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Justificativa: O indice de massa corporal (IMC), consumo maximo de oxigénio
(VO2max) € fitness-fatness index (FFI) sdo preditores de doencas cardiometabdlicas. A
partir dessas variaveis é possivel quantificar o risco cardiometabdlico a saude (RCM).
Objetivo: Identificar o RCM e correlacionar com IMC, VO2max € FFI em criangas.
Metodologia: Treze meninos (idade 9,6+x1,3 anos) com sobrepeso e obesidade
participaram do estudo. O estudo foi aprovado pelo Conselho de Etica em Pesquisa da
Universidade. O RCM foi calculado a partir da mensuracdo de variaveis
antropomeétricas (massa corporal, estatura, IMC, % de gordura (%G), perimetro de
cintura, perimetro de quadril, relacdo cintura-estatura (RCE) e relacdo cintura-quadril
(RCQ)), presséo arterial média e VO2amax, @S quais posteriormente foram convertidas
para valores de Z-score. O RCM foi calculado através da equacéo: (IMC + PAM + %G
+ perimetro de cintura + perimetro de quadril + RCE + RCQ + (VO2 X (-1)). O FFI foi
calculado de acordo com a equagdo: (VO2pico/3,5)/RCE. Resultados: Os meninos
foram caracterizados com sobrepeso e obesidade a partir do IMC 26,63 + 6,07gm/m?;
peso 55,13 + 14,88 kg; %G 34,9 + 11,6%; perimetro de cintura 87,11 + 16,3 cm;
perimetro de quadril 91,2 + 10,6 cm; RCE 0,60 = 0,1, RCQ 0,95 + 0,08 e VO, 27.9 £ 8.8
mL.kg-1.min-1. Foi identificado uma correlacéo significativa positiva entre RCM e IMC (r
= 0,968; p<0,05), negativa entre RCM e VO2max (r = -0,896; p<0,05) e RCM e FFI (r = -
0,911; p<0,05), respectivamente. Estabeleceram-se correla¢cdes significativas entre FFI
e VOazpico (r = 0,99; p<0,05), entre FFI e IMC (r = -0,899; p<0,05), entre FFl e RCM (r = -
0,911; p<0,05). Concluséao: Criangcas com maior RCM apresentaram maior IMC, menor
FFl e VO..



