. Caso construido para ensino: pessoas ficticias e

nimeros ilustrativos.

INFOGRAFICO 5.1
Dois perfis, a mesma equagao: as mesmas entradas, 0 mesmo gasto estimado, gastos medidos em dire-
cOes opostas e o déficit real que resulta do mesmo plano.

Elaborado pelo autor. Caso construido para ensino: pessoas ficticias e nimeros ilustrativos.

Suponha um plano calculado sobre a estimativa, com fator de atividade de 1,4 e déficit de
500 quilocalorias: cerca de 1.520 quilocalorias por dia para as duas. O déficit real do perfil A
ficaria perto de 270. No perfil B, chegaria perto de 790, quase o triplo, maior ainda se o fator

de atividade de quem treina for mais alto do que o usado na conta.

O que muda na conduta, em linhas gerais, € a leitura do problema. No perfil A, o ritmo

lento de perda deixa de ser, de saida, uma questdo de adesé&o; a atencéo se volta para a
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preservacédo da massa livre de gordura e para metas compativeis com o gasto real. No perfil
B, o risco passa a ser um déficit grande demais para quem treina, com o que isso repre-
senta para a energia disponivel e para o desempenho. Em nenhum dos dois casos o nimero
substitui o acompanhamento: a decisdo sobre a meta de cada uma continua sendo de
quem as acompanha, e o caminho que leva do exame a prescrigdo, com margens e reavalia-

¢cdes, & o contetdo do curso.

Dr. Mateus Antunes Nogueira - CRM-SP 97.070 - Cirurgiao do Aparelho Digestivo (RQE 46345) - médico do esporte e nutrélogo (pés-graduado) 33



ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? ONDE APROFUNDAR: O QUE FICA PARA O CURSO

CAPITULO 6

Onde aprofundar: o que fica para o curso

EM UMA FRASE

Aqui ficaram o fundamento e o panorama da evidéncia, com um quadro-sintese; executar o

exame e decidir caso a caso cabe a formagdo prdtica.

Os dois perfis do caso construido mostram até onde o raciocinio vai sem o exame na mao.

A Tabela 6.1 pde lado a lado o que este material respondeu e o que fica para o curso.

TABELA 6.1 — ONDE CADA PERGUNTA E RESPONDIDA: ESTE MATERIAL E O CURSO

PERGUNTA O QUE ESTE MATERIAL ENTREGOU O QUE FICA PARA O CURSO
De onde vém as equacdes e  amostras de derivagdo, determinantes casos comentados com per-
por que erram na pessoa®? do gasto e vocabulério da acuracia, no fis diferentes
capitulo 1
Quanto a equagéao erra, e panorama por populagao, com os nime- laudo, com medido e predito
em quem? ros publicados, no capitulo 2 lado a lado
Como se faz um exame 0s principios e a remissdo ao primeiro protocolo do exame e depu-
valido? material da série ragao das curvas, passo a
passo
Como se |é medido ao lado o fundamento da razéo e do ajuste pela roteiro de laudo e pontos de
de predito? massa livre de gordura, no capitulo 3 corte
Quando medir? quadro-sintese por situagéo, na Tabela casos comentados, com a
3.4 deciséo caso a caso
Como o namero vira plano? a propagacao do erro, em exemplo casos comentados, do exame
ilustrativo a prescrigao

O curso de Calorimetria Indireta da Vida Ativa Ensino cobre o que a Tabela 6.1 pbée na Gltima
coluna: o protocolo do exame, a depuracéo das curvas, o laudo com medido e predito lado a
lado e os casos comentados que transformam leitura em conduta. A lista de espera esta
aberta. Quem entra nela é avisado da préxima turma. Para quem quer situar a avaliagdo me-
tabdlica num percurso mais amplo de prescrigdo de estilo de vida, o MEV 3.0 Hands-On j&
tem data de turma: 13 e 14 de novembro de 2026. As vendas estdo pausadas, e a inscricdo

também passa pela lista de espera.

A série prevé titulos proprios para pecas que aqui apareceram de passagem: o que valida
uma calorimetria, a leitura do laudo, a termogénese adaptativa e o caminho do gasto me-

dido até o plano. A Figura 6.2 condensa este material numa pagina de consulta.

Dr. Mateus Antunes Nogueira - CRM-SP 97.070 - Cirurgiao do Aparelho Digestivo (RQE 46345) - médico do esporte e nutrélogo (pés-graduado) 34



ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO?

ONDE APROFUNDAR: O QUE FICA PARA O

Estimar ou medir: resumo em uma pégina

O essencial deste material, com os nimeros publicados que o sustentam.

CURSO

De onde vem a equagéo

Cada férmula é a média de uma
amostra: 498 adultos na
Mifflin-St Jeor, em 1990; na base
da OMS/FAO/UNU, 47% eram

italianos.

~

O que é acuréacia

O viés responde pelo grupo.
Limites de concordancia e acerto
a +10% respondem pela pessoa.

medida: 82 em 100 adultos
ambulatoriais, perto de 75 na
obesidade, 42 no doente agudo.

O erro muda de diregédo

A Harris-Benedict superestimou em
Niter6i e subestimou 8,2% em
clinicas de nutricéo de Israel.

Quando medir

Obesidade, grande perda de peso,
atleta, doente agudo ou critico,
pbs-operatorio. Adulto saudavel
de peso estéavel: estimativa como
ponto de partida.

Como ler medido e predito

A raz&o entre os dois, lida
depois de considerar a massa
livre de gordura e a equagéo
escolhida; medida Gnica pede

cautela.

O erro se propaga

O fator de atividade multiplica o
erro da base, e o déficit real se
afasta do planejado dia apés dia.

Quanto a equagéo erra
Mifflin-St Jeor a até 10% da

Onde aprofundar

Curso de Calorimetria Indireta,
em lista de espera; MEV 3.0
Hands-On, turmaem 13 e
14/11/2026, em lista de espera.

Elaborado pelo autor a partir das fontes citadas nos capitulos 1a 5.

FIGURA 6.2

Resumo em uma pégina: de onde vem a equacéo, o que é acuracia, quanto ela erra em cada populagéo,

quando medir e como ler o medido ao lado do predito.

Elaborado pelo autor a partir das fontes citadas nos capitulos 1a 5.

A sintese cabe em poucas linhas e se apoia nos nimeros deste material. Nos adultos ambu-

latoriais da validagao de 2013, a Mifflin-St Jeor pds 82 em cada 100 estimativas a até 10% da

medida. Na obesidade, a proporgéo caiu para perto de 75; no doente agudo em respiracéo

Dr. Mateus Antunes Nogueira - CRM-SP 97.070 - Cirurgiao do Aparelho Digestivo (RQE 46345) - médico do esporte e nutrélogo (pés-graduado)

35



ESTIMAR OU MEDIR O GASTO ENERGETICO? ONDE APROFUNDAR: O QUE FICA PARA O CURSO

espontanea, ficou em 42; numa amostra de Niterdi, outra familia de equagdes acertou em
menos de 15 em cada 100. Medir antes de prescrever é a forma de saber de que lado dessa

faixa estd quem nos procura.

LEVE PARA A PRATICA

e De que amostra saiu a equagédo em uso, € a pessoa atendida se parece com ela?

e Houve perda de peso importante, treino intenso, doenca aguda ou cirurgia
recente?

e Se a pessoa nao responde ao plano, a conta foi revista antes de se concluir por
baixa adesao?

e Se houve medida, a razdo entre medido e predito foi lida depois de considerar a

composigéo corporal e a equacgéao escolhida?
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Glossario

Termos que aparecem no material e costumam gerar davida.

Cl

calorimetria indireta; mede o consumo de oxigénio e a producéo de gas carbdnico e converte essas
trocas em gasto de energia.

TMR

taxa metabdlica de repouso; gasto de energia em repouso e em jejum, expresso em quilocalorias por
dia.

TMB

taxa metabdlica basal; o gasto de repouso obtido nas condigées mais estritas de jejum, repouso e
ambiente.

GET

gasto energético total; soma da taxa de repouso, do efeito térmico dos alimentos e do gasto com
atividade fisica.

MLG

massa livre de gordura; o compartimento corporal que mais responde pela taxa de repouso.

IMC
indice de massa corporal; peso em quilos dividido pelo quadrado da estatura em metros.

QR
quociente respiratério; razdo entre a producao de gas carbdnico e o consumo de oxigénio medida
em repouso. No esforgo, o analogo é a razéo de troca respiratoria (RER).

Equacao preditiva
férmula derivada por regressdo numa amostra medida, que estima a taxa de repouso a partir de va-
ridveis como peso, estatura, idade, sexo ou MLG.

Viés

diferengca média entre o valor predito e o medido num grupo.

Limites de concordancia

faixa que contém a maior parte das diferengas individuais entre dois métodos; no método de Bland e
Altman, o viés mais ou menos cerca de dois desvios-padrao.

Acuracia a £10%

proporcao de pessoas cujo valor predito cai a até 10% do valor medido.

Adaptagao metabdlica
diferenga entre a taxa de repouso medida e a prevista para a composi¢cao corporal e a idade da pes-
soa, depois de uma mudanga de peso.
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RMSE

raiz do erro quadratico médio; medida do erro de predicdo que pesa mais as diferencas grandes.

OMS

Organizagao Mundial da Saude.

FAO

Organizagao das Nagdes Unidas para a Alimentag&o e a Agricultura.

UNU

Universidade das Nagées Unidas.
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