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Resumo

O presente estudo teve como objetivo verificar a relagdo do indice de massa corporal - IMC com a flexibilidade, resisténcia abdominal e VO, . .
A amostra foi constituida por 309 estudantes do sexo masculino, entre 10 e 16 anos de idade, pertencentes a duas escolas publicas de Curitiba-
PR. Foram medidas a estatura e a massa corporal para o calculo do IMC. Os testes de flexibilidade e resisténcia abdominal foram empregados
conforme os protocolos do PROESP. A aptiddo cardiorrespiratdria foi avaliada através do teste de 12 minutos de Cooper. Foram utilizadas
analises descritivas para a apresentagdo dos dados e a correlagao de Pearson para verificar a relagdo entre as variaveis analisadas. Utilizou-
se o programa estatistico SPSS 18.0, versdo demonstracdo, em nivel de significancia de 5%. Os resultados demonstraram uma correlagao
significativa inversa do IMC com a resisténcia abdominal (r = -0,242; p= 0,0001) e com o Vo2max (r = -0,223; p = 0,0001), contudo, néo foi
encontrada relagdo significativa entre o IMC ¢ a flexibilidade (r=0,071; p=0,81). Observando tais resultados, nota-se que a obesidade pode
contribuir para a diminui¢ao dos niveis de aptidao fisica dos individuos jovens, que, por sua vez, acarreta em uma condi¢do inferior de saude
e qualidade de vida.

Palavras-chave: Aptidao Fisica. Obesidade. Estudantes.
Abstract

This study aimed to examine the relationship between body mass index (BMI) and the flexibility, abdominal endurance and VO, .. The sample
consisted of 309 male students aged between 10 and 16 years, from state schools in Curitiba-PR. BMI was calculated according to height and
body mass. The flexibility and abdominal tests were performed according to the PROESP protocols. Cardiorespiratory capacity was assessed
by 12-minute Cooper testing. Descriptive analysis was used for the presentation of data and Pearson correlation to investigate the relationship
between the variables, using SPSS 18.0 program with a significance level at p<0.05. Although a significant inverse correlation was observed
between BMI and abdominal endurance (r = -0.242, p= 0.0001) and VO, . (r=-0.223, p= 0.0001), no significant relationship was observed
between BMI and flexibility (p= 0.81). Thus, it is concluded that obesity may contribute to decreased levels of physical fitness of young
individuals, leading to a lower health status and quality of life.
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1 Introducio jogando videogame ou assistindo TV??,

L. o . . Desta forma, a diminui¢@o na pratica de atividades fisicas
A globalizagao contribuiu para origem de importantes . . . \ .

durante o dia-a-dia do jovem ¢é considerada como uma das
principais justificativas comportamentais para o aumento

da gordura corporal e suas comorbidades em criangas e

transformagdes no padrdo comportamental da populagdo.
Destaca-se a grande aceitagdo e inclusdo de instrumentos

modernos no cotidiano da sociedade em geral, que facilitam . .. .
geral, q adolescentes>*%7. Existem fatores sociais e de envolvimento

avida indivi arantindo minim forgo fisico® . [
da dos individuos, g do 0 de esforgo fisico complexos que contribuem para o desequilibrio entre o

Além dos avancgos tecnologicos, o estilo de vida sedentario
¢ influenciado por outros fatores como a falta de tempo,
aspectos socioecondmicos e culturais, idade e condi¢do de
satde?.

As mudangas comportamentais que afetam os adultos
também sdo observadas, de modo semelhante, entre
criangas e adolescentes. Neste sentido, nas horas de lazer,
muitos individuos jovens trocam atividades ativas, como a
participagdo em escolinhas esportivas e brincadeiras ativas

por praticas sedentarias, como horas em frente ao computador,
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consumo ¢ o gasto energético®. Alguns destes fatores incluem
altera¢des nos habitos alimentares, reducao da atividade fisica
e estilo de vida sedentario. E evidente que individuos com
baixos niveis de aptiddo fisica sdo mais propensos a uma ma
qualidade de vida e saude, portanto a manuten¢do do peso
normal pode ser uma estratégia para assegurar melhores
indices de aptiddo fisica e qualidade de vida* °-!'"-

Sendo assim, o objetivo deste estudo foi verificar a relagao
do indice de massa corporal - IMC com outros componentes
da aptiddo fisica relacionada a saude em escolares do sexo
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masculino, de idades de 10 a 16 anos, de escolas estaduais
em Curitiba-PR, Brasil.

2 Material e Métodos

2.1 Amostra

O estudo foi realizado com alunos de duas escolas
estaduais da cidade de Curitiba-PR, na regido Sul do Brasil.
Essas escolas foram selecionadas por conveniéncia, devido
principalmente a disponibilidade da escola e aceitabilidade
dos alunos para a coleta de dados. A amostra se caracterizou
como ndo aleatéria e voluntaria, uma vez que todos os
alunos do ensino fundamental ¢ médio foram convidados
a participar. Os dados foram coletados entre meninos e
meninas, no entanto, foi utilizado os dados dos meninos,
309 estudantes do ensino fundamental com idade entre 10
e 16 anos.

Os pais e/ou responsaveis autorizaram a participagao
dos escolares na pesquisa, mediante a assinatura do termo
de consentimento livre e esclarecido (TCLE). Todos os
procedimentos adotados durante a coleta de dados estdo de
acordo com as normas éticas estabelecidas pela Resolugdo
196/96 do Conselho Nacional de Saude.

2.2 Instrumentos e procedimentos

Os testes foram realizados nos horarios das aulas de
Educagao Fisica nos periodos matutino e vespertino, durante
trés semanas. Os adolescentes receberam orientagdes sobre o
procedimento da coleta de dados no dia anterior a pesquisa,
bem como foram orientados a ndo realizar esforgos fisicos de
moderada-elevada intensidade nesse dia.

Para medir a estatura dos avaliados, foi usado um
estadiometro com precisdo de 2 mm. No momento da medida,
foi solicitado ao aluno que se posicionasse de costas para a
escala do estadiometro fixada em uma parede plana sem
rodapé, mantendo os pés juntos e calcanhares encostados
junto a parede, no final de uma inspira¢do'?. A aferigdo da
massa corporal foi realizada mediante a utilizagdo de uma
balanca com precisdo de até 100 gramas, da marca Plena.
A medida foi anotada em quilogramas com a utilizacdo de
uma casa decimal. O indice de massa corporal (IMC) foi
calculado mediante a divisdo da massa corporal pela estatura
ao quadrado.

Para avaliar a aptiddo cardiorrespiratoria, foi utilizado o
teste de Cooper de 12 minutos'. Foi medida uma area em
volta da quadra desportiva da escola e demarcada com cones,
que foi utilizada pelos adolescentes durante os 12 minutos de
teste. Apos 12 minutos de corrida, o avaliador deu um sinal
sonoro e, logo apos, fez a anotagdo da distancia percorrida por
cada aluno. O valor do consumo méximo de oxigénio (VO,__,
em ml.Kg'.min') foi estimado através da equagdo: 22,351 x
Disténcia (em quilometros) -11,288.13

Para avaliar a flexibilidade, foi empregado o teste de
sentar-e-alcancar, utilizando um Banco de Wells. Os alunos
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estavam descalcos, sentados de frente para a base do banco,
com as pernas estendidas e unidas. Com as maos sobrepostas e
dedos médios alinhados, o adolescente flexionou quadril para
alcancar a maior distancia possivel sobre a régua graduada,
sem flexionar os joelhos e sem utilizar movimentos de
balango. Foi registrada a maior distancia alcangada em duas
tentativas'?.

Para a avaliagdo da forga/poténcia abdominal, foi
realizado o teste de flexdo abdominal em um minuto, com a
utilizagdo de colchonete e crondometro. O aluno se posicionou
em decubito dorsal com os joelhos flexionados a 45° graus e
com os bragos cruzados sobre o torax. O avaliador fixou os
pés do estudante ao solo. Ao sinal, o aluno realizou o maior
nimero de flexdes do tronco em 1 minuto. As flexdes somente
foram consideradas quando os cotovelos tocavam as coxas. O
resultado foi expresso pelo numero de movimentos completos
realizados em 1 minuto'?.

2.3 Analise estatistica

Foi utilizada a estatistica descritiva para apresentagao
dos dados, baseada em média, desvio-padrao, valor minimo
e maximo. Para verificar a relagdo entre IMC, VO
resisténcia abdominal e flexibilidade, foi utilizada a correlagdo

2max’

de Pearson. O nivel de significancia estipulado foi p<0,05.
Para todas as analises, foi utilizado o programa estatistico
SPSS 18.0.

3 Resultados e Discussao

Como caracterizagdo da amostra, na Tabela 1 sio
apresentados os valores das médias, desvio padrao, minimos
e maximos da idade, estatura, massa corporal, IMC,
flexibilidade, resisténcia abdominal, VO, . dos meninos.

Tabela 1: Valores médios, desvios padrdo, minimos ¢ maximos
das variaveis analisadas

Média £DP Minimo Maximo

Idade (anos) 12,46 £1,5 10 16

Estatura (m) 1,55 £0,11 1,13 1,84
Massa Corporal (Kg) 49,90 £13,26 21,4 105,8
IMC (Kg.m?) 20,44 £3,73 10,61 39,01
Flexibilidade (cm) 24,12 £6,25 9,3 44,7
Abdominais (rep.) 37,18 £7,90 8,0 59,0
VO, . (mlkg'min") 32,39 £11,76 7,26 32,39

Fonte: Dados da pesquisa.

Por intermédio das andlises de correlagdo (Tabela 2),
foram observadas correlagdes significativas do IMC com
a resisténcia abdominal (r= -0,242) e com o VO, . (r =
-0,223), indicando que quanto maior o IMC, menores os
valores de resisténcia abdominal e VO, . . Em contrapartida,
ndo houve relagdo significativa entre o IMC e a flexibilidade
(p=0,81).
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Tabela 2: Correlagdo de Pearson entre o indice de massa corporal
e os demais indicadores de aptidao fisica relacionada a saude em
adolescentes do sexo masculino

Variaveis da aptidao fisica Correlagio com o IMC (Kg.m?)

relacionadas a satde r P
Flexibilidade (cm) 0,071 0,810
Abdominais (rep.) -0,242 <0,01

VO, . (mlkg'.min")

2mix -0,223 < 0,01
IMC = indice de massa corporal; r = valor da correlagdo de Pearson; p =
valor de Significancia.

Fonte: Dados da pesquisa.

Niveis satisfatorios de aptidao fisica podem favorecer
a prevengdo, manutencdo ¢ melhoria da capacidade
funcional; reduzir a probabilidade do desenvolvimento
de inimeras disfun¢des de carater cronico-degenerativo,
proporcionando melhores condi¢des de saude e qualidade
de vida a populagdo'*'” Inversamente, baixos indices de
aptidao fisica estdo relacionados com doengas cronicas,
dificuldades na realizacdo de atividades cotidianas, o que
pode ter sérias consequéncias para o individuo jovem, além
de influenciar no seu estado de saude do na vida adulta'™
Diferentes estudos mostraram uma associagdo positiva
entre atividade fisica e satide das criangas'. Alguns desses
resultados apontam o sedentarismo, provocado pelo estilo de
vida, como o potencializador dos fatores de risco de diversas
doengas como a hipertensao arterial, obesidade e as doengas
corondrias. O baixo nivel de aptiddo fisica estd associado ao
maior risco de desenvolver doencas cardiovasculares e de
mortalidade por todas as causas, tanto em homens quanto em
mulheres'®. Estudos epidemioldgicos sugerem que a pratica
regular de atividade fisica na infancia e na adolescéncia traz
diversos beneficios para a saude, seja pela sua influéncia
direta sobre a prevengdo de morbidades na propria infancia
¢ adolescéncia, seja pela sua influéncia no nivel de atividade
fisica na vida adulta?®2!.

No presente estudo, observa-se uma correlagdo fraca
e inversa entre IMC e VO, ., indicando que, quanto
mais elevado o valor do IMC dos escolares, menor o
VO,, .. dos individuos. Ainda observou-se uma correlagdo
significativa, porém fraca, e inversa do IMC com o teste
de flexao abdominal, indicando que, quanto maior o valor
do IMC, menor a quantidade de abdominais realizada. A
promogao da aptidao fisica a partir da pratica de atividade
fisica também pode ser importante para redugio dos indices
de obesidade na populagdo jovem. Além disso, aqueles
adolescentes que tem dificuldades para realizar tarefas
fisicas (limitagdes cardiovasculares e musculoesqueléticas)
devem ser observados de perto dentro do ambiente escolar,
pois podem apresentar maior possibilidade de desenvolver
obesidade e os fatores de risco associados a adiposidade em
excesso.

O desempenho dos sujeitos desta pesquisa vai ao
encontro a afirmagdo de que a aptidao fisica e a capacidade de
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tolerancia ao exercicio maximo e submaximo de individuos
obesos sdo mais baixas quando comparadas com a dos seus
pares ndo obesos*. A obesidade é um dos principais fatores
para baixos niveis de aptiddo fisica. Ehlert et al* afirmam
que a obesidade afeta ndo so6 a capacidade fisica da crianca e
adolescente, mas também sua autoestima e a sua capacidade
de socializagdo.

Ha, ainda, estudos que relacionam a obesidade a uma
menor capacidade cardiorrespiratoria e outros indices de
aptiddo fisica, quando comparados as criangas eutroficas.”
A falta de atividade fisica seria uma caracteristica marcante
no comportamento habitual de criangas com sobrepeso
e obesidade que, além de poder vincular-se a problemas
cardiorrespiratorios e outras doengas cronicas, poderia também
influenciar no desenvolvimento das habilidades motoras,
devido ao insuficiente nivel de experiéncias motoras?.

Os responsaveis devem ficar atentos para fatores como a
obesidade, pois ela pode interferir negativamente, causando
atrasos no desenvolvimento da crianga, uma vez que criangas
e adolescentes obesas podem demonstrar certa resisténcia
a pratica de atividades por apresentarem dificuldade na
realizagdo ou por vergonha da exposicdo da aparéncia
corporal®. Este cuidado com a exposi¢do proporciona aos
obesos, muitas vezes, a opc¢do por atividades com baixo
gasto caldrico, abandono de habitos saudaveis de vida, que,
geralmente, nestas faixas etdrias, estio muito ligados as
atividades desportivas em grupo.

4 Conclusao

Os resultados do presente estudo permitem concluir que,
apesar de valores de correlagdo fracos, existe uma tendéncia
dos individuos com maiores valores de IMC apresentarem
resultados inferiores de VO, . e nas repeti¢des abdominais.
Este resultado ¢ importante por demonstrar que os individuos
com maiores valores de IMC, mesmo em idades mais jovens,
podem apresentar uma condi¢ao de satide prejudicada, uma
vez que a aptiddo fisica ¢ diretamente ligada a saude e a
qualidade de vida. Para que os adolescentes e criangas se
tornem e permanecam saudaveis, ¢ importante promover
atividades fisicas agradaveis, contextualizadas e que levem
em consideracdo a cultura local sobre esportes preferidos,
costumes, brincadeiras presentes na comunidade. Para o
professor que deseja promover a melhoria da aptidao fisica,
¢ necessario entrar no mundo da crian¢a e extrair a sua
experiéncia, gostos e somente depois inserir a ciéncia. Assim,
poderemos ter criangas e jovens interessados na pratica regular
de atividade fisica e habitos saudaveis.
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