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RESUMO  
 
O objetivo do presente estudo foi avaliar a relação nível de atividade física e tempo de 
prática com índice de massa corporal e a percepção de qualidade de vidade adultos 
praticantes de Crosstraining da cidade de Mafra - SC. Trata-se de um estudo 
transversal de cunho descritivo, com delineamento correlacional, realizado com  por 
25 sujeitos com idade média de 33,60 +- 1,34, praticantes de Crosstraining da cidade 
de Mafra-SC, de ambos os sexos sendo 14 mulheres e 11 homens, que aceitaram 
participar da pesquisa.  O nível de atividade física foi determinado pelo Questionário 
Internacional de Atividade Física (IPAQ) a Percepção de qualidade de vida foi avaliada 
atravéz do WHOQOL, versão Português e o estado nutricional verificado através do 
Índice de Massa Corporal (IMC).Foi contatado que houve associação(r= 0,414; 
p<0,05)entre o tempo de Prática e Percepção de Qualidade de Vida dos praticantes, 
é possível concluir que o período de tempo que a pessoa se mantém ativo na sua 
própria vida, parece influenciar positivamente a sua percepção de qualidade de vida. 
Sabendo que a população praticante de Crosstraining é uma população de maior 
poder aquisitivo, faz-se necessário novos estudos com uma amostra maior e com 
praticantes de modalidades variadas para confirmar a hipótese. 
 
Palavras-chave: Crosstraining; obesidade; percepção de qualidade de vida. 
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ABSTRACT 
 

The aim of the present study was to evaluate the relationship between the level of 
physical activity and time of practice with the body mass index and the perception of 
quality of life of adults practicing Crosstraining in the city of Mafra - SC. This is a cross-
sectional study of a descriptive nature, with correlational design, carried out with 25 
subjects with an average age of 33.60 + - 1.34, crosstraining practitioners from the city 
of Mafra-SC, of both sexes, 14 women and 11 men, who agreed to participate in the 
research. The level of physical activity was determined by the International Physical 
Activity Questionnaire (IPAQ). Perception of quality of life was assessed using 
WHOQOL, Portuguese version and the nutritional status was verified through the Body 
Mass Index (BMI). It was contacted that there was an association (r = 0.414; p <0.05) 
between the time of Practice and Perception of Quality of Life of the practitioners, in 
addition, it is possible to conclude that the period of time that the person remains active 
in his own life, seems to positively influence their perception of quality of life. Knowing 
that the population practicing Crosstraining is a population with greater purchasing 
power, it is necessary to further study with a larger sample and with practitioners of 
different modalities to confirm the hypothesis. 
 
Keywords: CrossTraining; obesity; perception of quality of life. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

A prática de atividade física traz benefícios à saúde como a redução do risco de 

hipertensão, doenças cardíacas, acidente vascular cerebral, diabetes, câncer de 

mama e de cólon, depressão e quedas em geral. Além disso, a atividade física 

fortalece ossos e músculos, reduz ansiedade e estresse, é um regulador hormonal, 

melhora a disposição e estimula o convívio social. A Organização Mundial da 

Saúde(OMS) vem sensibilizando os diferentes países membros quanto à necessidade 

emergencial de modificar o estilo de vida sedentário e praticar atividade física regular, 

a fim proporcionar maior qualidade de vida. A (OMS) recomenda no mínimo 150 

minutos semanais de atividade física leve ou moderada (cerca de 20 minutos por dia) 

ou, pelo menos, 75 minutos de atividade física de maior intensidade por semana 

(cerca de 10 minutos por dia). Para benefícios adicionais de saúde, os adultos devem 

aumentar a sua atividade de intensidade moderada aeróbica para 300 minutos por 

semana, ou 150 minutos de intensidade vigorosa por semana, ou uma combinação 

equivalente de atividade moderada e de intensidade vigorosa. 

A carência da prática de exercício físico regular está altamente associada ao 

aparecimento de diversas doenças, uma delas é a obesidade que tem como 

consequência o aparecimento de outras enfermidades como o Diabetes Mellitus do 

tipo 2 (DM2), elevação dos níveis pressóricos, aumento do colesterol de baixa (LDL) 

e muito baixa densidade (VLDL), doenças cardiovasculares, dentre outras. 

No Brasil, a obesidade vem crescendo cada vez mais. Alguns levantamentos 

apontam que mais de 50% da população está acima do peso, ou seja, na faixa de 

sobrepeso e obesidade. Entre crianças, estaria em torno de 15%. No último 

levantamento oficial feito pelo IBGE entre 2008/2009, já percebíamos o movimento 

crescente da obesidade. 

A Organização Mundial de Saúde aponta a obesidade como um dos maiores 

problemas de saúde pública no mundo. A projeção é que, em 2025, cerca de 2,3 

bilhões de adultos estejam com sobrepeso; e mais de 700 milhões, obesos. O número 

de crianças com sobrepeso e obesidade no mundo poderia chegar a 75 milhões, caso 

nada seja feito. 

Por ter uma ação anti-inflamatória quando realizado cronicamente, o exercício 

físico é capaz de melhorar, estagnar ou até reverter essas e outras doenças. Quando 
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bem prescrito, o exercício físico crônico também está associado a uma melhora 

significante na qualidade de vida (BIZE et al., 2007 e GLESSON et al.,2011). 

A percepção de qualidade de vida do indivíduo abrange dimensões biológica, 

psicológica e social do ser humano. Por isso, tal conceito acaba por envolver aspectos 

tanto pessoais quanto socioculturais e econômicos, como saúde, longevidade, 

satisfação no trabalho, salário, lazer, relações familiares, disposição física (FEITOSA; 

RODRIGUES, 2010). A expressão “qualidade de vida” é frequentemente utilizada 

também para mencionar aspectos positivos da vida das pessoas(BOTH, 2008). 

Para Castellón e Pino (2003), a qualidade de vida é constituída por vários 

componentes, que podem ser agrupados em: a) bem-estar físico; b) bem-estar 

material; c) bem-estar social; d) desenvolvimento e atividade; e) bem-estar emocional. 

Sendo assim, qualidade de vida pode ser compreendida como a percepção de bem-

estar resultante de um conjunto de parâmetros individuais e socioambientais, 

modificáveis ou não, que caracterizam as condições em que vive o ser humano 

(LANDEIRO ET AL., 2011; MONTEIRO ET AL., 2010) 

A qualidade de vida é definida pela Organização Mundial de Saúde (OMS) como 

a percepção que o indivíduo tem de sua posição na vida, no contexto da cultura e dos 

sistemas de valores em relação a seus objetivos, expectativas, padrões e 

preocupações. Pode-se considerá-la subjetiva, multidimensional e influenciada por 

diversos fatores socioculturais (WHOQOL, 1995). 

No que se refere à relação entre a qualidade de vida e a saúde, Nahas (2013) 

salienta que o ser humano busca indefinidamente a melhoria de suas condições de 

vida e o máximo de autonomia possível durante toda a sua existência. Múltiplos 

fatores têm permitido a humanidade progredir nesse sentido, sendo relevante a 

evolução das ciências médicas na área da saúde, as alterações do ambiente e a 

transformação positiva do estilo de vida. O estilo de vida é um dos componentes do 

modelo epidemiológico de saúde pública, denominado Campo de Saúde (DEVER, 

1988). O grau de acesso em cada conceito do Campo de Saúde é determinado pelo 

ambiente, pela biologia humana e pelos serviços de saúde, enquanto estilo de vida é 

uma forma de analisar a qualidade de vida. 

Um estilo de vida ativo, resultante da prática de atividade física, contribui para a 

boa condição física, sendo considerado por Araújo e Araújo (2000) um dos fatores 

importantes para a prevenção e o tratamento de doenças e para a manutenção da 

saúde, bem como um instrumento precioso para a melhoria de qualidade de vida das 
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pessoas. Pelas evidências quanto aos efeitos benéficos que produz, a atividade física 

vem sendo crescentemente inserida em programas de promoção de hábitos 

saudáveis de vida, de prevenção e mesmo de controle de doenças (MITNITSKI ET 

AL., 2005 APUD KAYSER ET AL., 2012). 

Dentre uma grande variedade de tipos de atividade física existente, o Crosstraining 

vem sendo muito praticada entre toda população, caracterizada por ser uma 

modalidade de alta intensidade e grande variedade de estímulos favorece à 

composição corporal e a percepção de QV dos indivíduos. Este estudo tem como 

objetivo verificar o impacto que o Crosstraining tem na vida dos praticantes, 

correlacionar o estado nutricional com a percepção de qualidade de vida. 

 

1.1 Objetivos 
 
1.1.1 Objetivo geral  

 
Analisar a associação do nível de atividade física, tempo de prática e o estado 

nutricional com a percepção de qualidade de vida de praticantes adultos de 

Crosstraining 

 

1.1.2 Objetivos específicos  
 

- Verificar o nível de atividade física, o estado nutricional e a percepção de qualidade 

de vida de praticantes adultos de Crosstraining.  

- Verificar a associação do nível de atividade física, tempo de prática e estado 

nutricional com a percepção de qualidade de vida de praticantes adultos de 

Crosstraining  
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2 MATERIAL E MÉTODOS 

 

2.1 Delineamento da Pesquisa 

A pesquisa é transversal de cunho descritivo, com delineamento correlacional 

(THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012). O que permite determinar e associação 

entre variáveis, nível de atividade física, tempo de prática, estado nutricional e 

percepção de qualidade de vida dos indivíduos.  

 

2.2 População e Amostra 

A amostra foi composta por 25 sujeitos com idade média de 33,60 ±1,34, 

praticantes de Crosstraining da cidade de Mafra-SC, de ambos os sexos, sendo 14 

mulheres e 11 homens, que aceitaram participar da pesquisa. A pesquisa teve como 

critério de inclusão praticantes de Crosstraining a pelo menos 1mês, com uma 

frequência mínima de 2 vezes na semana. Foram excluídos do estudo os sujeitos que 

não completaram os instrumentos de maneira adequada.  

 

2.3 Instrumentos e Procedimentos 

 A pesquisa foi realizada através do método indireto, com uso de questionário. 

Foi aplicada uma anamnese para verificar a idade, sexo e há quanto tempo pratica 

Crosstraining.  

O instrumento utilizado para avaliação de atividade Física foi IPAQ 

(Questionário Internacional de Atividade Física – Versão Curta)(ANEXO 1). 

Para a avaliação de Percepção de Qualidade de Vida o instrumento utilizado 

foi WHOQOL, versão português(ANEXO 2). 

E para avaliar o estado nutricional foi utilizado o índice de massa corporal 

(IMC), parâmetro adotado pela Organização Mundial de Saúde, obtido a partir da 

seguinte equação: peso (kg) / altura2 (m). Para isso, os sujeitos reportaram o peso e 

altura.  
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2.4 Tratamento dos dados e Estatística 

 

O estudo teve como variáveis independentes o nível de atividade física e tempo 

de prática e como variáveis dependentes o estado nutricional e a percepção de 

qualidade de vida.  Para análise de dados, primeiramente foi realizado o teste de 

normalidade, Shapiro-Wilk, obtendo-se dados não paramétricos. Para verificar a 

associação entre as variáveis foi realizada a correlação de Spearman. A 

significância adotada foi p<0,05 e o programa estatístico utilizado foi o SPSS 20.0. 
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3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

 A amostra do estudo é caracterizada por sujeitos com a média de idade de 

33,60 +- 1,34, a mediana do NAF foi de 240 min/sem, do tempo de prática foi 365 dias, 

o IMC teve como mediana 24,81 kg/m2 e o score da percepção de qualidade de vida 

foi de 4 (Tabela 1). 

 
Tabela 1. Característica da amostra de praticantes adultos de Crosstraining 

(n=25) 

Variáveis Mediana  Intervalo Interquartílico 

NAF (minutos/semana) 240 110 

Tempo que pratica (dias) 365 1446 

IMC (kg/m2) 24,81 5,50 

Percepção de QV (Escore) 4 1 

NAF: Nível de atividade física; IMC: índice de Massa Corporal; QV: 

Percepção qualidade de vida. 

 

 

 A tabela 2 mostra os resultados das análises de correlação. Mostrando que 

houve associação somente entre as variáveis de tempo de prática e a percepção de 

qualidade de vida (r= 0,414; p<0,05), ou seja, há quanto mais tempo o sujeito praticava 

Crosstraining maior tende ser a sua percepção de qualidade de vida. 

 
Tabela 2. Correlação do nível de atividade física, tempo de prática e o estado 

nutricional com a percepção de qualidade de vida de praticantes adultos de 

Crosstraining (n=25) 

 Tempo NAF QV IMC 

Tempo - -0,261 0,414* -0,161 

NAF - - -0,146 0,164 

QV - - - 0,013 

IMC - - - - 

*p<0,05; NAF: Nível de atividade física; IMC: índice de Massa Corporal; QV: 

Percepção de qualidade de vida. 
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 O presente estudo mostra que o período de se manter ativo é importante, pois 

quanto mais tempo os sujeitos apresentaram de assiduidade de treino, melhor foi a 

percepção de qualidade de vida. Quanto às outras variáveis, não houve correlação, 

provavelmente por não apresentar muita variabilidade entre os participantes.  

O estudo de (Cieslak, Fabrício; Levandoski, Gustavo; Meira Góes, Suelen; 

Krzesinski dos Santos, Thiago; Barros Vilela Junior, Guanis de; Leite, Neiva, 2007)  

observou a relação do nível de Atividade Física e de Qualidade de vida de acadêmicos 

de educação física da UEPGrelatou que os resultados foram satisfatórios, de uma 

forma geral, para QV e AF, sendo a maioria dos participantes classificados como 

“muito ativos” neste último. O domínio ambiental apresentou os piores índices em 

ambos os sexos. Foram encontradas relações de AF e QV apenas para o sexo 

masculino. Sugere-se o investimento de políticas públicas, já que as sociedades 

atuais possuem graves problemas estruturais, principalmente relacionados a fatores 

econômicos, educacionais e no âmbito da saúde. 

A revisão de Gabrielle Cristine Moura Fernandes PucciI; Cassiano Ricardo 

RechI, II, III; Rogério César FerminoI, II; Rodrigo Siqueira ReisI, II (2012) analisou 38 

estudos de 1998 a 2003, apontou que a maior parte dos estudos foram publicados a 

partir de 2003 e que a prática de AF e a percepção de QV são influenciadas por 

aspectos culturais, físicos e sociais, e essa carência limita a generalização e 

comparação dos resultados para outros contextos.  O nível de desenvolvimento dos 

países também parece guardar relação com os padrões de AF de suas populações. 

Os estudos de ADERVALDO DE SOUZA (2012) encontraram associação inversa 

entre AF e algum domínio da QV. A maior parte das pesquisas analisou a associação 

entre AF e o escore global de QV. Entretanto, como os instrumentos utilizados foram 

distintos, incluíram domínios da QV diferentes. 

Outro estudo realizado pela Universidade Federal do Espírito Santo Centro de 

Educação Física e Desporto “Percepção de qualidade de vida em idosas praticantes 

de Atividade Física Regular, mostrou que a qualidade de vida das idosas participantes 

do programa de orientação ao exercício físico (PROEF) da cidade de Serra/ES foi 

satisfatória. Um fator determinante para os bons índices de QV observados foi a 

prática de exercícios físicos regulares. Em relação à percepção da QV, observou-se 

que grandes partes das mulheres idosas praticantes de atividade física regular 

classificaram-nas como boa, ou seja, mostraram se satisfeitas. Contudo, os domínios 
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da QV mais preocupantes para o grupo de idosas foram, o domínio físico e meio 

ambiente, demonstrando a necessidade na implementação de estratégias de políticas 

públicas inovadoras que visem reverter este quadro negativo de investimentos 

governamentais inadequados e obsoletos. 

 O estudo apresentou como limitações a quantidade pequena de sujeitos 

analisados, algumas variáveis não foram controladas, como por exemplo, o nível 

socioeconômico e a amostra foi composta por homens e mulheres o que pode ter de 

trazer alguns vieses, uma vez que biologicamente, os sexos apresentam grandes 

diferenças. Como pontos fortes pode-se citar a população do estudo ser composta por 

sujeitos praticantes de uma modalidade nova e sugere-se que mais estudos sejam 

realizados com esta população.  
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4 CONCLUSÕES 

 
Há uma diferença entre o tempo de prática e percepção de qualidade de vida dos 

praticantes de Crosstraining, ou seja, há quanto mais tempo ativo é o indivíduo maior 
a sua percepção de qualidade de vida. Já as variáveis de nível de atividade física e 
IMC não apresentaram nenhuma correlação. Além disso, é possível concluir que o 
período que a pessoa se mantém ativo na sua própria vida, parece influenciar 
positivamente a sua percepção de qualidade de vida. Sabendo que a população 
praticante de Crosstraining é uma população de maior poder aquisitivo, faz-se 
necessário novos estudos com uma amostra maior e com praticantes de modalidades 
variadas para confirmar a hipótese.  
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