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ÍNDICE DE MASSA CORPORAL
Sensibilidade e Especificidade

LINDA CLEMENTE, PEDRO MOREIRA, BRUNO OLIVEIRA, MARIA DANIEL VAZ DE ALMEIDA
Faculdade de Ciências da Nutrição e Alimentação da Universidade do Porto. Porto

Introdução: O recurso a dados de peso e estatura, obtidos por auto-relato, tem sido
utilizado com o objectivo de determinar a prevalência de excesso de peso e obesidade,
ainda que se desconheçam dados de fiabilidade da utilização destas medidas. O objectivo
deste estudo é determinar a sensibilidade e especificidade da utilização do IMC por
auto-relato para avaliar a prevalência de excesso de peso/obesidade em estudantes
universitários.
Métodos: Numa amostra de conveniência, constituída por 380 estudantes universitários
(226 mulheres e 154 homens), obtivemos valores de peso e estatura por auto-relato e
por avaliação directa (objectiva).
Resultados: A discrepância entre valores de peso obtidos por auto-relato e avaliação
directa não foi significativa. Para a estatura, essa discrepância foi significativamente
diferente nas mulheres, nos homens, e entre sexos. A diferença entre valores de IMC
foi significativamente diferente nas mulheres (0,8 ± 1,1 kg /m2), nos homens (0,4 ± 1,1 kg
/m2) e entre sexos. Relativamente ao excesso de peso/obesidade, segundo o IMC
objectivo, a sensibilidade foi apenas de 50% nas mulheres, e 70% nos homens, enquanto
a especificidade foi 99% nas mulheres e 98% nos homens.
Conclusão: Os resultados mostram fraca sensibilidade dos dados de peso e estatura
obtidos por auto-relato, para detectar excesso de peso/obesidade e, portanto, este
método pode não ser muito fiável para estudos de prevalência da obesidade nesta
população.

Palavras-chave: Peso, estatura, IMC; auto-relato; excesso de peso; obesidade; estudantes
universitários.

 BODY MASS INDEX
Sensitivity and Specificity

Introduction: Self-reported height and weight data have been used in several studies
with the purpose of determining the prevalence of overweight and obesity. Despite
being a simple methodology, little information exists about the reliability of these
measures, namely, in university students. The objective of this study was to determine
the sensitivity and specificity of self-reported body mass index (BMI) to evaluate the
prevalence of overweight and obesity in university students.
Methods: In a convenience sample of 380 university students (226 women and 154
men), weight and height were obtained by self-reported measures and anthropometric
assessment according to international standards methodology (objective). BMI was
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calculated from self-reported and direct measures.
Results: The discrepancy between objective and self-reported weight was not
significative. For height, this discrepancy was significantly different in women, in men,
and between genders. The difference between BMI values was significantly different in
women (0,8 ± 1,1 kg/m2), in men (0,4 ± 1,1 kg /m2) and between genders. Concerning
overweight and obesity, according to the objective BMI, the sensitivity was only 50%
in women, and 70% in men, while the specificity was 99% in women and 98% in men.
Conclusion: Our results show a poor sensitivity of self-reported weight and height
data, to estimate overweight and obesity, thus, this method might not be reliable for
studies of prevalence of obesity in this population.

Key-words: Weight; height; BMI; self-reported; overweight; obesity; university students.

INTRODUÇÃO
O recurso a dados subjectivos de peso e estatura por

auto-relato tem sido utilizado em alguns estudos com o
objectivo de avaliar a prevalência de obesidade, em várias
faixas etárias, desde jovens adultos a indivíduos idosos1-

-7. No entanto, levanta-se a hipótese de tal procedimento
se associar a uma fraca sensibilidade para detectar a
obesidade5,8-11.

Entre os factores capazes de influenciar o valor da dis-
crepância entre as medidas antropométricas obtidas direc-
tamente e por auto-relato incluem-se as características in-
dividuais como a idade, o sexo ou a condição sócio-
-económica6,9. Alguns autores6,9 referem, por exemplo, que
os indivíduos com menos habilitações literárias
sobrestimam mais a sua estatura do que os que têm níveis
de educação superiores. Relativamente ao efeito da edu-
cação na estimativa do peso, os resultados são controver-
sos. Palta et al6 encontraram uma tendência para o aumen-
to da subestimação do peso com o aumento das habilita-
ções literárias nos homens, enquanto nas mulheres essa
tendência foi mais ligeira e apenas nas mais pesadas. De
forma oposta, Boström et al9 encontraram maior
subestimação do peso nos indivíduos dos dois sexos com
menos habilitações literárias.

Dado desconhecer-se a intensidade da diferença entre
os valores de peso e estatura obtidos por auto-relato (re-
feridos) e os obtidos através de medição directa (objecti-
vos), procurámos neste estudo avaliar essa discrepância
numa amostra de estudantes universitários, e determinar a
sensibilidade e especificidade da utilização do IMC por
auto-relato para avaliar a prevalência de excesso de peso/
obesidade em estudantes universitários.

MATERIAL E MÉTODOS
O trabalho dividiu-se em duas fases. Na primeira, os

participantes responderam a um questionário que incluía
diferentes secções para obtenção de informações sobre
dados sócio-demográficos e opiniões sobre o peso e a es-
tatura que apresentavam. Na segunda fase, que decorreu
até duas semanas após o inquérito da primeira fase, utilizá-
mos um questionário em que pesquisámos: antecedentes
médicos pessoais e familiares; hábitos tabágicos (conside-
rámos fumadores os que fumavam pelo menos um cigarro/
dia); dados antropométricos objectivos (ava-liámos peso e
altura segundo técnicas normalizadas, de acordo com o pre-
conizado internacionalmente12); e variação de peso no últi-
mo ano (diferença entre peso máximo e mínimo nos últimos
12 meses). Com base nos valores de peso e estatura calcu-
lámos o índice de massa corporal - IMC [IMC = peso (kg)/
estatura (m)2] e definimos como excesso de peso ou obesi-
dade, um IMC ³ 25,0 kg /m2. Nenhum dos indivíduos referiu
apresentar doença ou condição fisiológica (gravidez ou alei-
tamento) e de saúde, ou utilização de medicação, que inter-
ferissem na ingestão alimentar.

Foram convidados a participar no trabalho 558 estu-
dantes das Faculdades de Engenharia e de Letras da Uni-
versidade do Porto, com idades compreendidas entre os
18 e os 30 anos (68% do sexo feminino). Todos aceitaram,
tendo completado as duas fases do estudo 380 (60% do
sexo feminino) estudantes; a idade média ± desvio-pa-
drão foi, no sexo feminino, de 21,3 ± 2,4 anos, e no sexo
masculino, de 20,8 ± 2,2 anos. Aos participantes garanti-
mos confidencialidade das informações recolhidas e ano-
nimato, e todos forneceram consentimento informado an-
tes da realização do estudo.



355

SENSIBILIDADE E ESPECIFICIDADE DO IMC

Para análise da informação foi utilizado o programa de
estatística SPSS versão 11. A amostra foi dividida por
sexos e foram calculadas médias ± desvio-padrão dos va-
lores objectivos e referidos para o peso, a estatura e o
IMC. Usou-se o teste t de student (amostras emparelha-
das e amostras independentes) para avaliar diferenças
entre os valores objectivos e referidos e diferenças entre
sexos. As diferenças foram calculadas subtraindo os va-
lores referidos aos valores objectivos. Para avaliar o grau
de associação entre valores objectivos e referidos calcu-
laram-se coeficientes de correlação de Pearson (r). Deter-
minou-se, adicionalmente, o valor de r2, resultante da re-
gressão linear dos valores referidos sobre os objectivos,
para peso, estatura e IMC, no sentido de compreender a
proporção de variância explicada pelos valores obtidos
por auto-relato. A regressão linear múltipla foi realizada
para avaliar a influência de várias variáveis na predição
das diferenças entre valores objectivos e referidos de peso
e estatura.

Considerou-se excesso de peso/obesidade um valor
de IMC superior ou igual a 25 (13). Posteriormente, deter-
minou-se a sensibilidade (probabilidade de um indivíduo
com excesso de peso/obesidade, segundo os valores me-
didos, ser classificado com excesso de peso/obesidade,
com base nos valores referidos), e a especificidade (pro-
babilidade de um indivíduo classificado sem excesso de
peso/obesidade, com base nos valores medidos, ser clas-
sificado como não tendo excesso de peso/obesidade, se-
gundo os valores referidos).

RESULTADOS
As principais características da amostra estudada apre-

sentam-se no Quadro I. A classe de escolaridade dos pais
mais frequente foi a de um a quatro anos nas mulheres (49
a 55%), o que não sucedeu nos homens (em mais de meta-
de dos indivíduos do sexo masculino, os pais tinham 10
ou mais anos de escolaridade). A prevalência de fumado-
res variou entre 10 e 16%. Relativamente à variação de
peso no último ano, a mediana foi a mesma nos dois sexos
(3 kg).

Peso
Em cada um dos sexos não existiram diferenças signifi-

cativas entre os valores de peso objectivo e referido; a
diferença média para o sexo feminino foi de 0,18 ± 2,2 kg (p
= 0,208) e para o sexo masculino 0,29 ± 3,0 kg (p = 0,235).
Estes resultados são apresentados no Quadro II. Quando
comparámos as diferenças médias do sexo feminino, com
as do sexo oposto, também não se verificaram diferenças
significativas (p = 0,702).

Os coeficientes de correlação foram elevados e signi-
ficativos (r = 0,96, p < 0,001), em ambos os sexos, revelan-
do a forte associação entre os valores de peso objectivo e
referido (Quadro II). O valor de r2, para a regressão dos
valores referidos de peso sobre os objectivos, foi de 0,93
para homens e mulheres.

A análise de regressão linear múltipla das variá-
veis correspondentes a escolaridade paterna, escola-
ridade materna, variação de peso no último ano, esta-
tura objectiva e peso objectivo, na diferença entre os
valores de peso objectivo e referido, revelou um efei-
to significativo, em ambos os sexos, para o peso ob-
jectivo (sexos feminino e masculino, coeficiente = 0,13,
p < 0,001) e estatura objectiva (sexo masculino, coefi-
ciente = -0,12, p=0,003; sexo feminino, coeficiente =
-0,06, p = 0,020). No sexo feminino, encontrou-se, ain-
da, um efeito significativo para a variação do peso no

 Sexo    

 Feminino Masculino 

Escolaridade paterna 

  >12 anos  

  10 – 12 anos 

  5 – 9 anos 

  1 – 4 anos 

  Analfabeto 

  Não sabe 

 

13,5 % 

15,2 % 

21,1 % 

48,9 % 

0,9 % 

0,4 % 

 

40,8 % 

21,1 % 

19,1 % 

19,1 % 

0 % 

0 % 

Escolaridade materna 

  >12 anos 

  10 – 12 anos 

  5 – 9 anos 

  1 – 4 anos 

  Analfabeto 

  Não sabe 

 

16,1 % 

13,4 % 

13,8 % 

54,5 % 

1,8 % 

0,4 % 

 

34,4 % 

18,2 % 

19,5 % 

27,3 % 

0,6 % 

0,0% 

Fuma 

  Sim 

  Não 

 

16,4 % 

83,6 % 

 

10,4 % 

89,6 % 

Variação de peso no último ano a 

  Mínimo 

  Máximo 

  Mediana 

 

0,0 kg 

12,0  kg 

3,0  kg 

 

0,0  kg 

37,0  kg 

3,0  kg 

Quadro I - Características da amostra

a peso máximo – peso mínimo

 Média ± dp  

 

 

 

 

Correlação entre 

peso objectivo e 

peso referido 

  

 

Peso 

objectivo 

(kg) 

 

 

Peso 

referido 

(kg) 

Diferença 

entre peso 

objectivo e 

peso referido 

(kg) p r p 

Sexo 

  Feminino 

  Masculino 

 

56,7 ± 7,9 

72,2 ± 11,2 

 

56,5 ± 7,5 

71,9 ±10,5 

 

0,18 ± 2,2 

0,29 ± 3,0 

 

0,208 

0,235 

 

0,96 

0,96 

 

< 0,001 

< 0,001 

Quadro II - Diferença e correlação entre valores objectivos e
referidos de peso



356

último ano (coeficiente = -0,16, p = 0,018). A propor-
ção de variância (r2) na discrepância entre os valores
objectivos e referidos, explicada pelas variáveis de
predição, foi 0,18 para o modelo de regressão no sexo
feminino, e 0,22 no sexo masculino.

Estatura
A diferença média entre os valores de estatura ob-

jectivos e referidos foi estatisticamente significativa
nas mulheres (-2,72 ± 0,23 cm, p < 0,001) e nos homens
(-1,21 ± 2,19 cm, p < 0,001). A magnitude da diferença
entre os valores de estatura objectivos e referidos foi
significativamente (p < 0,001) diferente entre sexos,
sendo maior no sexo feminino que no sexo masculino,
resultados que se apresentam no Quadro III.

IMC
Para os valores de IMC objectivos e referidos verifica-

ram-se diferenças significativas nos indivíduos do sexo
feminino (0,79 ± 1,1 kg/m2, p < 0,001) e do sexo masculino
(0,41 ± 1,1 kg/m2, p < 0,001). A amplitude da diferença
entre os valores de IMC objectivos e referidos foi signifi-
cativamente diferente entre sexos (p = 0,001), verificando-
-se maior subestimação do IMC no sexo feminino do que
no sexo masculino (Quadro IV).
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 Média ± dp  

 

 

 

 

 

Correlação entre 

estatura objectiva 

e estatura 

referida 

  

 

 

Estatura 

objectiva 

(cm) 

 

 

 

Estatura 

referida 

(cm) 

Diferença 

entre 

estatura 

objectiva e 

estatura 

referida (cm) 
p R p 

Sexo 

  Feminino 

  Masculino 

 

160,6 ± 6,5 

175,5 ± 6,2 

 

163,4 ± 6,4 

176,7 ± 6,0 

 

-2,72 ± 2,3 

-1,21 ± 2,2 

 

< 0,001 

< 0,001 

 

0,94 

0,94 

 

< 0,001 

< 0,001 

Quadro III - Diferença e correlação entre valores objectivos e
referidos de estatura

À semelhança do peso, os coeficientes de correla-
ção foram elevados e significativos (r = 0,94, p< 0,001),
como se pode observar no Quadro III.

A regressão dos valores referidos de estatura, so-
bre os medidos, mostrou-se semelhante entre sexos
com valores de r2 de 0,87 e 0,88, para os sexos femini-
no e masculino, respectivamente.

A análise de regressão linear múltipla das variá-
veis correspondentes a escolaridade paterna, escola-
ridade materna, variação de peso no último ano, esta-
tura objectiva e peso objectivo, na diferença entre os
valores de estatura objectiva e referida, revelou um
modelo inadequado para explicar os desvios na variá-
vel dependente, nos indivíduos do sexo masculino.
No sexo feminino, foi encontrado um efeito significa-
tivo para as variáveis estatura objectiva (coeficiente =
0,09, p = 0,001) e variação de peso no último ano (coe-
ficiente= -0,16, p=0,035), na diferença entre os valores
de estatura objectiva e referida.

A proporção de variância na discrepância entre os
valores objectivos e referidos, que é explicada pelas
variáveis de predição (r2) para o modelo de regressão,
foi de 0,08 para o sexo feminino.

 Média ± dp  

 

 

 

 

 

Correlação entre 

IMC objectivo e 

IMC referido 

  

 

 

IMC 

objectivo 

(kg/m2) 

 

 

 

IMC 

referido 

(kg/m2) 

Diferença 

entre 

IMC 

objectivo e 

IMC 

referido 

(kg/m2) 

p r p 

Sexo 

  Feminino 

  Masculino 

 

21,9 ± 2,7 

23,4 ± 3,4 

 

21,1 ± 2,4 

23,0 ± 3,1 

 

0,79 ± 1,1 

0,41 ± 1,1 

 

< 0,001 

< 0,001 

 

0,92 

0,94 

 

< 0,001 

< 0,001 

 

Quadro IV - Diferença e correlação entre valores objectivos e
referidos de IMC

Os coeficientes de correlação mostraram-se significa-
tivamente elevados (p < 0,001) e com valor r de 0,94 e 0,92,
para homens e mulheres, respectivamente (Quadro IV).

O valor de r2 para a regressão dos valores referidos de
IMC sobre os objectivos foi de 0,84 para as mulheres e
0,89 para os homens.

Prevalência de Excesso de Peso/Obesidade
O cálculo da sensibilidade revelou que a prevalência

de excesso de peso/obesidade foi marcadamente maior
quando calculada a partir dos valores objectivos, em am-
bos os sexos. Para o sexo feminino, a prevalência de ex-
cesso de peso/obesidade determinada a partir dos valo-
res objectivos foi 11,6% (n = 26) e a partir dos valores
referidos 6,3% (n = 14). Apenas 50% dos indivíduos do
sexo feminino com excesso de peso/obesidade referiram
valores de peso e estatura que correspondiam a esta clas-
sificação. Nos indivíduos do sexo masculino, os valores
objectivos revelaram uma prevalência de excesso de peso/
obesidade de 26,7% (n = 41), comparativamente aos 20,1%
(n = 31) obtidos através dos valores referidos. Contraria-
mente à tendência anterior, a especificidade foi bastante
elevada nos dois sexos. No sexo feminino, apenas 0,5% (n
= 1) dos indivíduos seriam adicionalmente classificados
como não tendo excesso de peso/obesidade, com base
nos valores referidos, em relação aos valores objectivos.
Para o sexo masculino, os resultados, ligeiramente superi-
ores, mostram uma classificação adicional de 1,8% (n =2)
dos indivíduos sem excesso de peso/obesidade, com base
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nos valores referidos, face aos valores objectivos. No
Quadro V apresentam-se os valores de sensibilidade e
especificidade por sexos.

res de peso objectivo e obtido por auto-relato, dado
todos os indivíduos serem estudantes universitários,
não se verificaram efeitos significativos para as habi-
litações literárias do pai ou da mãe.

Os valores de correlação entre peso objectivo e
obtido por auto-relato foram significativamente eleva-
dos, em ambos os sexos, com uma grande percenta-
gem da variância (93%) nos valores do peso objecti-
vo, a ser explicada pelos valores obtidos por auto-
-relato.

No estudo das variáveis com efeito na discrepân-
cia entre os valores de peso objectivo e obtido por
auto-relato, verificou-se um efeito significativo posi-
tivo para o peso objectivo, em ambos os sexos, o que
se traduz numa maior subestimação do peso pelos in-
divíduos que pesam mais. Esta subestimação do peso
pelos indivíduos mais pesados foi documentada em
estudos prévios5,6,15,16. Encontrou-se também um efei-
to significativo negativo da estatura objectiva, em
ambos os sexos, revelando uma tendência para que os
indivíduos mais altos subestimem menos o seu peso.
Palta et al6 obtiveram resultados semelhantes, mas
somente para indivíduos do sexo masculino.

Nas mulheres, verificamos ainda um efeito signifi-
cativo negativo para a variação de peso no último ano,
denotando uma menor subestimação do peso naque-
las cuja magnitude de variação foi maior.

Contrariamente ao peso, os valores de estatura ob-
jectiva foram significativamente diferentes dos valo-
res por auto-relato e com uma tendência geral para a
sua sobrestimação, conforme o descrito por outros tra-
balhos5,11.  As mulheres foram as que mais
sobrestimaram a estatura, tal como no estudo de
Boström et al9. No entanto, Delprete et al11 referem
maior sobrestimação da estatura nos homens do que
nas mulheres. Os valores de correlação entre a estatu-
ra objectiva e a obtida por auto-relato, ainda que al-
tos, encontram-se abaixo dos valores verificados para
o peso. Estes valores são similares aos encontrados
em outros trabalhos4,5. Entre as variáveis estudadas,
a estatura objectiva e a variação de peso no último
ano tiveram um efeito significativo na discrepância
entre os valores de estatura objectiva e obtida por
auto-relato, no sexo feminino, revelando que as mu-
lheres mais baixas foram as que sobrestimaram mais a
sua estatura; as que variaram mais de peso (nos últi-
mos 12 meses) foram também as que sobrestimaram
mais a estatura. É importante salientar, no entanto, que
o valor preditivo das variáveis identificadas, com sig-
nificado estatístico, relacionadas com a discrepância

SENSIBILIDADE E ESPECIFICIDADE DO IMC

Quadro V - Probabilidade de classificar correctamente o
excesso de peso/obesidade

 

 

Sensibilidade  

(%) 

Especificidade  

(%) 

Sexo 

  Feminino 

  Masculino 

 

50,0 

70,7 

 

99,5 

98,2 

DISCUSSÃO
A comparação de dados de peso e estatura obti-

dos por auto-relato e por medidas directas reveste-se
de particular importância, pois permite conhecer a
fiabilidade das medições subjectivas para interpretar
resultados sobre prevalência de excesso de peso e obe-
sidade. Adicionalmente, a informação sobre erros que
serão esperados é sempre útil no planeamento da in-
vestigação, particularmente quando é necessário de-
cidir sobre as técnicas de medição a adoptar. Se por
um lado, a obtenção de variáveis antropométricas por
auto-relato é aliciante, proporcionando poupança de
tempo e recursos, principalmente em grandes amos-
tras populacionais, por outro lado, é fundamental co-
nhecer as relações entre a dimensão do viés e certas
características individuais.

Neste estudo, os resultados encontrados revela-
ram que os valores de peso obtidos por auto-relato
estavam muito próximos dos valores de peso objecti-
vo. Verificou-se uma tendência geral, ligeira, em am-
bos os sexos, para a subestimação do peso, à seme-
lhança do referido em vários estudos5,6,9. No entanto,
a diferença média encontrada entre valores objectivos
e obtidos por auto-relato, relativamente ao peso, foi
bastante inferior à verificada na maioria dos estudos
5,6,9,14. Outro factor a destacar, é o facto de não se
terem verificado diferenças significativas entre homens
e mulheres, nas discrepâncias de peso objectivo e
obtido por auto-relato. Nas mulheres, particularmente
nas de níveis de educação superiores, a subestimação
do peso poderá ser condicionada pela pressão social
para um ideal de baixo peso e magreza5,6,9.  A
subestimação do peso no sexo masculino também foi
referida em alguns trabalhos6, parecendo aumentar nos
indivíduos com mais habilitações literárias. Na nossa
amostra, embora não tenhamos avaliado o efeito das
habilitações literárias na discrepância entre os valo-
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entre os valores objectivos e obtidos por auto-relato,
é limitado; por um lado, os valores de r2 dos vários
modelos foram bastante baixos, e por outro, as variá-
veis identificadas com maior significado estatístico
foram as antropométricas obtidas por auto-relato. O
valor máximo de variabilidade explicada foi de 22% para
a discrepância entre os valores de peso, nos homens.

O estudo da sensibil idade e especif icidade
permitiu-nos avaliar as diferenças na prevalência de
excesso de peso/obesidade obtida através dos valo-
res objectivos e por auto-relato. De facto, a sensibili-
dade baseada nos valores referidos apenas detectou
50 % dos casos no sexo feminino e 71% no sexo mas-
culino, valores que se podem considerar muito baixos
para estudos que visassem avaliar a prevalência de
obesidade a partir dos valores obtidos por auto-relato.
O estudo de Boström et al9 revelou valores semelhan-
tes aos que encontrámos, para homens e mulheres,
mas muito abaixo dos encontrados por Kuczmarski et
al4 para uma faixa etária semelhante. Já a especificida-
de foi bastante boa, atingindo valores perto dos 100%
para as mulheres e 98% para os homens, ou seja, pou-
cos indivíduos foram classificados com excesso de
peso ou obesidade (usando os valores obtidos por
auto-relato), quando na realidade eram normoponde-
rais ou magros.

CONCLUSÃO
Em conclusão, apesar de em média não se terem

verificado diferenças significativas entre os valores
de peso obtido por auto-relato e os de peso objectivo,
encontrou-se uma tendência geral para que os indiví-
duos mais pesados subestimassem mais o seu peso.
As discrepâncias encontradas entre os valores de es-
tatura objectiva e obtida por auto-relato, traduziram a
sobrestimação da estatura em ambos sexos; a maior
sobrestimação da estatura foi encontrada no sexo fe-
minino, sendo as mulheres mais baixas as que mais
sobrestimaram a sua estatura. O viés resultante des-
tas diferenças traduziu-se numa fraca sensibilidade
para detecção da obesidade, o que nos leva a concluir
que o recurso a dados antropométricos obtidos por
auto-relato pode não ser muito fiável para estudos de
prevalência de excesso de peso/obesidade nesta po-
pulação.
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