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RESUMO

Este estudo teve como objetivo, avaliar a aptidao fisica relacionada a saude em
escolares ribeirinhos de sete a 14 anos do distrito de Sdo Carlos, municipio de Porto
Velho, Rondénia e relaciona-las com escolares, da mesma faixa etaria, de outras
regides do Estado (FREIRE, 2002; GODOI, 2004) e com estudo pioneiro do Brasil
(BARBANTI, 1982). Para a avaliacao foi utilizada a bateria de testes da AAHPERD
(1980) que fundamentou os dados antropométricos em nivel de: peso corporal,
estatura e percentagem de gordura nas dobras cuténeas tricipital e subescapular;
aptiddo musculo esquelética: abdominal modificado em 60 segundos e de teste
flexibilidade avaliado através de sentar e alcancar; aptidao cardiorrespiratoria:
consumo maximo de oxigénio no teste de corrida/caminhada de 09 e 12 minutos.
Apbés a coleta de dados os mesmos foram processados através do pacote
estatistico: Starsoft 1999 versao 6.0 e pelo Microsoft Excel 2003, sendo empregada
a estatistica descritiva para caracterizar a amostra nas variaveis estudadas,
utilizando-se a média aritmética, mediana, e desvio-padrdo (DP). Toda amostra
estudada (sexo para cada faixa etaria) foi novamente testada e submetida a sua
curva de normalidade, através de estatistica W de Shapio - Wilk e posteriormente
utiizada a estatistica T de Student (distribuicdo normal) e estatistica de Mann
Whitney (distribuicdo ndo-normal) para comparacao entre 0s sexos para cada faixa
etaria, com nivel de significAncia (o) de 5%. Os resultados mostraram que: As
medidas antropometricas, a variavel peso corporal e estatura apresentou diferencas
estatisticamente significativas na idade de 12 anos. Quanto as medidas das dobras
cutaneas, na variavel tricipital, apenas para idades de 11 e 13 anos foram
encontradas diferengas estatisticamente significativas. Nas dobras cutaneas
subescapulares foram encontradas diferencas estatisticamente significativa nas
faixas etarias de oito e 14 anos de idade. Nos testes motores, na for¢ca abdominal,
detectaram-se diferengas estatisticamente significativas na idade de 12 anos e no
teste de flexibilidade ndo foram encontradas diferencas estatisticamente
significantes; Para corrida caminhada 9 minutos apresentaram-se diferenca
estatisticamente significativa em todas as faixas etarias (sete a 12 anos) e no teste
de corrida caminhada 12 minutos encontraram-se diferengas estatisticamente

significativas apenas na idade de 13 anos de idade. O estudo mostrou resultados



semelhantes aos encontrados no estudo de QUEIROZ (1992), FREIRE (2003) e
GODOI (2004) e valores inferiores aos relatados pelo estudo de BARBANTI (1982).

PALAVRAS CHAVES: escolares ribeirinhos, antropometria, aptidéao fisica.



ABSTRACT

This study aimed to evaluate the health related physical fithess in riverside students
from 7 to 14 years old in the district of Sdo Carlos in the city of Porto Velho,
Rondo6nia. Data was compared with similars studies comit out in students from the
same age group in other parts of the state, as well as with the pioneer study in Brazil,
(BARBANTI, 1982). The test battery from AAHPERD (1980) was used, to evaluate
the anthropometrical data in terms of: body weight, stature, and fat percentage in
triciptal and subscapular folds; muscle skeleton fitness: modified abdominal in one
minute and of flexibility through sitting and reaching; Heart/Breathing fitness
(maximum oxygen consumption) in the 9 and 12 minute walking run test. After the
data collection, they were processed through the statistical pack (Starsoft 1999) 6.0
version and by (Microsoft Excel 2003) using descriptive statistics to characterize the
sample according to studied variables, making use of the arithmetical, medium and
standard deviation. Consequently, every studied sample (sex for each age group)
was again tested and submitted to its normality curve, through the statistics of Shapo
— Wilk and later the Student statistics T (normal distribution) and Mann Whitney (not-
normal distribution) were used for the comparison among sexes for each age group,
with a significance level (o) of 5%. Results showed that in anthropometrical
measurements, the variable body weight and stature presented statistically significant
differences for 12 years old subjects, according to their skin fold measurements at
the triciptal variable. There were statistically significant differences only for the ages
11 and 13, while their subscapular skin folds showed differences for the age groups
of 8 and 14 years old.

The motor test detected statistically significant differences at the age of 12. The 9
minute walking run test presented statistically significant differences in every age
group (from 7 to 12) and at the 12 minute walking run test. Statistically significant
differences were detected only at the age of 13. Although this study has shown
similar results to those found in QUEIROZ (1992), FREIRE (2003) and GODOI
(2004) studies, the values were inferior to those reported by BARBANTI (1982).

KEY WORDS: riverside students, anthropometry, physical fitness.



LISTA DE TABELAS

TABELA 01
TABELA 02

TABELA 03

TABELA 04

TABELA 05

TABELA.06

TABELA 07

TABELA 08

TABELA 09

Demonstragdo numérica dos participantes por idade e sexo..............

Resultado das medidas de peso corporal (Kg), quanto a: sexo, faixa
etaria, N (freqiiéncia), média, DP (desvio padrdo), teste “t" e “p”
nivel de SignIfiCANCIA............ooviiiiiii e

Valores médios de peso corporal (Kg), tabulados por peso e idade,
dos estudos antropométricos e de aptidao fisica relacionados a
salde realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI, 1982),
acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do
municipio de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da zona rural do
estado de Ronddnia (GODOI, 2004), relacionados ao presente
L2 2S] 1 [ [

Resultado das medidas de estatura (cm), quanto a: sexo, faixa
etaria, N (freqiiéncia), média, DP (desvio padrdo), teste “t" e “p”
nivel de SignIfiCANCIA............ooviiiiii e

Valores médios de estatura (cm), tabulados por peso e idade, dos
estudos antropométricos e de aptidao fisica relacionados a saude
realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI, 1982),
acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do
municipio de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da zona rural do
estado de Rondbnia (GODOI, 2004), relacionados ao presente

Resultados das medidas de dobras cuténeas tricipitais (mm), quanto
a: sexo, faixa etéria, N (freqiiéncia), média, DP (desvio padréo),
teste “U” e “p” nivel de significancia...........ccoecvviiiiiiiiiiiiiiiieeee e

Valores médios de dobras cutaneas tricipitaisl (mm), tabulados por
peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptiddo fisica
relacionados a salde realizados em escolares de Itapira —SP
(BARBANTI, 1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da
zona urbana do municipio de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da
zona rural do estado de Rondénia (GODOI, 2004), relacionados ao
PresSente @StUAO. ... ...t

Resultado das medidas de dobras cutaneas subescapulares (mm),
guanto a: sexo, faixa etéria, N (freqliéncia), média, DP (desvio
padréo), teste “U” e “p” nivel de significancia..........................ceeeeee.

Valores médios de dobras cuténeas subescapular (mm), tabulados
por peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica
relacionados a salde realizados em escolares de lItapira —SP
(BARBANTI, 1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da
zona urbana do municipio de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da
zona rural do estado de Rondénia (GODOI, 2004), relacionados ao
PreSente @SUAO. ... ... et et

41

43

45

46

48

49

50



TABELA 10

TABELA 11

TABELA 12

TABELA 13

TABELA 14

TABELA 15

TABELA 16

Resultado do numero de repeti¢des do Teste abdominal modificado
em 60 segundos, quanto a: sexo, faixa etéria, N (freqtiéncia), média,
DP (desvio padréo), teste “t” e “p” nivel de significancia....................

Valores médios de abdominal modificado (60 segundos), tabulados
por peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica
relacionados a salde realizados em escolares de Itapira —SP
(BARBANTI, 1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da
zona urbana do municipio de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da
zona rural do estado de Rondénia (GODOI, 2004), relacionados ao
PreSente ESUAD......cu et et e v e e e e e e

Resultado das medidas de Teste de flexibilidade — sentar e alcancar
(cm), quanto a: sexo, faixa etaria, N (freqiiéncia), média, DP (desvio
padrao), teste “t” e “p” nivel de significAncia..........cccccccoevcvvvereeeeeiinnns

Valores médios de flexibilidade sentar e alcancar (cm), tabulados
por peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica
relacionados a salde realizados em escolares de Itapira —SP
(BARBANTI, 1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da
zona urbana do municipio de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da
zona rural do estado de Rondénia (GODOI, 2004), relacionados ao
PresSente @StUAD. .. ..cu. ettt e v e et e e e e

Resultado das médias do teste de corrida/caminhada de 9 minutos
(m), sexo, faixa etaria, N (freqiiéncia), média, DP (desvio padréo),
teste “t” e “p” nivel de SignifiCANCia............coeviiiiiiiiiiiei e

a, b Resultado das médias(a) e da corrida/caminhada de 12 minutos
(m), sexo, faixa etéria, N (freqiéncia), média, DP (desvio padréo),
teste “t” e “p” nivel de significAncia, e medianas (b): sexo, faixa
etaria, N (freqiéncia), média, DP (desvio padrdo), teste “u” e “p”
nivel de SigNIfICANCIA...........uuviiie e

Valores médios corrida/caminhada (9 e 12 minutos), tabulados por
peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptiddo fisica
relacionados a salde realizados em escolares de Itapira —SP
(BARBANTI, 1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da
zona urbana do municipio de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da
zona rural do estado de Rondbnia (GODOI, 2004), relacionados ao
PreSente @SUAO. ... ... i e e

52

53

55

56

57

59



LISTA DE FIGURAS

FIGURA 01

FIGURA 02

FIGURA 03

FIGURA 04

FIGURA 05

FIGURA 06

FIGURA 07

FIGURA 08

FIGURA 09

Demonstrativo de frequéncia (N) em relacao a idade e sexo.

Médias de peso corporal (kg) em funcdo da faixa etaria e

Médias das medidas de dobras cutaneas tricipitais em
relacao a faixa etaria @ SEX0..........ueveivieeeriiiiiiiiiiiiiiieeee e

Médias das medidas de dobras cutaneas subescapulares
em relacao a faixa etaria € SEX0.......cccuvevviveeeeeeeiiiiiiiiiieeeeeeenn.

Médias dos numeros de repeticbes de abdominais

modificados em 60 segundos, em relacdo a faixa etaria e

Médias das distancias alcancadas (cm) no teste de
flexibilidade de sentar e alcancar, em relacéo a faixa etaria e

Médias das distancias percorridas no teste de corrida
caminhada de 9 minutos, em relacdo a faixa etaria e

Médias das distancias percorridas no teste de corrida
caminhada del2 minutos, em relacdo a faixa etaria e

41

42

45

48

50

53

56

58



LISTA DE SIGLAS, SIMBOLOS E ABREVIAGCOES.

AAPHER

AAPHERD

BMI

CAHPER

EUROFIT

ICSPFT

IMC

NCHS

OMS

PNSN

WHO

American Association for Health Physical Education and
Recreation

American Association for Health Physical Education Recreation and
Dance

Body Mass Index
Canadian Association for Health Physical Education and Recreation
European Fitness Test

International Committee on Standatization on Physical Fitness
Test

indice de Massa Corporal

National Center for Health Statistics
Organizacdo Mundial da Saude

Pesquisa Nacional sobre Saude e Nutricdo

World Health Organization



LISTA DE ANEXOS

ANEXO A

ANEXO B

ANEXO C

ANEXO D
ANEXO E

Desenho esquematico do equipamento construido para

administragdo do teste de sentar e alcangar................ceeeeueee 70
Carta de autorizagdo para 0s pais ou responsaveis pelo

LT oo ] - T U PPPERPRRR 71
Formulario antropométrico e de aptidao fisica..........cccccveeeenn. 72
FOLOS. ittt 73

Y 1o o T O TP PSS PPPPPPPPPPPPPPPP 78



SUMARIO

1. INTRODUGAO. .....cciiieiiieceeeeeeee e
1.1.A PROBLEMATIZACAO........cceiiieeeeeeeeeeeeeeee e,
1.2 JUSTIFICATIVA. e
2. REVISAO DE LITERATURA......coiieectee e
2.1 AVALIAGAO FISICA DE ESCOLARES NO MUNDO.....................
2.2 AVALIAGAO FiSICA DE ESCOLARES NO AMBITO NACIONAL..
2.3 AVALIAGCAO FiSICA EM ESCOLARES DA REGIAO NORTE........
2.3.1 AVALIAGAO FiSICA EM ESCOLARES DE RONDONIA......
2.4 AVALIACAO FISICA EM RIBEIRINHOS.........ocooviirirririeieeeeeene,
3. OBJETIVOS DO ESTUDO ..ot

4. MATERIAIS E METODOS......cooiiiiiie e
4.1 DESCRICAO DOS SUJEITOS E DA LOCALIDADE...............

4.2 MATERIAL UTILIZADO.......c.coiieeeeieeeeeeee e,
4.3 DESCRICAO DAS MEDIDAS E TESTES UTILIZADOS.........
4.3.1 MEDIDAS ANTROPOMETRICAS........covvieeerereerersennian.
4.3.1.1PESO CORPORAL......ccttteiieeeee e

4.3 1.2 ESTATURA ...ooooeeeeeeeeeeeeeeeee e

4.3.1.3 DOBRAS CUTANEAS.........c.oovieereeieeeeieeeeseenrsnesneneenn.

4.4. APTIDAO MUSCULO ESQUELETICA......ccoveeeeeeeeeeees
4.4.1. TESTE ABDOMINAL MODIFICADO EM 60 SEGUNDOS...

4.4.2 TESTE DE FLEXIBILIDADE (SENTAR E ALCANCAR)......



4.4.3 TESTE DE CONSUMO MAXIMO DE OXIGENIO........ 38

4.4.4.CORRIDA/ CAMINHADA DE 9 MINUTOS........ccceeene. 38

4.4.5. CORRIDA/CAMINHADA DE 12 MINUTOS.......cccceeiiieeene 38

4.5 TRATAMENTO ESTATISTICO......ccoieeveieieeeeeeeeee e, 38
5.RESULTADOS E DISCUSSAO........cocoiieeieeeeeee e 39
5.1 DESCRICAO DA AMOSTRA.......oouiiieeeeeeeeeeeeeee e 39

5.2 MEDIDAS ANTROPOMETRICAS........cooveeeveeeeeeeeeeeeee 41

5.2.1 PESO CORPORAL....outtiiie e 41

5.2.2 ESTATURA . .o 44

5.2.3 DOBRAS CUTANEAS triCIpitaiS. ........ccoveveeereerereeeeereeneneans 47

5.2.4 DOBRAS CUTANEAS subescapulares.............cccccveuveuenn.n. 50

5.3 TESTES DE APTIDAO FiSICA RELACIONADOS A SAUDE 52

5.3.1TESTE ABDOMINAL MODIFICADO EM 60 52

SEGUNDOS......oeiiiiiiieie e
5.3.2 TESTE DE FLEXIBILIDADE - sentar e alcancar (cm)......... 55
5.3.3 CORRIDA / CAMINHADA (m) de 9 e 12 minutos................ 57
5.3.3.1 CORRIDA / CAMINHADA (m) de 9 minutos.......... 57
5.3.3.2 CORRIDA / CAMINHADA (m) de 12 minutos........ 59
6. CONCLUSOES. ......coiuiitiiiiiiniiieerenenest sttt 62
7. REFERENCIAS.......ctiiiiiiiini ittt 64

8. ANEXOS ... 69



1. INTRODUCAO

1.1. A PROBLEMATIZACAO

Se analisarmos a evolucado da civilizagdo humana e estabelecermos uma
relacdo com a pratica de atividades fisicas, convém enfoca-la em duas partes: antes

da revolucao industrial e apds a revolugao industrial.

Antes, o homem praticava a maior quantidade de atividades fisicas
possivel, e por uma questéo de sobrevivéncia, ele cacava para obter alimento, corria
e saltava para se proteger dos perigos iminentes do meio ambiente em que viviam,
caminhava em busca de moradia etc. Apos a revolucédo industrial, com o surgimento
das maquinas, a praticidade e automacdo dos aparelhos eletro-eletrénicos
contribuiram para que boa parte dessas atividades fosse evitada, causando entéo
ociosidade e sedentarismo, fatores principais para o surgimento das doencas

hipocinéticas e cronicas degenerativas.

Neste sentido, profissionais da area de salde vém cada vez mais se
preocupando com indices alarmantes de pessoas sofrendo de doencas articulares,
doencas do coracdo e doencas respiratorias. Na maioria das vezes, essas doencas
sdo originadas pela falta da pratica regular de atividades fisicas, tornando-se fator

gue vai incidir diretamente na saude fisica e mental das pessoas.

Diante destas constatacdes, 0s exercicios, quando praticados na infancia
e adolescéncia, corroboram com a aquisicdo de bons héabitos na pratica de

exercicios para a manutencdo da saude na vida adulta. Na tentativa de melhor
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conceituar o termo saude, que até bem pouco tempo significava simplesmente
auséncia de doencas, PITANGA (1998) afirma que o termo abrange uma
multiplicidade de aspectos do comportamento humano voltados a completo bem
estar fisico, mental e social. Ainda sobre o assunto, SILVA (1992) adiciona que a
saude e a obtencdo da qualidade de vida esta ligada intimamente ao estilo de vida
do sujeito, isto €, seu padrédo de alimentacdo, sua pratica regular de atividades
fisicas, a ndo aderéncia a hébitos de vida nocivos, como fumo e o abuso do alcool,
por exemplo, a busca de uma melhor forma de lidar com o trabalho, & maneira de se
relacionar com a familia e saber administrar as tensfes causadas com o stress

provocado pela vida moderna.

Desta forma, se tem utilizada, no meio cientifico, varios métodos que
permitem classificar as condicdes fisicas de grandes populagdes. Dentre eles, citam-
se estudos sobre os indices antropométricos tais como: peso, estatura; avaliacdo
morfologica: composi¢do corporal e desenvolvimento maturacional; e avaliagdo do
desempenho motor, fundamentado na capacidade aerébica e teste de flexibilidade,
entre outros.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 1983), o levantamento
de dados e estudos que descreveram as proporcdes antropométricas de uma
populacado, proporcionara dados importantes no que diz respeito ao desenvolvimento
e crescimento humano, alertando assim para que algumas deficiéncias sejam elas
nutricionais, maturacionais e outras, possam ser detectadas através das tabelas
tracadas pelo levantamento da estatura corporal, por exemplo. Os fatores de atraso
no crescimento podem estar associados a desnutricdo, a miscigenacdo ou a
influéncia do meio e até mesmo as complica¢cdes nos estagios maturacionais, do
mesmo modo que o peso corporal pode ser indicador de desnutricdo, sobrepeso e
até mesmo da obesidade. Neste aspecto, especificamente no Brasil, como um pais
em desenvolvimento e pouco investigado no referido assunto, dois aspectos
dificultam a deteccdo dessas anormalidades: o primeiro é que ainda ndo existem
tabelas com dados e referencia adequados que possam relatar a nossa populacao,
0 segundo aspecto indica que o Brasil apresenta uma miscigenacdo acentuada de
racas herdadas desde as épocas de colonizacdo e de uma imigracdo seguida de

uma migragdo interna muito intensa, dificultando assim uma padronizacdo. Neste
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sentido, a apresentacdo de tabelas referentes aos indicadores de saude, divididas
por regides, é de suma importancia para a constru¢cdo de parametros de saude no

Brasil.

Assim sendo, € importante ressaltar a importancia do estudo da
composicao corporal a qual tem sido muito utilizado por profissionais da area de
saude, com intuito de classificar o estado de salde de determinadas populagcbes
através do fracionamento do peso corporal em partes de gordura e massa magra, 0

gue indica respectivamente sobrepeso, a obesidade ou a desnutricdo.

Segundo varios autores (PITANGA, 1998; GORAYEB & TURIBIO,
1999; FARINATTI & MONTEIRO, 2000; HEYWARD & STOLARCZYK, 2000;
COSTA, 2001; GUEDES & GUEDES, 2002; POWERS & HOWLEY, 2002,
MORROW JR, JACKSON, DISCH & MOOD, 2003), existem diversas maneiras
de se diagnosticar os niveis de gordura corporal. Sabe-se que todos os métodos
tém suas vantagens e desvantagens quando relacionados a questao custo,
praticidade, fidedignidade, facil interpretagcdo e também quando relacionados a
pesquisa de campo que envolva amostras significativamente grandes. Podemos
citar trés métodos de mensuracdo que dispdem de técnicas que estipulam o
percentual de gordura corporal, dentre eles: a) métodos diretos, b) indiretos e c)
duplamente indiretos.

O primeiro método € direcionado somente para dissecacdo de
cadaveres, que impossibilita estudos “in vivo”. J& com relacdo ao segundo
método, a sua fundamentagdo nos fendmenos fisico-quimicos impede ser
aplicada em pesquisa que envolva grandes populagbes, pois utilizam
instrumentos de trabalho caros e pouco praticos. O terceiro método quando

utiliza a impendanciometria e a antropometria.

Desta forma, PITANGA (1998) e GORAYEB & TURIBIO (1999)
afirmam que o método duplamente indireto, por meio de técnicas
antropométricas (peso, altura, diametro, perimetro, dobras cutdneas) as quais
se apresentam como técnica de mensuracdo ndo evasiva, tem 0S seus escores

posicionados em modelos equacionados especificos, permitindo estimar, de
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maneira confidvel e fidedigna, as proporcdes corporais. Tal método, pelo baixo
custo operacional, fidedignidade, praticidade e féacil interpretacdo, é afirmar
serem 0s mais indicados para realizacdo de pesquisas de campo, envolvendo

grandes populagdes.

Sobre o desempenho motor, especialistas na éarea da saude tém
reconhecido no exercicio fisico, sobretudo nos aerdbicos, um papel de inegavel
importancia na prevencgao, conservacao e na melhoria das capacidades funcionais,
podendo-se afirmar até que, a falta de atividade ou exercicio fisico regular pode
estar relacionada ao aparecimento de distirbios organicos de nivel
cardiorrespiratério e cardiocirculatorio (PATE, 1988). A literatura especializada indica
diversas maneiras de mensurar o consumo VO, maximo de oxigénio. Dentre 0s mais
citados podemos utilizar métodos diretos e indiretos. O primeiro método,
estritamente ligado aos testes de laboratério, compreende as técnicas de
espirometria (andlise de gases, na qual o sujeito realiza um teste maximo em um
ergbmetro). Com relacdo ao segundo, embora o VO, maximo seja critério de medida
da capacidade aerdbica e uma medida dificil de determinar, requer equipamento
metabdlico muito caro, execugdo de um exercicio cansativo e muito tempo. Sendo
assim, estudiosos das Ciéncias do Exercicio desenvolveram técnicas que podem
estimar o consumo maximo de oxigénio, em testes de campo, através de exercicios
maximos, submaximos ou frequéncia cardiaca submaxima, para que possam
atender as necessidades de profissionais que trabalham com pesquisas que
envolvam uma amostra significativa e ndo disponibilize de um grande espaco de
tempo para realizar os testes, tornando-os assim de maneira pratica, rapida e de

baixo custo, sem interferir na fidedignidade.

Complementando, POWERS e HOWLEY (2000), afirmam que o corpo
humano necessita de forca e flexibilidade para realizacdo das tarefas diarias,
tornando os movimentos mais praticos com o minimo de esforco e melhor amplitude
de movimento evitando lesdes. Um grande mal que vem afetando pessoas do
mundo todo, sdo as dores na regido lombar, que segundo 0s autores especialistas
sdo provenientes da falta de flexibilidade e forca muscular abdominal. Permitindo

afirmar que, um corpo, com pouca massa muscular sobrecarrega a articulagéo
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causando dores e inflamagBes na estrutura corporal, patologia denominada de

artrite.

Neste contexto, existem diversos meétodos utilizados para avaliar a forca e
a flexibilidade. Em especial, podemos citar os testes de campo, que sé&o
respectivamente os testes de forca de membros superiores através do teste de
flexdes de brago e os testes de forca abdominal, pois 0s mesmo sao praticos, nao
exigem muito do sujeito avaliado e ndo precisam de equipamentos de custo muito
alto. A flexibilidade é medida através do banco de medir flexibilidade apesar de
existirem equipamentos mais sofisticados como o flexiteste e outros fleximetros.
Assim, o teste de sentar e alcancar pelo protocolo da AAHPERPD (1976) é pratico e
o material do instrumento de medida pode ser facilmente confeccionado né&o

influenciando em hipétese nenhuma, na fidedignidade do teste.

Neste prisma, a associacdo de aptidao fisica e a saude, vem sendo muito
debatido nos dias de hoje, pois se trata de uma capacidade de um individuo possuir
energia e vitalidade o suficiente para realizar as atividades cotidianas e participar de
atividades recreativas sem fadiga excessiva (NIEMAN, 1999). Ainda sobre o
assunto, a aptiddo fisica esta dividida em duas concepc¢des; uma ligada as
habilidades esportivas, que compreende varios componentes necessarios para a
pratica e 0 sucesso em VAarios esportes; e outra, centrada aos componentes que
afetam a qualidade de vida do sujeito dentre elas a resisténcia cardiorrespiratéria, a

composicao corporal, a forca muscular, a resisténcia muscular e a flexibilidade.

Junto aos outros componentes da aptidao fisica relacionada a saude, a
coordenacdo € bastante complexa e compreende varios aspectos da funcgéo
neuromuscular relacionada aos movimentos voluntarios. A capacidade é altamente
especifica, estando presente em quase todos 0s movimentos executados, tanto nos

esportes como nas situacdes diarias habituais.

1.2. JUSTIFICATIVA

Diante do que foi exposto, entende-se que é de essencial importancia

avaliar e analisar a condicdo fisica de populacdes, com diferentes caracteristicas
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sejam elas: fisica, social, étnica, sexual, cultural entre outras, tendo em vista que as
diferencas socio-econbmicas, ambientais e culturais sdo fatores que podem
influenciar no desenvolvimento e no crescimento de uma populacdo, além dos
aspectos genéticos, maturacionais e nutricionais. Por outro lado, outro fator
importante a considerar € que os dados coletados de uma populacdo darédo
oportunidades aos profissionais da éarea de saude em tomar as decisbes
necessarias, para que haja uma melhoria na qualidade de vida desses sujeitos,
evitando assim um problema de saude publica, que com o decorrer dos anos,
possam se tornar mais agravantes. Nestes parametros, até onde se pode investigar
na literatura especializada, ndo foram encontrados estudos de parametros
antropométricos e aptiddo fisica relacionado a saude realizada com escolares
ribeirinhos no Brasil. E a inexisténcia de um estudo acerca dos aspectos
antropométricos e de aptidao fisica relacionados a salde em escolares da referida
populacdo, indicara resultados do perfil de crescimento, da composi¢cédo corporal e
desempenho motor da populacdo estudada permitindo que se possam criar
planejamento estratégico que atendam as necessidades e as anexias desta
populacdo com relacdo a saude publica e ao desenvolvimento de uma aptidao fisica
satisfatoria.
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2. REVISAO DE LITERATURA

Com intuito de proporcionar uma maior facilidade de Ileitura e
interpretacdo da contextualizacdo histérica deste capitulo, optou-se por organizar o
mesmo através de topicos descriminados da seguinte forma: 2.1. Avaliacéo fisica de
escolares no mundo; 2.2. Avaliagédo fisica em escolares no ambito nacional; 2.3.
Avaliacéo fisica de escolares na regiao norte; 2.3.1. Avaliacao fisica em escolares de

Rondonia.
2.1. AVALIAC;AO FISICA EM ESCOLARES NO MUNDO

A primeira bateria de testes que foi utilizada em estudos interpopulacionais
foi a Kraus-Weber Minimal Fitness Test, proposta por KRAUS e HIRSCHLAND
(1954), aplicada em jovens americanos e europeus. Foi a partir dai que a aptidao
fisica despertou o interesse da sociedade americana, pois se verificou que o baixo
nivel de aptiddo muscular encontrado nos americanos poderia ser explicado pelo
alto grau de mecanizagdo que existia na sociedade americana e na inatividade de
sua juventude, quando comparadas com criancas européias. Com base nesses
resultados, o governo norte-americano elaborou programas de exercicios fisicos

obrigatoérios para melhorar os niveis de aptidao fisica em criancas e adolescentes.

Ainda na década de 50, a AAHPER (American Association for Health,
Physical Education and Recreation) entidade precursora neste tipo de pesquisa, nos
Estados Unidos, cria bateria de testes que, ao longo dos anos, foram sendo
modificados e adaptados aos programas de educacdao fisica oferecida nas escolas

daquele pais, para se pudesse identificar os niveis de educacao fisica dos alunos e,
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baseado nos resultados, propor mudancas na qualidade dos niveis de aptidao fisica

da populacédo estudantil Americana (AAHPER, 1958).

A crescente preocupagdo no tocante desenvolvimento humano em sua
plenitude de saude provoca no meio cientifico, estudos relacionados aos niveis de
crescimento e indices antropométricos através de indicadores de estatura, massa
corporal, composicdo corporal, além de outros indices; Nesta linha podemos citar o
estudo de MARCONDES et al., 1971 e o de GOLDSTEIN & TANNER, 1980.

Através da criacdo do Comité Internacional: Commitee on Standatization on
Physical Fitness Test (ICSPFT) em 1973, a comunidade cientifica propde a utilizacdo
de baterias que continham os seguintes testes motores: corrida de 50 metros, salto a
distancia parado, corrida de resisténcia, forca de preensdo manual, flexdo extenséo
dos bragos na barra para homens, flexdo e sustentagcdo de bragcos na barra para
mulheres, flexibilidade em pé teste de sentar e alcancar. Os testes foram propostos
na tentativa de formar para@metros que pudessem classificar o estado de saude fisica
dos individuos dentro de populacfes (LARSON, 1974).

Com o passar do tempo, estes estudos passaram a contemplar areas de
crescimento, composigéo corporal e desempenho motor, que pudessem inferir dados

relacionados a saude das populagdes.

Diante de tais constatacfes, a avaliacao fisica relacionada a salude passou a
ter um valor importante para a saude coletiva no mundo todo. Varios paises
seguiram o exemplo norte-americano e estabeleceram baterias de testes e tabelas
para populacdo escolar. No Canada, em 1966, a Associacdo Canadense para a
Saude, Educacéo Fisica e Recreacao - CAHPER, apés examinar 11.000 escolares
de sete a 17 anos, estabeleceram tabelas referenciais que mais tarde seriam

utilizadas nos escolares canadenses (CAHPER, 1980).

Neste mesmo ano, a AAHPERD organiza uma bateria de testes que consistia

em mensurar areas relacionadas a saude funcional para abrangéncia nacional.

Citamos, por exemplo, a preocupacdo do Departamento de Saude dos

Estados Unidos que objetivou valorizar o exercicio na busca de uma vida saudavel,



21

por meio de seus programas de Educacado Fisica diaria, condicdo para alcancar os
objetivos de aptidao fisica e saude da nacdo (CORBIN, FOX & WHITEHEAD 1987).

Seguindo a linha de programar parametros para identificar os niveis de
saude de escolares na Europa, em 1982, foi estabelecido o European Fitness Test,
ou “EUROFIT”, que constava da seguinte bateria de teste: resisténcia
cardiorrespiratoria, forca e resisténcia muscular, flexibilidade, velocidade e equilibrio.
O EUROFIT teve como base trés conceitos de saude: organica (producéo, energia e
trabalho), motora (controle dos movimentos e habilidades motoras) e cultural
(situando a Educacédo Fisica Escolar e 0 acesso das criancas as instalacdes
esportivas). O teste objetivou ser aplicado em todo o continente. Utilizando alguns
itens dos testes constantes nos Estados Unidos, o EUROFIT acrescenta testes de

aptidao motora relacionados as capacidades esportivas.

Neste mesmo periodo varios estudos comecam a investigar criangcas e
adolescentes no mundo todo. Na China, em estudo longitudinal, LIN et al. (1992)
examinaram cerca de 500 mil criancas e adolescentes com idades entre sete a 18
anos, de diferentes grupos étnicos, que residiam em diferentes regides
administrativas, e avaliaram a estatura, peso corporal, altura tronco-cefélica,
circunferéncia toracica e diametros biacromial e biiliaca para estabelecer padrbes de

crescimento daquele pais.

Nos Estados Unidos da América, DAVIS et al. (1994) realizaram um
estudo comparado entre criancas do estado da Carolina do Norte com os resultados
do estudo nacional daquele pais. Na Europa, na parte central da Espanha, MESA et
al. (1996) levantaram dados de peso e de dobras cutaneas das regides tricipital,
bicipital, subescapular e suprailiaca e verificaram os componentes da composi¢ao

corporal de 2.564 criangas residentes na zona rural e urbana.

Na Africa, na cidade de Maputo, em Mocambique, PRISTA, MARQUES e
MAIA (1997) estudaram 593 criangas com idade entre oito e 15 anos de ambos o0s
sexos, relacionando atividade fisica diaria por meio de um questionario de atividade
fisica. Foi relatado neste estudo que, criangcas consideradas pobres exibiram

resultados superiores nos testes de sentar e alcancar (flexibilidade) e nas corridas



22

de resisténcia, enquanto criancas privilegiadas economicamente apresentaram
melhores desempenhos nos testes de abdominal (forca abdominal) e na corrida de
10x5 metros. Criancas Mocambicanas apresentaram altos niveis de flexibilidade e
resisténcia cardiorrespiratoria sugerindo que a situagdo socioeconémica € um fator

determinante na aptidao, pela influéncia da atividade fisica diéria.

Na América do Sul, em Buenos Aires - Argentina, BOLZAN, GUIMAREY e
FRISANCHO (1999), estudaram e compararam a estatura, peso corporal,
circunferéncia do braco e composicao corporal de 321 criangcas da zona rural de
General Lavalle com padrdo Norte Americano. Os autores concluiram que, 0s
resultados do indice de massa corporal, circunferéncia dos bracos e medida de
dobra cuténea tricipital apresentaram-se acima da referéncia dos padrbes norte
americanos, enquanto a estatura esteve abaixo dos padrdes, observando ainda que

as criancas estudadas tém uma forte tendéncia a obesidade e ao sobrepeso.

Em 2000, FREITAS et al. compararam o estado de crescimento e niveis
de aptidao fisica entre criangcas mocambicanas e madeirenses, com idades de oito,
10, 12 e 14 anos, comparando os resultados no contexto internacional. Do estudo
observou-se que: 1) criangcas madeirenses apresentaram valores mais elevados que
0s mocambicanos para a massa corporal e gordura subcutanea, e baixos valores
nos testes “sit and reach” e “handgrip”; 2) no contexto internacional, madeirenses e
mocambicanos apresentaram valores em altura e massa corporal entre a P10 e P50
(P - percentil) das amostras Norte Americanas estudo de HAMILL, JOHNSTON e
LEMESHOWS (1979) e Belgas estudo de SIMONS (1990). Em relacdo as medidas
das dobras cutaneas as médias madeirenses variaram entre o P50 e P90 das
amostras brasileiras, estudo de GUEDES (1994) e dos Belgas no estudo de
SIMONS (1990), e os mogambicanos entre o P10 e P50. Quanto ao dominio motor;
3) madeirenses apresentaram resultados similares ou inferiores ao Norte
Americanos, (LEFREVE, 1990) e Brasileiros estudo de GUEDES (1994), e estudo de
MADUREIRA e SOBRAL (1999), sendo que 0s jovens mogambicanos apresentaram
performances superiores nos testes “sit and reach” e “shutle run”, quando

comparados com as amostras Norte Americana, Brasileira e Belga.
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ZVEREV e GONDWE (2001) compararam os padrdes de crescimento de
493 criangas com idade seis a 17 anos de Malawi de baixa situacdo socio
econdmica, com criancas da Africa do Sul e com padrées internacionais. Concluiu-se
neste estudo que todas as criancas Malasianas de ambos 0s sexos apresentaram
médias abaixo as indicadas pela WHO/NCHS, e somente as meninas adolescentes
apresentaram parametros antropométricos aproximados as referéncias da
Organizacdo Mundial de Saude (OMS).

2.2.  AVALIACAO FiSICA EM ESCOLARES NO AMBITO NACIONAL

No Brasil, na década dos anos 60, dois projetos, “Projeto Santo André” e
“Pesquisa Nacional Sobre Saude e Nutricdo — PNSN”, na regido periférica da cidade
de Sé&o Paulo, iniciam tentativa de estudo populacional na variavel crescimento. A
escolha do local se justificou pela diversidade étnica da populacdo local em relacéao
a semelhanca sécio econdmica. Essa diversidade poderia se tornar referéncia para

futuros estudos em relacdo a outras regiées do pais.

Esse projeto precursor foi executado em duas etapas: na primeira fase,
1968-1969 evolveram 9 mil criangas de 0 a 12 anos de idade (MARCONDES et al.,
1971). Na sua segunda fase, apds 10 anos 1978 — 1979, foram pesquisadas sete mil
criancas e adolescentes entre 10 e 20 anos de idade (MARCONDES et al., 1982). O
objetivo na primeira fase foi levantar informacdes concernentes as variaveis
antropométricas como: estatura, peso corporal, diametro 6sseo e circunferéncia,
classificados segundo classe e sexo dos sujeitos investigados. Na segunda etapa,
além dessas variaveis antropométricas foram estudadas: composi¢cdo corporal
através de dobras cuténeas, e maturacdo biolégica através de observacdo das

caracteristicas sexuais secundarias.

Nesta linha pioneira, BARBANTI, em 1982, pesquisou o estado de aptidao
fisica em 2342 escolares brasileiros na faixa de idade entre sete e 14 anos, e
analisou varidveis antropométricas: peso, estatura, dobras cutaneas (tricipital e
subescapular). Também foram realizados teste de aptidao fisica: flexibilidade (sentar
e alcancar), abdominal modificado, corrida de nove minutos para criangas abaixo de

12 anos, e de 12 minutos para criangas maiores de 12 anos de idade, salto em
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distancia parado e corrida de 50 metros. Deste estudo concluiu-se que: criangcas com
idade de sete a 14 anos, 0 peso e estatura aumentam na mesma proporcao em
ambos 0s sexos. As meninas apresentam valores superiores nas medidas de dobras
cutdneas e melhores resultados nos testes de flexibilidade do que meninos. Por
outro lado, os meninos alcangcaram melhores indices nos teste de salto em distancia
parado. Neste estudo ao serem comparados os resultados obtidos entre as criangas
brasileiras e as americanas constatou-se que as criancas americanas
apresentavam-se mais altas e mais pesadas que as brasileiras. Verificou-se também
gue em ambos 0s sexos 0s escolares americanos obtiveram melhores resultados em

todos os testes realizados.

Em 1988, FRANCA, MATSUDO e SESSA analisaram 720 escolares com
idade entre sete e 18 anos da rede publica de ensino da regido metropolitana de
Sao Paulo, para verificar o comportamento dos valores das dobras cutaneas. Foram
mensurados: peso, estatura, maturacdo sexual através da idade da menarca e
presenca de pelos axilares, dobras cutédneas em sete diferentes locais: biceps,
triceps, subescapular, suprailiaca, axilar média, abdominal e panturrilha medial. Este
estudo mostrou evidente diferenca intra-especifica e interespecifica, entre os sexos,
conforme o avancar da idade cronolégica. Os autores concluiram que: embora no
sexo feminino, os valores encontrados tenham sido crescentes com o decorrer da
idade, para o sexo masculino apresentou-se uma tendéncia de estabilidade; foram
encontradas diferencas significativas entre os sexos nos valores de dobras cutaneas
a partir dos nove anos; ocorreram mudancas significativas nos depdsitos de gordura
subcutanea, nas dobras biceps (B), sub escapular (SE) e abdominal (AB) no grupo
masculino; para o sexo feminino ocorreram modificagfes significativas de gordura

subcutanea em todas as dobras analisadas.

Na sequéncia, MONTGOMERY, FRANCA e MATSUDO (1989) comparam
padrées de crescimento entre 720 criancas e adolescentes brasileiros com 7.500
criancas canadenses de sete a 18 anos. Foram comparadas as seguintes variaveis:
estatura, peso, indice de massa corporal (BMI) e a somatéria de cinco dobras
cutaneas (biceps, triceps, subescapular, supra-iliaca e panturriiha medial). A
conclusdo dessa comparacédo transversal revelou que as meninas brasileiras séo:

3,0 cm mais baixas e 2,0 kg mais leves que as canadenses aos 18 anos de idade, e
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gue o indice de massa corporal e a somatéria de cinco dobras cutaneas se
assemelham. Para os meninos, a comparagdo mostra que: os brasileiros sdo mais
baixos entre os sete e 15 anos, porém atingem a mesma estatura aos 17 anos. Os
brasileiros sdo 4,0 kg mais leves que os canadenses aos 17 anos de idade, tém
indice de massa corporal menor em todas as idades exceto aos 10 anos, porém
apresentam valores para adiposidade semelhante aos canadenses entre os 11 e 18

anos de idade.

No Rio de Janeiro, MEIRELLES et al. (1989) avaliaram 246 criangas com
idade de sete a 11 anos em areas socio econbmicas privilegiadas. Os testes para
pesquisar desempenho motor incluiam testes de forca de preensdo manual
(dinamémetro manual), impulsdo vertical, “shuttle run”, nUmero de abdominais em
um minuto e impulsdo horizontal. A conclusdo mostra resultados superiores dos
meninos em relagdo as meninas em todas as idades, com relacdo a faixa etéria, e
ndo foram encontradas diferencas significativas entre sete e oito anos e 10 e 11
anos para meninos e meninas. Na comparacéo de resultados com outra populacéo
menos privilegiada, os resultados do teste de impulsao vertical foram superiores em
favor das criancas privilegiadas e no teste de preensdo manual, esses resultados

foram semelhantes.

Em 1990, DOREA, no municipio de Jequié — Bahia pesquisou cerca de
700 escolares de ambos os sexos e idades entre sete e 12 anos, levantando os
indices antropométricos de peso corporal, estatura e dobras cutaneas, aptidao fisica
e testes de habilidades atléticas. A conclusdo em relacéo a variavel antropométrica
revelou um aumento na estatura em criancas de sete a 10 anos, em ambos 0s
sexos; entre 11 e 12 anos as meninas obtiveram valores superiores; na variavel
aptidao fisica relacionada a saude, e testes de habilidades atléticas, os meninos

obtiveram desempenho superior, excetuando-se os testes de flexibilidade.

Na cidade de S&o Caetano do Sul - SP, MATSUDO (1993) desenvolveu
uma bateria de testes de aptidao fisica aplicado em 1500 criangas e adolescentes,
caracterizado em um estudo longitudinal e transversal. A amostra era composta por
meninos e meninas de sete a 18 anos de idade. O resultado demonstrou que

aqueles que realizavam cerca de duas a trés aulas de educacéo fisica por semana
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foram classificadas no primeiro nivel de atividade fisica; o segundo nivel consistiu
em criancas vinculadas a programas desportivos; o terceiro de jovens envolvidos em
competicdo e o quarto, quinto e sexto, respectivamente, correspondiam a atletas
municipais, estaduais e nacionais. Conseqientemente, os dados foram comparados
com: 1) estudos de outras regides brasileiras; e 2) outros paises. Neste aspecto, 0
referido autor concluiu que: a) no mesmo estrato econémico ndo acontecem
diferencas nas caracteristicas da aptidao fisica; b) condi¢cdes sécias econdmicas
pobres parecem ter um forte impacto nas curvas maturacionais antropométricas
(estatura) e funcionais; c) as desvantagens apresentadas nos perfis metabdlicos
apresentados nos grupos de desnutridos geralmente desaparecem quando
corrigimos o peso absoluto pela estatura corporal; os perfis da curva de maturacéo
forma quase o mesmo perfil, em diferentes regiées do pais, em diferentes paises e
em condi¢des sdcio-econbmicas semelhantes ou diferentes; e) criancas desnutridas
pareceram maturar mais tardiamente e perceber uma carga de esforco de forma

mais intensa que as bem nutridas.

Por outro lado, no ano de 1994, na cidade de Londrina — Parana,
GUEDES pesquisou em 4.289 jovens, de ambos os sexos, com idades entre sete e
17 anos em abordagem transversal, as caracteristicas: crescimento, composicao
corporal e desempenho motor, com intuito de determinar as caracteristicas de
crescimento, as quais foram relacionadas as medidas de estatura, peso corporal e
as espessuras das dobras cutaneas das regifes tricipital e subescapular. O
desempenho motor foi avaliado através dos testes de flexibilidade de “sentar e
alcancar”, de forca de membros inferiores através do salto em distancia parado,
forca de membros superiores através da flexdo e extensdo dos bragos em
suspenséao na barra, forca abdominal, corrida de 50 metros e corrida/caminhada de
nove e 12 minutos. Na sua conclusdo, o estudo mostra que aos sete anos 0s
meninos sdo maiores em estatura que as meninas, porém aos 10 anos, essa
posicdo se inverte pelos trés anos seguintes e entdo 0s meninos voltam a apresentar
maior estatura; em relacdo ao peso corporal, as meninas sdo mais pesadas dos 11
aos 13 anos; na variavel flexibilidade, as meninas tiveram indices mais elevados

desde os 11 até os 17 anos de idade.
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Em Vicosa-MG, BOHME (1994a, 1994b, 1995a, 1995b, 1996), analisou o
crescimento e aptidao fisica de 1.500 escolares entre sete a 17 anos de idade de
ambos o0s sexos. Os testes utilizados na pesquisa foram medidas de dobras
cutaneas (triciptal TR, subescapular SUB e abdominal AB), massa corporal total,
estatura corporal, perimetro abdominal e de braco, flexibilidade (sentar e alcancar),
teste de abdominal em 30 segundos, forca de membros inferiores (salto em distancia
parado), forca de membros superiores (lancamento de bolas de medicine ball) e
corrida de nove minutos. Os resultados da pesquisa apontaram que: para resisténcia
aerobica, os resultados foram crescentes no desempenho do teste de nove minutos
para ambos o0s sexos, sendo que com o decorrer da idade, 0sS meninos
apresentaram escores superiores relacionados ao sexo feminino em todas as faixas
etarias. A forca abdominal até os 10 anos, nos dois sexos, apresentou valores
crescentes, ocorrendo na sequéncia uma estabilizacdo para o sexo masculino até os
11 anos, ao contrario das meninas que diminuiram suas performances. Entre os 11 e
13 anos, ambos os sexos tiveram os resultados aumentados, mas por outro lado, a
partir da referida idade, as meninas diminuiram sua forga abdominal e os meninos
melhoraram seus resultados até os 14 anos, diminuindo seus valores até os 16
anos; Na flexibilidade, as meninas apresentaram indices superiores ao masculino
em todas as faixas etarias, sendo que para os dois sexos, houve uma estabilizacéo
na flexibilidade apds os 14 anos. Para os resultados referentes a estatura encontrou-
se valor similar, sem diferenca estatisticamente significativa dos sete até os 13 anos,
haja vista que, os valores sdo superiores para as meninas nas idades de 10, 12 e 13
anos; Os resultados de peso corporal se comportaram com valores de maneira
similares, sem diferenca significativa entre ambos 0s sexos em todos os grupos até
os 15 anos de idade, ainda que o sexo masculino tenha apresentado valores
significativamente superiores a partir dos 16 anos de idade; e por ultimo, com
relacdo as medidas das dobras cutaneas, as meninas apresentaram médias
superiores que as médias apresentadas pelos meninos para as trés dobras
cutaneas estudadas, em todas as idades, observando-se que existiram diferencas
significativas entre os sexos na medida da dobra subescapular, dos nove aos 11
anos e dos 13 aos 17 anos; na dobra tricipital dos oito aos 10 anos e dos 14 aos 17

anos e na dobra abdominal, dos oito aos 11 anos e dos 13 aos 17 anos.
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Dos estudos realizados no ano de 1999, ressalta-se o de PINHO e
PETROSKI, que pesquisaram os indices de adiposidade corporal com o0s niveis de
atividade fisica em 28 adolescentes com idade entre oito e 14 anos utilizando o
protocolo de BOUCHARD et al. (1990). Os resultados revelaram correlacdo negativa
significativa dos indicadores, com a quantidade de movimentos produzidos pelo
corpo e com gasto energético relativo a massa corporal. O estudo afirmou que
guanto maior o acumulo de tecido adiposo, maior também a prevaléncia do
comportamento fisico sedentario e, conseqlientemente, menor o gasto de energia,
ao contrario do indice de adiposidade o qual se apresentou inversamente

proporcional ao nivel de atividade fisica leve e vigorosa e gasto energético relativo.

No ano de 2000, no estado de Santa Catarina, ao estudar as variaveis da
composicao corporal e indice de adiposidade de criangas de sete e 10 anos, de trés
diferentes grupos étnico-culturais, LOPES e PIRES NETO coletaram e estudaram
dados relativos a 1757 criancas distribuidos da seguinte forma: primeiro o grupo foi
dividido em 858 sujeitos do sexo masculino e 899 do sexo feminino, distribuidos por
grupos étnicos, (439 portugueses, 434 alemaes, 443 italianos, 44 miscigenados).
Neste estudo, as variaveis da composi¢do corporal foram: percentual de gordura,
massa de gordura, massa corporal magra, e somatorio de dobras cutaneas, sendo o
indice de adiposidade classificado pelo protocolo de LOHMAN (1987). Os resultados
obtidos foram os seguintes: com relacdo a composicao corporal, verificaram-se
poucas diferengas entre 0s grupos étnicos, exceto na massa corporal magra, onde o
grupo portugués masculino apresentou resultados inferiores aos grupos aleméo e
italiano aos sete anos de idade, e resultados inferiores a todos os grupos aos 10
anos de idade. Para o sexo feminino, somente na idade de 10 anos, o grupo
portugués apresentou resultados inferiores ao grupo alemdo na massa corporal
magra; e com relacdo ao indice de adiposidade, relatou o estudo que a maioria das
criangas encontrou-se dentro do indice de adiposidade classificado como 6timo.
Salientou-se no estudo um indice de obesidade em torno de 10% da amostra nos

quatro grupos, e em ambos 0S Sexos.

Em 2000, GLANER, no estado do Rio Grande do Sul, avaliou o
crescimento fisico entre adolescentes do sexo feminino e masculino residentes em

areas rurais e urbanas e comparou seus resultados com padrdes e critérios
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referenciados, estabelecidos por MARCONDES et al. (1982), para o crescimento
fisico e pela AAHPERD (1988) para a aptiddo fisica relacionada a saude. Foram
coletados dados de 1420 jovens de ambos os sexos, com idade entre 10,50 e 17,49
anos. As variaveis antropométricas estudadas foram: estatura, massa corporal,
altura tronco-cefalica, comprimento de membros inferiores, perimetro do antebraco,
diametros bi-estildide, radio-ulnar e bi-epicondiliar do fémur. Também foram
avaliados a aptidao fisica relacionada a saude através do indice de massa corporal,
somatoria das dobras cutaneas tricipital e panturrilha, aptiddo cardiorrespiratoria,
forca/resisténcia da parte inferior e da parte superior do tronco e bracgos, e
flexibilidade. Neste sentido o referido estudo conclui que: a) a partir dos 14 anos as
mocas apresentaram meédias significativamente menores nas variaveis de
crescimento fisico do que os rapazes; b) o crescimento fisico é semelhante no
mesmo sexo entre sujeitos das duas localidades; c) de modo geral, tanto as mocas
como 0S rapazes apresentaram estatura e massa corporais superiores aos
referenciais nacionais; d) a atividade fisica relacionada a salde €é superior nos
rapazes, quando relacionados as mocas; €) homens e mulheres rurais apresentaram
melhor aptidao fisica relacionada a satude do que seus homens e mulheres urbanos;
6) aproximadamente 85% das mocas e rapazes rurais e aproximadamente 93% das
mocas e rapazes urbanos ndo atendem aos critérios referenciados, indicadores de

uma recomendada aptidao fisica relacionada a saude.

Neste contexto, com o objetivo de analisar por meio de um estudo de
tendéncia secular modificacdes ocorridas no comportamento das variaveis
antropomeétricas e testes de desempenho motor relacionados a saude em escolares
de Jequié - BA, no periodo de 1990 — 2001 DOREA (2004) verificou inter-relages
entre as variaveis antropométricas e testes de desempenho motor. Este pesquisador
e identificou a porcentagem de escolares que atenderiam aos critérios de saude
sugeridos pelo “Physical Best” através das comparacdes de variaveis
antropomeétricas e testes motores obtidos em escolares de Jequié-BA em 2001, com
as de outras regides do Brasil e com o padrdo norte-americano do National Center
Health Statistics-NCHS.

Em um estudo longitudinal, DOREA (2004) coletou uma amostra de 3.150

escolares, de ambos os sexos, de sete a 12 anos de idade, sendo comparados com
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os dados da coleta realizada em 1990. Foram mensuradas as variaveis: estatura,
peso corporal e espessuras das dobras cutaneas tricipital e subescapular e testes de
aptidao fisica associados a saude; teste de sentar-e-alcancar, flexdo e extensédo de
bracos em suspensédo na barra, abdominal modificado e corrida/caminhada de nove
minutos. Com os resultados da andlise feita nos dois momentos desse estudo,
concluiu que em relacdo ao conjunto das variaveis antropométricas, houveram
diferencas significativas na maioria das varidveis. Esta foi uma tendéncia secular
positiva, pois 0s escolares apresentaram maior peso corporal e resultados
superiores na variavel estatura e da espessura de dobras cutaneas em 2001. Em
contrapartida, ficou evidenciada uma tendéncia secular negativa, pois o0s testes
motores de sentar-e-alcancar e corrida/caminhada indicaram valores superiores, em
média para o0s escolares investigados em 1990. Quanto ao relacionamento entre as
variaveis do estudo, a idade foi a que se mostrou como a variavel de maior relacédo
com os resultados de todos os testes motores. No atendimento dos critérios
relacionados a salde, observa-se que em relacdo aos testes motores, menos da
metade dos alunos investigados atingiram os padrbes especificados para ambos os
sexos, o0 mesmo ocorrendo com a somatodria das dobras cutdneas estudadas no
sexo feminino. Na comparag¢éo com os outros dois estudos brasileiros, os resultados
das variaveis antropométricas se mostraram bem semelhantes. Contudo, nos testes
de desempenho motor, constataram-se diferengcas mais acentuadas, favorecendo
esse estudo, ao passo que com referéncia ao NCHS, os escolares do presente
estudo apresentaram valores mais baixos para as variaveis antropométricas,

sobretudo nos percentis mais elevados.
2.3. AVALIACAO FiSICA DE ESCOLARES DA REGIAO NORTE

Em um estudo realizado no estado do Acre, QUEIROZ (1992) pesquisou
as caracteristicas antropométricas e os niveis de aptidao fisica relacionado a saude
de 2.702 escolares com idade entre sete a 14 anos de ambos os sexos. Foram
utilizadas, para caracterizar as variaveis antropométricas as medidas de peso
corporal, estatura e dobras cutaneas; e os testes de aptidao fisica relacionado a
saude de: flexibilidade, forca abdominal e corrida caminhada nove e 12 minutos.
Neste aspecto conclui-se que as meninas sdo em média mais altas, mais pesadas e

com percentual mais elevado de gordura em relagdo aos meninos. Ainda sobre a
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conclusdo do referido estudo as meninas apresentaram maiores indices de
flexibilidade que os meninos e estes resultados sdo iguais aos resultados
encontrados em estudos feitos em S&o Paulo, por BARBANTI em 1982, e com
escores menores que os resultados obtidos nos Estados Unidos. Para o teste de
abdominal modificado, os resultados dos meninos apresentaram superioridade em
relacdo as meninas em todas as idades, indicando também que estes resultados se
apresentaram inferiores aos escores obtidos por escolares paulistas e os escolares
americanos. Para a aptiddo cardiorrespiratdria, através do teste de corrida de nove
minutos e 12 minutos, o sexo masculino apresentou médias superiores aos
resultados obtidos pelos escolares baianos, embora estes tenham sido inferiores aos

resultados dos escolares paulistas e dos escolares americanos.

Em uma outra oportunidade SILVA (1992) pesquisou na Escola Técnica
Federal do Amazonas (ETFAM) 1.056 escolares com idades entre 14 a 18 anos, de
ambos os sexos. Foram analisadas as varidveis antropométricas de peso corporal,
estatura e dobras cutaneas (TRI, SUB, SU e AB) e as variaveis de aptidéo fisica
através dos testes de abdominal modificado, flexibilidade com o sentar e alcancar,
corrida de 12 minutos, salto horizontal e salto vertical. A conclusdo deste estudo
afirma que nas varidveis antropométricas, 0s meninos apresentaram valores de
peso corporal e estatura superiores aos encontrados no sexo feminino para todas as
faixas etarias. Sobre as dobras cutaneas, o sexo masculino apresentou resultados
inferiores em todas as idades quando relacionados com o sexo feminino. Sobre a
aptidao fisica, no tocante a flexibilidade, os resultados indicaram que as meninas
mostraram-se com escores superiores aos escores encontrados com escolares do
sexo masculino, porém, os mesmos obtiveram valores inferiores ao sexo masculino
em relagcéo aos testes de abdominal modificado, corrida de 12 minutos e nos testes

de salto horizontal e salto vertical.

2.3.1 AVALIACAO FiSICA DE ESCOLARES DE RONDONIA

Em Rondbnia FREIRE et al.,, em 2002, investigaram, através dos
diagnésticos dos niveis de saude de Rondénia, a performance motora dos escolares
da rede estadual e municipal do municipio de Porto Velhos. Segundo o relatério final
feito pelos integrantes do (CELAFIU) Laboratério de Aptidao Fisica da (UNIR)
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Universidade Federal de Rondénia, foram analisados os dados antropométricos
(peso corporal, estatura, dobras cutaneas) parametros neuromusculares (forca de
membros superiores, abdominal e flexibilidade) e parametros cardiorrespiratorios
(consumo maximo de oxigénio). O resultado encontrado foi relacionado com a
NCHS; neste aspecto, os autores concluiram que o estudo apresentou médias
inferiores aos parametros da NCHS em todas as faixas etarias e em todas as
variaveis.

Dois anos depois, GODOI (2004) estudou os indices antropométricos e
niveis de aptidao fisica relacionado a saiude em escolares da zona rural do municipio
de Triunfo, com idades entre sete a 14 anos de ambos os sexos. De acordo com
seus objetivos, os resultados mostraram que as meninas sdo em média mais altas,
mais pesadas e com maior espessura de dobras cutdneas na maioria das faixas
etarias estudadas. Para os testes motores os resultados encontrados foram que 0s
meninos apresentaram valores superiores aos das meninas exceto nos testes de
abdominal modificado aos oito anos de idade, de flexibilidade exceto aos 10,11 e 13

e na corrida de nove e 12 minutos em todas as idades.

Pouco ou quase nada se encontrou sobre estudos desta natureza com a
populacdo estudada nesta pesquisa, sendo que a maioria de literatura encontrada
para esse tipo de populagdo, esta direcionada a fatores socioeconémicos e

assistenciais.

Diante destas constatacdes, pode-se afirmar que a bateria da AAHPERD
tem prevalecido na maioria dos estudos apontados nesta breve revisdo, e valendo-
se de que os padrdes referenciados e contidos no Physical Best para os testes de
corrida/caminhada de nove e 12 minutos, sentar e alcancar, abdominal, somatdrio
das dobras cutaneas tricipital e subescapular, sdo os mais especificos relacionados
ao estudo proposto, optou-se em utilizar tal bateria de testes para realizacdo do

presente estudo.

2.4 AVALIACAO FISICA DE RIBEIRINHOS

Dados que possam relatar informagcbes sobre a estatura, forma,

proporcionalidade e condicdo fisica de populacdes ribeirinhas no ambito mundial,
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sdo de certa forma escassas, embora tenham sido documentadas através dos
recursos das principais fontes de subsisténcia e formas de vida dessas populacdes
no tocante a ribeirinhos, principalmente os da regido amazbnica. Esses grupos
humanos vivem em moradas feitas geralmente de palafitas (devido a ocorréncia das
constantes enchentes) nas margens dos rios, riachos e igarapés, e costumeiramente
utiizam a pesca como fonte principal de subsisténcia. No periodo da seca,
utilizando-se das margens dos rios quando aproveitam o material organico deixado
no solo pelas enchentes produzem laboram na agricultura, sendo que, a producéo

excedente, € comercializada nas cidades proximas.

Quando se atenta para a questao alimentacdo desta referida populagéo a
literatura especifica afirma ser a farinha e o peixe os itens alimentares mais

consumidos por ribeirinhos amazonicos.
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3. OBJETIVOS DO ESTUDO

3.1. Objetivo Geral

Avaliar os indices antropométricos (peso corporal, estatura e dobras
cutaneas tricipital e subescapular) e os niveis de saude através dos testes de
abdominal modificado em sessenta segundos, flexibilidade (sentar e alcancar) e de
corrida/caminhada de nove e 12 minutos dos escolares ribeirinhos na faixa etaria
entre sete a 14 anos de idade e de ambos os sexos da escola Henrique Dias do
Distrito de S&o Carlos pertencente ao municipio de Porto Velho, Estado de
Rondonia.

3.2. Objetivos Especificos

Estabelecer os indices antropométricos e os niveis de aptidao fisica
relacionada a saude dos escolares ribeirinhos da faixa etaria de 07 a 14 anos de
idade de ambos os sexos do Distrito de Sao Carlos (baixo Madeira), municipio de

Porto Velho, Rondonia;

Relacionar os resultados antropométricos e de aptidao fisica relacionado a
saude, entre o sexo feminino e masculino da mesma faixa etaria e com estudos
semelhantes de Rondbnia, da regido norte e do estudo precursor de BARBANTI
(1982).
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4. MATERIAIS E METODOS

4.1. DESCRICAO DOS SUJEITOS E LOCALIDADE

Nesta pesquisa foram avaliados os alunos da Escola de Ensino
Fundamental e Médio Henrique Dias pertencente a regido ribeirinha do baixo
Madeira localizada na Rua Padre Chiquinho distrito de S&o Carlos. Segundo
informacdes fornecidas pela secretaria da escola existem 189 alunos regularmente
matriculados na faixa etaria de 07 a 14 anos de idades, de ambos os sexos. Foram

avaliados 115 alunos, sendo 59 do sexo feminino e 56 do sexo masculino.

O Distrito de S&o Carlos tem populacédo de 1.734 habitantes, tem como
Unico meio de transporte a via fluvial e apresenta um clima equatorial imido, com

temperatura média anual oscilando entre 17 a 34 °C (IBGE, 2000).

As condi¢des climaticas se apresentaram sob duas formas, uma longa
estacdo chuvosa que comumente € chamada de inverno e se da entre os meses de
novembro a abril e uma estacdo denominada seca, que € chamada de verdo e
ocorre entre 0s meses de maio a outubro. A umidade relativa do ar varia entre 86 a

91% ao longo do ano.

4.2. MATERIAL UTILIZADO

e Balanca analdgica
e Estadibmetro em prancha de madeira
e Compasso de dobras cutaneas (adipdmetro)

e Crondmetros digitais
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e Trena profissional de 50 m
e Caixa de medir flexibilidade
e Colchonetes

e Canetas demogréficas

e Cones

e Ficha de coleta de dados.

e Fita métrica cientifica

4.3. DESCRICAO DAS MEDIDAS E TESTES UTILIZADOS

4.3.1. MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

4.3.1.1. PESO CORPORAL

O peso corporal foi mensurado utilizando-se uma balanca, graduada de
zero a 150 Kg. O peso foi registrado em quilograma com o centigrama mais proximo.
A criangca permaneceu em pé, colocando-se na regido central da plataforma da
balanca, trajando o minimo de roupas possivel (sunga ou cal¢do de banho/biquini) e

descalca. A balanca foi aferida a cada dez medidas anexo D.

4.3.1.2. ESTATURA

A estatura foi mensurada através de um antropémetro de madeira
(prancha), graduado de zero a 2,00 metros. As medidas foram registradas em
milimetros, e de acordo com o sugerido por GORDON et al. (1988). A crianca
permanecia em pé, ereta, com o0os pés unidos e descalgca, com as costas e 0s
calcanhares encostados na prancha do antropémetro e com a cabeca voltada para o

horizonte, respeitando o plano de Frankfurt anexo D

4.3.1.3. DOBRAS CUTANEAS

As medidas das dobras cutaneas foram tomadas pelo lado direito do corpo

das criangas, utilizando-se de um compasso de dobras cutédneas e 0s registros
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foram efetuados nas divisdes de 0,2 mm. As medidas das dobras cutaneas tomadas
foram — tricipital e subescapular Anexo D

A medida tricipital foi tomada num ponto médio localizado entre o acrémio
da escéapula e o olecrano da ulna, e o ponto médio foi marcado na lateral do brago. A
dobra foi tomada 1,00 cm acima da linha marcada no aspecto posterior do brago
sendo o adipdmetro aplicado no nivel marcado. Para a medida subescapular a dobra
foi tomada ao longo da linha natural da pele, logo abaixo do angulo inferior da
escapula, com o adipbmetro aplicado 1,00 cm abaixo dos dedos. (HEYWARD &
STOLARCZYK, 2000; COSTA, 2001).

4.4. APTIDAO MUSCULO ESQUELETICA

4.4.1. TESTE ABDOMINAL MODIFICADO

No teste abdominal modificado a crianca estava deitada sobre um
colchonete, em decubito dorsal, com as pernas semiflexionadas, os pés na regido
plantar ao solo e apoiados pelo orientador. Os bracos estavam cruzados frente ao
peito, com as maos apoiadas aos ombros. O executante encostou 0 queixo ao peito
e num tempo de 60 segundos executou flexdes, fazendo com que os cotovelos
tocassem as coxas, registrando o maior numero de execug¢des no tempo previsto

anexo D.

4.4.2. TESTE DE FLEXIBILIDADE (SENTAR E ALCANCAR)

O teste de sentar e alcancar foram realizados utilizando a caixa de medir
flexibilidade construida dentro dos padrdes vigentes (ver anexo). O registro foi feito
em centimetro inferior mais proximo e, para isto, a crianca estava descalc¢a, sentada,
com os joelhos estendidos, 0s pés juntos e pressionados ao aparelho de medicéo.
As maos estavam sobrepostas e os bragos estendidos, apoiando na parte superior
do aparelho, ao longo da escala de graduacdo. Neste sentido a crianga alcancou a
maxima distancia possivel em quatro tentativas e registrou a maior distancia por ela

conseguida anexo D.
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4.4.3. TESTE DE CONSUMO MAXIMO DE OXIGENIO

4.4.4 CORRIDA DOS 9 MINUTOS

A corrida foi realizada ao redor de um campo de futebol, com percurso
demarcado e dividido em setores para facilitar o controle e registro dos participantes
e direcionados as criancas com idade compreendida entre sete e 12 anos. Durante a
corrida, era informado aos participantes o tempo do percurso no sentido de orientar

a crianca sobre o ritmo empregado na realizacdo da prova anexo D

4.4.5. CORRIDA DOS 12 MINUTOS

A corrida foi realizada ao redor de um campo de futebol com percurso
demarcado e dividido em setores para facilitar o controle e registro dos participantes
e direcionados as criancas com idade compreendida entre 13 e 14 anos. Durante a
corrida, era informado aos participantes o tempo do percurso no sentido de orientar

a criancga sobre seu ritmo empregado na realizagéo da prova.

4.5. TRATAMENTO ESTATISTICO

Apés a coleta de dados os mesmos foram submetidos ao tratamento

estatistico, pelo programa 6.0 (Starsoft 1999) e pelo (Microsoft excel 2003).

Foi empregada a estatistica descritiva para caracterizar a amostra nas
variaveis estudadas, utilizando-se a média aritmética, mediana, e desvio-padrao
(DP).

Para toda amostra estudada (sexo para cada faixa etaria) foi testada a sua
curva de normalidade através de estatistica W de Shapio - Wilk e posteriormente
utilizada a estatistica T de Student (distribuicdo normal) e estatistica de Mann
Whtiney (distribuicdo ndo-normal) para comparacdo entre 0s sexos para cada faixa

etaria, com nivel de significancia (o) de 5%.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo investigou as variaveis antropométricos e a aptidao
fisica relacionada a saude em escolares ribeirinhos localizados no Distrito de Sao
Carlos no baixo Madeira. Para uma melhor compreensao, os resultados e discussao

serdo divididos da seguinte forma:

Inicialmente apresenta-se a populagdo quanto ao seu universo e a
amostra coletada, discriminada por sexo e faixa etaria. Para cada variavel em
guestao, serdo demonstradas através de tabelas e graficos os resultados obtidos,
bem como, as medidas de tendéncia central, teste “T” ou teste “U” (conforme o teste
de normalidade) seguido de sua descricdo, interpretagdo e discussdo dos dados
apresentados.

Posteriormente o0s resultados serdo relacionados com os resultados
alcancados no estudo precursor realizado por BARBANTI (1982) na cidade de Itapira
municipio do estado de S&o Paulo, com escolares de Rio Branco no estado do Acre
na regido Norte realizado por QUEIROZ (1992), de escolares da zona urbana de
Porto Velho, por FREIRE (2003), e de escolares da zona rural por GODOI (2004),
ambos pertencentes ao estado de Rondonia.

5.1. DESCRICAO DA AMOSTRA

A escola de Ensino Fundamental e Médio Henrique Dias possui 189
alunos regularmente matriculados com idades entre 07 e 14 anos de idade. Fizeram
parte do estudo um total de 115 alunos, 61% da amostra, sendo 59 alunos do sexo
feminino e de 56 alunos do sexo masculino, respectivamente 51,3% e 48,7% da

amostra estudada.
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A auséncia de 74 alunos, 39% do total, se deu por dois fatores
preponderantes, quando os alunos tiveram dificuldades de locomocé&o, uma vez que
durante a época do ano em que se realizou a coleta de dados, a regido encontrava-
se em pleno inverno Amazénico que representa muita chuva e o deslocamento
dessas criancas se da através do uso de barcos e canoas, proprios da regido, e em
segundo lugar, pelo fato de alguns escolares serem impedidos pelos pais para

participar do estudo.

Salienta-se que o0 presente estudo considerou a idade da crianca no
momento da avaliacdo, ou seja, a idade apresentada pela crianca variou em até 11
meses apds 0 seu nascimento, desta forma, por exemplo, uma criangca que no
momento apresentava a idade de 07 anos e 11 meses, para efeito do estudo

registrou-se a idade de 07 anos.

Desta forma, caracterizamos um total de 61% da amostra distribuidas,

conforme demonstra a (tabela 1) e ilustrado pela Figura 1

TABELA 01- Demonstracdo numérica dos participantes por idade e sexo.

,F_aixa Total feminino masculino
etaria/anos 1) (2)
07 11 06 05
08 09 06 03
09 12 06 06
10 09 04 05
11 16 07 09
12 29 16 13
13 22 11 11
14 07 03 04

Total geral/% 115 /61% 59 /51,3% 56 /48,7%
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Frequencia

Faixa Etéaria por Frequencia

0 Meninas
m Meninos

il

Faixa Etaria (anos)

12

13

14

Figura 1- Demonstrativo de freqtiéncia (N) em relacdo aidade e sexo

5.2 MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

5.2.1 PESO CORPORAL

TABELA 02. - Resultado das medidas de peso corporal (Kg), quanto a: sexo,
faixa etéria, N (freqiéncia), média, DP (desvio padrao), teste “t” e “p” nivel de

significancia.

Sexo feminino

Sexo masculino

Faixa etaria/anos N Média DP N Média DP t i
7 6 23.2 5.636 5 22.2 1.643 -0.368 0.722
8 6 234 2.577 3 22.3 2.309 -0.612 0.560
9 6 24.7 4.412 6 28.3 3.777 1.546 0.153
10 3 29.7 2.517 5 31.1 5.857 0.393 0.708
11 7 31.6 4.685 9 31.2 2.963 -0.008 0.994
12 16 40.3 6.600 13 34.8 5.278 -2.454 0.021 *
13 11 44.8 5.076 11 43.0 8.203 -0.619 0.543
14 3 43.3 2.082 7 42.2 7.064 -0.275 0.791

*p < 0,05

A tabela 02 demonstra que as médias encontradas para o sexo feminino

nesta variavel estao entre 23,2 Kg e 44,8 Kg sendo registrado menor peso aos 07

anos de idade, 23,2kg e 0 maior peso corporal encontrado 44,8kg foi registrado aos

13 anos de idade. Observa-se que o0 peso corporal aumentou gradativamente nas

faixas etarias 07 a 10 anos. Para as idades de 11 a 13 anos este aumento foi mais
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acentuado, tendo um decréscimo na idade de 14 anos. Para o sexo masculino foram
registradas as médias de peso corporal entre 22,2 kg e 43,0 Kg. Neste caso, o
aumento gradativo ocorreu na faixa etaria del2 e 13 anos de idade, sendo que
semelhante ao sexo feminino, o menor peso corporal foi encontrado aos 07 anos de
idade e a maior média de peso corporal foi registrada aos 13 anos de idade,

ilustrado pela figura 02.

Quando comparamos esta variavel entre sexos e mesma faixa etaria, nota-se
gue as meninas apresentam um maior peso corporal nas idades de 07 e 08 anos em
relacdo aos meninos, invertendo esses valores nas idades de 09 e 10 anos, onde os
meninos apresentam-se mais pesados. Na faixa etaria de 11 anos os valores médios
encontrados apresentam minimas diferengas, voltando as meninas a apresentar

maior peso corporal nas faixas etarias de 12, 13, e 14 anos.

Diferencas estatisticamente significativa (p<0,05), foram encontrados somente
na faixa etaria de 12 anos de idade.
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Figura 02 - Média de peso corporal (kg) em funcéo da faixa etaria e sexo
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TABELA 03- Valores médios de peso corporal (Kg), tabulados por peso e
idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica relacionados a saude
realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI, 1982), acreanos da regiao
Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do municipio de Porto Velho-RO
(FREIRE, 2003) e da zona rural do estado de Ronddnia (GODOI, 2004),

relacionados ao presente estudo.

PESO CORPORAL (Kg)

IDADE (anos)

Estudo/ano  sexo 7 8 9 10 11 12 13 14
BARBANTI F 23,5 26,1 29,1 33,1 36,2 41,5 47,0 51,1
(1982) M 23,7 26,7 28,6 32,6 35,1 38,2 43,8 48,1
QUEIROZ F 23,3 26,0 29,8 32,9 39,5 435 48,3 51,0
(1992) M 25,3 26,2 29,0 33,0 34,5 37,0 45,9 53,0
FREIRE = 35,4 40.7 42.2 44,7
2003 M 35,9 37,6 40,4 47,4
GODOI F 24,2 24,6 27,7 35,3 35,6 39,2 50,3 51,7
(2004) M 23,9 26,2 28,2 34,2 32,8 37,4 39,2 47,5
PRESENTE F 232 23.4 24,7 29,7 31,6 40,3 44,8 43,3

ESTUDO M

22,2 22,3 28,3 31,1 31,6 34,8 43,0 42,2

Para o estudo de BARBANTI (1982), apesar dos resultados se apresentarem
bem proximos, as diferencas maiores com relacdo a média de peso corporal foi
notada na idade de 14 anos para o sexo feminino, sendo a diferenca de 9,8 Kg em
favor das escolares paulistas. Quando os resultados deste estudo sdo relacionados
ao estudo de QUEIROZ (1992), com escolares acreanos, os resultados apontam que
da mesma forma que os resultados encontrados em BARBANTI (1982), os escolares
ribeirinhos apresentam médias de peso corporal inferior, sendo evidenciado uma
diferenca de peso corporal maior para o sexo feminino nas idades de 11 anos, com
diferencas de 7,9 Kg e na idade de 14 anos de 7,7 Kg respectivamente em favor das
acreanas. Para o sexo masculino, essa diferenca discrepante foi notada somente
aos 14 anos de idade, com 8,8 Kg em favor dos acreanos, tabela 03.

Os resultados do presente estudo quando relacionados com escolares do

mesmo estado, porém pertencentes a zona urbana de Porto Velho (FREIRE 2003),



apontam que apenas na idade de 13 anos, os escolares ribeirinhos representam,e
para ambos o0s sexos, valores de média de peso corporal superiores, apresentando
0 peso corporal de 42,2 Kg dos escolares de zona urbana, contra 44,8 Kg dos
escolares ribeirinhos no sexo feminino. Para o sexo masculino, na mesma idade, 0s
resultados apontaram que o0s escolares da zona urbana possuem uma média de

peso corporal de 40,4 Kg contra 43,0 Kg dos escolares ribeirinhos.

Na sequéncia, quando relacionamos os valores das médias de peso corporal
dos escolares da zona rural do estado de Rond6nia (GODOI 2004), verificamos que
os resultados obtidos apresentaram valores proOXimos e superiores ao presente
estudo em todas as idades, exceto na idade de 12 anos para o sexo feminino sendo
gue para a idade de 12 anos o peso corporal registrado foi de 43,3 Kg dos escolares
ribeirinhos e 39,2 kg apresentados pelos escolares de zona rural. No sexo
masculino, os resultados apontados demonstram que os valores de peso corporal
dos escolares da zona rural mostraram-se superiores em todas as idades, exceto
aos 09 anos onde os valores registrados sdo 28,3 Kg para os escolares ribeirinhos
contra a média de peso corporal 28,2 Kg para os das escolares da zona rural e, na
idade de 13 anos 43,0 Kg em favor dos escolares ribeirinhos contra 39,2 Kg dos

escolares da zona rural.

5.2.2 ESTATURA

Como demonstra a tabela 04 e ilustrado na figura 03, o estudo revelou que o
sexo feminino apresenta estatura que varia entre 119,9 cm e 155,0cm, ficando
caracterizado ainda que existe um aumento gradativo em todas as idades (07, 08,
09, 10, 11, 12, 13 e 14 anos de idades) sendo que a menor e maior média
apresentada ocorreram aos 07 e 14 anos de idade, respectivamente. Por outro lado,
os valores referentes encontrados para o sexo masculino variam de 121,0 cm a
154,5 cm. Para o referido sexo, constata-se, também um aumento gradativo com
relacdo as faixas etérias, exceto aos 08 anos, onde a estatura diminui
aproximadamente 1,0 cm e aos 09 e 10 anos onde ha uma estabilizagdo do

crescimento.
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TABELA 04- Resultados das medidas de estatura (cm), quanto a: sexo, faixa
etaria, N (freqténcia), média, DP (desvio padrédo), teste “t” e “p” nivel de

significancia.

Sexo feminino Sexo masculino
Faixa etéria N Média DP N Média DP ' P
7 6 119.9 6.499 5 122.3 3.667 0.725 0.487
8 6 127.0 5.292 3 121.0 9.644 -1.243 0.254
9 6 132.6 8.847 6 132.4 6.211 -0.049 0.962
10 3 138.0 3.606 5 132.2 5.805 -1.534 0.176
1 7 142.2 5.851 9 139.7 6.960 -0.765 0.457
12 16 148.7 7.987 13 141.0 6.859 -2.743 0.011*
13 11 154.2 5.605 11 152.9 7.609 -0.479 0.637
14 3 155.0 2.000 7 154.5 10.031 -0.071  0.945
p< 0,05

Quando comparamos os dados de estatura para mesma faixa etaria e sexos
diferentes, observa-se que, 0s meninos apresentam-se maiores somente na faixa
etaria de 07 anos de idade com uma média de estatura de 122,3 cm para 0 sexo
masculino contra 119,9 cm do sexo feminino fig 03. Ressalta-se que neste aspecto
foram encontradas na idade de 12 anos diferencas estatisticamente significativas ao
nivel indicado (p<0,05).
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TABELA 05- Valores médios de estatura (cm), tabulados por peso e idade, dos
estudos antropométricos e de aptidao fisica relacionados a saude realizados
em escolares de Itapira —SP (BARBANTI, 1982), acreanos da regido Norte
(QUEIROZ, 1982), da zona urbana do municipio de Porto Velho-RO (FREIRE,
2003) e da zona rural do estado de Ronddnia (GODOI, 2004), relacionados ao

presente estudo.

ESTATURA (cm)

IDADE (anos)

Estudo/ano  sexo 7 8 9 10 11 12 13 14
BARBANTI F 122,0 126,7 132,6 139,1 1435 1505 1544 1575
(1982) M 121,9 1282 1323 1376 1418 1470 1537 160,4
QUEIROZ F 1240 129,0 1350 140,0 148,0 152,0 157,0  158,0
(1992) M 1250 129,0 134,00 1390 1450 1480 158,0 163,0
FREIRE F 1447 1505 1535  153.2

2003 M 1432 146 151 161
GODOI F 124,7 1257 1314 1386 1422 1466  154,7 158,7
(2004) M 1213 1280 1303 1374 1386 1465 1497 1985

PRESENTE F 119,9 127,0 132,7 1380 142,3 1488  154,3 1550

ESTUDO M 122,3 1210 13255 1322 1398 1411 152,9 1546

Relacionando ao estudo realizado em Itapira, SP (BARBANTI 1982),
tabela 05, pode-se constatar que os resultados encontrados sobre estatura para
sexo feminino, demonstra que as médias de estatura das escolares paulistas sédo
superiores em todas as faixas etarias, do que os resultados encontrados neste
estudo exceto nas idades de 08 e 09 anos. Para o sexo masculino, essa
superioridade por parte dos escolares paulistas se repete em todas as idades,
exceto nas idades de 07 e 09 anos, onde os escolares ribeirinhos apresentam-se

com maior estatura.

No Acre, QUEIROZ (1992) encontrou resultados superiores por parte dos dois
sexos em todas as faixas etarias estudadas. Neste contexto, para o sexo feminino,

no estudo de FREIRE (2003) encontraram-se valores que quando relacionados com
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0s do presente estudo apontam para as faixas etarias e 11, 12, 13 e 14 anos os
ribeirinhos apresentam-se mais baixos que os escolares de zona urbana de Porto
Velho, e nas idades de 13 e 14 anos sdo mais altos que os dos escolares da zona
urbana, convém salientar que as diferencas das médias sdo bem aproximadas. Em
contrapartida, o sexo masculino submetido a mesma relacdo apresentou o0s
seguintes resultados: maior estatura nas idades de 11, 12 e 14 e menor estatura

apenas na idade de 13 anos.

As médias de estatura para o sexo feminino segundo o estudo de GODOI
(2004), quando relacionadas com as médias do presente estudo, para as mesmas
faixas etarias, apresentaram aos 07 anos uma média de estatura maior que as do
presente estudo, aos 08 anos de idade ocorre uma inversdo de 125,7 cm dos
escolares da zona rural contra 127,0 cm em favor dos escolares ribeirinhos,
caracterizando para faixa etaria maior estatura dos ribeirinhos, tornando a
superioridade prevalecer na idade de nove anos. A medida em que vao aumentando
a idade, isto €, a partir dos 10 anos fica registrado que os escolares da zona rural se
apresentam mais baixos nas idades de 11 e 12 anos e mais altos em 13 e 14 anos.
Entretanto para o sexo masculino apenas as idades de 08, 10, e 14 anos 0s
escolares ribeirinhos apresentaram-se mais baixos que o0s escolares da zona rural
(GODOI 2004).

5.2.3 DOBRAS CUTANEAS tricipitais.

Analisando a tabela 06 e ilustrado na figura 04, as escolares do sexo
feminino apresentam médias de dobras cutaneas triciptal, de 5,0 mm na idade de 07
anos até 10,6 mm na idade de 13 anos, Em todas as faixas etarias a medida que as
escolares vao avancando na idade, gradativamente as médias de espessura de da
referida dobra também vai aumentando exceto na idade de 13 para 14 anos onde a
um decréscimo de 10,6 mm para 7,9 mm, diminuindo em 2,7 mm de espessura.
Para o sexo masculino os valores das medias de espessura para dobras cutédneas
encontradas vao de 3,0 mm a 9,6 mm caracterizando um aumento gradativo também
dos sete aos nove anos de idade, seguido de um decréscimo dos 09 aos 11 anos de
idade, seguido de um aumento abrupto aos12 anos de aproximadamente 5,3 mm de

espessura e um pequeno decréscimo até os 14 anos.
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TABELA. 06- Resultado das medidas de dobras cutaneas tricipitais (mm),

guanto a: sexo, faixa etéaria, N (frequéncia), média, DP (desvio padréo), teste

“U” e “p” nivel de significancia.

Sexo feminino Sexo masculino i u P
Faixa etéria N Média DP N Média DP
6 50 8,5 5 3,0, 0,2 0.3 -- 0,100
6 9,2 4,4 3 8,0 0,2 - 6,0 0.796
6 9,1 50 6 8.9 6,8 - 80 0.584
10 4 5,13 0,1 5 7,3 7,7 1,0 -- 0,40
11 7 6,1 6,5 9 4,3 3,4 2,5* -- 0,03
12 16 10,4 6,2 13 9,6 6,7 - 830 0.357
13 11 10,6 6,1 11 8,0 3,0 - 20,0* 0.008
14 3 7,9 7,4 7 6,0 7,3 1,0 -- 0,35

*Testes t e U significativos (p-valor < 0,05)

Ainda sobre a tabela 06 encontramos diferencas estatisticamente

significativas nas idades de 11 anos e 13 anos nota-se que, em ambas as faixas

etarias as meninas apresentam dobras com valores mais elevados.
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TABELA 07- Valores médios de dobras cutaneas tricipitais (mm), tabulados por
peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica relacionados a
saulde realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI, 1982), acreanos da
regidao Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do municipio de Porto Velho-RO
(FREIRE, 2003) e da zona rural do estado de Ronddnia (GODOI, 2004),

relacionados ao presente estudo.

DOBRAS CUTANEAS TRICIPITAIS (mm)

IDADE (anos)

Estudo/ano  Sexo 7 8 9 10 11 12 13 14
BARBANTI F 10,4 11,8 12,2 12,3 12,4 13,3 14,2 15,1
(1982) M 8,9 9,3 9,5 10,9 10,5 10,7 10,4 9,2
QUEIROZ F 9,4 10,0 10,6 11,0 10,8 12,2 12,2 13,2
(1992) M 8,6 8,4 8,9 8,8 9,6 9,4 8,8 8,0
GODOI F 8,9 9,6 11,8 14,3 11,3 13,1 15,3 15,6
(2004) M 7,7 7,6 9,0 10,0 9,5 91 9,3 79
PRESENTE F 5,0 9,2 9,1 51 6,1 10,4 10,6 7,9
ESTUDO M 3,0 8,0 8,9 7,3 4,3 9,6 8,0 6,0

Conforme mostra na tabela 07, o estudo de BARBANTI (1992), os
resultados das médias de espessuras de dobras cutdneas apresentaram em ambos
0s sexos e em ambas as faixas etérias, valores superiores em relacdo os escolares
ribeirinhos. Para QUEIROZ (1992) essa superioridade por parte das escolares
Acreanas acontece em todas as faixas etarias. Para o sexo masculino os escolares
ribeirinhos apresentam média semelhante aos escolares Acreanos aos 09 anos e
maior espessura de dobras cutaneas na idade de 12 anos apenas. Ja GODOI (2004)
encontrou para 0s escolares de zona rural médias para o sexo feminino que
confirmam uma nova superioridade contra as ribeirinhas ao contrario do sexo
masculino onde o0s escolares ribeirinhos apresentam maior médias de dobras

cutaneas tricipital nas idades de 08 e 12 anos de idade.
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5.2.4 DOBRAS CUTANEAS subescapulares

TABELA 08- Resultado das medidas de dobras cutaneas subescapulares (mm),
guanto a: sexo, faixa etaria, N (freqiiéncia), média, DP (desvio padrao), teste
“U” e “p” nivel de significancia.

Sexo feminino Sexo masculino t " 0
Faixa etaria N Média DP N Média DP
7 6 4,6 55 5 4,9 0,1 -- 14,0 0,52
8 6 4,0 0,1 3 5,4 0,1 -- 10,5* 0,03
9 6 7,0 0,1 6 4,0 3,9 2,0 - 0,09
10 4 55 0,1 5 6,3 6,1 -- 72,5 1,09
11 7 4,5 0,1 9 4,4 0,1 0,2 - 0,8
12 16 3,3 4,6 13 59 7,3 0,9 - 0,4
13 11 9,8 4,5 11 7,0 0,2 -- 4,5 0,18
14 3 8,6 6,3 7 6,6 6,6 2,1* -- 0,04

*Testes t e U significativos (p-valor < 0,05)

A tabela 08 representa os valores das médias de espessura de dobras
cutdneas subescapular para o sexo feminino, as médias apresentam a menor
espessura 3,3 mm na idade de 12 anos e a maior espessura 9,8 mm na idade de 13
anos. Para o sexo masculino essas médias sdo respectivamente sdo 4,0 mm e 7,0
mm. Revela o estudo ainda que, apenas nas idades de 08 e 14 anos foram
encontradas diferencas estatisticamente significativas, sendo essas diferencas aos
oito anos em favor dos meninos e aos 14 anos em favor das meninas, ilustrado na

figura 05.
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TABELA 09- Valores médios de dobras cutaneas subescapulares (mm),
tabulados por peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica
relacionados a salde realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI,
1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do municipio
de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da zona rural do estado de Ronddnia

(GODOI, 2004), relacionados ao presente estudo.

DOBRA CUTANEA SUBESCAPULAR (mm)

IDADE (anos)

Estudo/ano Sexo 7 8 9 10 11 12 13 14
BARBANTI F 6,3 74 81 8,5 9,2 9.4 115 123
(1982) M 5,6 6.1 6,2 7.7 7,5 7,6 7,9 8,3
QUEIROZ F 5,8 6.4 6,8 7.4 7.4 9,0 98 11,0
(1992) M 5,6 54 58 5,8 6,3 6,4 6,4 6,8
GODO F 5,7 6,1 72 108 82 84 115 116
(2004) M 5,4 5,4 6,4 8,6 7.3 6,6 7,0 6,7
PRESENTE F 46 40 7,0 5,5 4,5 3,3 9,8 8,6
ESTUDO M 4,9 54 40 6,3 4,0 5,9 7,0 6,6

Conforme BARBANTI (1982) os escolares paulistas apresentam em
relacdo as escolares ribeirinhos, médias superiores aos valores encontrados em
ambos 0s sexos e nas mesmas faixas etarias, embora essas médias sejam
aproximadas. Por sua vez QUEIROZ (1992) confirma a superioridade dos escolares
acreanos sobre os ribeirinhos, exceto na idade de 13 anos no sexo feminino onde as
médias se igualam e no sexo masculino onde as superioridades dos escolares
acreanos sO ndo acontecem nas idades de 10 e 13 anos. Em GODOI (2004) os
resultados demonstram que para o sexo masculino, superioridade em todas as
faixas etarias tanto para o sexo feminino quanto para o sexo masculino essa
superioridade também aconteceram exceto nas idades de oito e 13 anos onde as

médias se assemelham, tabela 09
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5.3. TESTES DE APTIDAO FiSICA RELACIONADOS A SAUDE
5.3.1. TESTE ABDOMINAL MODIFICADO em 60 segundos
TABELA 10- Resultado do numero de repeticbes do Teste abdominal

modificado em 60 segundos, quanto a: sexo, faixa etaria, N (freqiiéncia),

média, DP (desvio padrao), teste “t” e “p” nivel de significancia.

Sexo feminino Sexo masculino N p
Faixa etéaria N Média DP N Média DP
7 6 29,0 59 5 29,0 54 0.165 0.873
8 6 24,0 53 3 23,0 1,2 -0314 0.763
9 6 23,0 7,0 6 29,0 7,2 1506 0.163
10 4 19,0 3,6 5 23,0 1,7 2420 0.052
11 7 21,0 6,0 9 25,0 4,6 1.810 0.092
12 16 23,0 3,8 13 28,0 3,8 3.812  0.001*
13 11 25,0 54 11 28,0 54 1432 0.168
14 3 21,0 3,6 7 23,0 5,7 0.472  0.649
*p < 0,05.

A tabela 10 representa as médias dos escores obtidos no teste de
abdominal modificado em 1 minuto, apontando que o menor numero de repeticdes
alcancados foram de 19 repeticdes, e o maior numero alcancado foi de 29
repeticbes para o sexo feminino. Esta variagdo entre 19 e 29 repeticdes aponta
ainda que na idade de 07 anos, o maior niumero de repeticdo foi alcancado pelas
meninas, sendo que esses resultados sofreram uma diminuigdo consideravel nas
faixas etarias de oito anos diminuindo 5 repeticfes, aos nove anos esta diminuicdo
foi de 7 repetices e aos 10 anos de idade a diminuigdo representoulO repeticdes, ja
aos 11 anos ocorre um aumento nas repeticdes que gradativa de 23 e 25 repeticoes
aos 12 el3 anos de idade respectivamente, diminuindo novamente aos 14 anos de
idade quando apresenta o valor de 23 repeticbes. Para o sexo masculino esses
escores variam entre 0 menor nimero de 23 repeticdes e o maior numero 29
repeticdes. Quando comparados a mesma faixa etaria entre 0os sexos, mostrou o
estudo que apenas na idade de oito anos 0s meninos realizaram menos repeti¢cdes
gue as meninas, sendo registrado 24 repeticdes a favor do sexo feminino contra 23

repeticdes para o sexo masculino. Mostrou o estudo ainda que o maior escore de
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repeticdes alcancados ocorresse para ambos o0s sexos na idade de sete anos Nesta
variavel estudada foram encontradas diferencas estaticamente significativa ao nivel

indicado (p<0,05) na idade de 12 anos, ilustrado na figura 06.
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Na tabela 11, dados apresentados por BARBANTI (1982) demonstram que seus
escores sofreram variagcdes e quando relacionados com os dados apresentados no
presente estudo, ora apresentam vantagem em favor dos escolares paulista, ora
apresentando vantagem em favor dos ribeirinhos, indicando que as médias
alcancadas nas idades de sete, oito, e nove anos o0s escolares da zona rural teriam
um desempenho inferior aos ribeirinhos, mais esses valores séao revertidos tendo um
pequeno aumento a medida que a idade também vai aumentando a partir dos 10
anos até os 14 anos sendo que o0s escolares de zona rural apresentaram as
melhores médias. Para o sexo feminino, os dados apontam que existe uma diferenca
sentida para a idade de 07 anos onde foram registradas aproximadamente 10
repeticbes a mais a favor dos escolares ribeirinhos. Entretanto, para o sexo
masculino novamente as médias apresentadas aos 07, 08, e aos 09 anos de idade
séo superiores em favor dos escolares ribeirinhos ao contrario valores encontrados
nas idades de 10, 11, 12, 13, e 14 anos, onde os paulistas apresentaram
melhores.resultados. Salienta-se que entre 0 sexo masculino nos dois estudos, a
faixa etaria de sete anos apresentou cerca de 9 repeticdes a favor dos escolares

ribeirinhos.



TABELA 11- Valores médios de abdominal modificado (60 segundos),
tabulados por peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica
relacionados a saude realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI,
1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do municipio
de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da zona rural do estado de Ronddnia

(GODOI, 2004), relacionados ao presente estudo.

ABDOMINAL MODIFICADO (60 segundos)

IDADE (anos)

Estudo/ano sexo 7 8 9 10 11 12 13 14
BARBANTI ¢ 196 206 211 220 217 246 247 236
(1982) M 205 229 249 256 271 291 312 35,7
QUEIROGZ F 180 200 200 200 210 200 210 210
(1992) M 220 240 230 250 270 280 280 30,0
GODOI F 159 171 130 142 170 147 143 167
2004 M 183 151 182 234 194 220 267 246
PRESENTE F 200 240 230 190 210 230 250 210
ESTUDO M 2900 230 290 230 250 280 280 230

QUEIROZ (1992) obteve com os escolares acreano, do sexo feminino
valores inferiores que os escores obtidos pelos escolares ribeirinhos exceto na idade
del0 anos onde os escolares acreanos apresentam médias superiores e nas idades
de 11 e 14 anos onde as médias se igualam, enquanto que para o sexo masculino
esses escores inferiores aconteceram somente nas idades de 07, 09 anos, ficando
as idades de 08, 10, 11 e 14 anos com melhores médias que os escolares
ribeirinhos e nas idades de 12 e 13 anos as médias se igualam em 28,0 repeticdes
nas duas faixas etarias. Vale ressaltar que a literatura especifica afirma que, o sexo
feminino apresenta menor for¢a muscular que o sexo masculino, e de acordo com o
presente estudo, ratifica-se que, exceto a idade de 07 anos todas os resultados
demonstraram que os meninos alcancaram melhor performance nos escores que as
meninas. No presente estudo constatou-se que o0s escolares ribeirinhos
apresentaram médias de repeticbes para abdominal maior que a dos escolares da

zona rural no sexo feminino. Esses resultados para o sexo masculino prevalecem
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superiores aos escolares de zona rural, exceto nas idades de 10 e 14 anos onde as

médias dos escolares da zona rural sdo superiores.

5.3.2 TESTE DE FLEXIBILIDADE — sentar e alcancar (cm)

TABELA 12- Resultado das medidas de teste de flexibilidade — sentar e
alcancar (cm), quanto a: sexo, faixa etaria, N (frequéncia), média, DP (desvio

padrédo), teste “t” e “p” nivel de significancia.

Sexo feminino Sexo masculino i b
Faixa etaria N Média DP N Média DP

6 26.3 3971 5 244 497 0738 0479
8 6 27.6 6,18 3 276 378 0000 1.000

6 27.8 421 6 308 449 1193 0.260
10 4 27.3 351 5 268 370 0201 0.848
11 7 26.5 386| ¢ 26.0 642 0207 0839
12 16 28.1 353| 13 248 578 _.1879 0071
13 11 31.1 586 11 273 393 .1794 0.088
14 3 31.6 450] 7 28.8 425 0942 0374

*n < 0,05

A média de flexibilidade alcancada para o sexo feminino variaram entre
26.3 cm a 31.6 cm e somente na idade de 09 anos os escores de flexibilidade das
meninas sdo menores que as médias alcancadas pelos meninos da mesma faixa
etaria ainda que na faixa etaria de oito anos os resultados se assemelham, sendo
gue a maior diferenca encontrada entre o sexo masculino e feminino foi em favor das
meninas na idade de 13 anos que registrou 3,8 cm a mais de flexibilidade. Observa-
se também que nas meninas que a flexibilidade a partir do sete anos vai
aumentando até os 11 anos, diminuindo cerca de aproximadamente 1,0 cm aos 11
anos de idade. Aos 13 anos ocorreu um novo aumento acentuado, tornando a
diminuir aos 14 anos cerca de 0,5 mm. Em outra situagdo demonstra o estudo que
para o sexo masculino as médias se apresentam entre 24,4 cm e 30,8 cm. Nas
idades de sete, oito, e nove anos observamos uma flexibilidade de forma crescente
até aos 10 anos diminuindo aproximadamente 3,0 cm, tornando a diminuir com
menos intensidade nos 11 e 12 anos e aumentando aos 13 e 14 anos. Nao foram
encontradas diferencas estatisticamente significativas para referida variavel, tabela

12, ilustrado na figura 07.
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FIGURA — 07. Médias das distancias alcancadas (cm) no teste de flexibilidade
de sentar e alcancar, em relacéo a faixa etaria e sexo.

TABELA 13- Valores médios de flexibilidade sentar e alcancar (cm), tabulados

por peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica

relacionados a saulde realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI,

1982), acreanos da regido Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do municipio
de Porto Velho-RO (FREIRE, 2003) e da zona rural do estado de Ronddénia

(GODOI, 2004), relacionados ao presente estudo.

FLEXIBILIDADE SENTAR E ALCANCAR (cm)

IDADE (anos)

Estudo/ano Sexo 7 8 9 10 11 12 13 14
BARBANTI F 25,9 25,3 25,4 25,1 25,6 26,1 28,2 28,3
(1982) M 252 257 248 245 245 242 239 259
QUEIROGZ F 26,9 26,4 26,5 26,1 26,3 27,8 28,3 28,4
(1992) M 28,0 27,0 26,0 27,0 25,0 26,0 27,0 28,0
GODOI F 28,3 28,7 27,0 28,2 29,0 26,3 28,0 30,0
(2004) M 29,9 29,8 28,5 27,8 26,1 26,9 27,6 30,2
PRESENTE F 26,3 27,6 27,8 27,3 26,5 28,1 31,1 31,6
ESTUDO M 24,4 27,6 30,8 268,0 26,0 24.8 27,3 28,8

Em S&o Paulo o estudo de BARBANTI (1982) apresentou médias do

resultado de flexibilidade para o sexo feminino, inferiores as médias encontradas nas
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escolares ribeirinhas, embora para o sexo masculino, apesar das médias dos
resultados serem também inferiores aos escolares paulistas, ndo se constatou
diferencas superiores muito intensas, sendo o maior registro encontrado foi aos sete
anos de aproximadamente 7 cm a favor dos ribeirinhos. QUEIROZ (1992) por sua
vez registrou resultados com os escolares acreanos de maior flexibilidade que os
ribeirinhos para o sexo feminino apenas na idade de sete anos. No sexo masculino
as faixas etarias se apresentaram das seguintes formas maior flexibilidade nas
faixas etarias de sete, 10, e 12 e menor flexibilidade nas de oito, nove, 11, 13 e 14

anos de idade, tabela 13.

Na comparacgéo dos dados dos escolares ribeirinhos com os escolares da
zona rural (GODOI, 2004) constata-se que para 0 sexo feminino com excecao as
idades de nove e 12 anos o0s escolares do presente estudo mostra-se menos
flexiveis que os da zona rural, assim como, no sexo masculino esses resultados
acontecem, exceto na faixa etéria de nove anos de idade. Quando comparamos
ainda os dois estudos, constata-se que, a maior média alcancada foi nos escolares
ribeirinhos do sexo feminino na faixa etaria de 14 anos. Neste aspecto, os resultados
vao de encontro com o que a literatura especifica respalda afirmando que no sexo

feminino a flexibilidade tende a ser maior que a do sexo masculino.

5.3.3 CORRIDA / CAMINHADA (m) de 9 e 12 minutos

5.3.3.1 CORRIDA / CAMINHADA (m) de 9 minutos
TABELA 14- Resultado das médias do teste de corrida/caminhada de 9 minutos
(m), sexo, faixa etaria, N (frequéncia), média, DP (desvio padréo), teste “t” e “p”

nivel de significancia.

Sexo feminino Sexo masculino : b
Faixa etéria N Média DP N Média DP
6 1127 150,0 5 1433 99,5 3.891 0.004*
6 1133 165,7 3 1540 20,0 4.094 0.005*
6 1253 43,2 6 1540 28,3 13.598 0.000*
10 4 1400 20,0 5 1636 45,6 8.289 0.000*
11 7 1466 60,8 9 1684 56,4 7.444 0.000*
12 16 1435 83,7 13 1583 63,7 5.253 0.000*

*P<0,05
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Os dados contidos na tabela 14 representam os escores da distancia
percorrida no teste de corrida/caminhada de 9 minutos, sendo que para 0 Sexo
feminino esse resultado da menor distancia apresentada € de 1127 metros
alcancados pelas meninas aos sete anos de idade, e a maior distancia percorrida é
de 1466 metros aos 11 anos de idade, observa-se que na medida em que a faixa
etaria aumenta os escores das médias alcancadas aumentam gradativamente até os
11 anos de idade ocorrendo um decréscimo de aproximadamente 31 metros.
Referente ao sexo masculino, os resultados mostram que a menor distancia
percorrida é de 1433 metros e maior distancia € de 1684 metros, com um aumento
na distancia percorrida na idade de sete para oito anos, e uma estabilizacdo aos oito
e nove anos voltando a um pequeno acréscimo até os 11 anos e aos 12 anos
guando ocorre um novo decréscimo de aproximadamente 103 metros percorridos.
Quando comparamos a mesma idade entre os sexos destacamos que em todas as
faixas etarias 0s meninos apresentam escores superiores que 0s apresentados
pelas meninas nas distancias percorridas. O teste de corrida/caminhada de 9 min
demonstra que para todas as faixas etarias foram notadas diferencas

estatisticamente significativas ao nivel indicado (p<0,05), ilustrado na figura 08
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5.3.3.2 CORRIDA / CAMINHADA (m) de 12 minutos

TABELA 15 Resultado das médias(a) e da corrida/caminhada de 12 minutos

(m), sexo, faixa etaria, N (frequéncia), média, DP (desvio padréo), teste “t” , “u”
“p” nivel de significancia.
Sexo feminino Sexo masculino ¢ U p
Faixa etéria N Média DP N Média DP
13 11 1695  100,9 11 2220 11,0 4.1 0.0006
14 3 1687 115 7 2191 7,0 450  0.1715

*P<0,05

Para a idade de 13 anos a média encontrada para o sexo feminino foi de
1695 metros, sendo menor que a média encontrada para o sexo masculino, que
alcancaram 2220 metros percorridos, ou seja, aproximadamente 525 metros a mais
gue as meninas. Foram encontradas diferencas estatisticamente significativas ao
nivel indicado (p<0,05). Os resultados encontrados demonstram também que para o
sexo feminino o escore de 1687 metros percorridos, foram inferiores aos escores
apresentados pelo sexo masculino, que atingiram 2191 metros percorridos.
Diferencas estatisticamente significativa ndo foram encontradas para faixa etéria.
Quando comparamos os valores das médias de corrida caminhada de 12 minutos
entre 13 e 14 anos e entre 0S sexos contata-se que os valores de maior distancia
percorrida foram alcancados na idade de 13 anos para sexo masculino com uma
distancia de 2220 metros contra 0os 2191 metros percorridos pelos meninos da faixa

etaria de 14 anos de idade, tabela 15 e ilustrado na figura 09
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TABELA 16- Valores médios corrida/caminhada (9 e 12 minutos), tabulados por
peso e idade, dos estudos antropométricos e de aptidao fisica relacionados a
saulde realizados em escolares de Itapira —SP (BARBANTI, 1982), acreanos da
regidao Norte (QUEIROZ, 1982), da zona urbana do municipio de Porto Velho-RO
(FREIRE, 2003) e da zona rural do estado de Ronddnia (GODOI, 2004),

relacionados ao presente estudo.

CORRIDA/CAMINHADA (9 e 12 minutos)

IDADE (anos)

Estudo/ano sexo 7 8 9 10 11 12 13* 14~

BARBANTI 1348 1442 1453 1470 1459 1501 1793 1840

E
(1982) M 1477 1479 1653 1690 1665 1845 2450 2550
QUEIROZ F 1290 1340 1350 1340 1380 1400 1680 1680
(1992) M 1390 1390 1420 1500 1600 1680 2120 2220
GODOI F 1435 1449 1378 1407 1518 1467 1788 1748
(2004) M 1517 1538 1547 1505 1626 1710 2188 2253
PRESENTE F 1127 1133 1253 1400 1466 1435 1695 1686
ESTUDO M 1433 1540 1540 1636 1684 1583 2220 2191

*Corrida caminhada de 12 minutos

Quanto ao estudo de (BARBANTI, 1982), tabelal6, os resultados apontam
gue para o sexo feminino quando relacionados com o presente estudo apresentam
para o sexo feminino valores de distancias percorridas na corrida/caminhada de 9
minutos médias superiores que os valores apresentados pelas escolares ribeirinhas,
exceto aos 11 anos de idade, e para sexo masculino as idades de sete, nove, 10 e
12 anos os resultados sé@o superiores aos resultados encontrados pelos ribeirinhos,
apenas na idade de oito e 11 anos o presente estudo apresentou média em
distancia percorrida melhores resultados que os escolares paulistas. (QUEIROZ,
1992) por sua vez, apresentou resultados superiores que o0s das escolares
ribeirinhas nas idades de sete e nove anos e para 0 sexo masculino na idade de 12

anos.

O presente estudo apresenta ainda que para o sexo feminino em todas as
idades os valores de distancias percorridas sdo menores que os valores dos
escolares da zona rural (GODOI, 2004), guanto ao sexo masculino esses valores se

apresentaram da seguinte forma nas idades de oito, 10 e 11 anos os resultados
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encontrados para meédia de distancia percorrida sédo inferiores aos resultados dos
escolares ribeirinhos; para sete, nove e 12 anos os resultados sdo superiores para

0s escolares da zona rural.

Os resultados dos escolares paulistas do estudo de (BARBANTI, 1982)
apresentou em todas as médias entre os sexos e faixas etarias na corrida
caminhada de 12 minutos resultados superiores que as médias apresentadas pelos
escolares ribeirinhos. Ao contrario do estudo de (QUEIROZ, 1992) onde os
escolares acreanos sO apresentaram resultados superiores ao presente estudo na
idade de 14 anos para ambos o0s sexos. Quando relacionado os resultados do
presente estudo com os resultados dos escolares da zona rural (GODOI,2004)
constata-se que para sexo feminino, e entre as duas faixas etarias, os escolares de
zona rural apresentam resultados superiores nos valores das médias alcancadas, e
para do sexo masculino apenas na idade de 14 anos, sendo que aos 13 anos para o

sexo masculino, a superioridade na média foi em favor dos escolares ribeirinhos.
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6. CONCLUSOES

De acordo com os objetivos propostos neste estudo conclui-se que:

1) Nas medidas antropométricas, as varidveis estatura e peso corporal

apresentaram diferencas estatisticamente significativas na idade de 12 anos;

2) Quanto as medidas das dobras cutaneas, na variavel tricipital, os resultados
apontaram que apenas para idades de 11 e 13 anos foram encontradas

diferencas estatisticamente significativas;

3) Os resultados apontaram que, para dobras cutaneas subescapulares, foram
encontradas diferencas estatisticamente significativas nas faixas etarias de

oito e 14 anos de idade.

Nos testes motores de forga abdominal diferencas estatisticamente significativas
foram apontadas na idade de 12 anos. Contudo para a flexibilidade, ndo existiram

diferencas estatisticamente significativas;

4) Para teste corrida caminhada de 9 minutos apresentaram-se diferencas
estatisticamente significativas em todas as faixas etarias (sete, oito, nove, 10,
11, e 12 anos) e no teste de corrida caminhada 12 minutos encontraram-se

diferencas estatisticamente significativas apenas na idade de 13 anos;

5) Os resultados em relacdo aos dados antropométricos entre 0S Ssexos
masculino e feminino e na mesma faixa etaria, apontam 0s meninos
superiores nas variaveis:

a) Peso corporal nas idades de nove e 10 anos de idade;

b) Estatura corporal apenas na idade de sete anos de idade;
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c) Na dobra cutanea triciptal apenas nas idades de 10 anos de idade; e na dobra
cutanea subescapular nas idades de sete, oito, 10 e 12 anos de idade,

6) Nos testes de aptidao fisica relacionada a saude, quando comprados 0s
sexos masculino e feminino, na mesma faixa etaria, 0s meninos se
apresentaram superiores nas variaveis:

a) Forca abdominal nas idades de nove, 10, 11, 12, 13 e 14 anos de idade;

b) Na flexibilidade apenas na idade de nove anos de idade;

c) No teste de corrida/caminhada de 9 minutos em todas as faixas etarias (sete,
oito, nove, 10, 11 e 12 de idade); e.

d) No teste de corrida/caminhada de 12 minutos em todas as faixas etéarias (12 e

13 anos de idade).

Quando relacionado aos diferentes estudos relatados, o presente estudo
mostrou resultados semelhantes aos encontrados no estudo de QUEIROZ (1992),
FREIRE (2003) e GODOI (2004) e valores inferiores aos relatados pelos estudos de
BARBANTI (1982).
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ANEXOS

ANEXO A — Desenho esquematico construido para administracdo do teste de

sentar e alcancar.

ANEXO B - Carta de autoriza¢cdo para 0s pais ou responsaveis pelo escolar.
ANEXO C - Formulério Antropométrico e de Aptidéo Fisica.

ANEXO D - Fotos.

ANEXO E - Artigo.
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ANEXO A — Desenho esquematico construido para administracdo do teste de

sentar e alcangar
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ANEXO B — Carta de autorizagdo para 0s pais ou responsaveis pelo escolar

TERMO DE CONSENTIMENTO
Srs. Pais ou responsaveis,

Estaremos realizando uma pesquisa entre os escolares do municipio de
Sédo Carlos, com objetivo de medir os indices antropométricos (peso, estatura
e composicao corporal); de aptidao fisica (corridas, abdominal e flexibilidade)
gue servirdo para tracar o perfil motor e de crescimento dos alunos.

Isto exposto solicitamos seu consentimento para que o0 escolar:
venha participar do estudo. Aproveitamos ainda, para informar que ndo havera
nenhuma despesa financeira decorrente da participagcdo dos escolares na
pesquisa.

Sem mais, agradecemos sua valiosa colaboragéo.

Atenciosamente,

Professor José Roberto Godoi Filho
Coordenador da Pesquisa

Data: / /

Nome do Pai ou Responsével:

Assinatura:
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ANEXO C — Formulario Antropométrico e de Aptidao Fisica.
Universidade Federal de Brasilia
Pesquisador: José Roberto de Maio Godoi Filho

Titulo: indices antropométricos e niveis de aptiddo fisica relacionados a saude em
escolares ribeirinhos de Sdo Carlos municipio de Porto Velho, Rondénia: um estudo

comparativo
N w1

Nome do aluno: Idade:

Local de nascimento:

Unidade Federativa:

N&o preencher esta
coluna

Data do Nascimento

Sexo: feminino masculino

DADOS ANTROPOMETRICOS
Peso
Estatura

Dobras cutaneas:

[ ]

[ ]
Tricipital: I:I
[ ]

L

Subescapular:

TESTES NEUROMOTORES
Abdominal Modificado:

Sentar-e-alcancar:

Corrida/caminhada de 9/12 minutos:

IEIEE

e

Data: Avaliador:
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ANEXO D - Fotos de protocolos

INDICES ANTROPOMETRICOS

Foto 1

PARA MEDIDAS DE PESO CORPORAL FOI UTILIZADA UMABALANCA TIPO
FILIZZOLA

Foto 2

PARA MEDIDAS DE ESTATURA FOI UTILIZADO UM ESTADIOMETRO MARCA
SANNY
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Foto 3

PARA MEDIDAS DE DOBRAS CUTANEAS: TRICIPITAIS FOI UTILIZADO UM
COMPASSO DE DOBRAS CUTANEAS DA MARCA CESCORF.

Foto 4

O

DOBRA CUTANEA SUBESCAPULAR



APTIDAO FiSICA

Foto 5

ABDOMINAL MODIFICADO 60"

Foto 6

FLEXIBILIDADE — SENTAR E ALCANCAR

75
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Foto 7

CORRIDA/CAMINHADA 9" E 12 — CAMPO DE FUTEBOL DEMARCADO
PARA APLICACAO DO TESTE DE CORRIDA/CAMINHADA

OBRIGADO ESPECIAL AS CRIANGCAS DO DISTRITO DE SAO CARLOS




