SERGIO LUIS PEREIRA CARVALHO

EXERCICIOS FiSICOS ESTRUTURADOS E GASTO ENERGETICO EM
ADOLESCENTES OBESOS PARTICIPANTES DE UM PROGRAMA DE
REDUGAO DE PESO CORPORAL NA CIDADE DE CURITIBA

Monografia apresentada como requisito parcial
para conclusdo do curso de Licenciatura em
Educagdo Fisica, do Departamento de Educacgéo
Fisica, Setor de Ciéncias Biolégicas, da
Universidade Federal do Parana. Turma W. Prof.
Iverson Ladewig.

ORIENTADORA PROF? MS NEIVA LEITE
CO-ORIENTADORA PROF? DRA ROSANA BENTO RADOMINSKI



SUMARIO

1LOINTRODUGAO. ...ttt aes e ee s eae e et ee s 1
T PROBLEMA ...ttt et ettt eee e 1
T.2JUSTIFICATIVA. ..ottt et et e e n e e e eeas 2
1.3 OBUETIVOS ..ottt et sk e et e e e e e e 3
1.3.1 ObJetivOS Geral.........cuueiiiieieeiieee e 3
1.3.2 Objetivos ESPECIfiCOS. .....coooieiiiiiiieiie e 3
LA HIPOTESES ..ot ee et ee ettt ens st ae e eaeen e aenns s esns s sanans 4
2.0 REVISAO DE LITERATURA........ooitrmriiiinninsisseire st sse s 5
2.1 OBESIDADE JUVENIL.......oooi ittt e 5
2.2 ENERGIA E EQUIVALENTE METABOLICO.......c.cooeveveeeeeceeeeeeeeeae e, 6
2.3 GASTO ENERGETICO E EQUILIBRIO PONDERAL...........cccoeveeeieereeenne. 8
2.4 METODOS AVALICAO DO GASTO ENERGETICO.......c.cooeeeveveceeeee 9
2.4.1 Calorimetria Direta..........cccceeeiiiieee e 10
2.4.2 Métodos INAITELOS ..........ocuiiiiiiiiiie e 11
2.5 NIVEL DE ATIVIDADE FlISICA ..ottt 16
2.6 EXERCICIO ESTRUTUTRADO GASTO ENERGETICO.........cccoccvveeeene. 19
B.OMETODOLOGIA... ...t ettt e s et e e 2 e e e ans 22
3.1 POPULAGCAO E AMOSTRA . .....coooiticteeteeee ettt eaeaa e, 22
3.2 INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS..........ccoiiiiiineee e 22
3.2.1 Avaliagao da Aptid&o FisiCa............ccceiiiiiiiiiii e 22
3.2.2 Mensuragado do Gasto Energético.............ccoo oo, 23
3.2.3 Exercicios Programados...........cccccoooiiiiiiriieiee ettt 25
3.2.4 Interveng80 NULTCIONAL............coooiiii e 26
3.2.5 Orientagao de Habitos Saudaveis..............ccccoimiiiriiniiiiie e 26
3.3 TRATAMENTO ESTATISTICO......coeiiuiiiieiceeeretet e 27
AORESULTADOS. ...ttt ettt e et e e e st e e s et e e e e e eeens 28
BLODISCUSSOES. ...ttt ettt ean e eaenes 38

8.0 CONCLUSOE S . oo e e e e e se e 43



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ..........ooooeeeeeeeeeeeeeee e 44
ANEXO 07t et e eemen et e e eee et e e e erenea e neneeraeeees 47
APENDICE OF.....ooooeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et ee et ee e ee e een s e eeen e 49
APENDICE 02...........oooeeeeeeeeeeeeee et ee ettt e eeeenens 51



SUMARIO

TABELA 01 - CARACTERISTICAS ANTROPOMETRICAS INICIAIS
DOS GRUPOS PARTICIPANTE (GP) E CONTROLE

TABELA 02 - CARACTERISTICAS ANTROPOMETRICAS DO GP NA
FASE INICIAL E APOS 3MESES .........cccooviierceeene

TABELA 03 — MEDIAS E DESVIOS PADROES DOS IMC DO GP
INICIAIS APOS 3 MESES AGRUPADOS POR SEXO..

TABELA 04 — CARACTERiSTICAS’ANTROPOMETRICAS DO GC NA
FASE INICIALE APOS 3MESES..........cccoieiieceeee

TABELA 05 - MEDIA DO GASTO ENERGETICO (KCAL/KG/DIA) E
DESVIOS-PADROES (DP) EM AMBOS SEXOS DO
GP (ANALISE INTER-SEXOS)......ccoiioiiiiiiieeiiieeieeee

TABELA 06 - MEDIAS E DESVIOS-PADROES DO GASTO
ENERGETICO (KCAL/KG/DIA) MEDIO DIARIO DO
GP AGRUPADOS POR SEXO ......cccocvviiiiiieecene

TABELA 07 - CORRELACAO ENTRE GASTO ENERGETICO DA
MEDIA DIARIA E INDICE DE MASSA CORPORAL

TABELA 08 -MEDIA DO GASTO ENERGETICO DIARIO
(KCAL/KG/DIA) E DESVIOS-PADROES (DP) EM
AMBOS SEXOS NO GC (ANALISE INTRA-

TABELA 09 - CLASSIFICAGAO DO NIVEL DE ATIVIDADE FiSICA EM
AMBOS SEXOS DO GP.....cococeiiiineeie et

TABELA 10 - CLASSIFICACAO DO NIVEL DE ATIVIDADE FIiSICA EM
AMBOS SEXOS DO GC......ueiiiiiieeiiireieeee et

TABELA 11 - TEMPO MEDIO DE ASSISTENCIA A TELEVISAO
VIDEOS E VIDEO-GAME (HORAS, MINUTOS/DIA) DO
GP DIVIDIDOS POR SEXOS........ccoooiieeeeiee e

28

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37



AGRADECIMENTOS

Agradeco aos meus pais que sempre me incentivaram a prosseguir estudando, a
minha namorada que teve que ficar sem me ver durante alguns finais de semana em
fungdo de minha monografia e a todos integrantes do NQV-nucleo de pesquisa em
qualidade de vida, que com perseveranga e entusiasmo fizeram com que fosse possivel
a realizagdo com grande qualidade desse programa de redugéao de peso corporal para
adolescentes obesos.

Agradegco aos meus alunos, os quais, tornaram-se meus amigos, e a todas
pessoas que de alguma maneira ajudaram a producdo desse estudo, especialmente
aos meus companheiros de equipe Neiva e Wendell.

Tive muito prazer em trabalhar com uma equipe tdo unida e organizada nestes
dois ultimos anos e espero que nossas investigagdes possam perdurar por muitos anos,
contribuindo dessa maneira com a construgdo do conhecimento cientifico na area da

atividade fisica relacionada a saude.

ii



RESUMO

O presente estudo teve como objetivo avaliar as possiveis alteragbes na
demanda energética diaria de adolescentes obesos, participantes de programa de
reducédo de peso corporal, que aliou como medidas terapéuticas sessdes de exercicios
fisicos estruturados (EF) trés vezes por semana durante duas horas, reeeducagao
alimentar e palestras educativas sobre habitos saudaveis de vida. Amostra foi composta
por 42 adolescentes obesos, 34 participando efetivamente do programa (GP), 11 do
sexo masculino e 23 do sexo feminino e 8 individuos do grupo controle com idades
entre 10 e 16 anos, estudantes de escolas da rede publica de ensino préxima do HC
(Hospital das Clinicas) e/ou pacientes do ambulatério de Obesidade da Unidade de
Endocrinologia Pediatrica do Hospital das Clinicas de Curitiba — UFPR. O instrumento
utilizado para aferir 0 gasto energético foi o questionario retrospectivo de Bouchard
(1983), na forma de entrevista, na qual foram recordados 4 dias, dois dias de semana e
dois dias de final de semana (sabado e domingo). Os dados foram avaliados utilizando
o teste “t” de Student para dados pareados (intra-grupo) e ndo pareado (entre os
grupos), considerando significativo o p<0,05. Na avaliagdo inicial ndo houve diferenca
significativa entre a média do gasto energético do GP e do GC em ambos sexos A
demanda energética diaria nos adolescentes, apds trés meses de participagdo no
programa, aumento significativamente nos dias em que ocorriam os EF, bem como em
todos os demais dias, com exce¢cado da média dos finais de semana no sexo feminino
do GP. Ficou evidente a importancia de uma acdo multidisciplinar no tratamento
precoce do obesidade infanto-juvenil e a eficacia da utilizagdo dos EF na mudanga
comportamental no estilo de vida previamente sedentario, que estes adolescentes em
sua grande maioria estavam envolvidos.

il



1.0 INTRODUCAO
1.1 PROBLEMA

Com o avango tecnolégico ocorrido principalmente apés a revolugéo industrial,
houve uma verdadeira guerra contra a utilizagao da energia provinda do esforgo fisico,
tanto em atividades laborais como em atividades de lazer.

A mecanizacgéao e a utilizagdo de outras formas de energia ndo obtidas através da
contragdao muscular, aliadas a aquisicdo de formas de lazer cada vez mais passivas,
como & o caso da assisténcia televisdo, a utilizagcdo do computador e de jogos
eletrdnicos, contribuem incisivamente para um estilo de vida sedentario nas pessoas de
um modo geral. Segundo (COUTINHO, 2001 pg. 20) uma das mudang¢as mais notaveis
que ocorreram nas ultimas décadas, foi uma tendéncia da diminuigdo da atividade fisica
regular, tornado-se notéria através do deslocamento das pessoas dos campos para as
cidades, assumindo dessa maneira uma propensdo para uma menor tendéncia de
realizar atividade fisica.

Um estilo de vida fisicamente inativo € um fator de risco para o ganho de peso
com a idade. Além disso os individuos obesos geralmente sdo muito sedentarios e o
excesso de gordura corporal pode ser um obstaculo para a ado¢cao de um estilo de vida
fisicamente ativo. O sedentarismo, nas pessoas com sobrepeso ou obesidade, aumenta
a probabilidade de morbidades, comuns ao excesso de peso, ou de morte prematura.
(BOUCHARD, 2003, pg. 3)

Alem dos varios motivos da diminuigdo pratica de exercicios fisicos entre as
pessoas, como a “falta de tempo da vida moderna”, a violéncia nos grandes centros
urbanos, a falta de lugares publicos destinados a pratica corporal, os adolescentes
obesos sofrem um preconceito muito grande durante as suas aulas de educacéo fisica
na escola e em seu ambiente escolar. Por dificultar a locomogéo e inviabilizar alguns
movimentos, 0 excesso de peso corporal, faz com que a performance motora seja
prejudicada, sendo motivo de chacota para os demais participantes. Esses eventos
ocorridos causam muitas vezes um sentimento negativo nos adolescentes, fazendo
com que haja associagdes dos exercicios fisicos a um fardo a ser carregado.



Existem muitos estudos que comprovam a importancia dos exercicios fisicos
estruturados (EF) na constituicdo de um estilo de vida ativo nas pessoas (BLAAK et al.
1992; KRIEMLER et al. 1999). Porém poucos estudos verificaram tal importancia em
adolescentes obesos, bem como eles podem ser realizados para obter uma aderéncia e
ao mesmo tempo criar condigdes de alteragdes da composigao corporal.

Quais poderiam ser as contribuicbes da pratica regular de exercicios fisicos
estruturados em uma mudanga de estilo de vida em adolescentes obesos e suas

possiveis contribuicbes no tratamento dessa doenca?

1.2 JUSTIFICATIVA

Tendo em vista que um elevado percentual de pessoas que acumulam um
excesso de gordura na adolescéncia, continuam obesos na fase adulta, o presente
estudo pode fornecer subsidios para o entendimento dos (EF) como importante fator no
{ratamento precoce da obesidade infanto-juvenil.

Segundo Farinatti (2003), quando se procura perder peso e diminuir o percentuai
de gordura é fundamental compatibilizar a ingestdo com o dispéndio calérico, atingindo-
se os objetivos sem prejuizos de processos fisiolégicos compativeis com a satde.

Na literatura, existe uma escassez de estudos relacionando a influéncia dos
exercicio fisicos programados no nivel de atividade cotidiana de adolescentes,
principalmente no que diz respeito na avaliagdo desta influéncia desta pratica a longo
prazo.

O entendimento de como atua a pratica de exercicios fisicos estruturados, no
dispéndio caldrico total, € de fundamental importancia para que se possa alcangar um
balango energético negativo, necessidade presente em qualquer programa de perda de
peso corporal. Mesmo sabendo da importancia das atividades fisica, na prevencao e no
tratamento da obesidade independente do estado nutricional em que se verifica essa

patologia, pouco se sabe sobre o verdadeiro papel que um incremento nas atividades



fisicas através da prescricao de exercicios fisicos estruturados pode ter no aumento do
gasto energético total.

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 Objetivo Geral

O objetivo deste trabalho foi verificar a influéncia de um programa multidisciplinar
de reeducagao alimentar e exercicios fisicos programados sobre o gasto energético
giario de adolescentes obesos contribuindo para uma educacgéo para habitos saudaveis

de vida e na constituicdo de um modelo de vida mais ativo em adolescentes obesos.

1.3.2 Objetivos Especificos

1) Obter uma classificagao do nivel de atividade fisica na avaliagao inicial e na
avaliagao apos trés meses.

2) Avaliar possiveis alteragdes na atividade fisica espontanea.

3) Avaliar o tempo gasto diariamente das pessoas entrevistadas na agdo de assisti
televisao e video.

4) Comparar o gasto energético do grupo participante e controle inicialmente e apés
trés meses de condicionamento fisico.



1.4 HIPOTESES

Os exercicios fisicos estruturados podem estimular a aquisicdo de habitos mais
ativos na pratica de atividades fisicas, aumentando assim o gasto energético habitual e
conseqiilentemente contribuindo para que ocorra um balango energético negative

favoravel para redugéo do indice de massa corporai.



2.0 REVISAO DE LITERATURA

O aumento da prevaléncia da obesidade na populagdo em geral provoca uma
discussdo sobre a influéncia dos habitos alimentares e da pratica de atividades fisicas
no controle de peso corporal, bem como uma abordagem de como os exercicios
estruturados podem influénciar o estilo de vida, estes contelidos serdo descritos a

seguir.

2.1 OBESIDADE JUVENIL

A obesidade tem alcancado valores alarmantes, em todas faixas etarias, néo
somente em paises desenvolvidos como em paises em subdesenvolvidos ou em
desenvolvimento, como é o caso do Brasil. Tal fato tornou-se um problema de saude
publica, considerando que adolescentes obesos necessitam reverter esse quadro para
gue ndo sofram as conseqiiéncias associadas a essa doenga. Autores como (DAMIANI,
CARVALHO e OLIVEIRA, 2000), consideraram que a tendéncia de aumento da
obesidade em criangcas e adolescentes esta intimamente ligada as modificagées no
estilo de vida da populagéo, incluindo habitos alimentares inadequados e sedentarismo.

Os dados atuais para todas as criancas e adolescentes nos EUA , entre os 6 e
17 anos, encontram-se em 22% para o percentil acima de 85 do IMC e em 10,9% para
os acima do percentil 95. A prevaléncia de obesidade em criangcas de 1963 a 1991
dobrou ao relacionar o percentil 95 do indice de Massa Corporal (IMC) e aumentou em
tomo de 50% em individuos acima do percentil 85 do IMC. (STYNE, 2001)

Um estudo na cidade de Curitiba que avaliou 1265 criangas e adolescentes de
escolas publicas entre 10 e 17 anos incompletos, encontrou uma prevaléncia cerca de
11,3% acima de 85 do IMC em 5,3% para os acima do percentil 95 do Indice de Massa
Corporal (IMC) (LEITE el. Al., 2003), confirmando uma tendéncia de obter altos indices
de sobrepeso e obesidade em grandes centros urbanos, também em paises em fase de
desenvolvimento.



2.2 ENERGIA E EQUIVALENTE METABOLICO

As tabelas de equivalentes metabdlicos sdo construidas através da calorimetria
direta ou indireta, e para entendermos elas é necessaria a compreensao de algumas
unidades de medida de energia, como quilocaloria (kcal) e unidade metabélica (MET).

A quiilocaloria (kcal) € a quantidade de energia necessaria para um aumento de
1°C em um quilograma de agua circundante & um calorimetro, que pode ser oferecida
por exemplo através do metabolismo corporal de uma pessoa ou pela queima de um
alimento (FOX, 2000 pg 72). Esse conceito permitiu uma padronizagao importante na
realizagéao de estudos referentes ao custo energético nos animais e valores calérico dos
alimentos.

Contudo, os gastos médios de energia para cada atividade sdo referidos na
literatura, em tabelas de conversao calérica ou em compéndios de atividades fisicas e
comumente sdo expressos numéricamente em multiplos de MET.

O MET denominado como “equivalente metabolico” em inglés como Metabolic
Equivalent), € o quociente entre a taxa metabdlica associada a atividade e a taxa
metabdlica de repouso (TMR). Exemplo: uma atividade de 2 METs requer o dobro do
dispéndio energético exigido em uma situacdo em que se estd sentado, tranquile.
{FARINATTI, 2003). Em sintese, um MET corresponde ao VO, de repouso, ou seja, 3,5
ml de O, consumido por quilograma de peso corporal por minuto, ou aproximadamente
1 kcal de peso corporal por hora. (FOX, 2000). Esta unidade tem uma grande facilidade
de conversao no caso de obter o custo energético em determinada atividade em kcal.
Uma classificagdo de uma atividade apenas em kcal, nao levaria em consideragdo duas
variaveis de suma importancia como o tempo e o peso corporal.

Verificando a equivaléncia de tal unidade, as outras unidades possiveis de
mensuragdo, o METs representa o numero de vezes pelo qual o metabolismo de
repouso foi multiplicado durante uma atividade. Assim para um individuo de referéncia
de 70 kg, 1 MET corresponde a um VO, de 3,5 ml kg-L ‘min™', ou o equivalente a 1
kcal/min. (MONTOYE et al. IN FARINATTI, 2003).



Uma pessoa com uma maior massa corporal, simplesmente gastard mais
energia para movimentar seu corpo do que uma pessoa menor. Como resultado, as
vezes é mais apropriado enunciar o dispéndio em termos de massa corporai,
particularmente ao fazer comparagées (FOX, 2000, pg 92}.

Conforme Fox (2000), a energia deve ser expressa em unidade relativas a
massa corporal, se a mensuracgao for realizada em volume de consumo de oxigénio
devera ser expressa em quilogramas de peso corporal por minuto mi(kg.min)?, ou
quando feita em quilocalorias, deve ser expressa em quilocalorias de peso corporal por
minuto kcal(kg/min) ). A utilizagdo de unidades de energia em valores absolutos,
podem fornecer a falsa impressdo de que uma pessoa obesa tem um custo energético
muito maior do que uma pessoa abaixo do estado de sobrepeso. Esse erro nao reflete
que a maior parte desse gasto pode ser realmente em funcdo de seu peso maior peso
corporal, e ndo necessariamente do tempo que esta pessoa permanece realizando
atividades para que possa possuir uma maior demanda energética. Segundo Barros
(2003), o dispéndio pode ser utilizado como medida do nivel de atividade fisica, sendo
usualmente expresso nas seguintes unidades: Kcal.Kg™. dia”, Kcal. semana, MET.
minuto.semana” ou MET.hora.semana™.

MNo sentido de poder verificar o nivel de pratica de atividade fisica nas pessoas,
criou-se estagios de classificagdo, como os propostos por Cale in Guedes (2001): a}
ativo > ou = 40 Kcal/Kg/dia; b) moderadamente ativo: 37 a 39,9 40 Kcal/Kg/dia; ¢}
inativo: 33 a 36.9 Kcal/Kg/dia; e d) muito inativo: < ou = 32.9 Kcal/Kg/dia.

MNesta classificacdo, a unidade utilizada é Kcal/Kg/dia, constituindo assim uma
unidade relativa de mensuragdo de energia, facilitando dessa maneira a utilizacae
desses valores, de maneira eficiente, quando sdo comparados grupos distintos,
independente de sua massa corporal.



2.3 COMPONENTES DO GASTO ENERGETICO E EQUILIBRIO PONDERAL

Existem basicamente trés componentes do gasto energético habitual (GEH) dos
animais, ou seja, conhecer a maneira pela qual a energia pode ser desprendida peio
ROSSO organismo perpassa pela definicdo dos mesmos, como veremos a seguir.

Por definicao a taxa metabdlica de repouso (TMR) representa a quantidade
minima de gasto energético necessario para suportar os processos fisiolégicos basicos.
O efeito térmico de uma refeicdo (ETR) representa o aumento da taxa metabdlica
associada a digestao, a absor¢ao, ao transporte, ao metabolismo e ao armazenamento
go liquido ingerido. Nessa mesma légica, o efeito térmico da atividade fisica (ETA) é a
energia despendida acima da TMR para realizar uma determinada tarefa ou atividade,
seja o ato de pentear o cabelo ou correr 10 km. (WILMORE; COSTILL, 2001 pg. 667}.
Segundo tais definicbes podemos imaginar que existam varias maneiras de modificar,
todos os componentes do gasto energético, desde as alteragées alimentares até as
alteragbes no habito de praticas de atividades, de acordo com o objetivo ao qual se
almeja ser alcangado.

Quando a energia consumida pelo corpo sob a forma de alimentos for igual a
energia total despendida, a qual € soma da TMR, do ETR e do ETA. O corpo
normalmente mantém um equilibrio, mas quando ele € perturbado, pode haver ganhe
ou perda de peso. Tanto a perda quanto o ganho ponderal parecem depender de duas
coisas: a ingestao alimentar e a atividade fisica. (WILMORE; COSTILL, 2001 pg. 665).

Nos casos como O jejum ou as dietas muito hipocaléricas, todos os trés
diminuem. Parece que o corpo tenta conservar suas reservas de energia. Ao contrari,
todos os trés componentes do gasto energético aumentam com a superalimentagao.
(WILMORE; COSTILL 2001 pg. 667).

A partir desta constatacao, conforme mesmo autor, é possivel que em ambos
0s casos possa haver uma manutengao do peso corporal, porém o que se verifica de
uma maneira geral, salvo em atletas, € que quando ocorre uma superalimentacao, nae
oacorre um aumento do gasto calérico suficiente para garantir um equilibrio energético,
gerando assim um acimulo de energia na forma de gordura.



Conforme Fox (2001, pg. 407), existem trés situagdes que podem ser verificadas
com relagdo ao equilibrio energético. Quando a quantidade de energia consumida para
manutencéo do corpo e a atividade, € igual a energia ingerida através dos alimentos, o
peso corporal permanece constante. Se nossas necessidades energéticas ultrapassam
as energias produzidas pelos alimentos que ingerimos, passa a ocorrer um equilibrio
energético negativo, ocorrendo uma perda de peso corporal. O que ocorre no caso dos
obesos, é o fato da energia obtida através dos alimentos ser maior do que o necessaric
para manutencdo das necessidades vitais do corpo e as atividades,

A alimentacdo pode desenvolver um papel determinante no gasto energético e
econseqiientemente no nivel de atividade fisica. Ao que parece, uma pessoa somente
podera ter um alto nivel de atividade fisica, se sua alimentacdo fornecer a energia
minima suficiente para a manutencao de um estilo ativo de vida.

Segundo Wilmore e Costill (2001), a redugcdo de 250 a 500 kcal da ingestao
calorica total diaria deve ser suficiente para atingir os objetivos desejados de perda de
peso da grande maioria das pessoas. Para termos uma idéia quanto isso representaria
em termos de queima de gordura, essa reducdo implicaria em perda cerca de 221,5 &
453g de gordura pura em uma semana. O equivalente a 453 g de gordura
corresponde a cerca de 3500 kcal.

2.4 METODOS DE AVALIAGAO DO GASTO ENERGETICO

De uma maneira simplificada, o gasto energético (GE) em determinado periodo,
€ a somatdria da quantidade de energia desprendida pelo corpo para realizar as
fungbes vitais, e a energia gasta para manutencdo do corpo em movimento nas
atividades fisicas de estilo de vida, bem como nos exercicios estruturados, caso este
faca parte da rotina da pessoa.

O GE e os padroes de dispéndios energéticos nas diversas atividades em
humanos, independente de qual seja o contexto principal em que seja realizada, tempo,
freqiiéncia e tipo de atividade, sdo avaliados através de varios recursos ou técnicas.
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O gasto energético pode ser avaliado com exatiddo pela medida do calor
liberado ou, indiretamente, pela quantidade de oxigénio consumido na oxidagdo dos
macronutrientes necessarios necessario para a sintese de ATP (BOUCHARD, 2003, pg
118).

Existem varios métodos para mensurar esta variavel, alguns necessitam de
periodos de 30 minutos para a avaliagao, e outros métodos precisam de periodos mais
longos de exposicdo do sujeito avaliado, como de até alguns dias, todos com seus
custos, limitagdes, validade e fidedignidade.

Os esforgos para criar tabelas de conversdo calérica, que possam servir de
referéncias para estudos nesta area, sdo de fundamental importancia, uma vez que as
atividades fisicas se modificam ao longo dos anos. Neste sentido uma versao em
portugués do Compéndio de Atividades Fisicas, atualizada e contextualizada 2
situacoes tipicas da realidade brasileira foi reestruturada por Farinatti (2003), a partir da
classificacédo proposta por Ainsworth (2000).

Diferentemente dos métodos diretos e indiretos, questionarios e diarios nao
possuem a mesma precisao, porém podem distinguir individuos de diferentes gastos
energéticos habituais, os quais sao essencialmente necessarios em estudos
populacionais (PITANGA, 2000).

Tendo em vista esta realidade, principalmente quando analisamos as condi¢gées
para o desenvolvimento de pesquisas nesta area no Brasil. As principais técnicas
diretas e indiretas da mensuragcdo do GE, e o protocolo de utilizacao de dois

guestionarios serao abordados no proximo tépico.

2.4.1 Calorimetria Diretz

A afericao do gasto calérico de alguma atividade é realizada de maneira direta,
quando o que € avaliado é o produto do metabolismo do organismo, ou seja, avalia-se a
energia desprendida na forma de calor, através de um calorimetro. Segundo Fox
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(2000), a energia gasta por um individuo que realiza qualquer tipo de trabalho ¢ igual a
energia térmica liberada através do metabolismo corporal.

A energia pode ser aferida nestes casos em kcal, sendo de fundamentai
importéancia saber o tempo, o tipo de atividade e a massa corporal do individuo que esta
realizando o teste.

Apesar de ser o mais alto padrao de medida de energia, devido ao seu tamanho
e a defasagem de tempo entre o calor produzido até ser medido, poucos laboratérios
utilizam-no para determinar o gasto energético em seres humanas (MELBY, HO e HiLL
iN BOUCHARD 2003, pg 118)

A dificuldade da utilizagdo em larga escala em estudos populacionais, criou-se a
necessidade da utilizagao de outros métodos, conhecidos como métodos indiretos da

mensuracdo do gasto energético, como serdo descritos a seguf.

2.4.2 Métodos Indiretos

A utilizacdo dos métodos indireto da mensuragcédo do GE, pode ser verificada no
final do século passado pelo cientista Max Rubner, quando foi acoplado ao calorimetro
um analizador medindo o consumo de O,. Através da analise do consumo de O, de
maneira indireta pode-se constatar que a cada 5 kcal que eram desprendidas pelo
método direto, 1 litro de O, era consumido, esse método pode ser indentificado como
método de troca gasosa respiratoria (FOX, 2000 pg 72-73)

De acordo com Melby, Ho e Hill in Bouchard (2003), na calorimetria direta, é
medido a calor real de liberagdo do organismo. No caso da calorimetria indireta através
dos métodos da troca gasosa respiratéria, agua duplamente marcada e bicarbonato
duplamente marcado, sdo verificadas as taxas de oxidacao dos substratos, além do
GE.

Sobre a 6tica dos mesmos autores, a calorimetria indireta por troca gasosa é
baseada na determinacgéo das taxas de consumo de oxigénio e da produgao de di6xido
de carbono. O GE pode ser detemminado pelo calculo equivalente de energia de cada
#tro de oxigénio consumido.
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O método indireto de afericdo do GE através da agua duplamente marcada
desenvolvida por Lifson em 1966, considerado como “padrao ouro” (BAR-OR,2003),
consiste na eliminacdo dos isétopos estaveis de oxigénio e hidrogénio, na urina e na
forma de diéxido de carbono, previamente ingeridos juntamente a agua pelo sujeito, &
analisado através de equipamentos especializados. (MELBY, HO e HILL IN
BOUCHARD 2003, pg 120).

No método do bicarbonato marcado também ocorre uma administragéo isotopica,
porém de bicarbonato, que sera diluida na prépria producao de CO; pelo organismo, a
partir da oxidacado celular de macronutrientes. A magnitude da diluicdo isotépica,
durante o periodo de medida, pode ser utilizada para determinar a taxa de produgao de
CO,, permitindo o calculo do GE (a recuperagido dos carbonos marcados é
acompanhada pela amostragem de ar exalado no sangue ou saliva. (IBIDEM).

Todos métodos supracitados sao fidedignos para mensuragao do GE, porém séo
todos métodos laboratoriais, e portanto necessitam de aparelhagem especifica, que
muitas vezes ficam aquém das possibilidades de aquisicao de uma grande parcela de
estudiosos interessadas em analisar a importancia dessa variavel nas diferentes
populacdes. Nesse sentido serdo descritas as utilizagdes de instrumentos recordatérios
das atividades cotidianas.

O uso de questionario tem sido considerado o método mais pratico de avaliar o
gasto energético durante atividade fisica em estudos de grandes populagdes e,
atualmente, ha mais de 40 questionarios que foram desenvolvidos para avaliar a
atividade fisica. (BOUCHARD, 2003, pg 127). Dependendo do questionario especifico,
pode-se obter dos individuos informacgdes relativas ao tempo, duragéo, intensidade e
freqiiéncia da atividade fisica. As atividades geralmente agrupadas como sendo de
intensidades leve, moderada e alta, que usualmente correspondem a niveis especificos
de gasto energético ou a valores de MET. Alguns questionarios fornecem resultados
finais numéricos que agrupam ou classificam os individuos de acordo com seus niveis
de atividade fisica, incluindo a atividade fisica ocupacional, as atividades de lazer, ou
ambas.
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Os questionarios podem ser caracterizados com base em quatro componentes:
modo de administragdo (entrevista pessoal ou por telefone, auto-administragao,
pesquisa pelo correio): tempo de duragdo do relato (de alguns minutos a um ano);
caracteristicas especificas da atividade fisica avaliada (tipo, frequéncia, duracao,
intensidade); em um resumo dos resultados calculados (categoria de atividades, MET,
KJ, classificagcao, escore).

Os tipos de atividades variam das mais amplas (ocupacionais ou de lazer) as
especificas (jardinagem, subir escadas) e podem ser registradas em esquemas diarios,
semanais ou anuais. As medidas de intensidade podem variar entre escolhas como
“ativas” ou “inativas” até outras de niveis especificos (baixa, moderada, alta). Alguns
questionarios podem apresentar poucas questdes, como apenas duas, enquanto outros
podem conter até 100 perguntas, enquadrando-se dentro das seguintes categorias:
levantamentos diarios, levantamentos de histéricos quantitativos e levantamentos
gerais.(BOUCHARD, 2003, pg 128-129)

Levando em consideragdao a facilidade da utilizagdo dos questionarios em
estudos envoivendo um grande de nimero de pessoas, a seguir serdo citados dois
questionarios amplamente utilizados, como o registro de trés dias de atividades
idealizado por Bouchard em 1983, cuja finalidade é relacionar as atividades do
cotidiano ao gasto energético, e o recordatorio de sete dias de atividades fisicas ¢
Seven-day Physical Activity (PAR), proposto por Sallis et. al. em 1992.

O registro das atividades em 3-dias foi idealizado por Claude Bouchard (1983), e
projetado para estimar o gasto energético. Na avaliagao deste gasto energético dois
dias podem ser qualquer dia da semana, e o terceiro dia tem que ser sabado ou
domingo. Na atividade recordatéria, o dia € dividido em 96 periodos com 15 minutes
cada. Para cada periodo de 15 minutos, a energia gasta é qualificada em uma escala
de 1 a 9. Estas categorias brevemente estdo descritas no apéndice 01, foram
explicadas e ilustradas em detalhes por Bouchard para que o participante recebesse o
material e fizesse seu proprio uso.

A aproximagao média do custo energético, para cada categoria, e o
correspondente detalhamento da lista de atividades, foi estabelecido através de varios
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principios. Aproximando a média do custo energético para cada uma das nove
categorias, em Kcal/Kg/15 min, foi usado para computar a energia gasta diaria para
cada individuo. Esta entrevista considera a média do gasto energético diario e a
freqiéncia da patticipagao para as categorias de gasto energético 6,7,8 e 9, as quais
tém um custo energético igual ou maior que 1.2 Kcal/lKg/15 min ( > 4,8 METs).

A atividade recordatéria € completada em 3-dias, incluindo um dia de final de
semana. O quadro | do anexo 01, lista com abrangéncia a energia gasta nas atividades
com seus valores em cada categoria. A média do custo energético foi advinda de uma
geral revisao de literatura. O quadro | do anexo 01 nao inclui todas atividades relatadas
no curso do estudo.

Quando uma atividade nao listada era recordada, o sujeito era instruido para
adotar um valor fechado para a atividade, comparando a intensidade. Em caso de
duvida, o sujeito era convidado a relatar suas dificuldades para o entrevistador, para
que fosse realizado uma classificagdo adequado em uma visita ao laboratério,
exemplos dessas inclusdes s&o os varios jogos recreacionais na escola (categoria 6),
exercicios de aptiddo, calistenias, patinagdo no gelo (categoria 8), orientagao e futebol.
Relatadas atividades de esporte e de descanso, foram sondadas durante a entrevista,
organizadamente, para ter certeza de que elas foram praticadas nas intensidades
relatadas. Exemplo: andar de esquis X caminhada de rapida velocidade.

O PAR foi carcterizado como uma entrevista-dirigida recordatéria da atividade
fisica, nos varios niveis de intensidade abrangendo os sete dias anteriores da
entrevista. As categorias de intensidade foram baseados nos equivalentes metabdlicos
(METs). Aqueles sao multiplos da razdo metabdlica. Para cada um dos sete dias
anteriores, os sujeitos informam o tempo em que permaneceram dormindo (1 MET) nas
atividade moderadas (3,0-4.9 METs), pesadas (5.0-6.9 METs), e muito pesadas (7.0 ou
mais METs). O tempo gasto em atividades leves (1.1 — 2.9 METs) foram estimados pela
subtragdo. Dias de semana e os dias de finais de semana foram classificados
separadamente. Os autores referem que a entrevista requer tipicamente de 10 a 15

minutos.
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O protocolo enfocado na intensidade das atividades pode ser mais facilimente
recordado quanto menor for a intensidade das atividades. Contudo, o protocolo foi
modificado ligeiramente, e a modificacdo do seu foomato pemitiu que ela fosse utilizada
em crian¢as e adultos. Varios procedimentos foram utilizados para dar subsidios a tal
recordatorio. Como a recordagdo do dia anterior, e 0 entrevistador perguntando sobre
cada dia anterior, um de cada vez.

Para fornecer o contexto atual, a ordem das perguntas sobre as atividades
diarias iniciavam na parte da manha, tarde e noite em cada dia. A lista de atividades
foram pontuadas apenas se elas totalizavam 15 minutos em uma intensidade para cada
porg¢ao do dia. A lista de atividades em cada intensidade foi desenvolvida para criangas
para ajuda-las a classificar suas atividades (SALLIS et. al., 1992)

Um instrumento do tipo “papel e caneta” pode pemnitir o levantamento de grande
variedade de informagdes sobre atividades fisicas praticadas, sendo possivel assim
estabelecer o nivel de atividade fisica dos individuos em diferentes unidades de
medida. Por outro lado, a monitoragcdo direta através de sensores do movimento
(exemplo: peddmetro) permitira a determinagdo de uma contagem de movimentos
realizados que sera a unidade de medida das atividades fisicas realizadas (BARROS,
2003).

No sentido de verificar como pode ser realizado uma estimativa do gasto
energético e sua utilizagdo como parametro de nivel de atividade fisica, verificaremos
um estudo a seguir.

Em estudo realizado por Amorin (2002), utilizando o recordatério 3 dias de
atividades fisicas (BOUCHARD et al. ,1983), avaliou o gasto energético habitual GE em
33 escolares, sendo 15 do sexo feminino, idade média de 13,3+1,2 e 18 do sexo
masculino, idade meédia de 13,3+1,3, nenhum escolar da amostra foi classificado entre
sobrepeso e obesidade utilizando o padrao proposto por COLE et al. (2000). Foram
avaliados um dia no qual era realizado aula de Educacao Fisica (AEF) , um outro dia
semana (DDS), e outro dia de final de semana. Utilizando o sistema anova one-way
para comparacao do GE entre os trés dias para ambos os sexos, e do GE entre os

sexos, o autor ndo encontrou nenhuma diferenga significativa nas comparagées. Os GE
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medios em (Kcal/dia) dos escolares estdo descritos & seguir. Feminino (AEF), 1841
(Kcal/dia), masculino 2075 (Kcal/dia); feminino (DDS), 1823 (Kcal/dia), masculino 1867;
feminino (DFS) 1831(Kcal/dia), masculino 2162 (Kcal/dia).

Apesar de existirem poucos estudos caracterizando o GE em adolescentes
obesos, algumas consideragcdes sao importantes para o entendimento da importancia
dos exercicios estruturados no controle e prevengao do acimulo excessivo de gordura.

Em média, os obesos tém uma taxa metabdlica em repouso mais alta e gastam
mais energia em uma determinada atividade do que individuos com sobrepeso ou
aqueles com peso nomal. Isso pode ser explicado pelo seu maior peso corporal em
relacao a sua estatura (BOUCHARD, 2003, pg. 7)

2.5 NIVEL DE ATIVIDADE FiSICA

O nivel de atividade fisica pode sofrer a influéncia de inumeros fatores, para uma
mesma pessoa, porém parece que de um modo geral existem algumas tendéncias que
diferem quando falamos desse variavel em diferentes grupos, por exemplo em criangas
e adolescentes magros e criancas e adolescentes obesos, criangas e adolescentes de
ambos sexos e de diferentes classes sociais. Neste topico serdo abordados algumas
das principais diferencas que sao identificadas entre estes diferentes grupos, em face a
estudos que tiveram por objetivo identificar os habitos da pratica de atividade fisica em
diferentes populactes.

O nivel de atividade fisica habitual e a participagdo em exercicios fisicos tem
influéncia do componente genético, porém os fatores ambientais ndo transmissiveis
explicam a maior parte da variagao no nivel de pratica de atividades fisicas. Essa forte
contribuicdo de fatores ambientais indicam que as modificagdes no nivel de atividade
fisica da populagdo podem ser realizados por intervengdes apropriadas (PITANGA,
2000, pg 56).

Aqueles com obesidade em geral apresentam uma menor tolerancia ao esforco
fisico, por causa de problemas respiratérios, bem como maior massa corporal que deve
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ser movimentada durante o exercicio. Os ganhos adicionais de peso reduzem ainda
mais os niveis de atividade fisica, com menor tolerdncia ao exercicio.
(WILMORE;COSTILL, 2001, pg 672).

Um das mudancgas mais notaveis que ocorreram nas ultimas décadas foi uma
tendéncia da diminuicao da atividade fisica regular. Esta situacdo faz-se mais notéria
com o deslocamento da populagédo dos campos para a cidade e a tendéncia de realizar
menor atividade fisica (COUTINHO, 2001 pg. 20).

Por outro lado, o advento da televisdo, contribuiu para a diminuicdo das
atividades ao ar livre que demandam esforgos fisicos e sdo substituidas por programas
de televisdo (COUTINHO, 2001 pg. 20). Segundo Guedes (2001, pg. 194), o fato de os
aparelhos de TV serem um bem de consumo presente na maioria dos lares das familias
brasileiras, constituem op¢éo de lazer de baixissimo custo e que oferece seguranga que
nem sempre pode ser encontrada em atividades fora de casa. Isto talvez justifique o
significativo maior tempo de assisténcia a televisdo e ao video entre adolescentes mais
jovens e de classe socioecondmica menos privilegiada. Corroborando para um maior
sedentarismo em camadas menos favorecidas. Frutuoso (2003), salientou que de um
modo geral o nimero de espacos publicos destinados a promocao da pratica de
exercicios fisicos é reduzida principalmente em virtude da dificuldade de deslocamento
em grandes centros urbanos. Sabendo-se da relagdo entre 0 aumento nimero de horas
diarias destinadas a assisténcia televisdo e a maior prevaléncia da obesidade infanto-
iuvenil registrada pioneiramente por (DIETZ E GOTMAKER IN FRUTUOSO, 2003) e
explicado por (ROBINSON IN FRUTUOSO, 2003) através de dois mecanismos : a
diminuicdo do dispéndio energético, e o aumento da ingestdo energética em frente a
televisdo ou decorrente dos anutncios por ela veiculados. Imaginaria-se que uma das
formas de prevencéao da obesidade seria diminuir o tempo de assisténcia a televisao.

Com referéncia a Guedes (2001, pg. 194), o autor verificou um menor periodo de
assisténcia a TV e ao video nas meninas, podendo estar vinculado ao fato as limitagdes
de tempo por conta das obrigagbes domésticas atribuidas ao sexo feminino. Em
contrapartida por conta de valores sociais deturpados, algumas adolescentes podem
adotar postura de que a pratica de exercicios fisicos e de esportes é proibitiva a sua
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condicdo de mulher. Esse esteredtipo social é identificado claramente na sociedade
atual e vem apresentado enorme resisténcia as mudancas.

O nivel de atividade fisica esta diretamente cormelacionado com o grau de
aptidao fisica. A atividade fisica estd diminuida em criangas com sobrepeso quando
comparadas a uma populacdo de criancas magras da mesma idade, acarretando em
um menor condicionamento fisico constatado através da analise de um teste de esforgo
fisico na esteira ergométrica (VILARES,2003). Conforme mesmo autor, trabalhos
recentes apontaram que os meninos sdo mais ativos que as meninas para mesma faixa
etaria.

Existem varios programas de incentivo a pratica de atividades fisicas em todo o
mundo, para a populagcdao de um modo geral, especialmente por verificarem que 0s
gastos em saude publica em funcao da falta de atividades fisicas e do sedentarismo
atingem valores alarmantes, sendo oportuno os investimentos com a finalidade de criar
condicbes favoraveis para que desenvolva-se um estilo de vida mais ativo na
populagao.

Ha necessidade de revisdo dos curriculos escolares para manter ou incluir
classes de educacao fisica com uma freqiiéncia de pelo menos trés vezes por semana,
a qual é uma forma pratica de promover a formacgéao apropriados de atividade fisica que
possam manter-se durante um ciclo de vida (COUTINHO, 2001 pg. 20)

Entretanto, & 6bvio que apenas uma abordagem educacional para educar as
pessoas para dietas saudaveis e aos modos de vida fisicamente ativos ndo estao sendo
suficientes, ja que ndo tem tido sucesso na contencgdo da epidemia de obesidade atual.
(WHO, 1998, IN BOUCHARD, 2003). A prescricao de exercicios fisicos estruturados é
importante para que haja aumento no gasto energético diario de criancas e

adolescente.
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2.6 EXERCICIO ESTRUTUTRADO E O GASTO ENERGETICO

Para entender como o exercicio fisico estruturado pode influenciar o gasto
energético diario, € necessario apropriar-se de dois conceitos. A atividade fisica pode
ser praticada de duas formas principais.

A primeira foma, denominada “atividade fisica”, refere-se ao acimulo de pelo
menos 30 minutos de atividades fisicas de intensidade moderada, em pequenos turnos
(subir escadas ao invés de usar o elevador, caminhar pequenas distancias ao invés de
dirigir, realizar jardinagem, trabalhos domésticos, entre outros), de preferéncia todos os
dias da semana (PATE, PRATT, BLAIR, et al; IN FECHIO J. J, 2001).

A atividade fisica € uma excelente forma de manter um condicionamento fisico
favoravel, no que diz respeito ao controle e o redugcdo de peso corporal, pois cria
condicdes e adaptagoes de ordem fisioloégicas e psicomotoras, possibilitando que seja
requisitado um maior aporte energético durante o cotidiano das pessoas.

A segunda forma é o exercicio estruturado, que envolve a prescrigdo tradicional,
ou seja, executado de 3 a 5 vezes por semana, com duragdo de 20-60 minutos de
atividades aerébias continuas e com uma intensidade tal que a freqiiéncia cardiaca do
individuo atinja 60-90% da freqiiéncia cardiaca maxima (ACMS IN FECHIO J. J, 2001).

Tratando-se particularmente de adolescentes obesos, ocorre uma escassez de
literaturas referentes a intensidade na qual poderiamos desenvolver um programa de
exercicios estruturados. Na pratica, em alguns casos verifica-se ser muito dificil realizar
exercicios em intensidades de 60-90% da freqiiéncia cardiaca durante 20 a 60 minutos,
em funcdo de um baixo condicionamento fisico capaz de suporte tais cargas de
trabalho.

De acordo com Gutin et al., in Bar-or (2003) a intensidade dessas atividades nao
€ importante se o tratamento se concentrar nas mudangas na composi¢éo corporal, tais
como a reducao da gordura visceral e corporal total. Entretanto, para induzir melhora no
condicionamento fisico aerdbico, as atividades deveriam incluir um elemento de alta
intensidade.
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Uma pessoa que mantém em sua rotina diaria, algum tipo de exercicio
estruturado, possui menores probabilidades de acumular gordura corporal, tendo em
vista, que os principais substratos para o exercicio fisico desta natureza, sdao os acidos
graxos. Isso implica dizer que quando ocorre uma grande deplecdao do glicogénio
muscular e hepatico, o metabolismo dos acidos graxos se faz necessario. Uma
guantidade de energia produzida pelo organismo nao seria suficiente, se nio fosse
possivel a mobilizag&o lipidica para obtengao de energia.

De acordo com o Consenso Latino Americano sobre Obesidade (2001), a
atividade fisica regular deveria fazer parte integrante do manejo da obesidade tanto no
caso da prevengdo, caso de pessoas com o peso saudavel, como no tratamento de
pessoas com risco de saulde, no caso com sintomas da obesidade.

Contudo, ¢ indispensavel que aliado aos EF, seja prescrita e orientada uma dieta
hipocalérica. Varias experiéncias foram realizadas com o intuito de verificar os efeitos
de medidas terapéuticas no tratamento da obesidade como veremos a seguir.

Em um estudo com uma amostra de 177 individuos obesos, com idade de 6-16
anos, submetidos a um programa de exercicios aerdbios, mudanca comportamental e
reducdo alimentar, verificou-se uma diminuicdo do IMC estatisticamente significativa
{p<0,05), apbs 3 e 6 meses de duragdo (ELIAKIM, 2002).

Em um outro estudo, realizado através de meta-analise avaliando 13 estudos,
envolvendo criangas e adolescentes obesos em tratamento visando redugao de peso
corporal, praticantes de diferentes tipos de EF, com duracdo minima de dois meses,
verificou-se melhores resultados em grupos que realizavam a praticas dos EF
associados a um processo de reeducacdo alimentar, quando comparados a grupcs
controle que realizavam apenas EF ou reeducacao alimentar (EPISTEN, 1999).

Existem evidencias claras, que o exercicio fisico estruturado pode aumentar o
gasto energético diario das pessoas, ndo apenas pelo seu incremento no gasto calérico
no momento de sua pratica, mas também pela sua influéncia no aumento do
metabolismo de repouso durante as vinte e quatro horas do dia (VILARES,2003) Esse

fato pode representar um grande importancia no aumento do gasto energético, sendo
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que a taxa metabdlica de repouso constitui 60% a 75% do gasto energético diario
(WILMORE;COSTILL, 2001).

Utilizando a técnica de agua marcada, os autores demonstraram que o aumento
no gasto energético total durante um programa de exercicios aerdbios de quatro
semanas foi duas vezes maior que o esperado para sessdes estruturadas de ciclismo
que foram realizadas pelos individuos (BLAAK et al., IN BAR-OR, 2003).

Outro trabalho, usando a acelorometria, monitoragao cardiaca e uma entrevista,
apontou um aumento da atividade fisica espontdnea e do gasto energético no dia
seguinte do exercicio estruturado no laboratério (KRIEMLER et al., IN BAR-OR, 2003).

Apesar dos estudos supracitados, indicarem para um aumento no nivel de
atividades fisicas através da prescricdo de exercicios estruturados. Dados estes
verificados através de diferentes técnicas de mensuragéo do gasto energético humano
total. Ha necessidades de mais estudos na area, até mesmo no sentido de verificar tal

influéncia em estudos de maior duragéo.



3.0 METODOLOGIA
3.1 POPULAGCAO E AMOSTRA

Amostra composta por 42 adolescentes obesos 34 individuos do grupo
participante do programa de redugdo de peso corporal (GP), sendo 11 do sexo
masculino e 23 do sexo feminino, 8 individuos do grupo controle (GC) sendo 3 meninos
e 5 meninas, com idade de 10 a 16 anos em ambos grupos, estudantes de escolas da
rede publica de ensino préxima do HC (Hospital das Clinicas) e/ou pacientes do
ambulatério de Obesidade da Unidade de Endocrinologia Pediatrica do Hospital das
Clinicas de Curitiba — UFPR. Os critérios de inclusdo dos individuos participantes da
pesquisa foram: Indice de Massa Corporal (IMC) acima do percentil 90, utilizando o
grafico do Center for Disease Control and Prevention (CDC, 2002) para idade e sexo,
apresentarem peso estavel e estatura minima de 150 cm em fungéo da altura do selim
da bicicleta. Nao foram selecionados os adolescentes com diabetes mellitus tipo 2 e/ou
que utilizavam medicamentos. Na tentativa de poder melhor equacionar tanto o gasto
energético total quanto o tempo assistindo televisdo e video, foi necessario utilizar um
critério de exclusdo, no qual os alunos que nao obtiveram uma freqiéncia acima de
67% das aulas, ou seja nao ter freqiilentado em média pelo menos duas das trés aulas
semanais nao foram incluidos na amostra.

3.2 INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS
3.2.1 Avaliagao da Aptidao Fisica

Para aferichdo da aptidao fisica, e posterior prescricio de exercicios com
intensidade baseada em testes de esforgo fisico, foram realizados dois testes diretos

de capacidades cardiorrespiratérias maximas, nos quais foram obtidos a Freqiiéncia
Cardiaca Maxima (FCmax.) e Consumo Maximo de Oxigénio (VOyna.). Para isso,
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foram utilizados os testes, (Balke modificado) protocolo em esteira rolante, e o teste de
(McMaster) (ROWLAND, 1990), protocolo em cicloergémetro, ambos adaptado para
criangas e adolescentes obesos. Para a mensuragdo da Freqiéncia Cardiaca (FC),
durante os testes e nas aulas, foi utilizado um monitor de FC (Polar), expresso em
batimentos por minuto (bpm). Para avaliar a Percepgdo Subjetiva de Esforco foi
utilizado a Escala de Borg, em escala de 6 — 20, e para a aferigdo da presséao arterial foi
utilizado o Esfignomanémetro.

A avaliago inicial e a avaliagéo apds trés meses, constou de medidas de peso,
estatura, IMC e frequéncia cardiaca de repouso, conforme as técnicas antropométricas
padronizadas, utilizando balanga mecanica com precisao de 100 g e estadidmetro com
precisdo de 0,1cm.

3.2.2 Mensuragéao do Gasto Energético

Todos participantes foram submetidos a uma avaliagdo do GE utilizando o
guestionario recordatério das atividades diarias proposto por Bouchard (1983), ver
anexo 01, na forma de entrevista, ou seja, ndo havia a possibilidade da mesma ser
respondida fora do laboratério e/ou sem a presenga do entrevistador.

As atividades do cotidiano foram classificadas em um continuum envolvendo
nove categorias, de acordo com estimativas de acordo ao custo caldrico médio das
atividades realizadas por humanos. Em um extremo do continuum, a categoria 1 abriga
atividades de menor custo calérico, como sono e repouso na cama, e, outro extremo, a
categoria 9 reune atividades de mais elevado custo calérico, como trabalho manual
intenso e pratica de esportes competitivos. A entrevista requisitou dos sujeitos
entrevistados a recordagdo de cada periodo de 15 minutos ao longo das 24 horas
durante dois de semana além do sabado e do domingo.

Para o GP, preocupou-se em verificar o gasto energético diario em um dia de

semana, no qual o adolescente frequentava as sessdes de EF, outro no qual nio
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freqlientava, e ainda um terceiro momento que compreendia recordar as agdes diarias
durante o final de semana (sabado e domingo).

Apés aquisicdo do tempo destinado a cada categoria durante os quatro dias
solicitados, podemos verificar o gasto energético diario em (Kcal/Kg/dia), multiplicando
0 numero de periodos em determinada categoria pelo respectivo custo calorico da
mesma, totalizando uma somatéria energética durante 96 periodos.

Todas afericbes do GE, do GP e do GC seguiram a seguinte metodologia: para
avaliar a média do gasto habitual energético dos dias de semana (M.D.S), foi
considerada a média ponderada de dois dias da semana, para avaliar a média do gasto
energeético dos dias de final de semana (M.F.S), utilizou-se a média entre o sabado e o
domingo, e a média do gasto energético diaria (M.D), levou-se em consideragdo a
media entre o GE dos dias de semana e dos dias de final de semana.

Para obtencdo do GE dos dias de semana, utilizou-se o GE do dia de semana no
gual havia participacéo no programa, multiplicado por trés, somado com o valor do GE
obtido no dia em que nao havia participagdo no programa multiplicado por dois, tal valor
dividido por cinco. Para obtencdo do GE de final de semana, utilizou-se a média
ponderada entre sabado e domingo. No caso da M.D, multiplicamos a M.F.S por cinco e
somamos com a MDS multiplicado por dois, tal valor dividido por sete.

Foi verificado o tempo destinado pelos adolescentes assistindo televisao e video,
seguindo a mesma légica para afericdo do gasto energético, ou seja, na avaliagido aos
rés meses do GP, foi necessario levar em consideracdo que o mesmo freqiientava o
programa de reeducacional trés vezes por semana.

Com a intencéo de estabelecer um classificagdo quanto ao nivel de pratica de
atividade fisica habitual foi utilizada proposta a idealizada por Cale in Guedes 2001: a}
ativo > ou = 40 Kcal/Kg/dia; b) moderadamente ativo: 37 a 39,9 Kcal/Kg/dia; c) inativo:
33 a 36.9 Kcal/Kg/dia; e d) muito inativo: < ou = 32.9 Kcal/Kg/dia.
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3.2.3 Exercicios Programados

Os exercicios fisicos foram desenvolvidos durante 2 horas, sendo thora e 30
minutos de exercicios programados aerébios, feitos entre duas sessées de 15 minutos de
alongamentos, com uma frequiéncia de trés vezes por semana, tendo uma duragéo total de
36 sessodes. A intensidade dos exercicios foi progressiva, iniciando no 1° més entre 35-
55%, no 2° més 45-65% e no 3° més 55-70% da FCR (Freqiiéncia Cardiaca de Reserva),
calculada através da equagao FCR = % intensidade de treino x (FCmax — FCrep) + FCrep.
A FCmax obtida no protocolo de McMaster foi utilizada para o calculo da faixa de
treinamento nas atividades em bicicleta, e a FCmax atingida no protocolo de Balke
modificado, serviu como base para prescricdo da intensidade de treino na caminhada. O
monitoramento das aulas foi realizadas com um freqiiencimeto (marca Polar), sendo
anotada a FC em planilhas em intervalos de 15 minutos. Os exercicios fisicos propostos
foram o ciclismo /ndoor e a caminhada e cada um seguiu uma metodologia especifica que
sera a apresentada a seguir.

A estrutura da aula de Ciclismo /ndoor seguiu uma conformagédo de intensidade a
partir dos ritmos compostos nos trés cds, compilados e utilizados um em cada més do
programa, sendo 5 min de aquecimento, 35-40 min de “parte principal”’ e 5 min de “volta &
calma’. As partes de aquecimento e “volta a calma” foram compostos por giros leves e
alongamentos, enquanto a “parte principal’, foi composta por variagdes de intensidade,
simulando subidas, descidas e planos, aliado a uma musica empolgante. As musicas que
compuseram os Cds para as aulas de ciclismo indoor, foram escolhidas a partir das
preferéncias dos alunos. Os materiais utilizados foram 11 freqliencimetros, 12 bicicletas
tipo Spinning, além dos Cds e aparelhagem de som.

A aula de Caminhada foi composta de 3 etapas: os primeiros 10 minutos para
aquecimento no qual foi 0 momento para alcancgar a Freqiiéncia Cardiaca estimada, 30misn
como “parte principal” na qual foi desenvolvida a atividade, neste momento ocorreu a
manutengao da Freqiiéncia Cardiaca estipulada e os ultimos 5 minutos para a volta calma
e relaxamento. O objetivo da aula foi manter a freqiiéncia cardiaca estimada, trabalhando
através da motivacdo e do envolvimento com a atividade. Para esse processo de
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motivacdo houve a modificagdo dos percussos propostos e atividades em que eles
pudessem se sentir em grupo. Foram subdivididos em trés grupos conforme o ritmo de
passada de cada um respeitando a intensidade individual prescrita.

A distribuicdo da ordem como foram ministrados os exercicios fisicos, seguiu uma
logica alternada, na qual cada dia era realizada uma modalidade supra-citada seguida pela
outra.

3.2.4 Intervencgdo Nutricionai

A intervencéao nutricional foi realizada por uma nutricionista, a partir do inquérito
nutricional para conhecer os habitos alimentares e identificar possiveis erros
alimentares dos adolescentes. Posteriormente foi prescrita uma dieta, pelo sistema de
equivalentes, respeitando a idade de cada paciente. Para fornecer a dieta visando a
reducao de peso, retirou-se 500 quilocalorias do valor total calculado. A distribuicédo das
refeicdes visava reeducagao alimentar, respeitando os habitos e condigdes de vida de
cada um.

3.2.5 Orientagao de Habitos Saudaveis

Foram ministradas palestras, sobre habitos saudaveis de vida, levando em
consideragdo a configuragao do estilo de vida contemporaneo. Os contetidos foram
divididos em trés modulos, e foram apresentados aos integrantes em quatro
oportunidades diferentes, uma ao final do primeiro més de acompanhamento, médulo
01, cuja tematica principal foi o “Controle de Peso Corporal’, outra no final do segundo
més, médulo 02, cuja tematica denominou-se “Orientagdées e Prescricdo de Atividades
Fisicas Relacinadas a Saade”, ambas ministradas por um académico do quarto ano do
Curso Licenciatura em Educacao Fisica UFPR, sendo entregue um material de apoio a
cada aluno, para que esse pudesse compartilhar os contetidos discutidos com seus
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familiares, ver apéndice 01 e 02. Além do modulo 03, no qual foi apresentado e
discutido questées com relagdo a “Alimentagdo saudavel’, durante a avaliagdo mensal
de uma Académica do quarto ano do Curso de Nutricdo UFPR. A referidas inferéncias
pedagdgicas foram estruturadas a partir do Questionario de Percep¢do de Habitos
Saudaveis (QPHAS), idealizado por Guedes (2002, pg. 42), o qual serviu de eixo
norteador de analise destas questoes, por parte dos alunos.

3.3 ANALISE ESTATISTICA

Foi realizado o teste “t” de Student pareado para 0 mesmo grupo e o teste “t” de
Student nao pareado para grupos distintos, considerando significativo p<0,05,

estatistica descritiva, médias , desvios-padrao e correlagéo de Pearson,



4.0 RESULTADOS

A tabela 01, mostra as médias e desvios padrdes das varidveis antropométricas
dos GP e GC nas avaliacgdes iniciais.

TABELA 01 - CARACTERISTICAS ANTROPOMETRICAS INICIAIS DOS GRUPOS
PARTICIPANTE (GP) E CONTROLE (GC)

VARIAVEIS (GP) n=34 (GC) n= D S
IDADE (anos) 13,30 13,16 0,14 -
ESTATURA (cm) 162,6+ 0,1 159,5+0,11 -3,1 p=0,4133
MASSA CORPORAL (kg) 75,7+13,47 71,88+10,01 -3,82 p=0,4154
IMC (kg/m?) 28,96+ 3,98 28,20+2,60 -0,76 p=0,5305

Nao foi encontrada diferenca estatisticamente significativa entre a idade,
estatura, massa corporal e IMC nos dados iniciais. A semelhanga entre os grupos
permite verificar possiveis mudancas que possam ocorrer em fungao da participagcao do
GE ao programa de redugéao de peso corporal.

A tabela 02 relaciona a idade e as variaveis antropométricas, de estatura, massa
corporal e IMC em ambos sexos no GP, na avaliagao inicial e apds 3 meses.

TABELA 02 - CARACTERISTICAS ANTROPOMETRICAS DO GP NA FASE INICIAL E

APOS 3 MESES
VARIAVEIS AVALIACAO AVALIACAO D )
INICIAL TRES MESES
ESTATURA (cm) 162,6+ 0,1 163,2+ 0.1 0.6 p=0,000006
MASSA CORPORAL (kg) 75,7+13,47 74,3+13,8 -1,4 p=0,02

IMC (kg/m?) 28,96+ 3,98 27,77+3,9 -1,19 p=0,00001
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Houve um aumento estatisticamente significativo (p=0,000006), na variavel
estatura, cerca de 0,6 (cm). Uma diminuigdo estatisticamente significativa, (p=0,02) na
massa corporal de aproximadamente 1,4 kg. Com relagdo ao IMC, verificamos um
diminuigéo estatisticamente significativa, p=0,00001, de 1,19 kg/mZ.

Na tabela 03, podemos verificar a modificagdo do perfil nutricional em ambos
sexos do GP, através da analise do IMC kg/m? na avaliagao inicial em comparagéo a
avaliagao apés trés meses.

TABELA 03 - MEDIAS E DESVIOS PADROES DOS IMC DO GP
INICIAIS APOS 3 MESES AGRUPADOS POR SEXO

VARIAVEIS AVALIACAO AVALIACAO TRES D
INICIAL MESES
Masc. IMC (kg/m?) 28,19+2,23 26,33+2,67 -1,86"
(n=11)
Fem. IMC (kg/m?) 29,49+4,52 28,72+4,34 -0,77*
(n=23)

* Diferencga estatiticamente significativa na redug¢édo do IMC, p=0,01

Foi encontrada uma diferenga estatiticamente significativa na diferenga do IMC,
entre as avaliagbes iniciais e apds trés meses, inter-sexos do GP, podendo ser

considerada uma diminuigdo maior no sexo masculino.
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A tabela 04 relaciona a idade e as varidveis antropométricas, de estatura, massa
corporal e IMC em ambos sexos no GC, na avaliagio inicial e na avaliago trés meses
apos.

TABELA 04 - CARACTERISTICAS ANTROPOMETRICAS DO GC NA FASE INICIAL E

APOS 3 MESES
VARIAVEIS AVALIACAO AVALIACAO D S
INICIAL TRES MESES
ESTATURA (cm) 159,5+0,11 161,2+0,10 17 p=0,09
MASSA CORPORAL (kg) 71,88+10,01 71,47+9,68 - 0,41 p=0,79
IMC (kg/m?) 28,20+2,60 27,53+3,08 -0,67 p=0,24

Nao foram encontradas diferengas estatisticamente significativas, para as
variaveis antropométricas, massa corporal, estaturae IMC em ambos sexos no GC, na

avaliagao inicial e em uma avaliagcao trés meses depois.
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A tabela 05, mostra a média e os desvios padrdes nas categorias M.D.S, M.F.S e
M.D., em ambos sexos do GP correspondentes a avaliagao inicial e apés trés meses de
condicionamento fisico.

TABELA 05 - MEDIA DO GASTO ENERGETICO (KCAL/KG/DIA) E DESVIOS-
PADROES (DP) EM AMBOS SEXOS DO GP (ANALISE INTER-SEXOS)

ALUNOS AVALIACAO INICIAL AVALIACAO APOS 3 MESES
Categorias M.D.S. M.F.S. M. D. M.D. S. M. F.S. M. D.
Masc (n=11) 36,05 36,65 36,22 43,54 42,70 43,30**
DP +2,96 +3,25 2,03 4,45 46,03 477
Fem. (n=23) 37,88 37,53 37,78 41,69* 40,53 41,36°
DP +3,51 +3,77 +3,11 +3,89 +7,05 +3,78

* Diferenga estatisticamente significativa p=0,002 no grupo masculino

** Diferenga estatisticamente significativa p=0,001 no grupo masculino
*** Diferenca estatisticamente significativa p=0,0003 no grupo masculino
“Diferenc¢a estatisticamente significativa p=0,003 no grupo feminino

* Diferenga estatisticamente significativa p=0,002 no grupo feminino

N&o houve diferenca estatisticamente significativa nas analise inter-grupos, GP
masculino e GP feminino, nas categorias M.D.S, M.F.S e M.D., nas avaliag¢des iniciais &
nas avaliagées apoés trés meses.

Os valores encontrados inicialmente para 0 GE do GP no sexo masculino,
sofreram aumentos significativamente estatisticos, p=0,002, p=0,001 e p=0,0003
considerando M.D.S., M.F.S., M.F.S., respectivamente. O GE do GP no sexo femining
aumentaram significativamente, comparando valores da avaliagéo inicial e avaliagao
apos trés meses, nas categorias M.D.S e M.S,, p=0,003 e p=0,002, respectivamente,
nao foi encontrada diferenca estatisticamente significativa para a M.F.S nas meninas.
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Na tabela 06, podemos verificar um incremento do GE em ambos sexos do GP,
através da andlise da M.D. (Kcal/Kg/dia), na avaliagio inicial em comparacio a
avaliagdo apos trés meses.

TABELA 06 — MEDIAS E DESVIOS-PADROES DO GASTO ENERGETICO
(KCAL/KG/DIA) MEDIO DIARIO DO GP AGRUPADOS POR

SEXO
ALUNOS AVALIACAO INICIAL  AVALIACAO APOS 3 MESES D
Masc (n=11) 36,22 43,30 7,08*
DP +2,03 4,77 +4,40
Fem. (n=23) 37,78 41,36 3,67*
DP +3,11 +3,78 +4,22

* Diferenca estatiticamente significativa no aumento do GEH da M.D., p=0,01

Foi encontrada um aumento significativamente maior no GE da M.D. do sexo
masculino do GP em comparacdo com o sexo feminino do GP, levando em
consideragdo o aumento do GE da M.D entre as avaliagdes iniciais e apés trés meses
de 7,08 + 4,40 e 3,67 14,22, respectivamente, mas a diferenga entre os sexos nao foi

significativa.
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A tabela 07, mostra uma correlagdo entre o GE da M.D. e o IMC na avaliacdo
inicial, para cada sexo do GP, e na avaliagdo apds trés meses uma correlagéo entre o
aumento do GEH da M.D. e a diminuigcdo do IMC.

TABELA 07 - CORRELAGAO ENTRE GASTO ENERGETICO DA MEDIA DIARIA E
INDICE DE MASSA CORPORAL GP

ALUNOS AVALIAGAO INICIAL AVALIACAO APOS 3 MESES
Categorias M. D. IMC Correl. M. D. IMC Correl.
Masc (n=11) 36,22 28,19 r=-0,05 43,30 (7,08) 26,33(-1,86) R=-0,54
bP +2,03 2,23 - 4,77 12,67 -
Fem. (n=23) 37,78 29,49 r=0,11 41,36(3,58) 28,72(-0,77) R=0,00
DP +3,11 +4,52 - +3,78 +4,34 -

Na avaliagdo inicial, ndo ficou clara uma relagdo de correlagdo entre o gasto
energético e o IMC, =-0,05 no sexo masculino, € r=0,11 no sexo feminino. No teste
correlacionai entre o aumento do GE da M.D. (7,08 Kcal/Kg/dia) e a diminui¢gdo do IMC
(-1,86 Kg/m2), encontramos um r=-0,54 no sexo masculino e r=0,00 no sexo feminino.
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Na tabela 08, estdo expressos os valores para a M.D.S, M.F.S e M.D., em

ambos sexos do GC, além de um teste comparativo intra-sexos nas categorias

correspondentes a avaliagao inicial € apds trés meses.

TABELA 08 - MEDIA DO GASTO ENERGETICO DIARIO (KCAL/KG/DIA) E DESVIOS-
PADROES (DP) EM AMBOS SEXOS NO GC (ANALISE INTRA-

SEXOS)

@RUPO AVALIAGAO INICIAL AVALIAGAO APOS 3 MESES
CONTROLE

Categorias M. Dia Sem. M. Final S. M. Diaria M. Dia Sem. M. Final S. M. Diaria
Masc (n=3) 36,73 34,77 35,75 33,26 32,02 32,64*
bP 0,26 +0,58 +1,33 +1,15 +1,29 10,14
Fem. (n=5) 38,67 39,64 39,16 38,46 38,70 38,58
DP +3,04 +5,12 +1,59 +3,48 6,93 4,99

* Diferenga significativa na M.D.S. entre as avaliagdes sexo masculino p=0,007

*# Diferenga significativa na M.D. entre as avaliagdes sexo masculino p=0,01

Os valores encontrados inicialmente para o GE do GC no sexo masculino,

sofreram diferengas significativamente estatisticas, p=0,007 e p=0,001 considerando
M.D.S., M.D., respectivamente, e uma tendéncia de diminuicdo da M.F.S, p=0,17. O GE

do GC no sexo feminino analisando acorreu uma tendéncia a diminuir, porém nao

houve diferencas significativas comparando valores da avaliacdo inicial e avaliacdo
apos trés messes, nas categorias, M.D.S., M.F.S e M.D.



35

Na tabela 09, sera mostrada uma classificagdo do nivel de atividade fisica nos
integrantes do GP, através dos critérios de classificagdo proposto por (CALE IN
GUEDES 2004).

TABELA 09 - CLASSIFICAGCAO DO NIiVEL DE ATIVIDADE FiSICA EM AMBOS

SEXOS DO GP
Niveis de atividade Muito Inativo Inativo Mod. Ativo Ative
fisica n % N % n % n %
Avaliagao inicial 2 8,7 8 348 8 348 5 217

(feminino) (n=23)
Avaliagdo trés meses
(feminino) (n=23)
Avaliagdo inicial - - 8 72,7 2 18,2 1 9.1
{masculino) (n=11)

1
1
w

13,0 7 305 13 565

1
1
N

Avaliagao trés meses 18,2 - - 9 818

(masculino) (n=11}

Inicialmente no sexo feminino, verificou-se uma menor concentracao, 43% sendo
classificadas como muita inativas e inativas, € uma maior concentragdo 56,5% sendo
classificadas entre moderadamente ativas e ativas. Apds trés meses, houve uma
eoncentragdo 30,6% maior de meninas do GP sendo classificadas entre
moderadamente ativas e ativas apds trés meses de participagdo no programa
reeducacional, totalizando 87,0% dessa amostra entre moderadamente ativas e ativas.

No sexo masculino do GP, inicialmente 72,7% foram classificado entre muito
inativos e inativos, e 27,3 %, classificados entre moderadamente ativos e ativos. Na
avaliacdo apés trés meses, encontrou-se resultados muito satisfatérios, classificande

81,8% como ativo, e apenas 18,2% como inativos, ocorrendo assim um implemento de
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54,5% na localizagdo desta amostra entre os dois niveis mais ativos, constando um
numero de nove alunos classificados como ativos.

Na tabela 10, sera mostrada uma classificagéo do nivel de atividade fisica nos
integrantes do GC, através dos critérios de classificagdo proposto por (CALE IN
GUEDES 2001).

TABELA 10 - CLASSIFICACAO DO NIiVEL DE ATIVIDADE FiSICA EM AMBOS
SEXOS DO GC

HNiveis de atividade Muito Inativo inativo Mod. Ativo Ativo
fisica n % n % n % n %
Avaliacao inicial - - - - 4 80 1 20

(feminino) (n=5)

Avaliagao trés meses 1 20 2 40 - - 2 40
(feminino) (n=5)

Avaliaco inicial - - 2 66 1 33 - -
(masculino) (n=2)

Avaliacao trés meses 3 100 - - - - - -
(masculino) (n=2)

inicialmente no sexo feminino do GC encontrava-se 100% classificadas entre
moderadamente ativas e ativas, na avaliagdo apos trés meses encontrou apenas 40%
nesta classificacdo, e 60% classificadas entre muito inativas e inativas. No sexo
masculino, iniciaimente 33,3% encontrava-se % classificados entre moderadamente
ativos e ativos, e 66% classificados entre muito inativos e inativos. Na avaliagdo apés
trés meses 100% dos meninos do GC encontravam-se classificados como muito

inatives.
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A tabela 11, nos mostra o tempo destinado & pratica do lazer passivo -
assisténcia a televisdo videos e video-game - nos adolescentes obesos dos sexos

masculinos e femininos do GP.

TABELA 11 - TEMPO MEDIO DE ASSISTENCIA A TELEVISAO VIDEOS E
VIDEO-GAME (HORAS, MINUTOS/DIA) DO GP DIVIDIDOS POR

SEXOS
SEXOS Avaliacao Avaliagdo apés  Diferenca Significancia
Inicial trés meses
Feminino (n=23) 3.49 3,33 -0,16 p=0,6473
Masculino (n=11) 3,51 3,32 -0,19 p=0,5211

No sexo masculino, inicialmente e apds trés meses de o tempo destinado em
praticas passivas, foi de 3,49 e 3,33 horas, respectivamente. No sexo feminino, foram
micialmente e apoés trés meses foram de 3,51 e 3,32 horas, respectivamente. Nao foi
encontrada diferenga significativa entre os dois sexos em nenhuma das duas
avaliagdes, sendo os resultados de 3 meses muito semelhantes com a fase inicial para

ambos sexos.



5.0 DISCUSSOES

O presente estudo realizado com adolescentes obesos, teve uma abordagem
multidisciplinar que visava a diminuicdo do peso corporal através da reeducacgéao
alimentar e aumento do gasto energético através da pratica de EF. Houve melhores
resultados em grupos que realizavam as praticas dos EF associados & um processo de
reeducagéao alimentar, quando comparados a grupos controle que realizavam apenas
exercicios fisicos estruturados ou reeducacgao alimentar (EPISTEN, 1999).

Houve uma diminuigdo em relagdo ao perfil nutricional IMC do GP, verificando-
se resultados similares a estudos clinicos internacionais, como por exemplo o estudo
de Eliakim (2002), avaliando uma amostra de 177 individuos obesos, com idade de 6-
16 anos, submetidos a um programa de exercicios aerébios, mudanga comportamental
e redugdo alimentar, verificou-se uma diminuicdo do IMC estatisticamente significativa
(p<0,05), apds 3 e 6 meses de duragao.

Os resultados das avaliagbes realizadas inicialmente e apds trés meses, nos
grupos patrticipante e controle pemmitem a verificagdo de uma redugdo com relagéao ao
peso corporal € uma conseqiente diminuicdo no IMC no GP, ndo ocorrendo mesmas
modificagcées no GC. Tais evidencias nos levam a sugerir que tais modificagdes
possam ter ocorrido no GP em fungdo de modificagbes comportamental no que diz
respeito aos habitos alimentares e/ou nas aquisi¢do de habitos da pratica de atividades
fisicas mais intensas, foco principal da nossa analise, nas quais solicitam um maior
gasto energético para realizacdo das mesmas, como analisaremos a seguir. Entretanto
ndo podemos deixar de verificar que a diminuicdo do IMC no sexo masculino foi
significativamente maior quando comparada ao sexo feminino, assumindo valores
reducionais de 1,86 e 0,77 (Kg/m?), respectivamente.

Apesar de néo ter ocorrido diferencas significativas entre os gastos energéticos
nas categorias M.D.S, M.F.S. e M.D entre os sexos nos individuos do GP, nas
avaliacdes inicial e pés trés meses verificou-se um aumento no dispéndio energético
de 7,08 Kcal/Kg/dia no sexo masculino, e de apenas 3,58 Kcal/Kg/dia no sexo feminino.
Substituindo a média do peso masculino do GP na avaliagéo corte trés meses de 72,59
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Kg e de 75,18 no sexo feminino, verificamos um incremento na M.D. de
aproximadamente 513 e 269 Kcal/dia, respectivamente. Esse maior incremento no sexo
masculino, em comparagéo ao sexo feminino, foi estatisticamente significativo (p=0,01).
Levando em consideragdo as reflexbes acerca das razdes pelas quais os
meninos do GP tiveram uma maior diminuicdo no IMC em relagdo as meninas do GP.
Sabendo que para obter um equilibrio energético negativo, ha necessidade de que o
gasto energético habitual seja maior do ingestédo calérica do alimentos (FOX, 2001, pg
407), analisaremos a influéncia do aumento GE utilizando a M.D. na diminuigdo do IMC
em ambos sexos do GP. Na avaliagdo apés trés meses, houve uma correlagéo inversa
de r= -0,54 no sexo masculino, e uma correlagdo nula de r= 0,00 no sexo feminino.
Tais dados verificam uma influéncia muito maior na diminuigdo do IMC no sexo
masculino, quando correlacionamos com a variavel media do gasto energético diario.
Com relagao a influéncia dos exercicios fisicos estruturados no gasto energético,
realizando uma estimativa na qual o aluno passaria duas horas, trés vezes por semana,
realizando atividades na categoria 6 do quadro 01, ver anexo 01, ao invés de estar por
exemplo as mesmas duas horas na categoria 02, categoria na qual os individuos que
iriam participar do GP relataram permanecer maior tempo durante o dia, podemos dizer
gue o incremento diario de cada sessdo seria, 1.2-0,38 = 0,82 Kcal/Kg/15min,
totalizando 6,56 Kcal/lKg em duas horas, correspondendo a um incremento de 476
Kcal/sessdo no sexo masculino e de 493 Kcal/sessdo no sexo feminino. Dentro da
perspectiva o aluno freqlientava trés sessdes por semana, o incremento seria de 1428
Kcal/'semana no sexo masculino e de 1479 Kcal/semana no sexo feminino. Levando em
consideragao que no sexo masculino o GE na M.D foi de 513 Kcal, o equivalente a
3591 Kcal'semana, diminuindo 1428 Kcal (valor energético gasto semanalmente
durante as sessbes de EF), verificamos que 2163 Kcal'semana foram gastas em
atividades fisicas fora do ambiente do programa de redugdo de peso corporal.
Seguindo a mesma logica, no sexo feminino o GE na M.D foi de 269 Kcal, o equivalente
a 1883 Kcal/lsemana, diminuindo 1479 Kcal (valor energético gasto semanalmente
durante as sessbGes de EF), verificamos que 404 Kcal/semana foram gastas em
atividades fisicas fora do ambiente do programa de reducdo de peso corporal. Esses
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valores de aumentos nos gastos energéticos além dos esperados através dos EF, 2163
e 404, nos sexos masculinos e femininos, respectivamente, nos mostram uma
influéncia 5,4 vezes maior da pratica dos EF no incremento do GE através da pratica de
atividades fisicas fora das sessdes de exercicios fisicos estruturados no sexo
masculino em comparagéo ao feminino.

Usando a técnica de agua marcada, mostrou-se que o aumento no gasto
energético total durante um programa de exercicios aerébios de quatro semanas foi
duas vezes maior que o esperado para sessdes estruturadas de ciclismo que foram
realizadas pelos individuos (BLAAK et. al IN BAR-OR, 2003). Na andlise do gasto
energético do GP, fora das sessdes estruturadas, verificamos que apenas o0 sexo
masculino conseguiu obter um resultado compativel com os estudo supra-citado, tende
um incremento maior em seu gasto energético em fungdo do aumento do tempo de
permanéncia em atividades fisicas que requisitavam uma maior demanda energética do
que nas sessdes de EF, o mesmo néo ocorrendo no sexo feminino.

Realizando comparag¢des entre as variaveis M.D.S. M.F.S. M.F.S. na avaliagao
inicial e na avaliagdo apés trés meses no GC verificou-se uma diminui¢cis
estatisticamente significativa na variavel média diaria no sexo masculino, e no sexo
feminino apesar de néo ter sido encontrada diferengas estatisticamente, existe uma
possibilidade dessa tendéncia de diminuicdo do gasto energético com o avango da
idade e adolescentes obesos, tornar-se significativa, quando avaliada em um espacg
mais longo de tempo.

Estudos realizados por (GUEDES, 2001), aferindo o GE em 281 adolescentes
escolares matriculados no ensino médio do municipio de Londrina (PR), verificou-se
gque mocgas e rapazes mais jovens tenderam a permanecer significativamente menos
tempo em posicdo deitada/sentada e mais tempo em atividades envolvendo esforgos
fisicos mais intensos, em comparagdo com seus pares de mais idade. Tais evidéncia
nos levam a pensar que com o passar do tempo adolescentes diminuem o GE, &
manter o NAF nesta faixa etaria seria um grande avang¢o no que diz respeito controle de

peso corporal. O nivel de atividade fisica sera o proximo tépico fruto de analise.
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Apos trés meses, houve uma concentragdo 30,5% maior de meninas do GE
sendo classificadas entre moderadamente ativas e ativas ap6s trés meses de
participacdo no programa reeducacional, totalizando 87,0% dessa amostra entre
moderadamente ativas e ativas.

Em estudos avaliando 157 mogas escolares adolescentes matriculadas no
ensino médio do municipio de Londrina (PR), (GUEDES, 2001) encontrou 65%
classificadas como muita inativas e inativas, e 35% classificadas entre moderadamente
ativas e ativas. Inicialmente no sexo feminino do GP, verificou-se uma menor
concentracdo, 43% sendo classificadas como muita inativas e inativas, e uma maior
concentragcdo 56,5% sendo classificadas entre moderadamente ativas e ativas. Apds
trés meses houve uma concentracdo 30,5% maior de meninas do GE sendo
classificadas entre moderadamente ativas e ativas apos trés meses de participagdo no
programa reeducacional, totalizando 87,0% dessa amostra entre moderadamente ativas
& ativas.

Em estudos avaliando 124 rapazes escolares matriculadas no ensino médio do
municipio de Londrina (PR), (GUEDES, 2001) encontrou 46% classificados entre muitc
mnativos e inativos e 54% classificados entre moderadamente ativos e ativos. Em nossos
estudos verificamos uma tendéncia de adolescentes obesos enquadrar-se em niveis
inferiores de atividades fisica, podendo ser explicado pelo seu menor nivel de aptidaso
fisica (BOUCHARD, 2003, pg 247). Porém, na avaliagdo apés trés meses, encontrou-se
resultados muito satisfatérios, classificando 81,8% como ativo, e apenas 18,2% como
mativos, ocorrendo assim um implemento de 54,5% na localizacdo desta amostra entre
os dois niveis mais ativos, constando um numero de nove alunos classificados como
ativos.

Contrastando o avango em ambos sexos na classificagdo do nivel de atividade
fisica, no incremento na localizagdo entre os dois niveis mais elevados, 30,5% nas
meninas e 54,5% nos meninos, verificou-se uma maior mudanca comportamental no
que diz respeito a permanecia em atividades que necessitam um maior gasto
energético, sendo uma das possibilidades para explicar a maior perda de peso corporal
entre os meninos.
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Com relagdo ao tempo destinado a pratica do lazer passivo - assisténcia a
televisdo videos e video-game - nos adolescentes obesos dos sexos masculinos e
femininos do GP os valores encontrados inicialmente de 3h 29 para o sexo feminino e
de 3h 30 para o sexo masculino, ndo diferem de estudos que estimam as médias de
criancas e adolescentes em atividades passivas, que despendem cerca de 3 a 4
horas/dia nessas atividades (GUEDES IN JUNIOR, 2001). As evidéncias dos testes
comparativo entre a avaliagao inicial e apos trés meses, comprovam que uma mudanc¢a
no habito de utilizar o tempo em atividades passivas, estiveram longe de acontecer em
ambos sexos.

Sabendo-se da relagdo entre o aumento nimero de horas diarias destinadas a
assisténcia televisdo e a maior incidéncia da obesidade infanto-juvenil registrada por
(DIETZ E GOTMAKER IN FRUTUOSO, 2003) e explicado posteriormente pcr
{(ROBINSON IN FRUTUOSO, 2003) através de dois mecanismos: a diminuicao do
dispéndio energético, e o aumento da ingestdo energética em frente a televisdo ou
decorrente dos anuncios por ela veiculados, imaginaria-se uma melhor ainda maior noc
perfil nutricional em adolescentes obesos, se o tempo de assisténcia a televisdo fosse
diminuido.

Estratégias de emagrecimento embasadas pela implantacao de exercicios fisicos
estruturados sdo importantes mesmo que nao haja uma grande interferéncia na
diminuicdo do tempo destinado a pratica de agdes passivas, pois 0 aumento do gasto
energético esta diretamente relacionado com a diminuicao do Indice de Massa

Corporal.



6.0 CONCLUSOES

Em nosso estudo verificamos um aumento do gasto energético habitual em
adolescentes obesos participantes de sessbes estruturadas de exercicios fisicos,
provocando alteragdes comportamentais importantes, inclusive no ambiente fora do
programa em suas atividades fisicas cotidianas, criando dessa maneira condigcées
favoraveis de inclusdo para o lazer ativo, produzindo diminuicdo da composicdo
corporal.

Sabemos que o ideal seria que todas as pessoas pudessem ter acesso a pratica
de exercicios fisicos estruturados, indiferente de condicao nutricional ou social, idade
ou sexo, preferencialmente com um acompanhamento de um professor de educacéo
fisica, que indicaria a melhor forma para que a pessoa pudesse se exercitar. As
possibilidades de a¢gdes neste sentido sdo extremamente diversificadas, como podemos
citar por exemplo a caminhada, a natacéo, o joggin, a corrida, o ciclismo e varias outras,
que dependendo como forem trabalhadas podem assumir um carater ludico e
prazeiroso.

Novos estudos devem ser realizados avaliando o impacto destes programas na
vida diaria de adolescentes, bem como se existe efeito residual de manutengcédo do

aumento do gasto energético apos a participagao nestes programas.



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

AMORIN P. R. S.; FERNANDES F. Gasto energético habitual em escolares: a
aula de educacdo fisica pode ser o diferencial? Anais do XXV Simpoésio
Internacional de Ciéncias do Esporte, Out 2002, pg 82.

BARROS, M. G. V.; NAHAS M. V. Medidas da atividade fisica. Londrina,
Midiograf, 2003.

BLAAK, E. E., KR. WESTERTERP, O. BAR-OR. L.J, and W.H. SARIS; Total
Energy Expenditure and Espontaneus Activity in relation to Training in
Obese Boys. Am. J. Clin. Nutr.. 55: 777-782. 1992.

BOUCHARD C.; Atividade Fisica e Obesidade. Ed. Manole, Barueri, SP, 2003.

BOUCHARD C.; TREMBLAY A.; LEBLANC C.; LORTIE G.; SAVARD R;
THERIAULT G. A method assess energy expenditure in children and adults.
The American Journal of Clinical Nutrition 37; MARCH 1983. pp 461-467.

CDC, Center for disease and prevention, National center for chonic prevention and
health promtion, division of adolescents and school health. Body Mass Index for
age (Children), 2002.

COUTINHO, W. (2001). Consenso Latino Americano sobre Obesidade.
http://www.abeso.org.br/consenso.doc

ELIAKIM A., et al. The effect of a combined intervention on body mass index
and fitness in obese children and adolescents — a clinical experience. Eur J
Pediatr. 2002; Aug; 161(8): 449-54.

EPISTEN L. H., GOLDFIELD G. S. Physical activity in the treatment of
chilhood overweight and obesity: current evidence and research issues. Med
Sci Sports Exerc. 1999 nov; 31 (11 Suppl): S553-9.


http://www.abeso.org.br/consenso.doc

45

DAMIANI, D.; CARVALHO, D.; OLIVEIRA, R. G. Obesidade na infancia um grande
desafio. Revista de Pediatria Moderna, v. 36, 8 ed. Sdo Paulo, ago. 2000.

FARINATTI P. T. V; Apresentagcdo de uma versao em portugués do
compéndio de atividades fisicas: uma contribuicdo aos pesquisadores e
profissionais em fisiologia do exercicio. Revista Brasileira de Fisiologia do
Exercicio, v.2, n.2, ago 2003.

FECHIO J. J.; MALERBI F. E . K. Adesdao a programas de atividade fisica.
Revista Discorpo, 2° Semestre/2001.

FOSS M.L.; KETEYIAN S.J.; Bases fisiolégicas do exercicio e do esporte. Rio
de Janeiro, Ganabara Koogan, 2000.

FRUTUOSO, M. F. P.; BISMARCK-NASR, E. M.; GAMBARDELLA, A. M. D.
Reducgéo do dispéndio energético e excesso de peso corporal em adolescentes.
Revista de Nutrigao, Campinas, jul./set., 2003, p. 257-263

GUEDES, D. P. Percepcdo de habitos saudaveis ara adolescentes:
associagdo com indicadores alimentares, pratica de atividade fisica e
controle de peso corporal Revista Brasileira de Ciéncias do Esporte, Campinas,
v.24, n.1, p.23-45, set. 2002

GUEDES, D. P, et al. Nivel de pratica de atividade fisica habitual em
adolescentes. Revista Brasileira de Medicina do Esporte — v. 7, n. 6 — novidez,
2001.

HAEFNNER, L; NASCIMENTO C. T.; BERLEZE A. Agao multidisciplinar no
tratamento da obesidade na infancia e adolescéncia: Relato de uma
experiéncia. Revista Cinergis, Santa Cruz, v.3, n.1, p.1 a 172, jan./ jun 2002.

JUNIOR J. C. F., Associacdo entre atividades diarias e niveis de praticas de
atividades fisicas habituais em adolescentes. Florianépolis, 2001.

KRIEMLER, S., H. HEBESTREIT, S. MIKAMI, T. BAR-OR, B.V. AYUB, and G.
BAR-OR. Impact of a single exercise bout on energy expenditure and
expontaneus physical activity of obese boys. Pedialr. Res. 46:40-44,1999.



46

LEITE, N., et. al. Perfil nutricional de escolares de Curitiba. Revista Brasileira
de Medicina do Esporte, Floriandpolis, v.9, supl. 1, pg. 61, jun. 2003.

ODED BAR-OR, M.D. A epidemia de obesidade juvenil: A atividade fisica é
relevante?Sport Science Exchange, Ontaro, Canada, v.16,n.2, jul/ago/set 2003.

PITANGA, F. J. G. Testes, medidas e avaliagio em educacido fisica e
esportes. Salvador, 2000.

ROWLAND, T. W. Exercise and children’s health. Champaign: Human Kinetics
Books, 1990.

SALLIS, J. F. et al. Seven-day recall and other physical activity self-reports in
children and adolescents Medicine and Science in Sports and Exercise, San
Diego, v.25, n.1, pp 99-108, 1993.

STYNE, D. M; Childhood and adolescent obesity. Pediatric Clinics of North
America, 48 (4): 1-31, 2001.

VILARES, S. M. F.; RIBEIRO, M. M.; SILVA, A. G. Obesidade infantii e exercicia.
Revista Abeso, 2003.

WILMORE, J.; COSTILL, D. Fisiologia do esporte e do exercicio. Sdo Paulo:
Manole, 2001.



ANEXO 01

QUADRO 01. RELAGCAO DE ATIVIDADES, CUSTO ENERGETICO, E
CORREPONDENTES VALORES DA CATEGORIA.

Valores Tipos de atividades Energia gasta em | Média da energia gasta
categoria mets para varios | utilizada
estudos
Minimo | maximo |mets |Kcal/kg/15min
1 Dormindo, descansando na cama 1.0 1.0 0.26
2 Sentado: comendo, escutando,| 1.0 2.0 1.5 0.38
escrevendo, etc.
3 Atividade em pé suave: lavar lougas,! 2.0 3.0 2.3 0.57

barbear-se, pentear-se, cozinhar, etc.

4 Caminhada leve (< 4 Km/h ): trabalhos| 2.0 4.0 2.8 0.69
domésticos com deslocamentos, dirigir
carros, vestir-se, tomar banho, etc.

5 Trabalho manual suave: trabalhos| 2.3 5.0 3.3 0.84
domésticos como limpar chfo, lavar
janelas, dirigir camindes, desenhar,
servigos elétricos, barman, caminhar (4 &
6 Km/h)

6 Atividade de lazer e pratica de praticade| 3.0 8.0 4.8 1.2
esportes recreativos: basebol, golf,
voleibol, canoagem ou remo, arco e
flexa, boliche, ciclismo (<10 Km/h) ,
ténis de mesa, etc.

7 Trabalho manual em ritmo moderado:| 4.0 8.0 5.6 14
explaragio de minas, carpintaria,
construir casas, serrar madeira, remover

neve, carregar e descarregar
mercadorias, etc.
8 Atividades de Lazer e pratica de esportes | 5.0 11 6.0 1.5

de alta intensidade (ndo competitivos):
canoagem (5 a 8 Km/h), ciclismo (> 15
km/h), danga, esquiar, badminton,
gindastica, natagfo, ténis, andar 4 cavalo,
caminhar (> 6 Km/h), etc.

9 Trabalho manual intenso, pratica! 6.0 15 7.8 2.0
intensiva de esportes ou esportes de
competicdo: cortar arvores carregador de
cargas elevadas, correr (>9 km/h),
racquetebol, badminton, natagfo, ski de
aventura (> 8 km/h), caminhar
rapidamente e escalar montanhas, etc.

FONTE: BOUCHARD et al; 1983.
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Um exemplo de uma ficha recordatéria diaria completada, pode ser

visualizada abaixo, com o apropriado sumario das frequéncias para cada

categoria.

QUADRO 02. FICHA RECORDATORIA DIARIA COMPLETADA

Cddigo do Dia: 02
Nome: Patrick
Sobrenome: Henri

Pais (X) Crianga ( )
Sexo M (X) F()
Idade em anos : 42
Data: D/M/A:12/10/78
Sujeito niimero: 000610

Escreva nos espagos fornecidos os valores das
categorias, cada qual com a atividade
predominante em cada periodo de 15 minutos.
Por favor, consulte o cartio de atividades para
estabelecer o cddigo apropriado.

Em caso de duvida faga uma anotagio e levante o
problema durante a entrevista
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FONTE: BOUCHARD et al; 1983.




APENDICE 01

MODULO 01: CONTROLE DE PESO CORPORAL

Obesidade
Defini¢ido/Incidéncia : Condicéo de excesso de tecido adiposo em relagfo a massa magra.
Constitui uma epidemia global, presente mais de 30% da populaggo brasileira.

Causas: - Reflexo do estilo de vida contemporineo.
- Genéticas: filho de pais obesos 80% chance ser obeso, pai ou mée obeso 40%,
nenhum dos pais obesos, 7 %.
- Aspectos comportamentais:
— Alimentag@o — Aumento do valor calodrico dos alimentos
- Restri¢gdes dos horarios de alimentagio
- Praticas de atividades fisicas— Violéncia urbana
- Meios de transporte
- Computador, TV, video game, elevador, etc.
- Baixa da auto-estima
Conseqiiéncias: - Coronariopatias 2 x maior
- Diabetes tipo 11 3 x maior
- Hipertenséo 4 x maior
- Diminui¢#do da espectativa de vida
- Quanto maior a quant. de gordura localizada no abdomen, maior o risco
(Andréide (maga) e Gindide (péra)

Balanc¢a Energética

Energia para
Energia dos Energia para manutengdo do
alimentos manutencdio do corpo ¢ a atividade
corpo e a atividade
Energia dos
Alimentos
Peso Corporal Constante Peso Corporal Aumenta

A IMPORTANCIA DOS PAIS: O tratamento de criangas e
adolescentes com excesso de peso ndo ¢é dificil, desde que a
familia toda se envolva com o problema. Cabe a eles
mudarem os habitos alimentares junto com a crianga em
Energia dos tratamento, participar no que diz respeito a alimentacéio
alimentos adequada, cuidando das preparacBes, gordurosas, doces,
enfim alimentos caléricos oferecidos pelo profissional.
Depende dos pais ainda, dar o exemplo de incentivar as

Energia para \ criangas a terem um estilo de vida mais saudadvel, mais
coma“:‘tzrft?i’ig:de voltado para as atividades ao ar livre, do que a reclusdo a
PO sala de TV, videogame ou CPU. Os pais devem observar os
.. lanches de seus filhos, especialmente aqueles feitos fora de
: Peso Corporal Diminui casa. Geralmente os lanches nas cantinas das escolas sdo
Fonte: Bases Fisioldgicas do Exercicio e do esporte, 1998| hipercaléricos, gordurosos e, as vezes, nada nutritivo. O
emagrecimento das criangas leva a modificacSes incriveis de
humor, tornando-as criangas com auto-estima eleveda,
seguras e canazes de enfrentar um mundo melhor.
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Tipos de atividades Cotidianas e seu Equivalente Gasto Energético (Kcal) para uma

pessoa de massa corporal (80 Kg)

Categorias Tipos de atividades Gasto 15 | Gasto 30 | Gasto 60
min. min. Min

1 Repouso na cama: horas de sono. 20,8 416 83,2
2 Posigho sentada: refeigbes , assistir televisdo. 30,4 60,8 1216
3 Posigfio em p€ suave: higiene pessoal, trabalho doméstico

com deslocamento, dirigir carros etc. 456 91,2 182,4
4 Caminhada leve (< 4 Km/h): trabalhos domésticos com

deslocamentos, dirigir carros etc. 55,2 110,4 220,8
5 Trabalho manual suave: trabalhos domésticos como

limpar chiio, etc. 67,2 1344 268,8
6 Atividade de lazer e pratica de prética de esportes

recreativos: voleibol, ciclismo de passeio, caminhar de 4 a

6 Km/h, etc. 96 192 384
7 Trabalho manual em ritmo moderado: trabalho bragal,

carpintaria, pedreiro pintor, etc. 112 224 448
8 Atividades de Lazer e prética de esportes de alta

intensidade: futebol, ginastica aerdbica, natagio, ténis,

caminhar > 6 Km/h, etc. 120 240 480
9 Trabalho manual intenso, prética de esportes competitivos:

carregador de cargas elevadas, atletas profissionais, etc. 160 320 640

Fonte: BOUCHARD et al, 1983.
Beneficio da Atividade Fisica
Beneficios Fisicos

- controle do peso corporal

- melhora da mobilidade articular

- melhora do perfil lipidico

- melhora da resisténcia fisica

- aumenta densidade 6ssea

- melhora a forca muscular

- melhora resiténcia insulinica

- diminuig¢fo da pressdo arterial

Fonte: Revista do Programa Agita S3o Paulo, 1998.

- alivia stress

Beneficios Psico-Sociais

- aumenta auto-estima
- diminui depresséo
- mantém autonomia
- reduz isolamento social
- aumenta bem-estar
- melhora auto-imagem

Frases de Auto Incentivo para Controle de Peso Corporal

Eu vou curtir/desfrutar sendo mais ativo;

Eu vou ser mais saudavel;

Eu vou me sentir melhor;

Eu vou ter uma aparéncia melhor;

Eu vou permanecer independente;

Fonte: Revista do Programa Agita S#o Paulo, 1998.




APENDICE 02
7.3 MODULO 02: ORIENTACAO E PRESCRICAO DE ATIVIDADES FiSICAS

RELACIONADAS A SAUDE

Existe evidencias que o grau de obesidade é devido
muito mais & escassez de exercicios fisicos que ao
excesso de alimentagdo (WOOD, 1993).

1) Existe diferenca entre atividade fisica e exercicio fisico?

Sim. A atividade fisica é qualquer atividade que tire o individuo do estado de
repouso, ao passo que o exercicio fisico € uma atividade fisica sistematizada e
controlada. Assim, todo exercicio fisico & considerado atividade fisica, mas nem -
" toda atividade fisica é exercicio fisico.

2) Tipos de Atividades fisicas

Empurrar
carrinho

Cuidar J‘ardim :

" 3) Exercicios fisicos

Para me exercitar o Tipo: aerdbio

que eu devo saber? Duragéo: 30 min ou mais
Intensidade: Leve a moderada
Freaiiéncia: 3 a 7 vezes / semana
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Algumas Dicas uteis para Pratica de Exercicios Fisicos

- Beba bastante agua.

- Vocé nao precisa ingerir uma quantidade extra de vitaminas ou
suplementos quando se exercita.

- Siga as recomendac¢des de seu medico sobre qualquer medicamento que
esteja tomando.

- Preste atengcdo em qualquer desconforto que venha a sentir durante a
pratica de exercicio fisicos

- Adapte seus exercicios quando nao estiver se sentindo bem .

- Organize seus exercicios de acordo com o clima.

- Aprenda tudo que puder sobre o exercicio que sera realizado.

- Minimize sua chances de lesdo escolhendo exercicios leves a moderados.

- Estabeleca metas a curto prazo

- Estude a possibilidade de participar de um grupo ou exercitar-se com um
amigo.

- Desenvolva a atividades que lhe d&o prazer

- Registre seu progresso em uma tabela progressiva

- Falta Tempo? Considere exercitar-se mais vezes em menor tempo.

- Estabeleca horarios para a pratica de exercicios

- Cada dia que vocé cumprir com a sua pratica fisica coloque uma moeda em
um recipiente, ao fina do més compre um presente para vc.

Tabela de Gasto Energético (Kcal) nos Diversos Exercicios
Fisicos (ex: pessoa de 80 Kilogramas)
Gasto 15 Gasto 30 Gasto 60
min. min. min.
Aerdbica Aquatica
Modera 198 396 792
vigorosa 250,8 501,6 1003,2
Arco e Flexa 79,2 158,4 316,8
Basquete
moderado 100,8 201,6 403,2
competicdo 171,6 343,2 686,4
Beisebol 81,6 163,2 326,4
Boliche 79,2 158,4 316,8
Calistenia 87,6 175,2 350,4
Caminhada
7.5 km/h 118,8 237,6 475,2
em piscina rasa 237,6 475,2 950,4
em aguas profundas 265,2 530,4 1060,8
Ciclismo
Ciclismo 9 Km/h 87,6 175,2 350,4
Ciclismo 16 Km/h 132 264 528
Ciclismo 21 Km/h 188,4 376,8 753,6
Corrida
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6 min. 34seg/Kilometro 184.,8 369.,6 369,6
5 min. 5 seg/Kilometro 237,6 475,2 950,4
4 min. 11seg/Kilometro 270 540 1080
3 min. 5 seg/Kilometro 301,2 602,4 1204,8
Danca

moderada 79,2 158,4 316,8
vigorosa 145,2 2904 580,8
Danga Aerébica

moderada 198 396 792
vigorosa 250,8 501.,6 1003,2
Futebol 156 312 624
Ginastica

leve 79,2 158,4 316,8
intensa 147,6 295,2 5904
Handebol . 169,2 3384 676,8
Judo/Karaté 228 456 912
Lutas 2244 448.8 8976
Marcha 105,6 211,2 422,14
Marcha Rapida 170,4 340,8 681.,6
Natacao

1,1Km/h 81,6 163,2 326,4
1,3Km/h 105,6 105,6 105,6
2,4Km/h 151,2 3024 604,8
2,6Km/h 184,8 369,6 739,2
Patinagdo{moderada) 100,8 201,6 403,2
Pular Corda 158,4 316,8 633,6
Remo(vigoroso) 237,86 475,2 9504
Ténis

Moderado 118,8 2376 475,2
Competitivo

Treino de Forga 132 264 528
Voleibol 79,2 158.4 316,8

Lembre-se, cada 3500 kcal que voce utiliza em exercicios fisicos, sdo
equivalentes a 453g de gordura “Queimadas”.

A melhor maneira de maneira de atingir uma composicao corporal saudavel
consiste em “queimar” calorias por meio de exercicios aerdbios feito em conjunto
com o de resisténcia.

O mais importante é que vocé faga um esforgo para aumentar o volume
total de atividade na sua vida diaria. Mantenha-se ativo!

5) Alongamentos

QUANDO FAZER? Sempre antes ou depois de qualquer exercicio fisico.

COMO FAZER? Vocé deve movimentar-se até sentir o muysculo alongado.
Mantenha a por 10 a 20 segundos e, depois, reaixe e repita 0 moyimento.

QUAIS FAZER? '
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